Sentencia T-1059/06

DERECHO A LA SALUD-Fundamental por conexidad/DERECHO A LA SALUD-Proteccién

preventiva y no solo en casos de gravedad

DERECHO A LA SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD-Alcance/DERECHO A LA SEGURIDAD SOCIAL

EN SALUD-Garantia para proteger la vida en condiciones dignas

El alcance del servicio publico de la seguridad social en salud, es el suministro integral de los
medios necesarios para el restablecimiento de los derechos fundamentales amenazados o
vulnerados y la preservacion de la garantia de llevar una existencia en condiciones dignas,
de acuerdo con las prescripciones médicas aconsejadas para el caso, ya conocidas,
pronosticadas o previstas de manera especifica, asi como de las que surjan a lo largo del
proceso, encuéntrense o no contenidas dentro de las enlistadas como de asistencia
obligatoria por parte de las entidades que dispensan el servicio. Atendiendo las
consideraciones expuestas, la Corte ha considerado que la prestacién de estos servicios
comporta no sélo el deber de la atencidn puntual necesaria para el caso de la enfermedad,
sino también la obligaciéon de suministrar oportunamente los medios indispensables para
recuperar y conservar la integridad fisica afectada, dentro de lo razonable y prudente que

ensefie la experiencia médica en la materia.

DERECHO A LA SALUD Y A LA VIDA-Requisitos para ordenar servicios médicos o
medicamentos excluidos del POS

DERECHO A LA SALUD-Tratamiento del cancer derivé en aflojamiento de dientes/ DERECHO A
LA VIDA EN CONDICIONES DIGNAS Y JUSTAS-Tratamiento de periodoncia excluido del POS



Existe relacion entre la enfermedad inicialmente tratada (cancer) y las consecuentes
patologias médicas que pueden derivan de ella, - aflojamiento de los dientes-. Asi las cosas,
se trata de uno de aquellos casos en donde se requiere la atencion integral de la salud de la
paciente, para garantizarle una vida en condiciones dignas, pues con ocasion del tratamiento
a que se vio sometida debido al cancer que padece, sufre consecuencias colaterales como la
enfermedad de sus encias con aflojamiento de sus dientes. En efecto, la atencion y el
tratamiento integral a que tienen derecho las personas pertenecientes al sistema de
seguridad social en salud y cuyo estado esta afectando su integridad personal en condiciones
dignas, debe ser garantizado por las entidades prestadoras de salud. En el caso que nos
ocupa, se tiene que fue evidenciada la vulneracién a los derechos fundamentales de la
accionante, por parte de la EPS Seguro Social, al no prestarle en forma oportuna e integral el
tratamiento de periodoncia que requiere para evitar la caida de sus dientes ocasionada por

las radioterapias para el tratamiento del cancer que la aqueja.

ACCION DE TUTELA-Autorizacién tratamiento odontolégico por EPS

Referencia: expediente T-1437509

Accion de tutela instaurada por Aura Maria Uribe Restrepo contra el Seguro Social, Seccional
Antioquia EPS.

Magistrada Ponente:
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SENTENCIA

en el proceso de revisién del fallo adoptado el 31 de julio del presente afio por el Juzgado
Trece Laboral del Circuito de Medellin, dentro de la accién de tutela instaurada por Aura

Maria Uribe Restrepo en contra de la EPS del Seguro Social, Seccional Antioquia.

|.  ANTECEDENTES

La sefiora Aura Maria Uribe Restrepo interpuso accién de tutela por considerar que la
entidad demandada le esta vulnerando los derechos fundamentales a la vida, a la salud, a la
seguridad social, a la igualdad y a la dignidad humana. Para fundamentar su peticién expuso

los siguientes:

1. Hechos



La accionante mediante escrito de tutela del 13 de julio del afo en curso afirma que debido a
unas radioterapias realizadas para el tratamiento de cancer que padece -CARCINOMA
ADENOIDE QUISTICO- se le alterd el funcionamiento de la tiroides, ocasionandole el
aflojamiento de los dientes, por cuya razén el médico especialista considerd que requiere
tratamiento de PERIODONCIA CON SEIS OPERACIONES Y SEIS CURETAJES, tal como consta en
la historia clinica suscrita por un médico de la Clinica Santa Gertrudes de Envigado, Empresa
Social del Estado Rafael Uribe Uribe.

Solicita se ordene a la EPS Seguro Social, Seccional Antioquia, le realice el tratamiento que

requiere.

2. Respuesta del Seguro Social Seccional Antioquia

Mediante escrito del 24 de julio del afio en curso, el Equipo Juridico de Tutelas del Seguro
Social afirma, que de acuerdo con lo establecido en el Decreto 806 de 1998, la PERIODONCIA
CON SEIS OPERACIONES Y SEIS CURETAJES se encuentra excluida del Plan Obligatorio de
Salud.

