Sentencia T-052/11

DERECHO FUNDAMENTAL A LA SALUD Y DIGNIDAD HUMANA-Garantia de los medicamentos e
insumos requeridos/DERECHO FUNDAMENTAL A LA SALUD-Caracter prevalente de la orden

del medico tratante frente al concepto emitido por el Comité Técnico Cientifico

Es dable concluir que en efecto el demandante requeria una prétesis ocular, la cual fue
ordenada por su médico tratante, adscrito a la E.P.S. accionada, toda vez que su no
suministro generaba una afectacién a su derecho a la salud y a su dignidad. Ademas, no
contaba con los medios econédmicos para comprar dicho elemento, el cual adquiri6 a través
de un préstamo. Adicionalmente, considera la Sala que en el caso concreto la prestacién de
entrega de prétesis ocular solicitada, transcendia del plano eminentemente estético, ya que
la pérdida del ojo generaba en el actor una afectacién clara de su derecho a la integridad
personal y de su dignidad humana, ademas de impedirle llevar una vida en relacién, sin
traumatismos. La anterior situacién queda probada por la historia clinica y por el informe
técnico legal de lesiones no fatales, realizado por el Instituto Nacional de Medicina Legal y
Ciencias Forenses, los cuales fueron aportados al expediente. Alli se estipula que el dafo
ocasionado con arma de fuego, generd una deformidad fisica de caracter permanente que
afecta el rostro, el cual derivd ademas en una perturbacion funcional del érgano de la visién.
Esto permite concluir que la solicitud realizada ante la E.P.S., no obedecia al capricho del
demandante, ya que estaban claras las consecuencias de la pérdida de su o0jo. Asimismo, es
claro que fue su médico tratante quien ordend el suministro de la prétesis ocular, el cual tal
como quedd descrito en los antecedentes de este fallo, es la persona legitimada para emitir
un diagndstico y un concepto médico, ya que era él quien tenia conocimiento del caso,

ademas que el Comité Técnico Cientifico no presentd razones cientificas para la negativa

DETERMINACION DE LA CAPACIDAD ECONOMICA Y SU RELACION CON EL MINIMO VITAL-

Reiteracion de jurisprudencia

Frente a la ausencia de capacidad econdmica, vale resaltar la manifestacion realizada por el
demandante en cuanto a que en la actualidad, debido a su accidente no cuenta con un
trabajo, ni con un ingreso mensual que le permita sufragar sus gastos y, que debido a ello, es
un familiar quien le colabora econdmicamente. Ademas, vendié un inmueble que fue de su

propiedad hasta el mes de junio de 2010, pero los ingresos producto de esa venta, los



destiné al pago de obligaciones crediticias, en cuanto al segundo inmueble patrimonialmente
no se trata de un bien productivo que permita al actor atender sus necesidades cotidianas ya
que se trata de un lote en un camposanto. En suma, el demandante dada su precaria
situacién econdmica no contaba con los medios econdmicos para proveerse la prétesis

ordenada

DERECHO FUNDAMENTAL A LA SALUD-Suministro de prétesis ocular ordenada por el medico

tratante

Es posible concluir que en el presente caso se cumplian los requisitos jurisprudenciales
establecidos para proceder a la proteccion, ya que (i) la prétesis ocular fue ordenada por el
médico tratante adscrito a la E.P.S. demandada, la cual no fue controvertida con argumentos
cientificos por parte del Comité Técnico Cientifico; (ii) la falta de su ojo derecho generaba una
afectacién latente al derecho a la salud y a la dignidad humana, ya que segun el reporte
emitido por el Instituto de medicina Legal y la historia clinica, el accidente le gener6 al actor
una deformidad fisica de caracter permanente en el rostro; ademas (iii) el demandante no

contaba con los recursos econémicos para sufragar los costos de la prétesis requerida.

DERECHO FUNDAMENTAL A LA SALUD-Orden a EPS de reembolsar valor cancelado por

proétesis ocular

En este sentido, de acuerdo con los antecedentes facticos, la Sala encuentra que en el
presente asunto no puede predicarse la existencia de un hecho superado, cuando el
accionante se vio compelido tanto por la decisién de la E.P.S como por el juez de instancia a
proveerse una protesis con el fin de continuar con su vida en relacién, llevando al accionante,
quien no cuenta con medios econdmicos para su subsistencia, a recurrir a un crédito
imposible de cumplir a corto plazo, para la obtencién de la prétesis ocular necesaria para su
recuperacion. En este sentido, no se entiende superada la afectacién. En tales condiciones, la
Sala revocara el fallo objeto de revisién, proferido por el Juzgado Tercero Penal del Circuito de
Cali, teniendo en cuenta que la negativa en la prestacion médica tanto por parte de la EPS
como por parte del Juez de instancia, llevé al accionante a adquirir una obligacién crediticia
que en la actualidad, dado su estado de debilidad manifiesta, al ser una persona en situacién
de discapacidad, desempleado y sin un ingreso econémico que le garantice su minimo vital,

le es imposible asumir. Ademas, es claro que se presentd un desconocimiento del precedente



por parte del juez de conocimiento quien de no haber incurrido en este yerro pudo haber
garantizado en tiempo la entrega de la prétesis requerida. Por consiguiente, se ordenara a la
E.P.S. accionada que reembolse al accionante el valor de la prétesis ocular ($800.000), que
tuvo que pagar a través de un préstamo. Para este fin el actor acreditard con la

documentacion respectiva el valor que debid pagar para la obtencién de la prétesis
Accidn de tutela interpuesta por Luis Anibal Ramirez Castrilldn contra la Nueva E.P.S..
Magistrado Ponente:

JORGE IVAN PALACIO PALACIO.

Bogotd, D.C., cuatro (4) de febrero de dos mil once (2011).

La Sala Quinta de Revision de la Corte Constitucional, integrada por los Magistrados Jorge
lvan Palacio Palacio, Nilson Pinilla Pinilla y Jorge Ignacio Pretelt Chaljub, en ejercicio de sus

competencias constitucionales y legales, profiere la siguiente:
SENTENCIA

Dentro del proceso de revisién del fallo dictado por el Juzgado Tercero Penal del Circuito de
Cali -Valle del Cauca-, en la acciéon de tutela instaurada por Luis Anibal Ramirez Castrillén

contra la Nueva E.P.S..
|. ANTECEDENTES.

Luis Anibal Ramirez Castrillén interpone accién de tutela contra la Nueva E.P.S., por
considerar vulnerados los derechos fundamentales a la salud, a la vida en condiciones dignas
y a la integridad personal por parte de la entidad accionada, al haberle negado el suministro

de una proétesis ocular. Para fundamentar su solicitud el accionante relata los siguientes:

1. Hechos.

1. Manifiesta que se encuentra afiliado en calidad de cotizante a la entidad Nueva E.P.S..



2. Informa que el 10 de abril de 2010 sufrié un trauma ocular derecho como consecuencia de

una herida con arma de fuego, causada cuando pretendian hurtarle sus pertenencias.

3. Aduce que el diagndéstico emitido por el médico tratante fue el de trastornos de la érbita,

por tanto ordend: “Prétesis ocular ojo derecho DX POP de Evisceraciéon OD".

4. Argumenta que la E.P.S. accionada le negé el suministro de dicha prétesis por considerar

que tiene un caracter estético mas no funcional.

5. Por consiguiente, solicita sean amparados los derechos fundamentales invocados y, en
consecuencia, se ordene a la Nueva E.P.S. que asuma los costos de la prétesis ocular de su

ojo derecho, asi como de la atencion integral.
2. Tramite procesal.

Conocié de la accidn de tutela de la referencia el Juzgado Tercero Penal del Circuito de Cali,
el cual, mediante auto del 23 de junio de 2010: (i) avocé el conocimiento y, (ii) solicitd a la

entidad accionada informacién de los hechos de la demanda.

3. Respuesta de la Nueva E.P.S..

La Representante Legal para Asuntos Judiciales de la Nueva E.P.S., dio respuesta
extemporanea a la accién de tutela, en ésta se opuso a las pretensiones de la misma y

solicité su improcedencia.

