DERECHO A LA SALUD-Fundamental por conexidad con la vida

REGIMEN SUBSIDIADO DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD-Participantes vinculados/SISBEN-

Deber de atender participantes vinculados al sistema de salud
INDIGENTE-Proteccién por el Estado y la sociedad

La jurisprudencia constitucional ha sefialado respecto de la situacidn de indigencia en que se
encuentran algunas personas -incluido el accionante-, que dicha condicién limita los valores y
principios que la misma Constitucién pretende amparar, y por tanto, la persona que la
padece no estd en capacidad de velar por su propia existencia, siendo entonces la sociedad y
el Estado a quienes les asiste la responsabilidad de procurar la protecciéon que ellos

demanden.
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Jaime Edison Tobdn Giraldo contra la Direccién Seccional de Salud de Antioquia.
Magistrado Ponente:
Dr. RODRIGO ESCOBAR GIL
Bogota, D.C., seis (6) de diciembre de dos mil cuatro (2004).

La Sala Quinta de Revisiéon de la Corte Constitucional, conformada por los Magistrados
Rodrigo Escobar Gil, Marco Gerardo Monroy Cabra y Humberto Sierra Porto, en uso de sus
facultades constitucionales y legales, en especial las que le confiere el Decreto 2591 de

1991, ha pronunciado la siguiente:
SENTENCIA

|. ANTECEDENTES.

1. Los hechos

1.1. En el mes de mayo de 1991 el sefior Jaime Edison Tobdn Giraldo sufrié un accidente de



transito que le ocasiond aplastamiento de miembro inferior derecho.

1.3. El actor, el 4 de abril de 2004 acudidé a Metrosalud Seccional Medellin, debido a fuertes
dolores en su pierna y alli le fue diagnosticado “Elefantiasis postraumatica -uUlcera M.I."”,

razén por la cual fue remitido al médico especialista.

1.4. El 22 de abril de 2004 de acuerdo con el concepto del médico ortopedista, el accionante
como consecuencia del aplastamiento de miembro inferior derecho “presenta como secuela
esclerosis en pierna y elefantiasis distal, presenta ulcera en pie y tobillo” y requiere

“Evaluacién y manejo por cirugia plastica”.

1.5. Para el 10 de junio de 20041, todavia el sefior Jaime Edison Tobdn Giraldo no habia sido
atendido por el médico internista para la evaluacién de la ulcera crdonica que padece en su

pie y en el tobillo.

1.6. Indica el actor que su pierna derecha le duele demasiado y no puede caminar pero
debido a su estado de indigencia no cuenta con los recursos econdmicos para pagar una cita

médica particular.
Il. RESPUESTA DE LA ENTIDAD ACCIONADA.

El ciudadano Felipe Aguirre Arias en calidad de Secretario Seccional de Salud de Antioquia,

solicitéd que se deniegue la accién de tutela de la referencia por las siguientes razones:

-Una vez revisada la base de datos que reposa en la Direccién Seccional de Salud de
Antioquia, se encontrd que el actor no figura afiliado al Sistema General de Seguridad Social
en Salud en el régimen contributivo, subsidiado, ni se encuentra clasificado por la encuesta

SISBEN en los niveles 1, 2 o 3 de pobreza.

-De conformidad con el articulo 43.2.2 y 49 inciso 4° de la Ley 715 de 2001 la funcidén de la
Direccién Seccional de Salud de Antioquia es la de garantizar y financiar las atenciones de
segundo y tercer Nivel para la poblacién vinculada de los niveles 1, 2 y 3 de pobreza,

condiciones que no cumple el sefior Tobdn Giraldo.

-Segun el articulo 49 inciso 4 de la Ley 715 de 2001, se entiende por poblacidn pobre aquella

poblacion identificada como tal por el Sistema de Identificacidon de Beneficiarios (SISBEN) que



defina el Conpes en los niveles 1, 2 y 3 no afiliada al régimen contributivo o a un régimen

excepcional, ni financiada con recursos de subsidios a la demanda.

