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DIGNIDAD HUMANA EN EL ESTADO SOCIAL DE DERECHO-Garantia fundante y obligacion

estatal incluso dirigida a personas en estado de especial sujecién

DERECHOS DEL INTERNO-Relacion de especial sujecion/DERECHOS DEL INTERNO-

Imposibilidad de restringir algunos derechos

DERECHO A LA SALUD DEL INTERNO-Obligacion del Estado de garantizar prestacion por
intermedio del sistema carcelario en condiciones dignas y sin dilaciones en el servicio

integral

DERECHO A LA SALUD DEL INTERNO Y PRINCIPIO DE LA BUENA FE-Aplicacion ante queja o

manifestacion de alguna dolencia o patologia del interno

Para el caso de las personas que se encuentran recluidas, limitadas y restringidas en sus
derechos, se hace fundamental la aplicaciéon del mismo, mas tratandose del derecho a la
salud por cuanto su afectacién trae consigo la imposibilidad de llevar una vida digna,
inherente al ser humano. Ante la imposibilidad de practicar por su cuenta exdmenes
diagndsticos y de proveerse la atencién que consideraria pertinente con ocasién de su
dolencia, asistiendo a un centro médico de naturaleza publica o privada, en cuanto la
persona tiene limitado su derecho a escoger y autodeterminarse, le asiste al Estado la
obligacién de aplicar el principio de buena fe ante la queja o manifestacion de alguna
dolencia o patologia por parte del recluso, asi como de disponer de los medios necesarios
para garantizar el disfrute del derecho fundamental solicitado, mediante la prestacién de un

servicio eficiente y acorde con su estado de salud.

DERECHO A LA SALUD DEL INTERNO-Problemas de indole administrativos y financiero no
pueden constituirse en excusa para acceso a la prestacion de un servicio médico de persona

privada de la libertad

DERECHO A LA SALUD DEL INTERNO-Vulneracién por parte de entidad accionada por no

autorizacién de valoracién por especialista
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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 revisidn de los fallos dictados por el Juzgado Primero de Ejecucion de
Penas y Medidas de Seguridad de Popayan y por el Tribunal Superior del Distrito Judicial de
Popayan, en la accién de tutela instaurada por Miller Arbey Serrano Torres contra el Director
del establecimiento penitenciario y carcelario de alta y mediana seguridad de Popayan-San

Isidro.
|. ANTECEDENTES.

El sefior Miller Arbey Serrano Torres interpone accion de tutela el dia 4 de agosto de 2009, en
contra del Director del establecimiento penitenciario y carcelario de alta y mediana
seguridad de Popayan-San Isidro, al considerar vulnerados sus derechos fundamentales a la
salud, la dignidad humana y de peticion. En consecuencia, solicita que se ordene a la entidad
demandada le brinde la atenciéon en salud adecuada o en su defecto se autorice el traslado a
otro establecimiento carcelario del pais en el cual le puedan brindar la atenciéon médica que

requiere.
1. Hechos.

Para fundamentar su solicitud el demandante relata los siguientes hechos:



Afirma que desde el dia 28 de junio de 2007 se encuentra recluido en la institucion
penitenciaria procedente de la carcel de Villahermosa de Cali, Valle. Manifiesta que desde su
arribo al centro penitenciario fue valorado por el médico encargado, a quien informd sobre el
problema ocular que lo aqueja, como consecuencia de un impacto con arma blanca a la
altura de la sien. Comenta que, sin haber realizado la revision médica respectiva, el galeno le

indicé que se encontraba bien.

Advierte que radicé escritos de peticion de fechas 17 de marzo y 30 de junio de 2009, ante
el director del establecimiento penitenciario y el Coordinador de sanidad, en los que solicitd
atencién médica especializada y de los cuales manifiesta no haber recibido una respuesta de

fondo.

Agrega que estd perdiendo “la vista izquierda, sentido con que se ve los colores vy las

formas”, sin que haya sido sometido a observacién por parte del especialista.

Sostiene que “mediante memorando 568 y acta 007 del 19 de febrero de 2009, el Consejo de
Disciplina aprob6 mi solicitud de traslado y mediante oficio N° 3352 Santiago de Cali julio 3

de 2009 se diligencié mi solicitud de traslado a la Regional occidente INPEC".

Como consecuencia de lo anterior, solicita el amparo de los derechos fundamentales
invocados para que le sea brindada la atencién médica requerida o que sea trasladado a otra

carcel en la cual le puedan prestar el servicio que requiere.
2. Respuesta de la entidad demandada.

El Director del establecimiento penitenciario y carcelario San Isidro de Popayan dio respuesta
a la accién de tutela oponiéndose a su prosperidad, manifesté que no existe registro en el
area de sanidad de atencién médica al interno, con ocasién de “lesién en la cabeza y de los
problemas de vision.” Agregd que segun copia de historia clinica y el memorando de sanidad
808 de 12 de agosto de 2009, en la cual aparece un registro de la atencién en salud recibida
por el interno desde el momento del ingreso al centro penitenciario, “no se registra ningln
antecedente de lesiones por arma blanca ni atenciones médicas practicadas en el
establecimiento por la misma causa y de igual forma tampoco refiere consulta médica para

ser remitido a oftalmologia”.



Estima el Director que al demandante le asiste la carga de la prueba para demostrar que
sufre de la patologia referenciada en el escrito de tutela, de igual forma comprobar que no
se le ha prestado por parte del ente demandado una atencién en salud consecuente con su
diagndstico o que la misma resulta ser insuficiente “y que se esta omitiendo el deber legal de

velar por el total restablecimiento de su salud”.

Por Ultimo, solicita que se le dé valor probatorio al oficio de sanidad 808 y a la copia de la
historia clinica, ademas que de llegar a ser necesario se ordene un segundo concepto médico
y se remita al demandante a instancias de Medicina Legal, para establecer su verdadero

estado de salud.
1. Primera Instancia.

El Juzgado Primero de Ejecucion de Penas y Medidas de Seguridad de Popayan, en fallo del 20
de agosto de 2009, decidié no tutelar los derechos invocados por el sefior Miller Arbey

Serrano Torres.

En el tramite de instancia el Juez, mediante auto de 6 de agosto de 2009, solicita al Director
del centro penitenciario la remision al despacho de la copia de la historia clinica del
demandante y copias de las respuestas dadas a las peticiones referentes a solicitudes de

atencién médica, elevadas por el recluso.

Posteriormente, mediante auto de 19 de agosto de 2009, el despacho remite copia de la
historia clinica del demandante a instancias del Instituto de Medicina Legal, para que con
base en ella dictamine si el demandante padece en la actualidad de alguna enfermedad que
no se haya tratado, con especial referencia al érgano de la vision. Asi mismo, solicita que en
caso afirmativo se sirva determinar la clase de enfermedad, si la misma puede ser tratada a
nivel intramural o requiere de un dictamen especializado, asi como establecer si dentro de

dicha historia obra orden de consulta o tratamiento con médico especialista.

Luego de recaudadas las pruebas el a-quo logré establecer que el demandante ha recibido en
diversas oportunidades la atencién en salud requerida, lo que deja claro que no ha existido

negligencia en la prestacion del servicio en salud por parte del ente demandado.

