Sentencia T-275/20

DERECHO DE ACCESO AL SISTEMA DE SALUD DE NINOS Y NINAS DE PADRES MIGRANTES EN
SITUACION IRREGULAR

DERECHO DE LAS NINAS Y NINOS MENORES DE UN ANO QUE HABITAN EL TERRITORIO
COLOMBIANO A DISFRUTAR DEL MAS ALTO NIVEL POSIBLE DE SALUD-Alcance y contenido

El derecho fundamental a la salud comprende diferentes principios constitucionales, que se
materializan en la posibilidad efectiva de acceder a todos los tratamientos, medicamentos e
intervenciones que integren el Plan de Beneficios en Salud -PBS- con el propdsito de asegurar
el mds alto nivel de salud de todas las personas. Tal garantia, supone que la concesidn
efectiva de la prestacién de tales servicios a partir de las condiciones médicas particulares de
quien los requiere, y que se sostiene ante al funcionamiento de un sistema de colaboracién

mutua entre ciudadania y Estado.

FUNDAMENTALIDAD DEL DERECHO A LA SALUD-Principios rectores como oportunidad,

eficiencia, calidad, integralidad, continuidad

PRINCIPIO DE INTEGRALIDAD APLICABLE AL DERECHO A LA SALUD DE LOS NINOS-Reiteracién

de jurisprudencia



El principio de integralidad consiste en garantizar todos los servicios médicos que se estimen
necesarios para el restablecimiento de la salud, ello en condiciones de calidad y oportunidad.
De esta manera, recae sobre las empresas promotoras de salud el deber de no entorpecer
los mencionados requerimientos médicos que terminen impidiendo de alguna manera el

disfrute del derecho fundamental a la salud.

SERVICIO DE TRANSPORTE COMO MEDIO DE ACCESO AL SERVICIO DE SALUD-Reiteracién de

jurisprudencia

DERECHO A LA SALUD DE LOS MIGRANTES-Proteccion nacional e internacional

AFILIACION DE EXTRANJEROS AL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD-

Regulacién

AFILIACION DE EXTRANJEROS AL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD-

Requisitos

CARENCIA ACTUAL DE OBJETO POR HECHO SUPERADO-EPS realizé traslado de menor con

padres venezolanos, a centro médico de cuarto nivel de complejidad

CUBRIMIENTO DE GASTOS DE TRANSPORTE PARA PACIENTE Y ACOMPANANTE POR EPS-Orden
a EPS autorizar traslado de menor y acompanante, desde su lugar de residencia hasta el

lugar en el que deba acceder al tratamiento, examenes y citas médicas



Referencia.: Expediente T-7.717.114.

Accién de tutela instaurada por Duvelys Chiquinquird Apalmo Rincén en representaciéon de

Jordan Alejandro Hoyos Apalmo contra la Secretaria de Salud Departamental de La Guajira.

Magistrado Sustanciador:

JOSE FERNANDO REYES CUARTAS

Bogota, D.C., treinta y uno (31) de julio de dos mil veinte (2020)

La Sala Octava de Revisidn de tutelas de la Corte Constitucional, integrada por los
Magistrados Carlos Bernal Pulido, Alberto Rojas Rios y José Fernando Reyes Cuartas, quien la

preside, en ejercicio de sus competencias constitucionales y legales, profiere la siguiente,

SENTENCIA



|. ANTECEDENTES

Dentro del tramite de revision del fallo proferido el 16 de octubre de 2019 por el Juzgado
Segundo Promiscuo Municipal de San Juan del Cesar (La Guajira) dentro de la accién de tutela
promovida por Duvelys Chiquinquird Apalmo Rincén en representacion de Jordan Alejandro

Hoyos Apalmo contra la Secretaria de Salud Departamental de La Guajira.

Hechos

1. La accionante de nacionalidad venezolana manifesté que, como consecuencia de la “crisis
politica, econdmica y social” que se vive en Venezuela, migré a Colombia, al municipio de

Uribia, La Guajiral.

2. Informé que el 5 de julio de 2019, tuvo a su hijo Jordan Alejandro Hoyos Apalmo en dicho
municipio, quien ha sido diagnosticado con hidrocefalia no derivada, infeccién del sistema

nervioso central y disfuncién valvular infecciosa2.

3. El 17 de septiembre de 2019, la accionante acudié al Hospital San Rafael del municipio de
San Juan del Cesar (La Guajira) debido al delicado estado de salud del menor. Alli, el médico
tratante de urgencias ordend su remisién a una institucién clinica de cuarto nivel de
complejidad para hospitalizacién en neurocirugia pediatrica. Sefald en la epicrisis que se

trata de un paciente “en condiciones clinicas de mucho cuidado”3.

4. Sin embargo, a la fecha de interposicion de la accion de tutela no se habia autorizado la
remision ordenada por el médico de urgencias4. En consecuencia, su hijo no ha recibido la

atencion adecuada, ni prioritaria que requiere.