Agrega que las normas que limitan la obligacion de la Entidad Promotora de Salud y regulan
lo relativo a exclusiones y limitaciones son susceptibles de inaplicacion por parte del juez
constitucional por via de tutela con el cumplimiento de unos lineamientos fijados por la Corte
Constitucional; y que de acuerdo a ello en el presente caso la tutela no procede por hechos o
actos futuros, inexistentes e imaginarios, puesto que se incurriria en un error al obligar a la
EPS a autorizar un procedimiento que no ha sido ordenado por el médico. Hace referencia a
la Sentencia T-133 de 2001.
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Del material probatorio allegado al expediente la Sala destaca los siguientes documentos:

1- Copia de la Historia Clinica a nombre de Aura Maria Uribe Restrepo con fecha 12 de
mayo del afo en curso suscrita por la Empresa Social del Estado Rafael Uribe Uribe, en donde
consta: “La sefiora Aura Maria Uribe R. Consultd para tratamiento Odontoldgico

especializado de periodoncia (Encias).

Al examen presenta enfermedad de las encias moderada y requiere tratamiento que

provoca sangrado (cirugias periodontales y compromiso oseo”

2- Informacidén Patoldgica del Hospital Rafael Uribe Uribe del 25 de septiembre del
presente afo, a nombre de Aura Maria Uribe Restrepo con diagndstico” GLANDULA SALIVAR:
(RESECCION BIOPSIA): CARCINOMA ADENOIDE QUISTICO.

3- Comprobante de pago de aportes al Sistema General de Seguridad Social Integral del
Seguro Social a nombre de JesUs Antonio Muriel Palacio correspondiente al mes de julio del
afio en curso, en donde consta que la cotizacién se realiza sobre el salario minimo legal

vigente.

4. Sentencia objeto de revisién.

Del presente asunto conocié el Juzgado Trece Laboral del Circuito de Medellin que en



providencia del 31 de julio del presente afio deniega la proteccién solicitada por la

accionante.

Después de referirse a la Sentencia T-114 de 1997 sobre los objetivos del Sistema de
Seguridad Social en Salud, afirma que la prestacion del servicio publico de salud esta sujeta
al cumplimiento de una serie de lineamientos que redundan en beneficio del usuario y de la
comunidad en general y que el tratamiento requerido por la accionante se encuentra por
fuera del Plan Obligatorio de Salud de acuerdo al Decreto 806 de 1998 y a la Resoluciéon
No0.5261 de 1994.

Agrega que la actora no cumplié con los requisitos establecidos para la inaplicacion de las
normas del Plan Obligatorio de Salud por cuanto no demostré su incapacidad econdmica para

cubrir el procedimiento enunciado.

Il. CONSIDERACIONES Y FUNDAMENTOS

1. Competencia

Esta Sala de la Corte Constitucional es competente para revisar la decision proferida dentro
de la accidn de tutela de la referencia, de conformidad con lo establecido en los articulos 86
y 241-9 de la Constitucién Politica, en concordancia con los articulos 31 a 36 del Decreto
2591 de 1991 y en cumplimiento del Auto del 5 de octubre de 2006, proferido por la Sala de

Seleccion de Tutelas Niumero Diez de esta Corporacion.



2. Problema juridico.

De acuerdo con la situacién factica planteada, en esta ocasién, le corresponde a esta sala
establecer si la EPS del Seguro Social, Seccional Antioquia violé los derechos fundamentales
a la demandante al negarse a autorizarle el tratamiento de PERIODONCIA que requiere,

aduciendo que el mismo se encuentra excluido del Plan Obligatorio de Salud.
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Para tal efecto esta Sala, en primer lugar, considerard la proteccién constitucional del
derecho a la salud y su conexién con el derecho fundamental a la dignidad humana, en
particular de las personas que padecen de cancer; también se expondrda lo relativo al

principio de integralidad del servicio de salud.

3.- El derecho a la salud y su relacién con los derechos a la vida e integridad personal y

dignidad humana. Proteccidn constitucional. Reiteracién de jurisprudencia.

Como lo ha venido considerando esta Sala, desde el preambulo de la Constitucién Politica,
donde se da sentido a los preceptos que la Carta y se sefialan al Estado las metas hacia las
cuales debe orientar su accién, se consagra al derecho a la vida como un valor superior
dentro del Estado Social de Derecho, que debe ser asegurado, garantizado y protegido, tanto
por las autoridades publicas como por los particulares; y en la consagracién constitucional de

este derecho, se le atribuye la caracteristica de ser inviolablel.

La Corte ha interpretado que el derecho a la vida, identificado en el ordenamiento juridico
como un bien inherente a la persona humana2, es inalienable y se constituye en el
presupuesto ontoldgico necesario sin el cual, no es posible el ejercicio de los demas

derechos3; y asi, es abundante la jurisprudencia constitucional en la que de manera



perseverante se destaca su importancia para sefalarlo como el mds trascendente y
fundamental de todos los derechos, cuya proteccién tiene lugar cuando quiera que de

alguna forma se afecte su goce. En este sentido ha dicho la Corporacién:

“[...]en materia constitucional la proteccion del derecho a la vida incluye en su nucleo
conceptual la proteccion contra todo acto que amenace dicho derecho, no importa la

magnitud o el grado de probabilidad de la amenaza, con tal de que ella sea cierta.