Informdé que el sefior Luis Anibal Ramirez Castrillén se encuentra afiliado al régimen
contributivo en calidad de cotizante. En el mismo sentido, adujo que el accionante recibe
tratamiento integral para su patologia - trauma ocular por arma de fuego- por ello le fue
autorizada la cirugia de evisceracién mas extraccion de cuerpo extrafio en érbita, mas sutura

de parpado OD y tratamiento por antibioterapia, presentando una evolucién favorable.

Ademés informé que “el sefior LUIS ANIBAL RAMIREZ CASTRILLON, presenta tratamiento
integral para la patologia que sufre en ese sentido el Comité Técnico Cientifico negé el
procedimiento denominado PROTESIS OCULAR DEL OJO DERECHO toda vez que el afiliado



LUIS ANIBAL RAMIREZ CASTRILLON, a la fecha tiene funcionalidad del érgano ocular y las
protesis de este tipo son requeridas para pacientes sin ninguna clase de funcionalidad de su

érgano ocular por ello la intencién del afiliado tiene fines estéticos y no funcionales.”
|l. DECISION JUDICIAL OBJETO DE REVISION.
1. Sentencia Unica de instancia.

El Juzgado Tercero Penal del Circuito de Cali, mediante sentencia del 7 de julio de 2010, neg6
el amparo de los derechos fundamentales invocados por el accionante, toda vez que
considera que la proétesis requerida tiene un caracter eminentemente estético, “pues un
elemento de esa laya sdlo tiene por finalidad atenuar el defecto fisico del rostro que implica

la ausencia de uno de los 0jos, y no, repetimos, preservar o mejorar la salud del paciente.”

Asimismo, resalté que se trata de un suministro excluido del Plan Obligatorio de Salud, por
ello no puede obligarse a la E.P.S., por via de tutela a que haga entrega de éste al
demandante. Ademas resalta que, “en una situacién de esta indole seria el actor el lamado a
asumir el costo de la prétesis, maxime, dirlamos, cuando no demostrd ni adujo en su

demanda, que econémicamente no estuviese en condiciones de hacer esa erogacién.”
lll. Pruebas.

- A continuacién se relacionan las pruebas relevantes que reposan en el expediente:

* Fotocopia del carné de la Nueva E.P.S., con categoria A, ademas se registra como tipo de
afiliado C (Discapacidad).1

* Fotocopia de la cédula de ciudadania del demandante con fecha de nacimiento 24 de
febrero de 1960.2

* Fotocopia de la solicitud presentada por el accionante a instancias de la Nueva E.P.S., en la
cual solicita una proétesis para su ojo derecho en los siguientes términos: “debido a que el dia
10 de abril de 2010 sufri un impacto de bala en este ojo por un individuo que intent6 robarme

y lo perdi.” En esta peticién manifiesta adjuntar fotocopia de la cédula, carné e historia



clinica.3

* Fotocopia del “Formato de Negacién de Servicios de Salud y/o Medicamentos”, en este
documento se informa: “conclusion expresa de Acuerdo 008 de 2009 articulo 54, solicitud no

funcional se considera de tipo cosmético.”4

* Orden médica expedida por la Clinica Oftalmoldgica de Cali S.A., alli se determina como
diagndstico: “otros trastornos de la érbita (HO58) quien requiere: Orden General PARA
PROTESIS OCULAR 0JO DERECHO DX. POP DE EVISCERACION OD."”5

* Informe Técnico Médico Legal de Lesiones no Fatales, del Instituto Nacional de Medicina
Legal y Ciencias Forenses, en este documento se describe como conclusién: “MECANISMO
CAUSAL: Proyectil Arma de Fuego. Incapacidad médico legal: DEFINITIVA. VEINTICINCO (25)
DIAS. SECUELAS MEDICO LEGALES: Deformidad fisica que afecta el rostro, de caracter

permanente; perturbacion funcional de érgano de la visién, de caracter permanente.”
* Fotocopia de la historia clinica.6
IV. ACTUACIONES EN SEDE DE REVISION.

1. Mediante auto del 14 de Diciembre de dos mil diez (2010), se considerd necesaria la
practica de pruebas, con el fin de allegar elementos de juicio adicionales al proceso de tutela
para adoptar la decisién definitiva, a través de la Secretaria General de esta Corporacién, se

dispuso:

Primero: Solicitar a la Oficina de Instrumentos Plblicos de Cali que informe si el sefior Luis
Anibal Ramirez Castrillon identificado con cédula de ciudadania nimero 2.691.006 de Yotoco

-Valle del Cauca- tiene a su nombre la titularidad de bienes inmuebles.

Segundo: Solicitar: a la Secretaria de Transito de Cali informe si el sefior Luis Anibal
Rodriguez Castrillén identificado con cédula de ciudadania nimero 2.691.006 de Yotoco -

Valle del Cauca- tiene a su nombre la titularidad de vehiculos automotores.

1. Informe quiénes integran su nlcleo familiar y si otros familiares dependen



econdmicamente de usted.

1. Manifieste si actualmente se encuentra laborando y, en caso afirmativo, indique quién es
su empleador, cudl es el monto del salario devengado y bajo qué modalidad contractual o
vinculacién legal se encuentra. En caso contrario indique cuales son las fuentes de sus

ingresos y el concepto que percibe por ellos.

1. Declare si cuenta con bienes inmuebles o vehiculos automotores, en caso de ser

afirmativo, informe si por ellos percibe alguna renta o ingreso.

1. Presente las pruebas que estime pertinentes para sustentar la informacién requerida.

2. En cumplimiento de lo ordenado, la Secretaria General libré los oficios N°OPTB-1188/2010,
N°OPTB-1189/2010 y N° OPTB-1190, recibiéndose las siguientes respuestas:

2.1. La Oficina de Instrumentos PUblicos, a través del Coordinador del Area Operativa indicé
que: “con los datos suministrados en la peticién de la referencia, revisado(a) en nuestra
base de datos, aparece (n) inscrito (as) como propietarios (as) de inmuebles en este circulo
registral las matriculas inmobiliarias 370.365730, 3070-392041.”

La entidad adjunto las respectivas matriculas inmobiliarias.
2.2 El sefior Luis Anibal Ramirez mediante comunicacién manifesté que:

“...s0y una persona desempleada, actualmente no devengo ningun salario y dependo de un

familiar temporalmente debido a mis problemas de salud.

La prétesis que actualmente adquiri fue cancelada por medio de un préstamo por un valor
de $800.000 al Instituto para Nifios Ciegos y Sordos del Valle del Cauca, debido a que la

Nueva E.P.S no ha reconocido los gastos de mi prétesis.”



Adicional a lo anterior, informd que tiene un inmueble a su nombre pero éste fue vendido el
30 de junio de 2010 por un valor de $20.584.000, dinero que destind “para pagar deudas

pendientes”.

El demandante adjunté la factura de la compra de la prétesis y ademas allegd copia del
documento en el cual se registra la compraventa del inmueble con matricula inmobiliaria:
370-365730, por un valor de $20.584.000.

V. CONSIDERACIONES Y FUNDAMENTOS.
1. Competencia.

Esta Corte es competente para conocer del fallo materia de revisién, de conformidad con lo
establecido en los articulos 86, inciso tercero y 241, numeral noveno de la Constitucién
Politica y en los articulos 31 a 36 del Decreto 2591 de 1991.

2. Problema juridico.

De acuerdo con los antecedentes planteados, corresponde a esta Sala de Revisidn
determinar si la entidad demandada ha vulnerado los derechos fundamentales del sefor Luis
Anibal Ramirez Castrillén, al haber negado el suministro de la prétesis ocular ordenada por su

médico tratante debido a que no se encuentra dentro del Plan Obligatorio de Salud.