De conformidad con lo anterior, el sefior JAIME EDISON TOBON GIRALDO no acredita la
condicion de vinculado y la Direccion Seccional de Salud de Antioquia no esta obligada a

autorizar ni mucho menos a brindar y pagar la atencién que requiere el accionante.

-Indica que para acreditar la calidad de vinculado, el accionante deberd presentar ante la
Direccién Seccional de Salud de Antioquia el certificado actualizado de SISBEN y fotocopia del

carné de la ARS.

-La Direccidon Seccional de Salud de Antioquia debe ejercer sus funciones conforme a lo
previsto en la Constitucién y en las leyes dentro de las cuales no existe mandato legal que la
obligue a garantizar los servicios de salud de segundo y tercer nivel a la poblacién que no se
encuentre identificada por el SISBEN y que no se encuentre clasificada en los niveles 1,2,y 3

de pobreza.

-Sefiala que si el accionante demuestra su afiliacién y acredita la calidad de vinculado debe
enviarse a la ESE Hospital La Maria -Seccién Tutelas- copia de la orden médica en el formato
SIS-412-A actualizada, es decir con no menos de un (1) mes, en la cual conste el tratamiento
requerido, ello con el fin de verificar su pertinencia, aclarar el diagnéstico y autorizarlo en

caso de ser competencia de la DSSA.
Ill. SENTENCIA OBJETO DE REVISION
1. Primera instancia.

El Juzgado Veintidds Penal del Circuito de Medellin, mediante Sentencia del 28 de junio de

2004, decidioé negar el amparo tutelar por las siguientes razones:

-Aln a pesar de estar claro que el accionante requiere de una evaluacién con internista por
Ulcera crénica y cirugia plastica de reconstruccién de pierna derecha, no es posible ordenarle
a la Direccién Seccional de Salud de Antioquia dichos servicios, pues resulta evidente que el
mismo no se encuentra en el SISBEN, “obsérvese como el citado sefior dice estar clasificado

en el nivel 0, nivel que no existe en el sistema”.



-Indica que el accionante debe presentarse ante la Oficina de Planeaciéon Municipal de
Medellin con el fin de que se le realice la encuesta respectiva y sea incluido en el Sistema de
Identificacién de Beneficiarios y una vez sea incluido en dicho sistema, de inmediato debera
solicitar a su médico tratante que le transcriba las érdenes médicas para enviarlas a la

Direccién Seccional de Antioquia para que alli le programen los procedimientos solicitados.
V. CONSIDERACIONES Y FUNDAMENTOS DE LA CORTE
1.Competencia

De conformidad con lo establecido en los articulos 86 y 241, numeral 9° de la Constitucidn
Politica y 31 a 36 del Decreto 2591 de 1991, la Sala Quinta de Revisién de la Corte

Constitucional, es competente para revisar el fallo de tutela de la referencia.
2. Problema juridico

Esta Sala debe determinar, si se han vulnerado los derechos a la vida, la salud y la sequridad
social de una persona que ostenta la calidad de indigente a la cual no se le ha practicado una
intervencidn quirdrgica que requiere en su miembro inferior derecho pese a ser ordenada por

su médico tratante.

3. El derecho a la salud y a la vida y el respeto a la dignidad humana. Reiteracién de

jurisprudencia.

La Corte en abundante jurisprudencia ha sefialado que el derecho a la salud adquiere el
caracter de fundamental en aquellos casos en que sea conexo con derechos como la vida y

la integridad fisica, siendo entonces necesario proteger la dignidad de la persona humana.

En la Sentencia T-211 de 2004, la Corte tuvo la oportunidad de sefnalar las nociones de vida y
de dignidad humana, concluyendo que la accién de tutela puede prosperar no sélo ante
circunstancias graves que tengan la virtualidad de hacer desaparecer las funciones vitales,
sino ante eventos que pueden ser de menor gravedad pero que puedan llegar a desvirtuar

claramente la calidad de vida de las personas en cada caso. Sobre el particular dijo la Corte:

Nuestro Estado Social de derecho se funda en el respeto a la dignidad humana (art. 1 C.P).