5. Con fundamento en lo expuesto, el 23 de septiembre de 2019, la sefora Duvelys
Chiguinquira Apalmo Rincén en representacion de Jordan Alejandro Hoyos Apalmo presenté
accion de tutela en contra de la Secretaria de Salud Departamental de La Guajira invocando
la proteccion de los derechos fundamentales a la vida, a la salud, a la igualdad, a la

seqguridad social y a la dignidad humana del menor.

En ese sentido, le solicité al juez constitucional que, como medida provisional, autorizara la
remision a neurocirugia pediatrica en un centro médico de cuarto nivel de complejidad que
mantenga al niflo en aislamiento en una habitacién unipersonal. Adicionalmente, requirié una
atencién integral para el menor y, por ultimo, el servicio de transporte que necesite con su

acompanante para cumplir con las citas de control a futuro.

Tramite Procesal

6. El 25 de septiembre de 2019, el Juzgado Segundo Promiscuo Municipal de San Juan del
Cesar (La Guajira) asumio el conocimiento de la presente solicitud de amparo. Vinculé a la
Unidad Administrativa Especial de Migracién Colombia -UAEMC- y corri6 traslado a las partes

absteniéndose de decretar la medida provisional invocada5.

Respuesta de las accionadas

7. El 30 de septiembre de 20196, la Unidad Administrativa Especial de Migracién Colombia -
UAEMC- adujo que la accionante es titular de pre-registro con tarjeta de movilidad fronteriza.
No obstante, estd de manera irregular dentro del territorio teniendo en cuenta que el

documento en mencién no autoriza la permanencia de ningun extranjero en Colombia,



ademads no se encontré registro alguno respecto de solicitudes de tramite iniciadas por la

actora para la expedicion del Permiso Especial de Permanencia -PEP-.

Explicd que una vez la accionante regularice su situaciéon migratoria se procederd a la
expedicion del salvoconducto, documento que le permitira afiliarse al sistema de seguridad
social. Solicitd su desvinculacion del presente tramite por falta de legitimad en la causa por

pasiva al no ser la entidad encargada de prestar los servicios de salud.

8. Libradas las comunicaciones a la Secretaria de Salud Departamental de La Guajira y
transcurrido el término para contestar la demanda de tutela esta entidad territorial guardé

silencio frente a los hechos y las pretensiones presentadas por la accionante.

Sentencia objeto de revisién

9. Primera instancia7: El Juzgado Segundo Promiscuo Municipal de San Juan del Cesar (La
Guajira) mediante sentencia del 16 de octubre de 2019 negd el amparo deprecado.
Considerd que la sefiora Duvelys Chiquinquird Apalmo Rincén estaba en la obligacién de
acogerse a las normas vigentes dentro del territorio nacional para solucionar su situacién
migratoria y tener el salvoconducto a fin de efectuar la afiliacién al sistema de seguridad
social. De igual manera insistié que a la fecha, se le han concedido todos los servicios de
urgencias al infante. En consecuencia, encontré que las accionadas no vulneraron los
derechos fundamentales del hijo de la accionante. La decisién no fue impugnada.

Pruebas que obran en el expediente



10. Las pruebas que obran en el expediente son las que se relacionan a continuacién.

(i) Copia de la epicrisis del menor Jordan Alejandro Hoyos Apalmo, realizada el 17 de
septiembre de 2019 en el Hospital San Rafael del municipio de San Juan del Cesar (La

Guajira)8.

(ii) Copia del certificado de registro civil de nacimiento del menor Jordan Alejandro Hoyos

Apalmo?9.

(iii) Copia de la cédula de identidad de la sefiora Duvelys Chiquinquird Apalmo Rincén

expedida en la Republica Bolivariana de VenezuelalO.

Actuaciones en sede de revision

12. Mediante auto del 28 de enero de 2020 el magistrado sustanciador accedio a la solicitud
de copias presentada por la Defensora Delegada para los Asuntos Constitucionales y Legales
de la Defensoria del Pueblo y una estudiante del Consultorio Juridico de la Universidad de los

Andes - Clinica Juridica para Migrantes.

13. Ante la urgencia del asunto, el 20 de enero de 2020 se confirmé mediante comunicacién
telefénica efectuada con el Hospital San Rafael del municipio de San Juan del Cesar (La

Guajira), que el nifio ya habia sido remitido a una institucion médica de cuarto nivel de



complejidad. Ademas, verificada la base de datos del RUAF, el menor se encuentra
actualmente afiliado a la EPS de la Caja de Compensacién Familiar de la Guajira -
Comfaguajira-. En virtud de lo anterior, se advirtié la necesidad de ordenar la practica de
varias pruebas a fin de contar con mejores elementos de juicio al momento de emitir la

decision definitiva.