Para resolver el anterior problema juridico, estima la Sala preciso reiterar la jurisprudencia de
esta Corporacion en relacién con: (i) El derecho fundamental a la salud como materializacion
de la dignidad humana. Garantia de los medicamentos e insumos requeridos con necesidad;
(ii) caracter prevalente de la orden del médico tratante frente al concepto emitido por el
Comité Técnico Cientifico, (iii) determinacién de la capacidad econdmica y su relacién con el
minimo vital (iv) la carencia actual de objeto por un hecho superado y, posteriormente (v) la
Sala procedera al estudio del caso concreto para determinar si hay lugar o no a la proteccion

invocada.

i. El derecho fundamental a la salud como materializacién de la dignidad humana. Garantia

de los medicamentos e insumos requeridos con necesidad. Reiteracion de jurisprudencia.



1.1 El derecho a la salud se encuentra consagrado en el articulo 49 constitucional. Alli se
estipula que éste es un servicio publico que se encuentra bajo la direccidn del Estado el cual
deber ser prestado a todas las personas; esta doble connotacién estd dada tanto en el
acceso a los diferentes servicios, como en la proteccién y la recuperacién de la salud, bajo

los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad8.

Ademads, la Carta establece la obligacion estatal de adelantar “una politica de previsién,
rehabilitacién e integracion social para los disminuidos fisicos, sensoriales y siquicos, a

quienes se prestara la atencion especializada que requieran.”9

1.2 En la misma direccion, instrumentos internacionales, como la Observacién General Nim.
1410 la cual desarrolla el articulo 12 del Pacto Internacional de Derechos Sociales,
Econdmicos y Culturales, también resalta la importancia y el alcance de este derecho;
estableciendo como compromiso para los Estados parte, la de garantizar a todas las personas

disfrute del mas alto nivel posible de salud. El articulo estd dado en los siguientes términos:

Articulo 12: 1. Los Estados Partes en el presente Pacto reconocen el derecho de toda persona

al disfrute del mas alto nivel posible de salud fisica y mental.

a) La reduccién de la mortinatalidad y de la mortalidad infantil, y el sano desarrollo de los

ninos;
b) El mejoramiento en todos sus aspectos de la higiene del trabajo y del medio ambiente;

c) La prevencién y el tratamiento de las enfermedades epidémicas, endémicas, profesionales

y de otra indole, y la lucha contra ellas;

d) La creacidén de condiciones que aseguren a todos asistencia médica y servicios médicos en

caso de enfermedad (Subraya fuera del texto original).

Por su parte la Constitucién de la Organizacién Mundial de la Salud, en su predmbulo definié
la salud como un “estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la

ausencia de afecciones o enfermedades (...)."”

1.3 La jurisprudencia constitucional ha sido armonica con estos supuestos, por ello en la



actualidad la salud es un derecho fundamental auténomo y de aplicacién directa. Sin
embargo, es importante resaltar que en su trasegar se ha garantizado la proteccién a través
de diversas modalidades, bajo la premisa que dada su naturaleza prestacional, no era en
principio amparable por via de accién de tutela. La sentencia T-760 de 2008, expuso las

siguientes tesis:

“El derecho a la salud es un derecho constitucional fundamental. La Corte lo ha protegido por
tres vias. La primera ha sido estableciendo su relacion de conexidad con el derecho a la vida,
el derecho a la integridad personal y el derecho a la dignidad humana, lo cual le ha permitido
a la Corte identificar aspectos del nucleo esencial del derecho a la salud y admitir su
tutelabilidad; la seqgunda ha sido reconociendo su naturaleza fundamental en contextos
donde el tutelante es un sujeto de especial proteccién, lo cual ha llevado a la Corte a
asegurar que un cierto ambito de servicios de salud requeridos sea efectivamente
garantizado; la tercera, es afirmando en general la fundamentalidad del derecho a la salud
en lo que respecta a un ambito basico, el cual coincide con los servicios contemplados por la
Constitucidn, el bloque de constitucionalidad, la ley y los planes obligatorios de salud, con las

extensiones necesarias para proteger una vida digna.” (Subraya fuera del texto original).

Dada su relevancia y con el fin de proteger este derecho se ha resuelto en algunos casos
inaplicar normas que frente a la situacién factica, vulneran el nicleo esencial del derecho vy,
con ello la dignidad humana. Uno de estos casos es cuando se requiere por parte del
paciente el suministro de medicamentos o la practica de procedimientos con necesidad para

el restablecimiento de su salud y estos se encuentran fuera del Plan Obligatorio de Salud.

En esta direccién, la Sentencia T-760 de 2008 luego de resolver diversos casos de personas
que requerian la prestacion de un servicio de salud y les fue negado por encontrarse fuera
del Plan Obligatorio de Salud, reiter6 las reglas establecidas por la jurisprudencia para
considerar que existe vulneracién al derecho fundamental a la salud cuando (i) ante la
ausencia de la prestacién del servicio, la entrega del medicamento o insumo, se amenazan o
vulneran los derechos a la salud y a la vida en condiciones dignas del paciente, (ii) la
prestacion médica requerida no puede ser sustituida por ninguna otra que se encuentre
dentro del Plan Obligatorio de Salud, (iii) el servicio fue ordenado por un médico adscrito a la
E.P.S., y (iv) que quien solicita la prestacidon no cuenta con recursos econdmicos suficientes

para asumir los costos econémicos del servicio.



Por tanto, cuando se cumplen los anteriores supuestos, se afirma que la persona requiere el
servicio con necesidad y en esta medida su no prestacion genera la trasgresion del derecho a
la salud.

1.4 Asi por ejemplo la sentencia T-099 de 1999 estudi6 el caso de una ciudadana que al
padecer incontinencia total, requeria del suministro de 5 paquetes extra de pafales
mensuales, los cuales fueron proporcionados durante un tiempo por la E.P.S. accionada y
posteriormente fueron suspendidos por la misma, argumentando que éstos se encontraban
fuera de la lista de servicios que la entidad estaba obligada a entregar. En dicha oportunidad
la Corte luego de resaltar la conexidad del derecho a la salud con otros derechos, entre ellos

el de la integridad personal y la prevalencia de la dignidad humana, dijo:

“Debe aclararse, como también se hizo en las sentencias relacionadas, que el concepto de
Vida al que se ha hecho referencia, supone un derecho constitucional fundamental no
entendido como una mera existencia, sino como una existencia digna con las condiciones
suficientes para desarrollar, en la medida de lo posible, todas las facultades de que puede
gozar la persona humana; asi mismo, un derecho a la integridad personal en todo el sentido
de la expresién que, como prolongacion del anterior y manifestacién directa del principio de
la dignidad humana, impone tanto el respeto por la no violencia fisica y moral, como el
derecho al maximo trato razonable y la minima afectacién posible del cuerpo y del
espiritull.

El ser humano, necesita mantener ciertos niveles de salud para sobrevivir y desempenarse,
de modo que, cuando la presencia de ciertas anomalias en la salud, adn cuando no tenga el
caracter de enfermedad, afectan esos niveles, poniendo en peligro la dignidad personal,
resulta valido pensar que el paciente tiene derecho, a abrigar esperanzas de recuperacion, a
procurar alivio a sus dolencias, a buscar, por los medios posibles, la posibilidad de una vida,
gue no obstante las dolencias, pueda llevarse con dignidad.12” (Subrayas fuera del texto

original).

1.5 En igual direccién se pronuncié la sentencia T-859 de 2003. Alli se planted el caso de dos
personas que solicitaron a sus respectivas E.P.S., la realizaciéon de un procedimiento de
“aloinjerto hueso tendén hueso o aloinjerto tendén hueso”, sugerido por los médicos

tratantes. Estos fueron negados por las entidades aduciendo que (i) se encontraba excluido



del Plan Obligatorio de Salud y; (ii) que de no realizarse la vida de los peticionarios no corria
peligro. Para abordar el caso, la Sala consideré pertinente citar la sentencia T-227 de 2003 en
lo referente a la definicién de “derechos fundamentales”. El andlisis se hizo en los siguientes
términos:

“En sentencia T-227 de 2003 la Corte Constitucional precisé que son fundamentales (i)
aquellos derechos respecto de los cuales existe consenso sobre su naturaleza fundamental y
(ii) “todo derecho constitucional que funcionalmente esté dirigido a lograr la dignidad

humana y sea traducible en un derecho subjetivo”.