Principio que debe garantizarse de manera efectiva por el Estado. La dignidad es el



“merecimiento de un trato especial que tiene toda persona por el hecho de ser tal. Equivale,
sin mas, la facultad que tiene toda persona de exigir de los demas un trato acorde con su
condicién humana. De esta manera, la dignidad se erige como un derecho fundamental, de
eficacia directa, cuyo reconocimiento general compromete el fundamento politico del Estado
colombiano. Desarrollando los conceptos anteriores, la jurisprudencia constitucional en torno
del derecho a la vida ha hecho énfasis en que éste no hace relacién exclusivamente a la vida
biolégica, sino que abarca también las condiciones de vida correspondientes a la dignidad
intrinseca del ser humano. Ha tratado entonces del derecho a la vida digna, y se ha referido
al sustrato minimo de condiciones materiales de existencia, acordes con el merecimiento

humano, llamandolo minimo vital de subsistencia”2.

En similar sentido, esta Corporacién3 ha sostenido que la nocidén de vida, no es una acepcién
limitada la posibilidad de existir o no, sino que se halla fundada en el principio de dignidad
humana. En la medida en que la vida abarca las condiciones que la hacen digna, ya no puede
entenderse tan sélo como un limite al ejercicio del poder sino también como un objetivo que
guia la actuacion positiva del Estado. Por eso también se ha dicho que al hombre no se le
debe una vida cualquiera, sino una vida saludable en la medida de lo posible.4 Asi, 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 estd comprometida la situacién existencial de la vida humana en condiciones de
plena dignidad. De alli, que el derecho a la salud, ha sido definido como “la facultad que
tiene todo ser humano de mantener la normalidad organica funcional, tanto fisica como en el
plano de la operatividad mental, y de restablecerse cuando se presente una perturbacion en
la estabilidad organica y funcional de su ser. Implica, por tanto, una accién de conservacién y

otra de restablecimiento.”5

En la Sentencia T-175 de 2002, M.P. Rodrigo Escobar Gil, la Corte afirmé que es indispensable
manejar un nocion de vida y salud mas amplia que la ordinaria- de salud- vida- muerte, y que
corresponde a la que la jurisprudencia ha relacionado con el concepto de dignidad humana,
al punto de sostener que la nocién de Vida “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 expresion 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 espiritu”6.

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
organicas, aun cuando no tengan el caracter de enfermedad, afectan esos niveles, alterando
sensiblemente la calidad de vida, resulta valido pensar que esa persona tiene derecho a
abrigar esperanzas de recuperacion, a procurar alivio a sus dolencias, a buscar, por los
medios posibles, la posibilidad de una vida mejor, que no obstante las dolencias, pueda

llevarse con dignidad.7

En esa misma linea se ha considerado, que no es la muerte la Unica circunstancia contraria al
derecho constitucional fundamental a la vida, sino todo aquello que la insoportable y hasta
indeseable. El dolor o cualquier otro malestar que le impida al individuo desplegar todas las
facultades de que ha sido dotado para desarrollarse normalmente en sociedad, aunque no
traigan necesariamente su muerte, no solamente amenazan, sino que rompen efectivamente

la garantia constitucional sefialada, en tanto que hacen indigna su existencia8

4. Deber de atencién a las personas que ostentan la calidad de vinculadas al Sistema General

de salud.

Segun el articulo 49 de la Constitucién Politica, la atencién de la salud es un servicio publico
a cargo del Estado, quien deberd organizar, dirigir y reglamentar la prestacién del mismo con

el fin de que todas las personas puedan acceder sin restricciones a tales servicios.

En desarrollo de esta disposicion, el Legislador cred un régimen legal dirigido a garantizar el
acceso de todas las personas al servicio de salud, con lo cual se asegura que los grupos
marginados de la sociedad incluyendo la poblacion indigente que no estan en capacidad de
cumplir con los requisitos exigidos por la ley, “tengan la posibilidad de acceder a la salud
como derecho, y a los servicios médicos por ellos requeridos, como parte de la justicia social

que orienta al Estado Social de Derecho”.