De la copia de la historia clinica analizada por Medicina Legal, concluye que no ha existido



negativa por parte de la entidad en la prestacion del servicio requerido con relacién a la
patologia ocular que manifiesta padecer el demandante, pues “no obra orden o prescripcién
médica que aconseje la remisién del interno a consulta o tratamiento con médico
especialista, como en igual forma no se establece que aquel padezca de alguna enfermedad
y que como consecuencia requiera cuidados especiales o en su defecto traslado o

reubicacién a otro centro carcelario”.

Frente a la peticién de traslado a otro centro de reclusion, expone el Juzgado que el
demandante ha utilizado en debida forma el conducto regular ante la entidad competente,
pero la pretensién se encuentra en tramite. Por esta razén no emitié pronunciamiento, pues

le corresponde en forma especifica a la Direccién general del INPEC.

Finalmente, estima el Juez de instancia que objetivamente no existe vulneracién de derechos
fundamentales, pues no se ha presentado negativa por parte del establecimiento
penitenciario a prestar la atencién requerida, “hasta el punto que en una oportunidad y
frente a una sintomatologia que presentaba, el interno decliné la valoraciéon del médico
general, tal como se extrae del andlisis de la historia clinica efectuada por Medicina Legal, el
que igualmente certifica que no aparece consignada constancia de la patologia que tenga

que ver con el érgano de la vista”.
Impugnacion.

La decisién del Juzgado Primero de Ejecucion de Penas y Medidas de Seguridad de Popayan
fue impugnada por el demandante. En su escrito manifestd su inconformidad con la decision
de primera instancia, que negd sus pretensiones, por estimar que no existié una valoracién
adecuada de la situacién, en tanto “no fue remitido a instancias de Medicina Legal para ser
valorado tanto fisica como psiquiatricamente”.Asi mismo, informé que no fue atendido

conforme a los preceptos de la ley 65 de 1993.
2. Segunda Instancia.

El Tribunal Superior del Distrito Judicial de Popaydan, en fallo de fecha 10 de septiembre de
2009, confirmé el de primera instancia, por considerar que no existe vulneraciéon de
derechos fundamentales del actor. Establece que no se avizora riesgo alguno contra la vida o

salud del paciente, pues se constata médicamente que no existe afectacién a su 6rgano o



funcién de la vision. Agrega que atendiendo a la historia clinica y al informe de Medicina
Legal y Ciencias Forenses, se puede establecer que el demandante no presenta ninguna
patologia a nivel ocular como tampoco se evidencia que el interno haya solicitado valoracién
médica al respecto.

4. Pruebas aportadas en el expediente de accién de tutela.

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

* Copias de las peticiones presentadas por el sefor Miller Arbey Serrano Torres ante el
Coordinador del area de sanidad y el Director del establecimiento penitenciario, de fechas 17

de marzo y 30 de junio de 2009, en las que solicita atenciéon medica a nivel ocular.1

* Copia de la respuesta a las peticiones de fecha junio de 2009 (sin precisar el dia), dirigida al
sefor Miller Arbey Serrano Torres, en la que se le informa que: “los casos autorizados
mediante remision por médico oficial del establecimiento, se encuentran relacionados para
su tramite por la empresa de salud subsidiada EPS CAPRECOM la cual en cumplimiento del
Decreto 1141 de abril 1 de 2009, sera la encargada de la prestacion de servicios de salud a
toda la poblacién de internos de los establecimientos carcelarios en tanto se realice este

proceso de transicion solo se estan remitiendo para atencion las urgencias clinicas”.2
* Copia de la historia clinica del sefior Miller Arbey Serrano Torres.3

* Informe técnico relacién médico legal, emitido por el Instituto de Medicina Legal y Ciencias
Forenses, Direccién Regional Suroccidente -Seccional Cauca, Unidad Basica Popayan, en el
cual se establece que “revisada la historia clinica aportada por su despacho, no se describe
patologia a nivel ocular, ni valoracién por especialista en oftalmologia, los motivos de
consulta y de valoracién médica alli descritos son de competencia del médico general, para
los cuales se ha definido conducta y tratamiento”.4

5. Actuacion procesal en sede de revision.

Por auto de 20 de enero de 2010, la Sala de Revisién considerd indispensable ordenar la

practica de algunas pruebas, con el fin de obtener elementos de juicio suficientes para



adoptar la decisién definitiva, a la falta de prueba documental relacionada con la

comprobacién de la existencia de una enfermedad visual por parte del demandante.
En ese orden se dispuso:

“Primero. Por Secretaria General de esta Corporacidn, solicitese al Instituto de Medicina
Legal y Ciencias Forenses, Direccién Regional Sur Occidente, Seccional Cauca para que,
dentro de los tres (3) dias siguientes al recibo de este Auto, practique una valoracion clinica a
nivel ocular al sefor Miller Arbey Serrano Torres, interno en la penitenciaria nacional San
Isidro, a efectos de que dentro de los planteamientos de la presente accién, dé solucién a los

siguientes cuestionamientos:

Cuadl es el diagnéstico que presenta actualmente el paciente; de existir alguna patologia,
indique cual fue la causa de la misma y determine sus efectos e implicaciones; asi mismo,

informe, cudl es el procedimiento a seguir para mejorar su situacion médica.

Segundo: Ordenar al establecimiento penitenciario y carcelario San Isidro de Popayan que en
el término de los tres (03) dias siguientes a la recepcién del oficio, preste la ayuda y facilite
los medios necesarios para la obtencién de la prueba precedente, adoptando todas las
medidas de seguridad en colaboracién con el Instituto Nacional Penitenciario y Carcelario, en

caso de que sea necesario el traslado del interno.

Ademas, se ordena al director del establecimiento que en el término de (3) dias se sirva
informar si fue presentada solicitud de traslado correspondiente al interno Miller Arbey
Serrano Torres y de existir, determine cudl es su estado actual de tramite. Asi mismo, debera
informar cudl es el nivel de atenciéon médica especializada que ofrece este centro de
reclusion frente al quebranto de salud que manifiesta tener el actor y si cuenta con la
infraestructura necesaria para un adecuado tratamiento de llegar a requerirse. De igual
forma, indique si el centro penitenciario al que pretende ser trasladado el actor cuenta con

atencion especializada en el campo ocular.”

En cumplimiento de lo ordenado por la Sala, la Secretaria General libré los oficios Nim
OPTB-013/2010, Nim OPTB -014/2010 vy se recibid respuesta de las siguientes entidades:



l. Instituto de Medicina Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses, Direcciéon Regional
Suroccidente-Seccional Cauca, unidad Basica Popayan, mediante oficio de 9 de febrero de
2010, presentd Informe Técnico Medico Legal de Estado Fisico del demandante y a su vez,

contestd el cuestionario realizado, en los siguientes términos:

“ A) MOTIVO DE LA CONSULTA: enfermedad borrosa, B) ENFERMEDAD ACTUAL: cuadro
clinico de 5 afios de evolucidn consistente en disminucion de la agudeza visual posterior a
una herida por arma cortopunzante, acompafado de lagrimeo, irritacion ocular, cansancio
facil con la lectura y cuando ve television. Refiere no haber recibido ningin tratamiento
médico. También recibié heridas en la espalda y térax izquierdo. No presenta otra
sintomatologia de importancia. Los hechos ocurrieron en la Penitenciaria de San Isidro(...).
C) EXAMEN FiSICO: Cabeza, Normocefalo, OJOS: Pupilas isocoricas fotorreactivas, conjuntivas
himedas rosadas, escleras anictericas, se observa cicatriz pigmentada de 0.7 cm a 3 cm de
region temporo facial; (...) TORAX: cicatriz ligeramente levantada pigmentada de 0.5 cm en
region cervical izquierda y otra de 0.4 cm de iguales caracteristicas en region lateral
izquierda con linea axilar anterior en octava costilla (...). D) IMPRESION DIAGNOSTICA:
Defecto de refraccidon en estudio.Debe ser valorado por oftalmologia médico especialista. E)
CONCLUSION: Hombre de raza negra, quien viste uniforme de la penitenciaria, orientado en
tiempo lugar y persona, con salud motora normal, sin déficit motor ni sensitivo que al
examen fisico no se evidencia huellas de lesiones recientes, sélo lo que se refiere a su vision
borrosa posterior a la herida recibida en el afio 2004. No se ha recibido atencién médica
especializada. // Para dar respuesta a su cuestionario planteado, se requiere que el
examinado sea valorado por oftalmologia, quien debera establecer el diagndstico con mayor
precision, el origen de su enfermedad, la conducta a sequir y su prondstico. La consulta por
oftalmologia puede solicitarse a través de su despacho al Hospital Universitario San José o
con la EPS que cubra al interno”.

|. Gerardo Hernan Mufioz Navarro, Director del centro penitenciario y carcelario de alta y
mediana seguridad de Popayan- San Isidro, mediante oficio de 1 de febrero de 2010 informé

que:

“(...) mediante memorando No 604 del 6 de junio de 2009, se envi6 solicitud de traslado a la



Direccién Regional y con el oficio 200 DROCC - AJU No 4558 del 10-09-2009, la Direccién
Regional Occidente del Instituto Nacional Penitenciario y Carcelario INPEC, negé su peticién

por la cuantia de su pena, a quien se le notificé el 16-09-2009.”

En el mismo oficio, el Director del centro penitenciario remite escrito al Coordinador médico,
doctor René Chicangana Herndndez, para que éste suministre la informacién referente al
nivel de atencién médica especializada que ofrece el centro reclusorio y ademas, para que
informe acerca de los quebrantos de salud que manifiesta tener el actor y si se cuenta con la

infraestructura necesaria para un adecuado tratamiento de llegar a requerirse.

|. Mediante memorando el Coordinador de sanidad, René Chicangana Hernandez, informa

que:

Para el caso que nos ocupa, el interno Miller Serrano Torres tiene ordenado una valoraron por
la especialidad de optometria la cual corresponde a un evento No POS de segundo nivel de
atencién, el cual ya fue solicitado su autorizacién a la respectiva aseguradora. Una vez se
tenga el respaldo econédmico para este procedimiento se procedera a la programacién de la

cita en la institucién contratada”. (Subraya la Sala).
l1l. CONSIDERACIONES Y FUNDAMENTOS.
1. Competencia.

Esta Corte es competente para conocer el asunto materia de revision, de conformidad con lo
establecido en los articulos 86 y 241-9 de la Constitucion Politica y 31 a 36 del Decreto 2591
de 1991.

2. Planteamiento del problema juridico.

El sefior Miller Arbey Serrano Torres, acude al mecanismo de la accion de tutela para solicitar
la proteccién de sus derechos fundamentales que considera vulnerados por el
establecimiento penitenciario y carcelario de alta y mediana seguridad, San Isidro de
Popayan, al no prestarle la atencidon médica en el area de oftalmologia, pues manifiesta estar

perdiendo su capacidad visual en el ojo izquierdo, producto de un impacto con arma blanca a



la altura de la sien. Por su parte, la entidad accionada expone que el demandante ha recibido
la atencién médica requerida, pero no registra antecedente de lesiones por arma blanca, ni
atenciones médicas con ocasién de la causa referenciada como tampoco consulta médica

para ser remitido a oftalmologia.

En este sentido, corresponde a esta Sala determinar si un establecimiento penitenciario y
carcelario, vulnera los derechos fundamentales de un recluso, al no suministrarle la atencién
médica requerida, a pesar de haber solicitado mediante varias peticiones atencién
especializada. Ademas, establecer si es posible condicionar dicha atencién a la realizacién de

tramites administrativos con la entidad prestadora del servicio de salud.

Con el objeto de resolver el problema juridico planteado, la Sala estima pertinente reiterar
algunos aspectos como: a) la dignidad humana como garantia fundante del Estado Social de
Derecho, b) los derechos de las personas privadas de la libertad, b) condicionamientos en
tramites administrativos, para la prestacién de un servicio requerido por una persona

recluida y por Ultimo, c) el estudio del caso concreto.
2. La dignidad humana, garantia fundante del Estado Social de Derecho.

La dignidad humana estd comprendida dentro del marco de principios que guian la Carta,5
fundante del Estado Social de Derecho. Lo cual indica que debe estar presente en cada una
de las actuaciones estatales, independientemente del sujeto sobre quien recaiga dicha
actuacion. Es tal la importancia que reviste, que la garantia de los derechos humanos, estd
cimentada en la consideracién de la dignidad humana como esencia de la naturaleza del
hombre. Pues resulta claro que en su trasegar histérico la dignidad como exigencia moral se
ha positivizado a través de la creacién de los derechos fundamentales, faro en la aplicacién

de medidas y garantia de derechos.

Asi mismo, en el sistema juridico aplicable a las personas que se encuentran detenidas, se
establece como derrotero el respeto por la dignidad humana, por ejemplo en el Cédigo Penal
que en su articulo 1° reza: “El derecho penal tendra como fundamento el respeto a la
dignidad humana”.En el mismo sentido el Cédigo Penitenciario y Carcelario en su articulo 5°

estipula el respeto a la dignidad humana en el siguiente sentido: “En los establecimientos de



reclusién prevalecerd el respeto a la dignidad humana, a las garantias constitucionales y a
los derechos humanos universalmente reconocidos. Se prohibe toda forma de violencia

siquica, fisica o moral”.

Puede afirmarse, que para la humanidad reviste especial importancia la situaciéon de las
personas que por diversas circunstancias incurren en conductas recriminadas en cada uno de
los momentos histéricos, llamados criminales por el conglomerado social y que en
consecuencia se les ha establecido un juicio de reproche y una limitacién al ejercicio de su
libertad. Frente a esta relevancia y a la constante e inacabada situacién de personas que
comenten conductas tipificadas como delitos en los diversos sistemas penales, se ha
establecido una proteccion juridica a nivel de derechos y principios que se convierten en
pautas a las cuales deben cefiirse los Estados y quienes en su representacion ejercen la

fuerza del ius puniendi.

Ademas, resulta claro en el marco de la normatividad nacional, que para la aplicacién de este
principio debe tenerse en cuenta el articulo 13 de la Carta,9 pues dados los criterios de
igualdad su garantia debe extender a todas las personas sin ninguna distincidn, incluso
aquellas que por diversas circunstancias se encuentran privadas de la libertad. Bien ha dicho

la Corte en diversos pronunciamientos:

“La persona recluida en un centro carcelario mantiene su dignidad humana, como lo
reconoce el articulo 59 constitucional al expresar que “el Estado reconoce, sin discriminacion
alguna, la primacia de los derechos inalienables de la persona” (subrayas fuera de texto). El
hecho de la reclusiéon no implica la pérdida de su condicién de ser humano, porque, como lo
indica la funcién y finalidad de la pena, ésta se ejecuta para la proteccion de la sociedad, la
prevencion del delito y, principalmente, como un proceso de resocializacién del sujeto

responsable del hecho punible.”10

En consecuencia, se afirma que el respeto por la dignidad humana debe ser garantizado a
todas las personas indistintamente de su condicidn, es por lo tanto una obligacién estatal y
debe inspirar cada una de sus actuaciones, incluso a las que van dirigidas a personas que se

encuentran en un estado de especial sujecién, como es el caso de quienes estan recluidos.