La definicion de cudles derechos estan “funcionalmente” dirigidos a lograr la dignidad
humana y su traducibilidad en derechos subjetivos, no estd sometida a la libre apreciacion
del juez. Este, al igual que todos los operadores juridicos, esta sujeto a reglas y pautas
propias del sistema juridico que permiten, en muchos casos, hacer tal calificacion. Tales
reglas y pautas no se limitan a elementos de derecho positivo, sino que incluye la teoria del
derecho, precedentes judiciales y, en general, todos aquellos raciocinios que el sistema
juridico admite como validos para adoptar decisiones juridicas. Por asi decirlo, conforman
elementos de juicio el arsenal argumentativo de todo aquello que resulta relevante para la
ciencia del derecho. Claro esta, tendran especial relevancia las disposiciones juridicas y la
jurisprudencia u opinion de los jueces u organismos cuasijudiciales que tienen por funcion la
definicién del sentido de las normas positivas. La Constitucion, precisamente, indica que, en
punto a los derechos constitucionales, los tratados sobre derechos humanos ratificados por
Colombia constituyen pauta de interpretacion, razon por la cual ha de tenerse en cuenta la
posicién de los intérpretes autorizados de tales tratados. Asi, en sentencia C-671 de 2002, la
Corte precisé que el Comité de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales de Naciones
Unidas “es el intérprete autorizado del Pacto sobre la materia, y cuyos criterios son...

relevantes para determinar el contenido y alcance de los derechos sociales (CP art. 93)”.

Por lo tanto, para establecer si el derecho a la salud puede comportar una relacién funcional
con el logro de la dignidad humana y que sea traducible en derechos subjetivos, habrd de
considerarse lo indicado por dicho comité, asi como por la propia Corte Constitucional”

(Subrayas fuera del texto original).



1.6 Posteriormente la misma sentencia determind, que el derecho a la salud era fundamental
en cuanto existe un Plan Obligatorio de Salud, el cual debe ser acatado por cada una de las
entidades encargadas de la prestaciéon del servicio y, sobre este parametro, el
incumplimiento en la garantia de este plan bdasico trae consigo la vulneracién del derecho a
la salud. En este evento no es necesario que exista peligro para la vida del demandante para

que proceda el amparo. Sobre este punto la sentencia T-859 de 2003, afirmé:

“Asi las cosas, puede sostenerse que tiene naturaleza de derecho fundamental, de manera
auténoma, el derecho a recibir la atencién de salud definidas en el Plan Basico de Salud, el
Plan Obligatorio de Salud y el Plan Obligatorio de Salud Subsidiado -Ley 100 de 1993 y sus
normas complementarias -, asi como respecto de los elementos derivados de las obligaciones
basicas definidas en la Observacion General N°14. Lo anterior por cuanto se han definido los
contenidos precisos del derecho, de manera que existe un derecho subjetivo claro a favor de
quienes pertenecen a cada uno de los subsistemas -contributivo, subsidiado, etc.-. La Corte
ya se habia pronunciado sobre ello al considerar el fendmeno de la transmutacion de los

derechos prestacionales en derechos subjetivos13.

13. La naturaleza de derecho fundamental que tiene el derecho a la salud en los términos del
fundamento anterior, implica que tratdndose de la negacién de un servicio, medicamento o
procedimiento establecido en el P.0.S., se estaria frente a la violacién de un derecho
fundamental. No es necesario, en este escenario, que exista amenaza a la vida u otro
derecho fundamental, para satisfacer el primer elemento de procedibilidad de tutela:

violacién o amenaza de un derecho fundamental.”

1.7 Frente a este punto, la sentencia T-760 de 2008, también destac6 que el derecho a la
salud tiene ciertos limites en virtud de la carencia de recursos econdmicos con los que
cuenta el Estado colombiano y, en este sentido establecié que el caracter vinculante y
obligatorio esta sujeto al plan basico contenido en el P.O.S.. Por ello otros procedimientos,
como aquellos que tienen fines estéticos se encuentran expresamente excluidos y no pueden

ser cubiertos por el sistema de salud. La sentencia sostuvo lo siguiente:

“3.5.1. Como el derecho fundamental a la salud es limitable y, por lo tanto, el plan de
beneficios no tiene que ser infinito sino que puede circunscribirse a cubrir las necesidades y a

las prioridades de salud determinadas por los érganos competentes para asignar de manera



eficiente los recursos escasos disponibles, la Corte Constitucional en numerosas sentencias
ha negado servicios de salud solicitados por via de tutela. Por ejemplo, la Corte ha negado
los servicios estéticos. Si bien la obesidad puede en el largo plazo tener consecuencias para
la salud de una persona, cada individuo también tiene el deber de cuidar de su salud y por lo

tanto, de velar por prevenir las enfermedades que se derivan del sobrepeso. (...)"

1.8 No obstante, pueden existir algunos eventos en los cuales, servicios, elementos o
procedimientos considerados en principio como estéticos y por tanto excluidos del Plan
Obligatorio de Salud, deben ser garantizados. Ello ocurre cuando se encuentran
comprometidos otros derechos fundamentales en el marco de la dignidad humana, la

integridad personal y la calidad de vida del peticionario.

“En esas condiciones, es claro que la cirugia requerida por el menor Diego Andrés Pérez tiene
fines curativos y de rehabilitacion, y encuadra dentro del concepto de salud como derecho
fundamental, por su conexidad con la dignidad humana, la vida en condiciones dignas y los
derechos de los nifios. En consecuencia, no obstante que dicha cirugia de transplante de
prétesis ocular estd excluida del catalogo establecido por el articulo 10 del Decreto 806 de
1998, ello no es razoén suficiente para denegar la pretension cuando estan de por medio los
derechos constitucionales fundamentales de los nifios, y por ende, la asistencia quirdrgica y

médica necesaria para la rehabilitacion del menor, de preferente aplicacion.

Y es que a juicio de la Sala, como ya se indico, frente al conflicto que surge entre la
aplicacién de normas legales -los articulos 12 de la resolucion 5261 de 1994 y 10 del Decreto
806 de 1998-, y las disposiciones constitucionales que buscan garantizar el acceso a una
atencion en salud integral -articulos 11, 12, 44, 48 y 49-, debe hacerse prevalecer lo
dispuesto en el articulo 40. superior, por lo que en tales casos deben inaplicarse los
preceptos de inferior jerarquia, si estan de por medio los principios y valores fundamentales
como la dignidad humana y la calidad de vida. Por lo tanto, en el asunto sub examine, se
inaplicaran los citados preceptos legales por su manifiesta y ostensible violaciéon de los

articulos 11, 12, 44 y 49 de la Carta Politica.”(Subrayas fuera del texto).

1.10 En otra ocasion, esta Corporacion mediante la sentencia T-1387 de 2000, reitero la

prevalencia de la dignidad humana en materia de salud; ademas destacé la importancia de la



vida en relacién. Alli se estudié el caso de un hombre que solicité mediante accién de tutela
la practica de una cirugia, la cual fue concedida. Como consecuencia de la intervencion
realizada, el médico tratante ordend una prétesis ocular con cardcter prioritario, la cual no
fue autorizada por la E.P.S. accionada, con el argumento de no haber sido ordenada en la
primera accion de tutela presentada por el actor. Con estos supuestos facticos, la Corte

resolvié conceder el amparo. El pronunciamiento fue en los siguientes términos:

“2.2. De las pruebas que obran en el proceso, se desprende que la vida y la salud del
demandante se han visto afectadas con el cambio en su aspecto personal, pues la cavidad
que le quedd a consecuencia de la intervencidén quirlrgica ha presentado con el tiempo
mayor “hundimiento”, lo cual tiene implicaciones en su vida familiar, social, laboral y
personal, por lo tanto, la finalidad esencial que se pretende con la solicitud de la protesis

ocular, es garantizar la integridad fisica y la dignidad humana del actor.”