Precisamente, la Ley 100 de 1993 a través del articulo 157, consagré la participacién de

todos lo colombianos en el Sistema General de Seguridad Social en Salud, a través de la



afiliaciéon al régimen contributivo -para aquellas personas que tienen capacidad de pago-, o
por medio del régimen subsidiado -para aquella poblacidn pobre, ya sea en el drea urbana o
rural. Dentro de este Ultimo régimen se encuentran a saber: la categoria de beneficiarios y

de participantes vinculados.

En el mencionado articulo el legislador dispuso que los participantes vinculados “son aquellas
personas que por motivo de incapacidad de pago y mientras logran ser beneficiarios del
régimen subsidiado tendran derecho a los servicios de atencion de salud que prestan las
instituciones publicas y aquellas privadas que tengan contrato con el Estado.” También en el
articulo 32 del Decreto 806 de 1998 se consagrd “que seran vinculadas al sistema general de
seqguridad social en salud las personas que no tienen capacidad de pago mientras se afilian al

régimen subsidiado”.

En relacién con los beneficios que recibird esta categoria, el articulo 33 de la citada
normatividad, sefialé: “[mlientras se garantiza la afiliacion a toda la poblacién pobre vy
vulnerable al régimen subsidiado, las personas vinculadas al sistema general de seguridad
social, tendrdn acceso a los servicios de salud que prestan las instituciones publicas y
aquellas privadas que tengan contrato con el Estado para el efecto, de conformidad con la
capacidad de oferta de estas instituciones y de acuerdo con las normas sobre cuotas de

recuperacion vigentes”.

La Corte Constitucional en Sentencia C-130 de 2002, M.P: Jaime Araujo Renteria en relacién

con los participantes vinculados dijo lo siguiente:

‘Respecto de los denominados participantes vinculados que, dicho sea de paso son
temporales y solamente se pueden vincular al sistema subsidiado, los define el articulo 157
ib, asi: “son aquellas personas que por motivos de incapacidad de pago y mientras logran ser
beneficiarios del régimen subsidiado tendran derecho a los servicios de atencién de salud
que prestan las instituciones publicas y aquellas privadas que tengan contrato con el
Estado”.Las personas vinculadas tienen acceso a los servicios de salud que prestan las
instituciones publicas y aquellas privadas que tengan contrato con el Estado, entre las cuales
se encuentran las Instituciones Prestadoras de Salud IPS, mientras logran su afiliacién al

régimen subsidiado, como ya se ha anotado.

Esta clase de participantes al Sistema de Seguridad Social en Salud son transitorios, pero, no



por ello constituyen un tercer régimen, como claramente se desprende del articulo 157 de la
ley 100 de 1993 que se refiere ya no a los regimenes de Seguridad Social en Salud, sino a los
“sujetos protegidos” denominandolos “participantes en el Sistema de Seguridad Social en
Salud”, para sefialar que, a partir de la vigencia de la citada ley, todo colombiano participara
del servicio publico esencial de salud que permite el Sistema General de Seguridad Social en
Salud, de tal manera, que unos lo haran en su condicién de afiliados al régimen contributivo
o0 subsidiado y otros lo haran en forma temporal como participantes vinculados. Esto es, que
accederan a los servicios de salud sin que se encuentren afiliados o deban afiliarse a alguno

de los dos (2) regimenes establecidos.” (negrillas fuera de texto).

Asi mimo, la jurisprudencia constitucional ha sefialado9 respecto de la situacién de indigencia
en gque se encuentran algunas personas -incluido el accionante-, que dicha condicién limita
los valores y principios que la misma Constitucién pretende amparar, y por tanto, la persona
que la padece no estd en capacidad de velar por su propia existencia, siendo entonces la
sociedad y el Estado a quienes les asiste la responsabilidad de procurar la proteccion que
ellos demanden haciendo efectivo lo dispuesto en el articulo 13 Superior cuando consagra
“que el Estado protegera especialmente a aquellas personas que por su condicién
econdmica, fisica o mental, se encuentren en circunstancias de debilidad manifiesta” y el
articulo 47 C.P. al establecer que “el Estado adelantara una politica de prevencidn,
rehabilitacién e integracion social para los disminuidos fisicos, sensoriales y siquicos, a

quienes se prestara la atencion especializada que requieran”.