3. Los derechos de las personas privadas de la libertad.



3.1. Relacién de especial sujecién. Imposibilidad de restringir algunos derechos. Reiteracién

de jurisprudencia.

Esta Corporacién ha manifestado que entre las personas recluidas y el Estado se crea una
“situacion de especial sujecion”, que se desarrolla en la potestad del Estado de limitar o
suspender algunos derechos fundamentales de los internos siempre que “estas limitaciones

se ajusten a los principios constitucionales de razonabilidad y proporcionalidad”.11

La jurisprudencia ha establecido que esta relacién “se trata, especificamente, del nacimiento
de un vinculo en el que, de un lado, el recluso se sujeta a las determinaciones que se
adopten en relacién con las condiciones del centro carcelario o penitenciario respectivo, lo
que incluye la restriccion en el ejercicio de ciertos derechos, y, del otro, el Estado asume la

responsabilidad por la proteccién y cuidado del interno durante su tiempo de reclusiéon”.12

La Corte ha sefialado como caracteristicas de este vinculo juridico las siguientes:13

i. El nacimiento de una relacion de subordinacién entre el recluso y el Estado, causada en el
deber del interno de cumplir la orden de reclusién proferida por la autoridad judicial

correspondiente.

i. El efecto de tal subordinacién es que el recluso se somete a un régimen juridico especial
que implica controles disciplinarios y administrativos, inclusive la posibilidad de limitar el

ejercicio de derechos, algunos fundamentales.

Sin embargo, esta Ultima posibilidad, relativa a la restriccién de ciertos derechos, debe tener
por objeto garantizar los derechos de toda la poblacién carcelaria, como por ejemplo medidas
que se adopten para garantizar la disciplina, la sequridad y la salubridad, con miras a lograr

su resocializacion, como finalidad de la pena.

i. En el contexto especifico de esa relacién especial de sujecidn, el Estado es responsable de



la garantia de los derechos fundamentales de los reclusos. Por ello, estd obligado a brindarles
las condiciones necesarias para una vida digna, particularmente, en lo que tiene que ver con
la provisién de alimentos, la asignaciéon de un lugar para su habitacién y el disfrute de

servicios publicos, entre otros.”

Por lo tanto, mediante diversos pronunciamientos juridicos14 se ha establecido que de la
relacién de especial sujecién, la administracion asume dos obligaciones frente a los
retenidos: “1) de hacer, esto es, de prever y controlar los peligros que pueda sufrir una
persona retenida desde el momento mismo en que se produce la privacion material de la
libertad, hasta el momento en que ella es devuelta a la sociedad y 2) de no hacer, referida a
la abstenciéon de cualquier conducta que pueda vulnerar o poner en peligro los derechos que
no hayan sido limitados con la medida cautelar”15. Y ello es asi debido a que, en términos de
la jurisprudencia del Consejo de Estado, “asi como el ciudadano debe asumir la carga
derivada de la restriccién de sus derechos, en la medida en que esa retencién es una
actividad que redunda en beneficio de la comunidad, el Estado se obliga a garantizarle una
eficaz proteccion y seguridad para lo cual éste goza de posibilidades reales, pues posee
también el monopolio de la fuerza y los poderes de coercidn que le permiten afrontar tales

riesgos”.16

“Este Tribunal ha seflalado que como consecuencia de la pena de prision, los derechos a la
libertad fisica y a la libre locomocién se encuentran suspendidos, al igual que ocurre con los
derechos politicos, que tienen todos los ciudadanos para participar en la conformacidn,
ejercicio y control del poder politico. Por su parte, otros derechos como la intimidad personal
y familiar, reunidn, asociacion, libre desarrollo de la personalidad y libertad de expresion se
hallan restringidos en aras de asegurar unas condiciones de orden interno en los centros de
reclusién. Finalmente, un grupo de derechos tales como la vida, la integridad personal, la
dignidad humana, la igualdad, la libertad religiosa, el derecho al reconocimiento de la
personalidad juridica, la salud, el debido proceso y el derecho de peticién, se conservan
incélumes a pesar de la privacién de la libertad a que son sometidos sus titulares, siendo

deber del Estado respetarlos, garantizarlos y hacerlos efectivos.”17(Negrillas fuera de texto)

En conclusién, es evidente que el régimen juridico aplicable a las personas recluidas diverge
sustancialmente de quien puede ejercer plenamente su derecho a la libertad. Situacién

denominada “de especial sujecién”, que genera restricciones a algunos derechos por parte



del recluso y establece obligaciones a cargo del Estado. No obstante, algunos derechos no
hacen parte de esta restriccién juridica, como lo es el derecho a la salud, el cual junto con
otro grupo de derechos, permanecen incélumes y su goce debe ser especialmente

garantizado.
3.2. El derecho a la salud de las personas privadas de la libertad.

La Carta Politica establece que la salud es un derecho publico a cargo del Estado, asi como
la garantia a todas las personas al acceso a los servicios de promocidn, proteccion y

recuperacion de la salud.18

Ademas, esta Corporaciéon advierte que el derecho a la salud es auténomo, pues
funcionalmente esta dirigido a lograr la dignidad humana, sin que sea necesario establecer la
existencia de conexidad.19 Asi mismo, el caracter de fundamental se predica tanto del sujeto

como del objeto de este derecho, en consecuencia ha dicho:

“El caracter universal del derecho a la seguridad social en salud apareja como consecuencia
su fundamentabilidad, esto es, su caracter de derecho fundamental, tanto respecto del sujeto
como del objeto de este derecho, ya que se trata, de un lado, de un derecho que es
predicable de manera universal y sin excepcién respecto de todas las personas sin
posibilidad de discriminacién alguna; de otro lado, se trata de un derecho que es predicable
respecto de una necesidad basica de los individuos o seres humanos, esto es la salud, lo cual
implica a su vez, la obligacién de prestar todos los servicios necesarios para su prevencion,
promocién, proteccién y recuperacion, tal y como lo prevé el articulo 49 Superior. Este
caracter fundamental del derecho a la salud se justifica también por la importancia y
relevancia del mismo para la vida digna de las personas. En este sentido, esta Corte ha
hecho énfasis en la fundamentabilidad del derecho a la salud en los casos de los menores de
edad, de personas de la tercera edad, o de sujetos de especial proteccién constitucional.
Adicionalmente, esta Corte ha reconocido también la fundamentabilidad del derecho a la
salud por conexidad con otros derechos fundamentales como la vida digna e integridad

personal.”20

En consecuencia, es necesario establecer que el derecho a la salud con su consagracién
constitucional y desarrollo jurisprudencial debe ser garantizado a todas las personas sin

ninguna distincién. Independientemente de la situacion en la cual se halle, pues como quedé



claro, el derecho a la salud se encuentra en el grupo de derechos que dentro de la relacién
de especial sujecidn, no se ve restringido ni limitado y por el contrario es obligacion del
Estado garantizar su prestacion.21 Al respecto a dicho la Corte que “las personas privadas
de la libertad gozan de todos los derechos inherentes a la dignidad humana en general, y en
particular del derecho a la salud”.22Asi mismo han quedado claros los criterios de igualdad y

de universalidad del derecho que nos ocupa, esta Corporacion establece que:

“El derecho a la salud de las personas recluidas en Establecimientos Carcelarios y
Penitenciarios posee la misma connotacién de fundamental y genera la misma obligacién
Estatal de satisfaccién, no sélo porque se trata de un derecho estrechamente vinculado con
el derecho a la vida y a la dignidad humana, sino también por la relacién especial de sujecion
del recluso frente al Estado y la ausencia de justificacién para su limitacién dentro del marco

general del derecho punitivo.”23

Referente a la responsabilidad de garantizar el derecho a la salud de los internos, la
jurisprudencia constitucional ha dicho, que le corresponde al sistema carcelario en
representacion del Estado velar por una atencién médica digna y una prestacién integral del
servicio, que no lleve a dilaciones en su prestacién que hagan mds precaria su situacién de

reclusién. Al respecto la sentencia T-535 de 1998 establece:

“Por la salud del interno debe velar el sistema carcelario, a costa del tesoro publico, y la
atencién correspondiente incluye, también a su cargo, los aspectos médicos, quirdrgicos,
hospitalarios y farmacéuticos, entre otros. Los derechos fundamentales del preso resultarian
gravemente violados por la negligencia estatal en estas materias, asi como por la falta de
cuidado y asistencia requeridos para la prevencién, conservacién y recuperacién de su salud.
Es claro que, por su misma circunstancia, quien se encuentra privado de la libertad no goza
de autonomia -como la persona libre- para acudir al médico cada vez que lo desee o
necesite, y que, por lo general, tampoco le es posible escoger a los facultativos que deban
examinarlo, tratarlo u operarlo. Ha de someterse a unas reglas generales y predeterminadas,
indispensables por razones de organizacién y seguridad. Empero, lo anterior no puede
significar que se diluya o haga menos exigente la responsabilidad a cargo del INPEC y de los
establecimientos de reclusién, o que pueda el sistema desentenderse de la obligacién
inexcusable de prestar a todos los presos, en igualdad de condiciones, una atenciéon médica

adecuada, digna y oportuna. No basta con que las autoridades del centro penitenciario



efectivamente establezcan unas fechas para que éstas se realicen. Es indispensable que
tales citas se programen y se cumplan, de conformidad con los criterios de racionalidad y
previa la adopcién de indispensables precauciones y cuidados con miras a la seguridad. El
cuidado de la salud, a cargo del establecimiento, en los campos médico, quirurgico,
asistencial, o el que implique tratamientos o terapias debe ser oportuno, es decir, ha de
darse de tal modo que no resulte tardio respecto a la evolucion de la enfermedad del
paciente; aun en los casos en que la patologia admita espera, si el preso sufre dolores
intensos la atenciéon médica o farmacéutica debe ser inmediata, por razones humanitarias, de
tal manera que la demora en brindarla efectivamente no se convierta en una modalidad de

tortura”(subraya la sala).

De igual forma, la garantia y la protecciéon del derecho a la salud, para la comunidad
carcelaria se encuentran contempladas en el sistema juridico internacional. En el Conjunto de
Principios para la proteccién de todas las personas sometidas a cualquier forma de detencidn

o0 prision de la Organizacion de Naciones Unidas, sobre la asistencia médica, se dispone:

En el mismo sentido, se establece en las Reglas Minimas para el tratamiento de los

Reclusos,25 con los servicios médicos:

“2) Se dispondra el traslado de los enfermos cuyo estado requiera cuidados especiales, a
establecimientos penitenciarios especializados o a hospitales civiles. Cuando el
establecimiento disponga de servicios internos de hospital, estos estaran provistos del
material, del instrumental y de los productos farmacéuticos necesarios para proporcionar a
los reclusos enfermos los cuidados y el tratamiento adecuados. Ademas, el personal debera

poseer suficiente preparacion profesional.

24. El médico deberd examinar a cada recluso tan pronto sea posible después de su ingreso
y ulteriormente tan a menudo como sea necesario, en particular para determinar la
existencia de una enfermedad fisica 0 mental, tomar en su caso las medidas necesarias;
asegurar el aislamiento de los reclusos sospechosos de sufrir enfermedades infecciosas o
contagiosas; sefalar las deficiencias fisicas y mentales que puedan constituir un obstaculo

para la readaptacion, y determinar la capacidad fisica de cada recluso para el trabajo.

25. 1) El médico estara encargado de velar por la salud fisica y mental de los reclusos.

Debera visitar diariamente a todos los reclusos enfermos, a todos los que se quejen de estar



enfermos y a todos aquellos sobre los cuales se llame su atencién”(subraya la Sala).

Al igual, el Cédigo Penitenciario y Carcelario rige lo concerniente con la proteccién y
tratamiento de los reclusos en Colombia,26 por ello en lo referente a la garantia del derecho
a la salud se establece la practica de un examen médico al momento del ingreso al centro
penitenciario, con el objeto de verificar el estado fisico y elaborar la respectiva ficha

médica.27

La situacion de las personas que se encuentran recluidas, en si misma es precaria y de
especial vulnerabilidad, en tanto con la privacién de la libertad se genera una limitacién de
derechos fundamentales, no obstante, en el marco de la protecciéon de los derechos
fundamentales, la salud debe garantizarse a través del Estado para de esta manera generar

condiciones que permitan llevar una vida digna.
3.3. Principio de buena fe:

El articulo 83 constitucional, dispone como presuncién la buena fe, tanto de los particulares
como de la administracion; asi mismo, esta presuncién se tendrd de todas las actuaciones
que los primeros adelanten ante la sequnda.28 Este principio hace relacién “a la confianza,

seguridad y credibilidad que otorga la palabra dada”.29

Con relacion al margen de accién de las autoridades responsables de prestar la atencién en
salud de las personas que se encuentran recluidas, se ha dicho que tiene una doble
connotacion, pues si bien, la atencién médica va ligada a la proteccion del derecho a la salud,
la dignidad humana, la solidaridad y la eficacia de los derechos fundamentales, “la omision
negligente en estudiar y resolver una peticién de una persona que no tiene ninguna otra
alternativa para acudir al tratamiento médico, compromete la responsabilidad del funcionario

y configura un incumplimiento de los deberes sociales del Estado”.30

Por lo tanto, la manifestaciéon de la persona recluida referente a un padecimiento o
enfermedad, reviste un especial valor y debe darse aplicacién al principio de buena fe por
parte de las autoridades carcelarias y de quien tenga a su cargo la prestacién del servicio

médico. Asi, en sentencia T-522 de 1992 se dijo:

“En consecuencia, cuando un detenido manifiesta padecer una dolencia, los funcionarios



deben creerle y tienen el deber de proveer a su atencion.

Por esa razon debe atender las solicitudes de los condenados originadas en la necesidad de
atencién a la salud; no solamente en los casos de enfermedad grave o en peligro de muerte,
sino cuando éste asi lo requiera. Se debe creer en su palabra y en sus dolencias. Esto no es

mas que el deseo de la Corte Constitucional por la humanizacién del derecho penal.”