Una amenaza contra la vida puede tener niveles de gravedad diversos, puede ir desde la
realizacion de actos que determinen un peligro adicional minimo para alguien, hasta la
realizacién de actos de los cuales se derive la inminencia de un atentado. Con independencia
de la responsabilidad penal que se deduzca de cada una de estas situaciones, la Constitucién
protege a las personas contra todos aquellos actos que pongan en peligro de manera
objetiva la vida de las personas. El hecho de que el peligro sea menor no permite concluir
una falta de proteccién. El Estatuto Fundamental protege el derecho a la vida y dicha
proteccion tiene lugar cuando quiera que se afecte el goce del derecho, no importa el grado

de afectacion”.4

Igualmente se ha entendido por esta Corporacion, que la nocién de vida no es una acepcién
limitada a la posibilidad de existir o no, sino que se halla fundada en el principio de dignidad
humana y por tanto, el derecho a la vida debe interpretarse en un sentido integral de
“existencia digna” conforme con lo dispuesto en el articulo 12 Superior, que establece que la
Republica se funda “en el respeto de la dignidad humana”, correspondiéndole al Estado la
obligacién de respetar y proteger la vida humana, no solo desde una simple consideracion de
caracter formal, sino a través de todos aquellos medios sociales y econdmicos que le
permitan a la persona vivir conforme a su propia dignidad. Asi, ha sostenido la Corporacion

que:



“El derecho a la vida no significa la simple posibilidad de existir sin tener en cuenta las
condiciones en que ello se haga, sino que, por el contrario, supone la garantia de una
existencia digna, que implica para el individuo la mayor posibilidad de despliegue de sus
facultades corporales y espirituales, de manera que cualquier circunstancia que impida el
desarrollo normal de la persona, siendo evitable de alguna manera, compromete el derecho

que establece el articulo 11 de la Constitucidn Politica”5.

Como se advierte, bajo esta perspectiva la jurisprudencia considera una interrelacién de la
vida humana con otros derechos que por su esencia la integran y por tanto, influyen en que
ésta se lleve en las condiciones de dignidad expuestas; lo que se ha expresado por la Corte

en los siguientes términos:

“[...]la vida, se vincula y relaciona con otros derechos, que sin perder su autonomia, le son
consustanciales y dependen de él, como la salud y la integridad fisica; por lo tanto, esta
Corte, ha expuesto reiteradamente, que la salud y la integridad fisica son objetos juridicos
identificables, pero nunca desligados de la vida humana que los abarca de manera directa.
Por ello, cuando se habla del derecho a la vida se comprende necesariamente los derechos a
la salud e integridad fisica, porque lo que se predica del género, también cobija a cada una

de las especies que lo integran”.6

“Lo que pretende la jurisprudencia es entonces respetar un concepto de vida no limitado a la

restrictiva idea de peligro de muerte, ni a la simple vida bioldgica, sino a consolidar un



sentido mas amplio de la existencia que se ate a las dimensiones de dignidad y decoro. Lo
que se busca con dicha nocién es preservar la situacién existencial de la vida humana en
condiciones de plena dignidad, ya que, al hombre no se le debe una vida cualquiera, sino una

vida saludable, en la medida de lo posible”7.

Ahora bien, para la jurisprudencia el derecho a la salud comprende “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 perturbacién en la
estabilidad organica y funcional de su ser. Implica, por tanto, una accién de conservacion y
otra de restablecimiento”8. Asi, identifica en este derecho elementos que permiten darle dos
connotaciones a su naturaleza: la de ser un componente o predicado inmediato del derecho
a la vida, que implica un estado completo de bienestar fisico, mental y social, el cual es
variable y susceptible de afectaciones multiples que inciden en mayor o menor medida en la
vida del individuo9 y de otra parte, el ser un derecho de reconocimiento constitucional que,
en principio, segun se sienta en el articulo 49 de la Carta Politica, no es derecho fundamental
auténomol0, pues su efectividad se encuentra ligada a la existencia de regulaciones para la
prestacion del servicio por parte del Estado, lo que hace que corresponda a un derecho de
caracter prestacionalll. Pero igualmente, se ha reconocido que puede adoptar la calidad de
derecho fundamental por conexidad, merced a su relacion inescindible con el derecho a la
vida y a la integridad fisica, lo que sucede, cuando es necesario garantizar estos Ultimos a
través de la recuperacion del primerol2 y por la garantia constitucional del Estado social de

derecho, al disfrute de unas condiciones dignas minimas de orden vitall3.

Esta Corporacidn ha sostenido que el derecho a la salud en conexidon con el derecho a la vida,
no solo debe ampararse cuando se esta frente a un peligro de muerte, o de perder una
funcién organica de manera definitiva, sino cuando esta comprometida la situacion
existencial de la vida humana en condiciones de plena dignidadl4. Esta relacidn
jurisprudencial de la salud con el derecho a la vida digna, se ha expresado en multiples

pronunciamientos de la Corte, entre otros, en los siguientes términos:



“(...) El ser humano, ha dicho la jurisprudencia, necesita mantener ciertos niveles de salud
para sobrevivir y desempefarse, de modo que, cuando la presencia de ciertas anomalias en
la salud, aun 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 recuperacién, a procurar alivio a sus dolencias, a buscar, por los medios
posibles, la posibilidad de una vida, que no obstante las dolencias, pueda llevarse con
dignidad.”15.