La Corte indic610 que los indigentes o ciudadanos de la calle, constituyen un grupo de
personas que carecen de capacidad econdémica para sobrellevar una congrua subsistencia y
por razones fisicas o de salud les resulta imposible procurarse tales medios. Esta condicién,
es entonces, uno de los factores que mas inciden en la afectaciéon de los derechos
fundamentales y que colocan a la persona en una situaciéon de debilidad manifiesta porque
sumado al estado de indignidad se encuentran en precaria situacién econémica y muchas

veces en un critico estado de salud fisica 0 mental.

Frente a estas circunstancias ha dicho esta Corporacionll es cuando el Estado, debe
intervenir de manera directa e inmediata con el propdsito de garantizar la proteccion a
quienes hacen parte de estos sectores marginados, en cumplimiento del mandato superior

contenido en el articulo 13 el cual obliga que los indigentes sean objeto de un trato



preferente, esencialmente en lo relacionado con la atencién médica.
5. Caso Concreto.

De acuerdo con lo expuesto en el acapite anterior, resulta claro para la Sala que si una
persona pertenece al sistema de salud, asi sea como vinculado -potencialmente
beneficiario-, tiene derecho a recibir los servicios de salud que requiera y si llegado el caso,
ya inicié un tratamiento, tiene derecho que éste continle, por cuanto la supremacia
constitucional impone a todas las autoridades la aplicacién de las normas superiores de
manera preferente y exige que “siempre que la vida humana se ve afectada, en su ndcleo
esencial, mediante lesién o amenaza inminente y grave, el Estado Social debera proteger de
inmediato al afectado a quien le reconoce su dimensién inviolable. Asi el orden juridico total

se encuentra al servicio de la persona, que es el fin del derecho”12.

Con todo, la atencion de la salud como cualquier servicio publico debe siempre obedecer al
principio de eficiencia, el que se encuentra intimamente ligado con el principio de
continuidad, el cual se erige como pilar fundamental de la prestaciéon de los servicios

catalogados como publicos.

En el caso sub examine el actor esta solicitando la practica de una cirugia que requiere en su
pierna derecha, toda vez que sufrié un accidente de transito en el afio de 1991, el cual le
ocasiond lesiones de tal magnitud que casi no puede caminar debido al dolor que padece y a
las Ulceras crénicas que presenta en el pie y en el tobillo. Para la Sala resulta evidente que la
presencia de estas anomalias organicas hacen que la calidad de vida del actor esté
seriamente comprometida, lo cual amerita el amparo tutelar. Simase a ello su estado de
indigencia, el cual no fue desvirtuado en el curso del proceso y que hace que el sefior Tobdn

Giraldo goce de una especial proteccidn.

Frente al particular, considera la Sala que negar la cirugia que requiere el accionante va en
detrimento de los principios rectores sobre el respeto y la dignidad humana y los derechos a
la salud y a la seguridad social, claramente protegidos por la Constitucion Politica. Ademas
que se desconoce lo dispuesto por el articulo 13 Superior, el cual consagra una especial
proteccion a las personas que por su condicion econdmica fisica o mental se encuentran en

circunstancias de debilidad manifiesta.



Téngase en cuenta que en el expediente, se anexd la orden médica en donde consta que al
actor se le diagnosticé “ ...esclerosis en pierna y elefantiasis distal, presenta ulcera en piey
tobillo” y requiere de “[e]valuacién y manejo por cirugia plastica”. Ello demuestra que debe
prestarsele la atencién al sefior Tobdn Giraldo de conformidad con las prescripciones
médicas, sin que la continuidad del tratamiento se vea suspendida por asuntos meramente

administrativos.