Se atiende, entonces, a la prevalencia del principio de buena fe en las diversas actuaciones.
Para el caso de las personas que se encuentran recluidas, limitadas y restringidas en sus
derechos, se hace fundamental la aplicaciéon del mismo, mas tratandose del derecho a la
salud por cuanto su afectacién trae consigo la imposibilidad de Illevar una vida digna,

inherente al ser humano.

Ante la imposibilidad de practicar por su cuenta exdamenes diagndsticos y de proveerse la
atencién que consideraria pertinente con ocasién de su dolencia, asistiendo a un centro
médico de naturaleza publica o privada, en cuanto la persona tiene limitado su derecho a
escoger y autodeterminarse, le asiste al Estado la obligacion de aplicar el principio de buena
fe ante la queja o manifestacion de alguna dolencia o patologia por parte del recluso, asi
como de disponer de los medios necesarios para garantizar el disfrute del derecho
fundamental solicitado, mediante la prestaciéon de un servicio eficiente y acorde con su

estado de salud.

4. Condicionamientos en tramites administrativos para la prestacién de un servicio requerido

por una persona recluida.

En el desarrollo constitucional del derecho a la salud, es claro que se trata de una prestacién
de caracter universal que debe ser garantizada por el Estado, en la medida que es el
obligado a disefar politicas publicas dirigidas a su garantia, tal como lo sefiala el articulo 49
de la Carta, cuando instituye al Estado para “organizar, dirigir y reglamentar la prestacion de
servicios de salud a los habitantes y de saneamiento ambiental conforme a los principios de

eficiencia, universalidad, y solidaridad (...)".

Ademas, le corresponde al Estado la obligacidn de “garantizar la efectividad de los principios,
derechos y deberes consagrados en la Constitucién (...)",31 en consecuencia, en aras de la

prestacion del servicio de salud de manera eficiente, debe disponer de los recursos



administrativos, técnicos y financieros. “De este modo, uno de los contenidos obligacionales
de la prestacién de los servicios de salud que corresponde al Estado brindar a todas las
personas, hace referencia a que este servicio sea proporcionado en forma adecuada,
oportuna y suficiente, de alli que la alusién a la ausencia de recursos econémicos o la
realizacién de tramites administrativos como trabas para la satisfaccién del derecho a la
salud, constituyen, en principio, una vulneracién al compromiso adquirido que implica la
previsiéon de todos los elementos técnicos, administrativos y econémicos para su

satisfaccion”.32

En consecuencia, los problemas de indole administrativo y financiero, no pueden constituirse
en excusa para el acceso a la prestacion de un servicio médico requerido por quien se

encuentra privado de la libertad.

Bien se ha dicho que el pilar fundamental de la relacién que se crea entre el Estado y la
persona privada de la libertad es el respeto por la dignidad humana y, en consecuencia, la
prestacién de todos los servicios necesarios para su garantia. Asi también se ha considerado
en los diversos instrumentos internacionales que versan sobre la materia, tal como lo
estipula el Comité de Derechos Humanos de las Naciones Unidas-intérprete autorizado del
Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos-, Comité que dentro de la Observacion
General NUm 21, referente al trato humano de las personas privadas de la libertad-articulo

10-1 del Pacto, considero:

“4. Tratar a toda persona privada de libertad con humanidad y respeto de su dignidad es una
norma fundamental de aplicacién universal. Por ello, tal norma, como minimo, no puede
depender de los recursos materiales disponibles en el Estado Parte. Esta norma debe
aplicarse sin distincién de ningln género, como, por ejemplo, por motivos de raza, color,
sexo, idioma, religion, opinion politica o de otro género, origen nacional o social; patrimonio,

nacimiento o cualquier otra condicién”33(subraya la Sala).

Finalmente, es claro que la prestacion del servicio de salud que lleva implicita la garantia y
ejercicio de tal derecho, recae directamente sobre el Estado en la relacion de especial
sujecion, ademas de gestionar todos los medios administrativos y econdmicos para cumplir
con dicho fin. Por lo tanto, esta carga no tiene porque ser soportada por la persona que se

encuentra privada de la libertad. “Permitir ello seria tanto como si los derechos de los



ciudadanos estuvieran al servicio del Estado, es decir, la satisfaccion de los derechos
sometida al querer de la administraciéon y no el Estado al servicio de la satisfaccién de los

derechos, lo que abiertamente contrariaria la existencia misma del Estado”.34
5. Estudio del caso concreto

El sefior Miller Arbey Serrano Torres, interno en el establecimiento penitenciario y carcelario
de alta y mediana seguridad de Popayan-San Isidro, demandé al Director del establecimiento
en el cual se encuentra recluido, para que se le protejan sus derechos fundamentales a la
salud y a la dignidad humana y de peticién, ordenando a dicha entidad le brinde la atencién
en salud especializada, para contrarrestar su padecimiento a nivel ocular o en su defecto se
autorice el traslado a otro establecimiento penitenciario, en el cual le puedan brindar la

atenciéon médica que requiere.

Frente a su necesidad, el actor presenté en diversas oportunidades escritos de peticion ante
el centro penitenciario, en los cuales solicitd atencidon médica por optémetra, informando que
habia sido lesionado con arma blanca a la altura de la sien y como consecuencia de la misma

estar perdiendo la visién en su ojo izquierdo.

Por su parte, la entidad demandada a través de su Director, se opuso a las peticiones, al no
existir registro en el area de sanidad, de atencién médica brindada al interno con ocasién de
“lesién en la cabeza y de los problemas de visiédn”, asi como tampoco solicitud ni consulta
médica para ser remitido a oftalmologia. Ademas, la institucién carcelaria en sede de tutela
presentd historia clinica en la cual se sustenta que al sefior Serrano Torres se le ha venido

prestando el servicio médico.

Dentro de las pruebas aportadas y obtenidas en sede de revisidon se pudo establecer que el
centro penitenciario dio respuesta a los escritos de peticidn elevados por el demandante, en
los que solicitaba atencion, pero en su respuesta la entidad condicioné la prestaciéon a la

realizacién de tramites de tipo administrativo.

Del mismo modo, se logré establecer, mediante los oficios aportados tanto por el centro
penitenciario como por el Instituto de Medicina Legal, que el demandante, (I) padece de
enfermedad visual, asociada a una herida causada por arma cortopunzante, recibida en el

afio 2004, ademas, que no ha recibido atencién médica especializada; de la respuesta del



director del centro de reclusién y del Coordinador de sanidad, se deriva que, (ll) el interno
tiene ordenada una valoracién por especialista en optometria, autorizacién que vya fue
solicitada a la aseguradora y que se procederd a la programacién de la cita en la institucién
contratada, hasta tanto se tenga respaldo econdmico, (Ill) frente a la solicitud de traslado,

ésta no resulté procedente como consecuencia de la cuantia de la pena.

Vistas las circunstancias del caso concreto y las precedentes consideraciones, le corresponde
a la Sala entrar a determinar, si el centro penitenciario demandado ha vulnerado los
derechos fundamentales a la salud, a la dignidad humana y de peticién del sefior Miller Arbey
Serrano Torres, al no brindarle de manera efectiva, la atencién del servicio de salud que

requiere como consecuencia de su padecimiento a nivel ocular.