1.11 Asimismo, mediante sentencia T- 722 de 2001, se concedié el amparo a un hombre de
24 afios que presentaba acné severo, cuyos principales hallazgos eran: “...ERITEMA -
NODULOS, QUISTES, CICATRICES, COMPROMISO MUY EXTREMO Y SEVERO DEL ROSTRO,
TORAX, AXILAR, INGUINAL, CUERO CABELLUDO CON SERIAS ANOMALIAS SECUNDARIAS”, por
lo cual su médico tratante adscrito a la E.P.S., le ordend ISOTARTINOINA ORAL. Dicho
medicamento no podia ser sustituido por ningln otro, ya que los tratamientos efectuados con
otros medicamentos no habian producido efecto positivo. Por ello esta Corporacion estimé en
su parte considerativa luego de estudiar el caso que “(...) se dan los presupuestos exigidos
en la jurisprudencia de la Corte Constitucional, para proteger el derecho a la salud, a la

propia imagen, al libre desarrollo de la personalidad y a la dignidad humana del actor.”

1.12 Igualmente, la sentencia T-1018 de 2002 amparé el derecho fundamental a la salud en
condiciones dignas de una mujer que producto de un cancer, le enuclearon el ojo izquierdo y
el médico tratante le recomend6 el uso permanente de una proétesis ocular. En los
antecedentes resefiados en el cuerpo de la sentencia, se destaca dentro de las pruebas
practicadas, la declaracién rendida por la demandante en la cual manifiesta que, “A pesar de
que la prétesis le ha sido cambiada en varias ocasiones, actualmente la cavidad se ha
retraido por lo que se hace necesario una nueva cirugia de reconstruccién y por ende la
colocacién de otra protesis. Manifiesta que la cirugia si se la realiza Coomeva, mas no asi el

suministro de la protesis, respecto de la cual afirma no tener posibilidades econdmicas para



sufragar su costo. Indica que la no autorizacién de la prétesis le afecta su entorno social, ya
que siempre la ha usado, como quiera que trabaja con nifios y no seria capaz de presentarse
sin ella y asistir entonces a clases con una cavidad en el 0jo. Anoté ademas que se le
causaria un trauma en la familia, ya que no estan acostumbrados a verla sin la mencionada

protesis.”

Teniendo en cuenta estos supuestos facticos, la Sala de Revisiéon se pronuncié en los

siguientes términos:

“Considera la Sala que la negativa de la Empresa Coomeva tiene implicaciones en la vida
familiar, social, laboral y personal de la accionante y por lo tanto, la finalidad esencial que se
pretende con la solicitud de la prétesis ocular, es garantizar su integridad fisica su dignidad
humana.”

Ahora bien, también la jurisprudencia de esta Corporacién ha sefalado en relacién con el
derecho fundamental a la vida, garantizado por la Constitucién Politica, que éste no se
restringe exclusivamente a la “vida bioldgica”, sino que se extiende a una nocién mas
amplia, que abarca también las condiciones de desarrollo vital de las personas de manera
que la vida pueda ser llevada dignamente y, en ese orden de ideas, se logren desarrollar las
facultades inherentes a todo ser humano (T-926 de 1999. M.P. Carlos Gaviria Diaz). Quiere
decir ello, que no se trata de la simple posibilidad de existir desconociendo por completo las
condiciones en que ello se haga, sino que el concepto de vida supone también la garantia de
una vida digna.

Ciertamente, el tema de las “plastias” o cirugias plasticas, ha ocupado la atencién de la Corte
Constitucional, quien en ocasiones ha decidido negar por via de tutela la autorizacién de
algunas cirugias cuando tienen el mero caracter estético y se encuentran excluidas del P.O.S.
Sin embargo, cuando se ha demostrado que lejos de la connotacién estética estd de por
medio la salud y la vida digna de quienes acuden en tutela, la Corte ha ordenado la
realizacién de los respectivos procedimientos para salvaguardar los mencionados derechos
(T-1251 de 2000, T-070 de 2001, y T-577 de 2001, entre otras).



En el caso en mencidn, considera la Sala que se afecta por igual, la salud y la vida digna de
una paciente a la que se le confian esperanzas de que su aspecto personal mejore con la
realizacién tanto de una cirugia como de la colocacién de una prétesis ocular y luego se
asume Unicamente la primera, ignorando de esa manera la suerte de una persona que puede
sumirse en profundos estados de depresion y tristeza al ver que sus condiciones de vida

plena se menguan con la consideracién de una entidad prestadora de los servicios de salud.

Los pacientes, como en el caso que se trata, no pueden ver disminuidas sus condiciones
minimas de vida, en razén de la desidia de las entidades de salud, que se olvidan de los
problemas que aquejan a la poblacién mas vulnerable, bajo el argumento de que
determinado procedimiento no les corresponde, sin hacer el menor esfuerzo por
salvaguardar la salud y la integridad fisica de una persona, ha dicho la jurisprudencia (T-822
de 2001).

Escindir una orden médica que de manera conjunta ordena la reconstruccion de una cavidad
ocular y la adaptacién de una nueva proétesis, es casi como anular la prescripciéon médica en
su integridad, en tanto que si la orden de especialistas en medicina ha sido para la
realizacién de dos procedimientos, es en aras de proteger la salud de una paciente, dadas
sus condiciones particulares de vida. Aceptar la realizacién de un procedimiento para dejar
pendiente el otro, y de paso mantener a la deriva la presentacion estética de una persona, es

lo mismo que ignorar el derecho a la vida en condiciones dignas.

Asi pues, tal como lo tiene entendido la jurisprudencia, el ser humano necesita mantener
ciertos niveles de salud para sobrevivir y desempefarse, de modo que cuando la presencia
de ciertas anomalias en la salud, alin cuando no tengan el caracter de enfermedad, afectan
esos niveles poniendo en peligro la dignidad personal, resulta valido pensar que el paciente
tiene derecho, a abrigar esperanzas de recuperacion, a procurar alivio a su dolencia, y a
buscar por todos los medios posibles, la posibilidad de una vida, que no obstante las
dolencias y limitaciones, pueda llevarse con dignidad.14(Negrilas y Subrayas fuera del texto

original).

Por consiguiente, es clara la importancia que reviste el derecho fundamental a la salud,

entendido en una dimensién amplia la cual esta dirigida a garantizar la dignidad humana



como pilar del Estado Social de Derecho. Bajo este entendido, elementos como el derecho a
la propia imagen, el libre desarrollo de la personalidad como garantia para el
desenvolvimiento en el medio social y de la vida en relacién, hacen parte integral del

derecho.

Los diversos instrumentos internacionales, la Constitucién y la jurisprudencia han sido
consonantes en sus pronunciamientos frente al alcance del derecho, comprendiendo que su
proteccion no se limita al hecho de no encontrarse enfermo. En este sentido, a pesar que la
garantia del derecho esté dada a partir de un plan basico de servicios a través de los Planes
Obligatorios de Salud y que existan algunas limitaciones y exclusiones tales como, los
procedimientos de caracter estético, se ha dicho que éstos excepcionalmente deberan
garantizarse, en la medida que estén dirigidos a contrarrestar una situacion que afecta la

salud, la integridad personal y la dignidad de quien la requiere.

i. Caracter prevalente de la orden del médico tratante frente al concepto emitido por el

Comité Técnico Cientifico:

Esta Corporacion ha sostenido en diversos pronunciamientos que cuando se esta frente a una
prestacién médica ordenada por el médico tratante, dicha orden se convierte en
indispensable para la recuperacion de su salud. Por tanto, en el caso que el requerimiento se
encuentre excluido del Plan Obligatorio de Salud, las entidades encargadas de la prestacién
del servicio, tienen la obligacién de someterlo a estudio del Comité Técnico Cientifico.15 Sin
embargo, resulta claro que esta es una instancia administrativa, cuyo fin primordial es velar
por una adecuada prestacién del servicio de salud, sin que de ninguna manera sea una

barrera de acceso al derecho.