“El derecho constitucional fundamental a la vida no significa, en manera alguna, la
posibilidad de existir de cualquier manera, sino la posibilidad de tener una existencia digna.
Asi, no solamente el que la persona sea puesta al borde de la muerte amenaza el derecho a
la vida, sino que, aunque tal circunstancia sea lejana, también lo amenaza el hecho de que
su titular sea sometido a una existencia indigna, indeseable, dolorosa, etc. El dolor es, sin
lugar a dudas, una de aquellas circunstancias que hacen indigna la existencia y si insistimos
en que el derecho a la vida debe entenderse a la luz del articulo 1° de la Constitucidn
Politica, que funda esta RepuUblica unitaria en “el respeto de la dignidad humana”, aunque su
padecimiento no ponga a quien lo sufre al filo de la muerte, hay violacién de dicha garantia

fundamental cuando nada se hace para superarlo, siendo ello posible.”16.

Luego, en las sentencias T-090 y T-794 de 2003 con ponencia de la Magistrada Clara Inés
vargas Hernandez, al enfatizar sobre la necesidad de que se prodigue una proteccion
preventiva al derecho a la salud cuando adquiere la categoria de fundamental por conexidad

con la vida digna y no solo en caso de gravedad, la Corporacién preciso:



“La vida en condiciones dignas hace alusion a que el individuo considerado en su persona
misma, pueda desarrollarse como ser autéonomo vy libre, con la suficiente idoneidad para
desempefar cualquier funciéon productiva dentro de la sociedad, pero el padecimiento de
alguna enfermedad no conlleva necesariamente la muerte fisica sino que puede menoscabar
sus aptitudes limitando la existencia misma del ser humano; entonces, no debe esperar el
juzgador a que la vida esté en inminente peligro para poder acceder al amparo de tutela,
sino siempre procurando que la persona pueda actuar normalmente en su entorno social. En
consecuencia, la Corte ha sefialado que la tutela puede prosperar no sélo cuando se trate de
circunstancias que traigan como consecuencia la muerte misma o el menoscabo en alguna
funcién organica vital, sino ante situaciones menos graves que puedan llegar a comprometer

la calidad de vida de la persona”

Ahora, tratandose del derecho fundamental a la integridad fisical7, en pronunciamientos
como la sentencia T-645 de 1996, entre otros, se ha concebido por la Corte como una
“prolongacion del primordial derecho a la vida” y en virtud de ello, predica que “para
garantizarlo, se impone tanto el respeto por el derecho a la no violencia fisica y moral, como
el derecho al maximo trato razonable y la minima disminucién del cuerpo y el espiritu,
exigiéndose asi del Estado, preservar razonablemente y en las condiciones mds 6ptimas
posibles la salud de los administrados, colocando todos los medios econédmicos posibles para
obtener la mejoria de los mismos cuando aquella estd afectada; es alli donde se encuentra el
indiscutible contenido prestacional del derecho a la salud, cuya destinataria es la

administracion” 18

Para la Corte, la salud e integridad fisica de la persona, como se advirtid, son condiciones
integrantes del derecho fundamental a la vida y se revela entre ellos una conexidad de las
partes y el todo. Por esto precisa que la proteccién constitucional, a estos derechos no sélo

ha de brindarse cuando la vida sea amenazada con desaparecer totalmente, sino también



cuando son sus componentes los que se afectan o perturban, toda vez que por ello de una u
otra forma se afecta la vida humana y se menoscaba el curso digno que debe tener la
mismal9. Asi, como para la jurisprudencia constitucional la vida del hombre merece ser una
vida digna y debe contar con la garantia de ser del respeto a la integridad fisica, la
Corporacion ha insistido en la relacién entre el derecho a la dignidad humana vy la integridad

fisica que se preserva a través de la salud, respecto de la cudl, sefialé lo siguiente:

“El derecho a la integridad fisica comprende el respeto a la corporeidad del hombre de forma
plena y total, de suerte que conserve su estructura natural como ser humano. Muy vinculado
con este derecho - porque también es una extension directa del derecho a la vida- esta el
derecho a la salud, entendiendo por tal la facultad que tiene todo ser humano de mantener Ila
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 o funcional de
su ser. Implica, por tanto, una accién de conservacion y otra de restablecimiento, lo que
conlleva a la necesaria labor preventiva contra los probables atentados o fallas de la salud. Y
esto porque la salud es una condicién existencial de la vida humana en condiciones de plena
dignidad: al hombre no se le debe una vida cualquiera, sino una vida saludable. La persona
humana requiere niveles adecuados de existencia, en todo tiempo y en todo lugar, y no hay
excusa alguna para que a un hombre no se le reconozca su derecho inalienable a la
salud”.20

En consecuencia, la Corte ha seflalado que la tutela puede prosperar no sélo cuando se trate
de circunstancias que traigan como consecuencia la muerte misma o el menoscabo en
alguna funcién orgdnica vital, sino ante situaciones menos graves que puedan llegar a

comprometer la calidad de vida de la persona, en condiciones dignas.
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La seguridad social se instituye en el articulo 48 Superior como un servicio publico de
caracter obligatorio que se prestara bajo la direccién, coordinacién y control del Estado, en
sujecion a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad, en los términos que
establezca la ley, norma en que a la vez, se garantiza a todos los habitantes el derecho
irrenunciable a la seguridad social. Es decir, es un derecho constitucional que debe ser

desarrollado en la ley.