La salud es un derecho fundamental auténomo, que debe ser garantizado a todo el
conglomerado social en condiciones de igualdad mediante una eficiente prestacion,
independientemente de la situacion juridica que tenga el beneficiario. Por ello, es importante
resaltar que a pesar que las personas recluidas vean restringidos algunos de sus derechos
fundamentales, por su situacion de sujetos en especial sujecién, no por ello se les limita el
disfrute del mismo, pues si esto fuera asi, se estaria cercenando el derecho a llevar una vida

en condiciones dignas.

Por lo tanto, la garantia del derecho a la salud no puede estar sometida a condiciones de tipo
administrativo ni tampoco econdmico, menos aln tratandose de personas que tienen

restringido su derecho a la libertad.

Los jueces de instancia, negaron el amparo, con base en la historia clinica aportada por el
centro penitenciario, en la cual no hay registro de la patologia referenciada por el actor, no
obstante, dejaron de lado dar aplicacién al principio de buena fe pues no se atendié a la
manifestacién realizada por el demandante con relacién a su afeccién, asi como tampoco se
valoraron los escritos de peticidon presentados por el mismo ante el centro penitenciario y

carcelario en el cual solicitaba atencién especializada.

Después de la valoracién probatoria y del dictamen de Medicina Legal solicitado en sede de
Revision, se pudo establecer que el demandante tiene una deficiencia visual, posterior a una
herida ocasionada por arma cortopunzante y ademas, que no ha recibido atencién médica

especializada.



Sumado a lo anterior, a pesar de la aparente autorizacidn del centro penitenciario para la
programacién de una cita con el médico especialista, no se da una respuesta concreta de
cuando se cumplira la condicidn, pues la materializacion de dicha cita, queda al arbitrio de Ia
realizacién de unos tramites de tipo administrativo. Esta respuesta resulta poco efectiva y
deja nuevamente en el limbo la garantia del derecho fundamental. Ademas, en este punto
vale la pena resaltar que segln Medicina Legal, la lesién fue ocasionada dentro del centro
penitenciario en el aflo 2004, que el médico tratante le restd importancia a la manifestacion
del demandante frente a su padecimiento y sumado a ello, desde la presentacién de los
escritos de peticidn por parte del sefior Serrano Torres (17 de marzo de 2009), hasta la fecha
en la cual la Sala insta al centro penitenciario para que dé informacién frente a la prestacién
del servicio (20 de enero de 2010) y su posterior respuesta (1 de febrero de 2010), han
transcurrido aproximadamente 11 meses, sin que sea resuelta la situaciéon de salud, so
pretexto de la realizacién de acuerdos, autorizaciones y presupuesto. Lo anterior demuestra
negligencia en la proteccién del derecho y una adicién a su condena, pues no sélo es limitarlo
en su libertad de locomocidn, sino ademas, la restriccién de derechos que no pueden serlo

dentro de la relacién de especial sujecién, como lo son la vida en condiciones dignas.

Para la Sala resulta pertinente exhortar al INPEC, para que se genere una verdadera
proteccion y garantia de derechos para la comunidad carcelaria, por lo tanto, es obligacidon
de la administracion levantar las restricciones de tipo burocratico que imposibiliten cumplir
dicho objetivo, pues esta en juego la vida en condiciones de dignas de personas que se
encuentran en estado de especial sujecién. La administracion no puede entonces tener por

argumento la realizacion de tramites, para vulnerar derechos de manera sistematica.

Ahora bien, en relacién con el traslado de centro penitenciario, el Director del centro de
reclusion, informé que la solicitud del actor no resultaba procedente debido al monto de la
pena. En consecuencia, al existir un pronunciamiento por parte del érgano competente, la

Sala no estima pertinente emitir mayor pronunciamiento y se acoge a lo dispuesto.

En consecuencia, encuentra esta Sala que la vulneracién a los derechos fundamentales
invocados, se concreta con la conducta omisiva de los directivos y médicos del
establecimiento penitenciario y carcelario de alta y mediana seguridad de Popayan-San
Isidro, al no diagnosticar ni suministrar la asistencia médica especializada a nivel ocular al

sefor Miller Arbey Serrano Torres.



En el caso concreto y de las consideraciones presentadas se deriva que el fallo emitido por el
Tribunal Superior del Distrito Judicial de Popayan, debe ser revocado y en su lugar conceder
la proteccién de los derechos fundamentales del sefior Miller Arbey Serrano Torres,
ordenando de esta forma al INPEC, por intermedio del Director del establecimiento
penitenciario y carcelario de Popayan-San Isidro, si adn no lo ha hecho, (l) se preste al sefior
Miller Arbey Serrano Torres, la atencién requerida a través de un médico especialista -
oftalmélogo-, que examine al peticionario e inicie el tratamiento necesario para la
recuperacion de su salud, (ll) si no se ha autorizado la valoracién por especialista, se conmina
a la accionada para que en un término no superior a un (1) mes, luego de la notificacién de
este proveido, realice los tramites tendientes a la asignacion de la cita médica, (Ill) si ya
existe autorizacion, la practica de la valoracién se realizard dentro de los (10) diez dias
siguientes a la notificaciéon de esta providencia, (IV) de llegar a requerirse tratamiento,

autorizar de manera inmediata el inicio del mismo y su culminacién.
IV. 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 Constituciéon Politica,
RESUELVE:

Primero: REVOCAR la sentencia del Tribunal Superior del Distrito Judicial de Popayan, del 10
de septiembre de 2009, por la cual se deneg6 la tutela solicitada por el Sefior Miller Arbey

Serrano Torres.

Segundo: CONCEDER la tutela solicitada por el sefior Miller Arbey Serrano Torres, en el
sentido de ORDENAR al INPEC, por intermedio del Director del establecimiento penitenciario
y carcelario de Popayan-San Isidro, si aun no lo ha hecho,(l) se preste al sefior Miller Arbey
Serrano Torres, la atencion requerida a través de un médico especialista -oftalmélogo-, que
examine al peticionario e inicie el tratamiento necesario para la recuperacion de su salud.(ll)
Si no se ha autorizado la valoracién por especialista, se conmina a la accionada para que en
un término no superior a un (1) mes, luego de la notificacién de este proveido, realice los
tramites tendientes a la asignacién de la cita, (lll) si ya existe autorizacion, la practica de la
valoracién se realizara dentro de los (10) diez dias siguientes a la notificacion de esta

providencia.(IV) De llegar a requerirse tratamiento, autorizar de manera inmediata el inicio



del mismo y su culminacion.

Tercero: LIBRENSE las comunicaciones 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.
JORGE IVAN PALACIO PALACIO

Magistrado

NILSON PINILLA PINILLA

Magistrado

JORGE IGNACIO PRETELT CHALJUB

Magistrado

MARTHA VICTORIA SACHICA MENDEZ

Secretaria General

1 Folios 9 al 11, Cuaderno No. 1 del expediente.
2 Folio 12, Cuaderno No. 1 del expediente.

3 Folios 21al 27, Cuaderno No. 1 del expediente.
4 Folio 30, Cuaderno No. 1 del expediente.

5 Constitucién Politica de Colombia, Articulo 1: Colombia es un Estado social de derecho,
organizado en forma de Republica unitaria, descentralizada, con autonomia de sus entidades
territoriales, democratica, participativa y pluralista, fundada en el respeto de la dignidad
humana, en el trabajo y la solidaridad de las personas que la integran y en la prevalencia del
interés general.// Articulo 2:Son fines esenciales del Estado: servir a la comunidad, promover
la prosperidad general y garantizar la efectividad de los principios, derechos y deberes

consagrados en la Constitucién; facilitar la participacién de todos en las decisiones que los



afectan y en la vida econdmica, politica, administrativa y cultural de la Nacidén; defender la
independencia nacional, mantener la integridad territorial y asegurar la convivencia pacifica

y la vigencia de un orden justo.