En este sentido, la sentencia T-760 de 2008 destacd la prevalencia del criterio del médico
tratante cuando exista conflicto entre la orden emitida por éste y el concepto del Comité, ya
que es el primero quien tiene los conocimientos cientificos para determinar el tratamiento
necesario a adelantar, salvo que el C.T.C. sustente su negativa en argumentos médicos de

peso. Asi lo destacé la providencia en cita:

“4.4.4.2. Ahora bien, también existe una laguna en la regulacidn, respecto de las reglas para



solucionar los conflictos entre el médico tratante y el Comité Técnico Cientifico, en torno a si
una persona requiere o no un servicio de salud no incluido dentro del POS. En el afio 2002,
luego de constatar que existia una laguna normativa en torno a la cuestion, y que la misma
representaba un obstaculo al goce efectivo del derecho a la salud, la Corte Constitucional
decidié que “mientras no se establezca un procedimiento expedito para resolver con base en
criterios claros los conflictos entre el médico tratante y el Comité Técnico Cientifico de una
EPS, la decision de un médico tratante de ordenar una droga excluida del POS, por
considerarla necesaria para salvaguardar los derechos de un paciente, prevalece y debe ser
respetada, salvo que el Comité Técnico Cientifico, basado en (i) conceptos médicos de
especialistas en el campo en cuestién, y (ii) en un conocimiento completo y suficiente del
caso especifico bajo discusién, considere lo contrario.”16 En caso de que existan
tratamientos sustitutos dentro del Plan Obligatorio de Salud para tratar la enfermedad que la
persona padece, y el médico tratante insista, sin embargo, en que se autorice el suministro
de un servicio no incluido dentro del plan obligatorio de salud, la aplicacién de la regla
anterior, asegurara que el concepto del médico tratante no se desconozca, salvo que existan

razones médicas para ello.17"18 (Negrillas y subrayas fuera del texto).

Por lo anterior, cuando existe discusion entre el médico tratante y las instancias
administrativas de las E.P.S., a través del C.T.C., en relacién con la practica de un
procedimiento, la prestacién de un servicio o el suministro de algin elemento que se
encuentra fuera del plan basico contemplado en el P.O.S., el concepto del primero tendra
prevalencia sobre el sequndo, ya que es aquel quien conoce la situacién médica del paciente
y tiene los conocimientos cientificos; salvo que dicho criterio sea debatido y sustentado con

sélidos argumentos de la misma naturaleza por parte del Comité.

Esta Corporacién ha sefialado que el derecho al minimo vital “no sélo comprende un
elemento cuantitativo de simple subsistencia, sino también un elemento cualitativo
relacionado con el respeto a la dignidad humana.”19 Por ello, cuando esté de por medio la
afectacion de este derecho, deberd evaluarse el caso en concreto, ya que “este derecho no
es necesariamente equivalente a un salario minimo mensual legal vigente y depende del
entorno personal y familiar de cada quien. De esta forma, cada persona tiene un minimo vital

diferente, que depende en Ultimas del estatus socioeconédmico que ha alcanzado a lo largo de



su vida.”20

Asi la Sentencia T-400 de 2010 sefiald que frente a la existencia de varios minimos vitales,
existen también diversas cargas soportables para cada persona, cargas que estan
determinadas por el nivel del ingreso percibido por quien alega la afectacién del derecho. La

sentencia resalto:

“Ahora bien, aunque existen diferencias cualitativas en torno al minimo vital, esto no
significa que cualquier variacién en los ingresos que una persona recibe acarrea una
vulneracion de este derecho. En efecto, existen cargas soportables, que son mayores cuando
una persona tiene mejores ingresos que otras. En este sentido recuerda la Corte que, por
estar ligado el minimo vital a la dignidad humana, y por estar ésta Ultima ligada a su vez a la
posibilidad de satisfacer necesidades basicas, entre mayor posibilidad financiera exista para
la asuncién de estas Ultimas, menor posibilidad de que se declare la vulneracién del minimo
vital en sede de tutela. Se requeriria para que ello ocurriera de una prueba suficiente,
rigurosa y contundente, que mostrara que a pesar de existir una suma financiera razonable
para asumir las necesidades basicas, las mismas no pueden ser satisfechas por las

excepcionales circunstancias del caso concreto.” (Subraya fuera del texto).

En este sentido, el concepto de minimo vital juega un papel determinante en el momento de
establecer si una persona cuenta o no con la capacidad de pago en materia de salud, ya
gue se ha entendido por la jurisprudencia que “una persona carece de capacidad de pago
cuando no tiene los recursos para sufragar cierto costo, o cuando afecta su “minimo vital”
21 , generando una carga desproporcionada y no soportable. La Sentencia T-760 de 2008
destacd que en tanto, el minimo vital no es una cuestidon que pueda determinarse en

términos cuantitativos sino cualitativos, debia entenderse que:

“El minimo vital de una persona depende de las condiciones socioecondmicas especificas en
la que esta se encuentre, asi como de las obligaciones que sobre ella pesen. El derecho al
minimo vital “no sélo comprende un elemento cuantitativo de simple subsistencia, sino
también un componente cualitativo relacionado con el respeto a la dignidad humana. Su
valoracion, pues, no serd abstracta y dependerad de las condiciones concretas del
accionante.”22 Teniendo en cuenta que el minimo vital es de caracter cualitativo, no

cuantitativo, se ha tutelado el derecho a la salud de personas con un ingreso anual y un



patrimonio no insignificante, siempre y cuando el costo del servicio de salud requerido afecte
desproporcionadamente la estabilidad econémica de la persona. Por ejemplo, un servicio de
salud que se requiere constantemente y cuyo costo es superior a la mitad de los ingresos de
la persona,23 o un servicio que se requiere una sola vez, pero que equivale a casi al doble de
los ingresos mensuales de la persona.24 Puede suceder que a una misma persona le sea
imposible pagar un servicio cuyo costo es elevado pero si tenga capacidad econédmica para
cancelar el valor de los medicamentos.25 No obstante, la Corte no ha concedido la tutela en
ciertos eventos, asi el costo al servicio fuera cercano a una quinta parte de los ingresos de la
persona.26 De otro lado, en varias ocasiones la jurisprudencia ha sefialado que se presume
la falta de capacidad econdmica en cabeza de los beneficiarios del SISBEN.27 Pero esta
condicién factica que se presume en tales situaciones, puede ser desvirtuada y, en todo
caso, depende del costo del servicio a asumir. La jurisprudencia ha sostenido, incluso, que un
sujeto de especial proteccidn constitucional, en una precaria situaciéon econémica, si tiene la

capacidad de pago para asumir el costo del servicio si éste no es alto.28” 29

En este sentido, jurisprudencialmente se han establecido algunas reglas probatorias que
permiten determinar la capacidad econédmica de quien demanda el amparo de tutela en

materia de salud. Entre ellos vale resaltar que:

i. “No existe tarifa legal para demostrar la ausencia de recursos econémicos, la misma se
puede intentar mediante negaciones indefinidas, certificados de ingresos, formularios de
afiliacion al sistema, extractos bancarios, declaracion de renta, balances contables,

testimonios, indicios, o cualquier otro medio de prueba.”30

ii. “La carga probatoria de la incapacidad econémica se invierte en cabeza de la EPS o ARS
demandada, cuando en el proceso solamente, obre como prueba al respecto, la afirmacién
que en este sentido haya formulado el accionante en el texto de la demanda o en la

ampliacién de los hechos.”31

iii. Le corresponde al juez de tutela decretar las pruebas que estime pertinentes para probar
la ausencia de recursos econémicos sefialada por el accionante. Asi no podran desestimarse

las afirmaciones realizadas por el peticionario so pretexto de ausencia de pruebas.32



iv. “Ante la ausencia de otros medios probatorios, hechos como el desempleo, la afiliacién al
sistema de seguridad, la afiliacién al sistema de seguridad social en salud en calidad de
beneficiario y no de cotizante,33 pertenecer al grupo poblacional de la tercera edad y tener
ingresos mensuales equivalentes a un salario minimo legal mensual, pueden ser tenidos en
cuenta como prueba suficiente de la incapacidad econdmica del accionante, siempre y

cuando tal condicién no haya sido controvertida por el demandado.” 34

La incapacidad de pago por parte del accionante ha sido entendida por la jurisprudencia
como uno de los elementos indispensables para conceder la prestacién de un servicio médico
excluido del Plan Obligatorio de Salud, en virtud del principio de solidaridad. En este sentido,
la incapacidad econémica para asumir un costo derivado de la prestacidon de un servicio
médico, se da bien (i) cuando una persona no cuenta con los recursos econdémicos para
afrontar el costo del servicio o (ii) cuando el pago del costo generado con la prestacién que
debe asumir para salvaguardar su salud, afecte de manera desproporcionada su estabilidad

econdmica del peticionario.

i. Carencia actual de objeto por un hecho superado.