Dentro de las distintas actividades que integran la seguridad social, estd la atencién en
salud; por lo que, en desarrollo de lo dispuesto el articulo 49 ibidem, que garantiza a todas
las personas el acceso a los servicios de promocidn, proteccién y recuperacién de la salud y
que obliga al Estado, como encargado de hacer efectivo este derecho, a reglamentar su
prestacion, se ha determinado en el numeral tercero del articulo 153 de la Ley 100 de 1993
que: “El sistema general de seguridad social en salud brindara atencién en salud integral a la
poblacién en sus fases de educacién, informacion y fomento de la salud y la prevencion,
diagndstico, tratamiento y rehabilitacién, en cantidad, oportunidad, calidad y eficiencia, de
conformidad con lo previsto en el articulo 162 respecto del plan obligatorio de salud”.

(Subrayas fuera de texto).

De acuerdo con los fundamentos jurisprudenciales que se han expuesto en forma
precedente, se concluye que por su naturaleza, los derechos a la seguridad social y a la
salud, son prestacionales y por ello, en un primer momento, no presentan un rango
fundamental, sino que llegan a participar de tal categoria por conexidad cuando con su
desconocimiento resultan amenazados o vulnerados derechos que si lo son, como los
derechos a la vida, la dignidad humana, la integridad personal, entre otros, en razén a la
relacién inescindible que en determinadas circunstancias puedan presentar con éstos21,
haciendo asi posible la real proteccion de los derechos fundamentales, que la Corte ha

sostenido de manera consistente, debe prodigarse en un Estado Social de Derecho.



En este contexto, se ha establecido por esta Corporacién que la seguridad social en salud en
Colombia tiene como principio el de la “integridad”, tal como se expresé en la sentencia T-

179 de 200022, con el siguiente analisis normativo:

“El plan obligatorio de salud es para todos los habitantes del territorio nacional para la
proteccion integral de las familias a la maternidad y enfermedad general, en las fases de
promocién y fomento de la salud y la prevencidn, diagnéstico, tratamiento y rehabilitacién

para todas las patologias (articulo 162 ley 100 de 1993).".

Ademas, hay guia de atencidn integral, definida por el articulo 4° numeral 4 del decreto 1938
de 1994: “Es el conjunto de actividades y procedimientos mas indicados en el abordaje de la
promocién y fomento de la salud, la prevencién, el diagnéstico, el tratamiento y la
rehabilitacién de la enfermedad; en la que se definen los pasos minimos a sequir y el orden
secuencial de éstos, el nivel de complejidad y el personal de salud calificado que debe
atenderlos, teniendo en cuenta las condiciones de elegibilidad del paciente de acuerdo a
variables de género, edad, condiciones de salud, expectativas laborales y de vida, como
también de los resultados en términos de calidad y cantidad de vida ganada; y con la mejor
utilizacion de los recursos y tecnologias a un costo financiable por el sistema de seguridad

social y por los afiliados al mismo”.

Por otro aspecto, el sistema esta disefiado, segun el Preambulo de la ley 100 de 1993, para
asegurar a la calidad de vida para la cobertura integral, de ahi que dentro de los principios
que infunden el sistema de seguridad social integral, esta, valga la redundancia, el de la

integralidad, definido asi: “Es la cobertura de todas las contingencias que afectan la salud, la



capacidad econémica y en general las condiciones de vida de toda la poblacién. Para este
efecto cada quien contribuird segln su capacidad y recibird lo necesario para atender sus

contingencias amparadas por la ley”(articulo 2° de la ley 100 de 1993).

Es mds: el numeral 3° del articulo 153 ibidem habla de proteccidén integral: “El sistema
general de seguridad social en salud brindara atencién en salud integral a la poblacién en sus
fases de educacién, informaciéon y fomento de la salud y la prevencién, diagndstico,
tratamiento y rehabilitacién, en cantidad, oportunidad, calidad y eficiencia, de conformidad

con lo previsto en el articulo 162 respecto del plan obligatorio de salud”.

A su vez, el literal c- del articulo 156 ibidem expresa que “Todos los afiliados al sistema
general de seguridad social en salud recibiran un plan integral de proteccién de la salud, con
atencion preventiva, médico quirdrgica y medicamentos esenciales, que serd denominada el

plan obligatorio de salud” (resaltado fuera de texto).

Hay pues, en la ley 100 de 1993 y en los decretos que la reglamentan, mencién expresa a la
cobertura integral, a la atencidn basica, a la integralidad, a la proteccién integral, a la guia de
atencion integral y al plan integral. Atencidon integral, que se refiere a la rehabilitaciéon y

tratamiento, como las normas lo indican.”