La Corte no desconoce la autonomia que tienen las autoridades territoriales para limitar la
prestacion del servicio de salud subsidiado a la poblacién econémica mas pobre dentro de su
jurisdiccién en razén de que los recursos en salud son limitados, pero de todas formas no
puede ignorar que estando una persona como participante vinculado, puede exigir, la
prestacion de los servicios de salud a las entidades publicas que estan en condiciones de

subsidiar los servicios de salud que necesita en procura de una vida digna.

De conformidad con las consideraciones precedentes, esta Sala procedera a revocar el fallo
proferido por el Juzgado Veintidés Penal del Circuito de Medellin, para en su lugar tutelar los
derechos fundamentales a la salud en conexidad con la vida en condiciones dignas y la

integridad fisica del sefior Jaime Edisén Tobén Giraldo.

Por tanto se ordenard a la Direccion Seccional de Salud de Antioquia -entidad encargada de
organizar e impartir las directrices sobre la prestacidon del servicio de salud en ese
departamento-, que dentro de las 48 horas siguientes a la notificacion de este fallo, le
informe al sefior Jaime Edison Tobdn Giraldo cuando le realizara la cirugia que requiere; si la
Direccidon Seccional de Salud de Antioquia, asume directamente lo relativo a la practica de la
cirugia o cuadl institucidén hospitalaria publica o privada la realizard de conformidad con los
contratos suscritos. Es decir, al demandante se le proporcionaran todos los medios para que
efectivamente se lleve a cabo el procedimiento quirdrgico prescrito y objeto de esta tutela,
asi como también deberan brindarsele los cuidados que el mismo requiera, posteriores a la

intervencién quirdrgica.

Para finalizar, se advierte que la entidad que preste la atenciéon en salud al sefior Jaime
Edison Tobdn Giraldo podrd repetir por los sobrecostos en que incurra en acatamiento de
esta orden, en contra del Fondo de Solidaridad y Garantia del Sistema de Seguridad Social

Integral en Salud o a cargo del subsidio a la oferta del régimen subsidiado (articulo 31 del



Decreto 806 de 1998).
V. DECISION

En mérito de lo expuesto, la Corte Constitucional de la Republica de Colombia, en nombre del

pueblo y por mandato de la Constitucién
RESUELVE:

PRIMERO.- REVOCAR la Sentencia del 28 de junio de 2004 proferida por el Juzgado Veintidds

Penal del Circuito de Medellin, por las consideraciones expuestas en esta providencia.

SEGUNDO.- TUTELAR los derechos fundamentales a la salud en conexidad con la vida en
condiciones dignas y la integridad fisica del sefior Jaime Edison Tobdén Giraldo y, en
consecuencia, ORDENAR a la Direccion Seccional de Salud de Antioquia, que en el término de
cuarenta y ocho (48) horas, contadas a partir de la notificacion de esta Sentencia, le informe
al sefior Jaime Edison Tobon Giraldo cuando le realizara la cirugia que requiere; si la
Direccidon Seccional de Antioquia, asume directamente lo relativo a la practica de la cirugia o
cual institucién hospitalaria publica o privada la realizard de conformidad con los contratos
suscritos. Es decir, al demandante se le proporcionaran todos los medios para que
efectivamente se lleve a cabo el procedimiento quirdrgico prescrito y objeto de esta tutela,
asi como también deberan brindarsele los cuidados que el mismo requiera, posteriores a la

intervencién quirdrgica.

Para finalizar, se advierte que la entidad que preste la atenciéon en salud al sefior Jaime
Edison Tobdn Giraldo podrd repetir por los sobrecostos en que incurra en acatamiento de
esta orden, en contra del Fondo de Solidaridad y Garantia del Sistema de Seguridad Social
Integral en Salud o a cargo del subsidio a la oferta del régimen subsidiado (articulo 31 del
Decreto 806 de 1998).

TERCERO.- Por Secretaria, librense la comunicacion prevista en el articulo 36 del Decreto
2591 de 1991.

Notifiquese, comuniquese, insértese en la Gaceta de la Corte Constitucional y Cimplase.

RODRIGO ESCOBAR GIL
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