El articulo 86 constitucional estipula que la accién de tutela es un mecanismo dirigido a la
proteccién de los derechos fundamentales, por ello quienes los estimen transgredidos o
amenazados, bien sea por accién o por omisién de autoridad publica o una entidad privada,
pueden recurrir a esta herramienta constitucional con el fin de obtener su proteccién de
manera efectiva, para lo cual el juez de tutela emitird una orden con el objeto de evitar la

vulneracion del derecho o su prolongacién en el tiempo.35

Sin embargo, también puede ocurrir que en el momento en el cual el juez va a emitir la
orden, los supuestos facticos hayan desaparecido, este fendmeno se conoce como carencia
actual de objeto, la cual se puede presentar en dos eventos por: (i) el hecho superado y (ii) el

dano consumado.

La primera situacién ocurre cuando el presunto hecho generador de la vulneracién
desaparece y, en consecuencia, el perjuicio; caso en el cual se hace inocuo el

pronunciamiento del juez constitucional. Asi, “la solicitud presentada en la accién de tutela



antes que exista pronunciamiento por parte del juez ha sido resuelta...”36
En términos de la Sentencia SU-540 de 2007:

“7.3.1. El hecho superado se presenta cuando, por la accién u omisién (segun sea el
requerimiento del actor en la tutela) del obligado, se supera la afectacién de tal manera que
‘carece’ de objeto el pronunciamiento del juez. La jurisprudencia de la Corte ha comprendido
la expresion hecho superado37 en el sentido obvio de las palabras que componen la
expresion, es decir, dentro del contexto de la satisfaccién de lo pedido en tutela.” (Subraya

fuera del texto).

No obstante, también ha resaltado la jurisprudencia que a pesar de haberse presentado una
carencia actual de objeto por hecho superado, no exime al juez de realizar un estudio del

Caso:

“4.3. De lo anterior se concluye que la carencia actual de objeto por hecho superado se
presenta cuando la vulneracién de los derechos fundamentales cesa o desaparece por
cualquier causa, lo cual no implica que el juez de segunda instancia o en sede de revisién
deje de analizar la juricidad del fallo, pero sin impartir ninguna orden de amparo del derecho,

por haber desaparecido en ese momento el supuesto de hecho que generé la acciéon.”38

El segundo evento se presenta cuando “no se reparé la vulneracién del derecho, sino por el
contrario, a raiz de su falta de garantia se ha ocasionado el dafio que se buscaba evitar con

la orden del juez de tutela”.39

La Sentencia T-469 de 2010, reiteré que “en este evento se hace necesario un
pronunciamiento por parte del juez constitucional, con el fin de terminar el alcance del
derecho fundamental del cual se habia solicitado el amparo, asi como de informar sobre las
acciones idéneas para buscar la reparacion del dafio a quienes tengan interés en ello, de

igual forma le asiste la obligacion al juez de compulsar copias para su investigacion”.

Asi, a pesar de que la orden ya no deba ser emitida en virtud de la carencia actual del objeto
a proteger, bien sea por estar en presencia de un hecho superado o por generarse un dafo

consumado, el juez constitucional debe realizar un pronunciamiento sobre el asunto.

(v) Andlisis del caso concreto.



5.1. El sefior Luis Anibal Ramirez Castrillén interpuso accién de tutela contra la Nueva E.P.S.,
con el fin de que se amparen sus derechos fundamentales a la salud, a la dignidad humana a
la integridad personal y al minimo vital, los cuales estima trasgredidos por la negativa de la
entidad de suministrar la prétesis ocular ordenada por el médico tratante adscrito a la E.P.S.
accionada, con el argumento de que dicha prestacién se encontraba excluida del Plan
Obligatorio de Salud.

El Juzgado Tercero Penal del Circuito de Cali, en sentencia del 7 de julio de 2010, neg6 el
amparo deprecado por considerar que se trataba de una prestacién de naturaleza estética,

que ademas se encuentra excluida del Plan Obligatorio de Salud.

Corresponde entonces a la Sala determinar, si la entidad accionada ha vulnerado los

derechos fundamentales del sefior Ramirez Castrillon.

Bajo este entendido, la jurisprudencia constitucional ha sefialado que a pesar de que en el
pais la garantia del derecho a la salud esté regida en términos de un Plan Obligatorio de
Salud, siempre que una prestacion afecte el nlcleo esencial del derecho y, en este sentido la
dignidad humana se vea comprometida, debera garantizarse la prestacién sin importar que
se encuentre excluida de dicho plan, ya que se entiende que la prestacién es requerida con

necesidad.

No obstante, es importante sefialar que para que sea la accion de tutela el mecanismo
adecuado para reclamar la prestacion existen ciertas reglas jurisprudenciales. Entre ellas,
que sea ordenada por el médico tratante, que en efecto se vea afectado el derecho a la salud

y se carezca de recursos o medios econémicos para asumir los costos.

Teniendo en cuenta lo anterior y de acuerdo con las pruebas aportadas en el expediente y de
las recaudadas en Sede de Revision queda claro que producto de una agresiéon con arma de
fuego, el sefior Luis Anibal Ramirez perdi6 su ojo derecho, frente a lo cual el médico tratante
adscrito a la E.P.S. accionada ordend “prétesis ocular ojo derecho DX POP de evisceracion
oD".

Sin embargo, el Comité Técnico Cientifico consideré que se trataba de un suministro que se
encontraba excluido del P.O.S. al ser de caracter cosmético y, en consecuencia, negé la

solicitud.



En Sede de Revision el demandante manifestd que ante la negativa de la E.P.S., compré la
prétesis ordenada, la cual fue adquirida a través de un préstamo por un valor de $800.000,
ademas inform6 que en la actualidad carece de recursos econdémicos ya que se encuentra
desempleado y, por tanto, no cuenta con un ingreso mensual. Asimismo que debido a sus
problemas de salud, depende temporalmente de un familiar. Adujo que tenia un inmueble a
su nombre, el cual fue vendido el 30 de junio de 2010 por un valor de $20.584.000 a la
sefiora Carola Ramirez Castrillén, dinero que fue destinado para el pago de deudas que tenia

pendientes.

Por su parte la Oficina de Instrumentos Publicos de Cali, informd que el sefior Luis Anibal
Ramirez Castrilldn aparece en la base de datos, inscrito como propietario de inmuebles en

ese circulo registral, con matriculas inmobiliarias 370-365730, 370-392041.

El primero de ellos corresponde al inmueble que fue objeto de compraventa, en junio de
2010 y el segundo, segun la matricula inmobiliaria, trata de un lote doble 954, jardin H2

tipo tradicional en el Camposanto del sur Km. 18 via Jamundi.

De lo anterior es dable concluir que en efecto el demandante requeria una protesis ocular, la
cual fue ordenada por su médico tratante, adscrito a la E.P.S. accionada, toda vez que su no
suministro generaba una afectacién a su derecho a la salud y a su dignidad. Ademas, no
contaba con los medios econdémicos para comprar dicho elemento, el cual adquirié a través

de un préstamo.

Adicionalmente, considera la Sala que en el caso concreto la prestaciéon de entrega de
prétesis ocular solicitada, transcendia del plano eminentemente estético, ya que la pérdida
del ojo generaba en el sefior Ramirez Castrillén una afectacién clara de su derecho a la
integridad personal y de su dignidad humana, ademds de impedirle llevar una vida en

relacién, sin traumatismos.