Bajo esta dptica, para la Corte la atencién y el tratamiento a que tienen derecho los
pertenecientes al sistema de seguridad social en salud cuyo estado de enfermedad esté
afectando su integridad personal o su vida en condiciones dignas, son integrales; es decir,
deben contener todo cuidado, suministro de medicamentos, intervenciones quirurgicas,
practicas de rehabilitacion, exdmenes para el diagndstico y el seguimiento, asi como todo
otro componente que el médico tratante valore como necesario para el pleno
restablecimiento de la salud del paciente23 o para mitigar las dolencias que le impiden llevar

su vida en mejores condiciones; y en tal dimensién, debe ser proporcionado a sus afiliados



por las entidades encargadas de prestar el servicio publico de la seguridad social en salud.

Asi, ha de concluirse que el alcance del servicio publico de la seguridad social en salud, es el
suministro integral de los medios necesarios para el restablecimiento de los derechos
fundamentales amenazados o vulnerados y la preservacién de la garantia de llevar una
existencia en condiciones dignas, de acuerdo con las prescripciones médicas aconsejadas
para el caso, ya conocidas, pronosticadas o previstas de manera especifica, asi como de las
que surjan a lo largo del proceso, encuéntrense o no contenidas dentro de las enlistadas
como de asistencia obligatoria por parte de las entidades que dispensan el servicio. Y en este
contexto, no puede invocarse falta de concrecién de la afeccién secundaria o residual al
padecimiento conocido ni del servicio que a futuro sea requerido para el propdsito de
preservar los derechos fundamentales afectados, para sustraer de la orden dada en el

amparo constitucional, el concepto de integralidad en la prestacion del servicio.

Evidentemente, como se expuso, cuando el derecho a la salud se identifica en conexidad con
los mencionados derechos fundamentales, lo que se busca con su proteccién constitucional
es la preservacion del principalisimo derecho a la vida con sus integrantes basicos de
integridad personal y dignidad humana, para los que los padecimientos de salud ya
evidenciados asi como sus secuelas, previsibles o no, son factores de riesgo de vulneracién
que deben ser contrarrestado de manera eficaz y oportuna; y asi, en aquellos eventos en
que el tratamiento necesario conlleve el suministro de servicios no contemplados en el POS,
no puede someterse al paciente a recurrir en cada oportunidad a la accién de tutela para

lograrlos.

Atendiendo las consideraciones expuestas, la Corte ha considerado que la prestacién de
estos servicios comporta no sélo el deber de la atencién puntual necesaria para el caso de la
enfermedad, sino también la obligacién de suministrar oportunamente los medios
indispensables para recuperar y conservar la integridad fisica afectada, dentro de lo

razonable y prudente que ensefie la experiencia médica en la materia. Se dijo al respecto en



la sentencia T-732 de 1998 con ponencia del Magistrado Fabio Mordn Diaz:

“Asi la Corte ha tutelado casos semejantes24, cuando en estos eventos, este derecho
comporta no solo el deber de atencién puntual necesaria en caso de enfermedad, sino
también la obligacién de suministrar oportunamente los medios indispensables para
recuperar y conservar la integridad fisica afectada, claro estd, dentro de lo razonable y
prudente que ensefie la experiencia médica en la materia, lo cual implica que el derecho a la
vida no significa la simple existencia, como lo ha reiterado mdultiples veces esta Corte, sino la
existencia en condiciones dignas y cuya negacion es precisamente la prolongacion de
dolencias fisicas, o la generacion de nuevos malestares, o el mantenimiento de un estado de
enfermedad, cuando es perfectamente posible mejorarla en aras de obtener una éptima

calidad de vida.”

En estas condiciones, por ejemplo, cuando una persona solicita el suministro de un
medicamento que puede ser solo para el alivio de su enfermedad, aunque no sea para
derrotarla, lo hace con la finalidad de obtener la proteccién de sus derechos fundamentales a
la salud en conexidad con la integridad fisica y a una vida en condiciones dignas y con ello, si
acude a la accidn de tutela para lograrlo, el mecanismo seria procedente, como en multiples

oportunidades lo ha sostenido la Corte. Al punto ha indicado la jurisprudencia:

Produced by the free evaluation copy of Total[HTMLConverter



Ahora bien. El Juez constitucional debe tener presente que la vida se encuentra directamente
relacionada con la dignidad de la persona, que tiene derecho a gozar y desarrollar todas las
facultades que le son inherentes, en la medida de sus capacidades, y que no solamente el
derecho fundamental a la vida comprende la simple existencia bioldégica de la persona, sino
que dicho derecho implica también que el ser humano lleve una vida en condiciones dignas

que lo conduzca a tener un buen desempeno dentro de la sociedad.

Se debe entonces concluir que en los eventos en los que el derecho a la vida en condiciones
dignas y a la salud puedan verse amenazados o comprometidos, como resultado de la no
realizacién de procedimientos médicos, diagndsticos dilatados en el tiempo, no entrega de
medicamentos por parte de las entidades prestadoras de los servicios de salud, deberdn
éstas en sede de tutela, ser protegidos por los jueces constitucionales para garantizar asi la

primacia de los derechos fundamentales.