Las autoridades de la Republica estan instituidas para proteger a todas las personas
residentes en Colombia, en su vida, honra, bienes, creencias, y demas derechos y libertades,

y para asegurar el cumplimiento de los deberes sociales del Estado y de los particulares.

6 Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos, Resolucién 2200 A (XXXI) de la
Asamblea General de las Naciones Unidas, aprobada el 16 de diciembre de 1966. Aprobado
por la Ley 74 de 1968. // Articulo 10-1: “Toda persona privada de libertad sera tratada

humanamente y con el respeto debido a la dignidad inherente al ser humano”.

7Conjunto de Principios para la proteccién de todas las personas sometidas a cualquier forma
de detencién o prisién. Adoptado por la Asamblea General de las Naciones Unidas, en su
resoluciéon 43/173, de 9 de diciembre de 1988. //Principio 1: “toda persona sometida a
cualquier forma de detencién o prisidn sera tratada humanamente y con el respeto debido a

la dignidad inherente al ser humano”.

8 Convencién Americana sobre derechos humanos, “Pacto de San José de Costa Rica”,
Firmado en San José, Costa Rica, el 22 de noviembre de 1969. Aprobado por la ley 16 de
1972. Articulo 5-2: “Nadie debe ser sometido a torturas ni a penas o tratos crueles,
inhumanos o degradantes. Toda persona privada de libertad sera tratada con el respeto

debido a la dignidad inherente al ser humano”.

9 Constitucion Politica de Colombia, Articulo 13: Todas las personas nacen libres e iguales
ante la ley, recibiran la misma proteccién y trato de las autoridades y gozaran de los mismos
derechos, libertades y oportunidades sin ninguna discriminacién por razones de sexo, raza,
origen nacional o familiar, lengua, religién, opinidn politica o filoséfica. //El Estado promovera
las condiciones para que la igualdad sea real y efectiva y adoptara medidas en favor de

grupos discriminados o marginados.
10 Ver Sentencia T-065 de 1995.

11 Ver Sentencia T-1145 de 2005.



12 Ver Sentencia T-615 de 2008
13 ibidem.
14 Ver Sentencia T-185 de 2009

15 Ver Sentencia de 30 de marzo de 2000, Radicado: 13543 de la Seccién Tercera de la Sala

de lo Contencioso Administrativo del Consejo de Estado.
16lbidem.
17 Ver Sentencia T-1145 de 2005

18 Constitucién Politica de Colombia. Articulo 49: La atencidon de la salud y el saneamiento
ambiental son servicios publicos a cargo del Estado. Se garantiza a todas las personas el
acceso a los servicios de promocién, proteccion y recuperacién de la salud. //Corresponde al
Estado organizar, dirigir y reglamentar la prestacién de servicios de salud a los habitantes y
de saneamiento ambiental conforme a los principios de eficiencia, universalidad y
solidaridad. También, establecer las politicas para la prestacién de servicios de salud por
entidades privadas, y ejercer su vigilancia y control. Asi mismo, establecer las competencias
de la Nacidn, las entidades territoriales y los particulares, y determinar los aportes a su cargo
en los términos y condiciones sefialados en la ley. //Los servicios de salud se organizaran en
forma descentralizada, por niveles de atencién y con participaciéon de la comunidad.//La ley
sefalara los términos en los cuales la atencién bdsica para todos los habitantes sera gratuita
y obligatoria.//Toda persona tiene el deber de procurar el cuidado integral de su salud y la de

su comunidad.

19 Ver Sentencia T-060 de 2007
20 Ver Sentencia C-463 de 2008
21 Ver Sentencia T-274 de 2004
22 Ver Sentencia T-522 de 1992

23 Ver Sentencia T-185 de 2009



24 Op.cit. Conjunto de Principios para la protecciéon de todas las personas sometidas a

cualquier forma de detencién o prisién.

25 Reglas minimas para el tratamiento de los reclusos. Adoptadas por el Primer Congreso de
las Naciones Unidas sobre Prevencion del Delito y Tratamiento del Delincuente, celebrado en
Ginebra en 1955, y aprobadas por el Consejo Econdmico y Social en sus resoluciones
63(XXIV) de 31 de julio de 1957 y 2076 (LXII) de 13 de mayo de 1977.

26 Codigo Penitenciario y Carcelario, Titulo IX, Articulo 104: Servicio de sanidad. En cada
establecimiento se organizara un servicio de sanidad para velar por la salud de los internos,
examinarlos obligatoriamente a su ingreso al centro de reclusién y cuando se decrete su
libertad; ademas, adelantarad campafias de prevencion e higiene, supervisard la alimentacién
suministrada y las condiciones de higiene laboral y ambiental// Articulo 105: Servicio médico
penitenciario y carcelario: El servicio médico penitenciario y carcelario estard integrado por
médicos, psicdlogos, odontélogos, psiquiatras, terapistas, enfermeros y auxiliares de
enfermeria.//Los servicios de sanidad y salud podran prestarse directamente a través del
personal de planta o mediante contratos que se celebren con entidades publicas o privadas.
Articulo 106: Asistencia Médica: Todo interno en un establecimiento de reclusién debe recibir
asistencia médica en la forma y condiciones previstas por el reglamento. Se podra permitir la
atencién por médicos particulares en casos excepcionales y cuando el establecimiento no

esté en capacidad de prestar el servicio.

27 Codigo Penitenciario y Carcelario, Articulo 61: Examen de ingreso: Al momento de
ingresar un sindicado al centro de reclusidon, se le abrira el correspondiente prontuario y
debera ser sometido a examen médico, con el fin de verificar su estado fisico para la
elaboracién de la ficha médica correspondiente. Si el sindicado se encontrare herido o
lesionado sera informado de este hecho el funcionario de conocimiento. En caso de padecer
enfermedad infectocontagiosa sera aislado. Cuando se advierta anomalia psiquica se
ordenard inmediatamente su ubicacidn en sitio especial y se comunicara de inmediato, al
funcionario de conocimiento, para que ordene el examen por los médicos legistas y se

proceda de conformidad.

28 Constitucidn Politica de Colombia. Articulo 83: Las actuaciones de los particulares y de las

autoridades publicas deberan cefirse a los postulados de la buena fe, la cual se presumira en



todas las gestiones que aquellos adelanten ante éstas.
29 Ver Sentencia T-472-1992
30 Ver Sentencia T-522 de 1992

31 Constitucién Politica de Colombia. Articulo 2: Son fines esenciales del Estado: servir a la
comunidad, promover la prosperidad general y garantizar la efectividad de los principios,
derechos y deberes consagrados en la Constitucién; facilitar la participacion de todos en las
decisiones que los afectan y en la vida econdmica, politica, administrativa y cultural de la
Nacion; defender la independencia nacional, mantener la integridad territorial y asegurar la

convivencia pacifica y la vigencia de un orden justo.

33 Comité de Derechos Humanos de las Naciones Unidas, Observacién general Nimero 21

(44° periodo de sesiones) Trato humano de las personas privadas de la libertad (Articulo10).

34 Ver Sentencia T-185 de 2009