La anterior situacién queda probada por la historia clinica y por el informe técnico legal de
lesiones no fatales, realizado por el Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses,
los cuales fueron aportados al expediente. Alli se estipula que el dafio ocasionado con arma
de fuego, generd una deformidad fisica de caracter permanente que afecta el rostro, el cual
derivé ademas en una perturbacién funcional del érgano de la visién. Esto permite concluir

que la solicitud realizada ante la E.P.S., no obedecia al capricho del demandante, ya que



estaban claras las consecuencias de la pérdida de su ojo.

Asimismo, es claro que fue su médico tratante quien ordenéd el suministro de la prétesis
ocular, el cual tal como quedd descrito en los antecedentes de este fallo, es la persona
legitimada para emitir un diagndstico y un concepto médico, ya que era él quien tenia
conocimiento del caso, ademas que el Comité Técnico Cientifico no presentd razones

cientificas para la negativa.

Frente a la ausencia de capacidad econdmica, vale resaltar la manifestacion realizada por el
demandante en cuanto a que en la actualidad, debido a su accidente no cuenta con un
trabajo, ni con un ingreso mensual que le permita sufragar sus gastos y, que debido a ello, es
un familiar quien le colabora econdmicamente. Ademas, vendié un inmueble que fue de su
propiedad hasta el mes de junio de 2010, pero los ingresos producto de esa venta, los
destiné al pago de obligaciones crediticias, en cuanto al segundo inmueble patrimonialmente
no se trata de un bien productivo que permita al actor atender sus necesidades cotidianas ya
que se trata de un lote en un camposanto. En suma, el demandante dada su precaria
situacién econdmica no contaba con los medios econdmicos para proveerse la prétesis

ordenada.

Teniendo en cuenta lo anterior, es posible concluir que en el presente caso se cumplian los
requisitos jurisprudenciales establecidos para proceder a la proteccién, ya que (i) la protesis
ocular fue ordenada por el médico tratante adscrito a la E.P.S. demandada, la cual no fue
controvertida con argumentos cientificos por parte del Comité Técnico Cientifico; (ii) la fata
de su ojo derecho generaba una afectacién latente al derecho a la salud y a la dignidad
humana, ya que segun el reporte emitido por el Instituto de medicina Legal y la historia
clinica, el accidente le generd al sefior Ramirez Castrillén una deformidad fisica de caracter
permanente en el rostro; ademas (iii) el demandante no contaba con los recursos

econdmicos para sufragar los costos de la prétesis requerida.

Por consiguiente, era necesario inaplicar las estipulaciones del Plan Obligatorio de Salud y
conceder la entrega de la prétesis ocular ordenada, sin mayor dilacion ni tramites de tipo

administrativo ni judicial.

Aunado a lo anterior, la negativa del suministro de la prétesis genera una doble victimizacion,

por una parte el sefior Luis Anibal Ramirez Castrilldn perdid su ojo, no por falta de su deber



de cuidado, sino como producto de la delincuencia comun, cuando le hurtaron sus
pertenencias y por otra, la negativa de la E.P.S., de garantizarle la entrega de la proétesis

requerida, que le permitiera contrarrestar las consecuencias de su pérdida.

Por ello teniendo en cuenta que esta Corporacidn en varias oportunidades se ha pronunciado
de manera favorable a la pretension de entrega de protesis oculares por considerar que éstas
garantizan el derecho a la salud y a la dignidad humana de los peticionarios, estima esta Sala
que en el presente caso debia entregarse dicha prétesis. Sin embargo, al haberla obtenido de
manera particular y a través de un préstamo, situacién que compromete aln mas su minimo
vital, se estima pertinente autorizar el pago de lo invertido por el actor en la compra de la
prétesis para lo cual el sefior Luis Anibal Ramirez Castrillén debera aportar ante la E.P.S la

documentacion requerida que soporte los costos en los cuales tuvo que incurrir.

Lo anterior, teniendo en cuenta que la obligacién crediticia que el demandante adquiri6 para
proveerse la prétesis ocular a la cual tenia derecho, por cumplir con los requisitos
jurisprudenciales trazados para ello, deviene en una carga no soportable y por tanto, una
vulneracién a su minimo vital. Esta situacién permite sefalar que en el presente caso no se
esta frente a una carencia actual de objeto por hecho superado, ya que si bien al momento
de proferirse este fallo el actor ya cuenta con una prétesis ocular, obtenida mediante un
crédito, se generé en el transito de revisién la vulneracién de otro derecho fundamental

como lo es el minimo vital, el cual debe ser reparado.

En este sentido, de acuerdo con los antecedentes facticos, la Sala encuentra que en el
presente asunto no puede predicarse la existencia de un hecho superado, cuando el
accionante se vio compelido tanto por la decisidn de la E.P.S como por el juez de instancia a
proveerse una prétesis con el fin de continuar con su vida en relacion, llevando al accionante,
quien no cuenta con medios econdmicos para su subsistencia, a recurrir a un crédito
imposible de cumplir a corto plazo, para la obtencién de la préotesis ocular necesaria para su

recuperacion. En este sentido, no se entiende superada la afectacion.

En tales condiciones, la Sala revocara el fallo objeto de revision, proferido por el Juzgado
Tercero Penal del Circuito de Cali, teniendo en cuenta que la negativa en la prestacion
médica tanto por parte de la EPS como por parte del Juez de instancia, llevé al accionante a

adquirir una obligacién crediticia que en la actualidad, dado su estado de debilidad



manifiesta, al ser una persona en situacién de discapacidad, desempleado y sin un ingreso
econdémico que le garantice su minimo vital, le es imposible asumir. Ademas, es claro que se
presentd un desconocimiento del precedente por parte del juez de conocimiento quien de no
haber incurrido en este yerro pudo haber garantizado en tiempo la entrega de la prétesis
requerida. Por consiguiente, se ordenara a la E.P.S. accionada que reembolse al sefior Luis
Anibal Ramirez Castrillén el valor de la prétesis ocular ($800.000), que tuvo que pagar a
través de un préstamo. Para este fin el sefior Ramirez Castrillon acreditard con la

documentacion respectiva el valor que debid pagar para la obtencién de la proétesis.
VI. DECISION

En mérito de lo expuesto, la Sala Quinta de Revisién de la Corte Constitucional,
administrando justicia en nombre del pueblo y por mandato de la Constitucion Politica,
RESUELVE

PRIMERO.- REVOCAR la sentencia del Juzgado Tercero Penal del Circuito de Cali del 7 de julio

del 2010, en la cual se negé la tutela solicitada por el sefior Luis Anibal Ramirez Castrillén.

SEGUNDO.- CONCEDER el derecho al minimo vital y a la vida digna del sefior Luis Anibal

Ramirez Castrillén por las razones expuestas en la parte motiva de este fallo.

TERCERO.- ORDENAR a la Nueva E.P.S., reembolsar al sefior Luis Anibal Ramirez Castrillén, el
valor que éste pagd ($800.000) por concepto de la prétesis ocular a través de un crédito.
Para lo cual el demandante debera allegar la documentacion requerida que sustente el valor

que debid asumir para su obtencion.

CUARTO.- LIBRESE la comunicacién de que trata el articulo 36 del Decreto 2591 de 1991,

para los efectos alli contemplados.
Notifiquese, comuniquese, publiquese en la Gaceta de la Corte Constitucional y cimplase.
Magistrado Ponente

NILSON PINILLA PINILLA



Magistrado

JORGE IGNACIO PRETELT CHALJUB

Magistrado

MARTHA VICTORIA SACHICA MENDEZ
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SU-975 de 200337, en uno de los casos alli estudiados, pues se profirié el acto administrativo
que dejé sin fundamento la tutela del actor, por lo que la Corte estimd, sin juzgar el mérito de

dicho acto, que se encontraba ante un hecho superado.
38 Ver Sentencia T-663 de 2010.

39 Ver Sentencia T-612 de 2009.