En efecto, como lo ha sefalado la Corte, si bien el derecho a la salud no es uno de aquellos
de rango fundamental, ya que tiene el caracter de prestacional, econémico y asistencial,
pues para su efectividad requiere de normas presupuéstales, administrativas y
procedimentales que viabilicen y optimicen la eficacia del servicio publico y garanticen el
equilibrio del sistema26, adquiere el caracter de fundamental por conexidad con otros
derechos de rango fundamental como la vida y la dignidad humana, y de manera auténoma3
frente a sujetos de especial proteccidn constitucional, para los cuales su amparo es reforzado
en vista del grado de vulnerabilidad e indefensién que, en ocasiones, deben afrontar, tal es el

caso de la infancia, las personas con discapacidad y los adultos mayores.

Asi mismo, en cuanto se refiere al contenido esencial del derecho a la salud, esta Corte ha
precisado que este derecho adquiere rango de fundamental de manera auténoma cuando se
trata de recibir la atencién en salud en el Plan Basico de Salud o el Plan Obligatorio de Salud
(POS) y el Plan Obligatorio de Salud Subsidiado (POS-S). Esto implica que tratandose de la

negacion de un servicio médico o de un procedimiento establecido en el POS, se esta ante la



violacién de un derecho fundamental, caso en el cual no es necesario, en este escenario, que
exista amenaza a la vida u otro derecho fundamental, para satisfacer la procedibilidad de
tutela.

También ha considerado la Corte, que en los casos en que una persona requiera un
medicamento, examen, cirugia o tratamiento excluido del Plan Obligatorio de Salud - POS, en
virtud de la supremacia de la Constitucion es procedente conceder la tutela, cuando se trate
de garantizar el derecho a la salud en conexidad con la vida, a fin de proteger los derechos

fundamentales de las personas.

Sin embargo, para tal efecto es necesario que la persona que requiera la prestacién de
procedimientos, intervenciones y medicamentos excluidos del Plan Obligatorio de Salud

(POS) acredite el cumplimiento de los siguientes requisitos:

“Que la falta del medicamento o el procedimiento excluido por la norma legal o
reglamentaria amenace los derechos fundamentales de la vida o la integridad personal del
interesado.

“Que se trate de un medicamento o tratamiento que no pueda ser sustituido por uno de los
contemplados en el Plan Obligatorio de Salud o que, pudiendo sustituirse, no obtenga el
mismo nivel de efectividad que el excluido del plan, siempre y cuando ese nivel de

efectividad sea el necesario para proteger el minimo vital del paciente.

“Que el paciente realmente no pueda sufragar el costo del medicamento o tratamiento

requerido, y que no pueda acceder a él por ningln otro modo o sistema.



“Que el medicamento o tratamiento haya sido prescrito por un médico adscrito a la E.P.S. a

la cual se halle afiliado el demandante.”

Se concluye entonces, que en los casos en los cuales los usuarios requieren de un
tratamiento, examen, intervencién, medicamento o diagndéstico pero las entidades
promotoras de salud lo niegan con fundamento en que no esta incluido en el POS, la Corte ha
sefialado que la accién de tutela se torna procedente siempre y cuando se afecten derechos

fundamentales y se cumplan con los criterios sefialados en la jurisprudencia constitucional.

5. Andlisis del caso concreto.
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El Sequro Social demandado justifica su negativa de autorizarle dicho procedimiento a la
actora, en el hecho de que el mismo se encuentra excluido del Plan Obligatorio de Salud y

ademas por que el procedimiento no estd ordenado por el médico tratante.

Por su parte el Juzgado Trece Laboral del Circuito de Medellin al negar la proteccién a la
actora, considera que dentro del escrito de tutela no existe manifestacion expresa, ni prueba
por parte de la misma sobre la imposibilidad de cubrir el tratamiento que requiere; sostiene

ademas que el procedimiento no estd contemplado en el Plan Obligatorio de Salud.



De acuerdo con los hechos expuestos y las pruebas allegadas al proceso, la Corte observa
que la accionante, desde 1994 viene recibiendo tratamiento para CARCINOMA ADENOIDE

QUISTICO, en el Instituto de Cancerologia, tal como de ello da cuenta su historia clinica.

Aparece igualmente relacionado en la historia clinica de la accionante, que ella consulté para
tratamiento especializado de periodoncia, y que al exdmen presentd enfermedad moderada
de las encias y requiere tratamiento que provoca sangrado (cirugias periodontales) y

COMPromiso 0seo.

Entonces, al parecer existe relacién entre la enfermedad inicialmente tratada (cancer) y las
consecuentes patologias médicas que pueden derivan de ella, - aflojamiento de los dientes-.
Asi las cosas, se trata de uno de aquellos casos en donde se requiere la atencién integral de
la salud de la paciente, para garantizarle una vida en condiciones dignas, pues con ocasién
del tratamiento a que se vio sometida debido al cdncer que padece, sufre consecuencias

colaterales como la enfermedad de sus encias con aflojamiento de sus dientes.

En efecto, la atencién y el tratamiento integral a que tienen derecho las personas
pertenecientes al sistema de seguridad social en salud y cuyo estado estd afectando su
integridad personal en condiciones dignas, debe ser garantizado por las entidades
prestadoras de salud. Cabe recordar, que siendo el cancer una de aquellas enfermedades
catalogadas como catastréficas y cuya atencidn es obligatoria por el sistema de salud, todas
aquellas patologias que surjan a lo largo del proceso, encuéntrense o no enlistadas como de
asistencia obligatoria deben ser atendidas por las entidades que dispensan el servicio

respectivo.

En este sentido, la prestacién del servicio obligatorio para el tratamiento del cancer comporta
el deber no solo de la atencién puntual necesaria para el caso de la enfermedad, sino

también la de suministrar oportunamente los medios para la recuperacién y conservacién de



la integridad de la persona, en relaciéon con las patologias colaterales y resultantes del
tratamiento mismo. Lo contrario impediria garantizar el principio de integralidad que debe
regir la seguridad social en salud para los afiliados a las mencionadas entidades. Es por ello
que la entidad demandada debe autorizar el tratamiento de peridoncia requerido por la
actora para remediar el problema surgido de las radioterapias realizadas para el tratamiento

del cancer que padece

En el caso que nos ocupa, se tiene que fue evidenciada la vulneracién a los derechos
fundamentales de la accionante, por parte de la EPS Seguro Social Seccional Antioquia, al no
prestarle en forma oportuna e integral el tratamiento de periodoncia que requiere para
evitar la caida de sus dientes ocasionada por las radioterapias para el tratamiento del cancer

que la aqueja.

La Sala considera entonces, que de acuerdo con la jurisprudencia expuesta en esta
providencia, la actuacién de la entidad demandada contraria abiertamente los supuestos que
consultan el principio de integralidad que debe guiar la prestacién del servicio de seguridad
social en salud por parte de las entidades prestadoras de los servicios de salud, pues se
cumplen plenamente los requisitos exigidos por la jurisprudencia de esta Corporacién para
proteger los derechos a la vida, a la salud y a la dignidad humana de la sefiora Aura Maria
Uribe Restrepo para ordenar un tratamiento excluido del Plan Obligatorio de Salud. En primer
lugar, la falta del tratamiento requerido amenaza el derecho a la salud en conexidad con el
derecho a la vida en condiciones dignas de la actora. El procedimiento de periodoncia no
aparece probado por parte de la entidad demandada que pueda ser sustituido por otro que si
se encuentre incluido en el Plan Obligatorio de Salud; puede presumirse la carencia de
medios econémicos de la accionante para costear el tratamiento por el hecho de ser
beneficiaria de su esposo, quien de acuerdo a las pruebas allegadas al proceso, cotiza sobre
un salario minimo legal; y por ultimo, dicho tratamiento fue ordenado por un médico adscrito

a la entidad demandada de acuerdo a la copia de la historia clinica aportada al expediente.



En consecuencia se concederd la tutela interpuesta ordenando a la EPS Seguro Social
Seccional Antioquia, que dentro de las cuarenta y ocho (48) horas siguientes a la notificacién
de este fallo, si aln no lo ha hecho autorice el tratamiento de PERIDONCIA en los términos
prescritos por el médico tratante, sin que se pueda oponer para su negativa la

reglamentacion del POS.

La decisién que adoptard la Sala, entonces, obedece a la prestacién oportuna e integral del
servicio de salud a la actora, en las condiciones que se han detallado, quedando facultada la
entidad demandada para repetir contra el FOSYGA por los valores a cuyo cubrimiento no esté

legalmente obligada.

lIl. DECISION

En mérito de lo expuesto, la Sala Novena de Revision de la Corte Constitucional,

administrando justicia en nombre del pueblo y por mandato de la Constitucion Politica,

RESUELVE:

PRIMERO.- REVOCAR la sentencia proferida por el Juzgado Trece Laboral del Circuito de
Medellin y en su lugar CONCEDER la tutela de los derechos fundamentales de la sefiora Aura

Maria Uribe Restrepo.
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SEGUNDO. ORDENAR a la EPS Seguro Social Seccional Antioquia que dentro de las cuarenta
y ocho (48) horas siguientes a la notificacién de este fallo, si aun no lo ha hecho autorice la
practica del TRATAMIENTO ODONTOLOGICO ESPECIALIZADO DE PERIODONCIA que requiere

la sefiora Aura Maria Uribe Restrepo.

TERCERO. DECLARAR que si la EPS Seguro Social Seccional Antioquia lo considera
necesario, puede reclamar ante el Fondo de Solidaridad y Garantia -FOSYGA- aquellos

valores que no estd obligada a soportar.

CUARTO. LIBRENSE las comunicaciones de que trata el articulo 36 del Decreto 2591 de 1991,

para los efectos alli contemplados.

Copiese, notifiquese, insértese en la gaceta de la Corte Constitucional y Cumplase.

CLARA INES VARGAS HERNANDEZ

Magistrada Ponente

JAIME ARAUJO RENTERIA



Magistrado

NILSON PINILLA PINILLA

Magistrado

MARTHA VICTORIA SACHICA DE MONCALEANO

Secretaria General
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