Por ello, mediante auto del 11 febrero de 2020, se dispuso requerir a las partes para que
precisaran con mayor exactitud los hechos de la accién de tutela. De igual manera, se
vinculé a la Caja de Compensacién Familiar de la Guajira -Comfaguajira- y al Hospital San
Rafael del municipio de San Juan del Cesar (La Guajira), a fin de que se manifestaran sobre
los hechos y pretensiones de la demanda, y aportaran las pruebas que consideraran

pertinentes.

14. El 18 de febrero de 2020, la Unidad Administrativa Especial de Migraciéon Colombia -
UAEMC-11 allegé oficio informando que la ciudadana Duvelys Chiquinquird Apalmo Rincén se
encuentra en permanencia irregular en el pais, motivo por el cual, solicité que se “conmine a
la ciudadana extranjera, a que se presente en el Centro Facilitador de Migracién Colombia
mas cercano a su residencia, con el fin de adelantar los trdmites administrativos migratorios

pertinentes”12.

Agregd que el menor Jordan Alejandro Hoyos Apalmo, le fue reconocida la nacionalidad
colombianal3, en el marco de lo dispuesto en la Resolucién 8470 de 2019 y en la Ley 1997
de 2019. Por lo tanto, cuenta con afiliacién al sistema de seguridad social en salud en el
régimen subsidiado. Subrayé que, en el presente caso, es la EPS correspondiente la

encargada de responder por las pretensiones de la accién de tutela en sede de revision.

15. El 20 de febrero de 2020, la Caja de Compensaciéon Familiar de la Guajira -

Comfaguajira-14, mediante informe relaté todas las actuaciones adelantadas por la EPS para



reestablecer la salud de Jordan Alejandro Hoyos Apalmo. Aseguré que, a la fecha, ha
autorizado todos los servicios que el menor ha requerido para mejorar su calidad de vida.
Resaltd que, entre las autorizaciones emitidas, se incluye el servicio de transporte y
hospedaje con el fin de que el nifio reciba la atencién necesaria en lugares diferentes a su

domiciliol5.

Indicéd que actualmente el menor se encuentra en controles por neuropediatria, soporte
nutricional y manejo de terapia fisica. En condiciones estables, crecimiento armdnico,
alimentado con férmula lactea y vacunas completas segun la historia clinica. Con un control
pendiente en neuropediatria en la IPS Pastor y Maria de la ciudad de Riohachal6. Adjunto

remite servicios autorizados a la fecha asi:

Descripcién

Especialidad

Motivo de Consulta

Fecha Autorizacion

IPS Asignada

Estado

Consulta de lera vez por especialista en neurologia
Enfermedad del sistema nervioso

Enfermedad general

10/02/20

Pediatrica Pastor y Maria S.A.S IPS



Autorizado por Auditor

Casa de paso

Enfermedad del sistema nervioso
Enfermedad general

17/12/19

Kamanes S.A.S

Autorizado por Auditor

Casa de paso

Enfermedad del sistema nervioso
Enfermedad general

02/12/19

Kamanes S.A.S

Autorizado por Auditor

Terapia fisica integral
Enfermedad del sistema nervioso
Enfermedad general

26/11/19

Outtajiapulee IPS

Consulta de lera vez por especialista en neurologia

Enfermedad del sistema nervioso



Enfermedad general

20/11/19

Unidad Materno Infantil Talupin S.A.S

Autorizado por Auditor

Consulta de seguimiento por especialista en pediatria
Enfermedad del sistema nervioso

Enfermedad general

05/11/19

IPS Clinica Reina Catalina S.A.S

Autorizado por Auditor

Internacién en Unidad de cuidados Intermedios
Enfermedad del sistema respiratorio

Enfermedad general

25/10/19

IPS Clinica Reina Catalina S.A.S

Autorizado por Auditor

Internacién en servicio de complejidad mediana - habitacién unipersonal
Enfermedad del sistema nervioso

Enfermedad general

21/10/19



E.S.E Hospital San Rafael Nivel Il

Intervencion en servicio de alta complejidad- habitacién bipersonal

Enfermedad del sistema respiratorio

Enfermedad general

16/10/19

IPS Clinica Reina Catalina S.A.S

Autorizado por Auditor

Internacidon en Unidad de cuidados Intermedios

Enfermedad del sistema respiratorio

Enfermedad general

12/10/19

IPS Clinica Reina Catalina S.A.S

Autorizado por Auditor

Internacidén en Unidad de cuidados Intensivos

Enfermedad del sistema respiratorio

Enfermedad general

8/10/19

IPS Clinica Reina Catalina S.A.S

Autorizado por Auditor

Internacidén en Unidad de cuidados Intensivos



Enfermedad del sistema nervioso

Enfermedad general

03/10/19

GYO Medical IPS S.A.S.

Autorizado por Auditor

Traslado ambulancia medicalizada de San Juan a Barranquilla
Enfermedad del sistema nervioso

Urgencias - centro regulador

02/10/19

IPS Clinica Reina Catalina S.A.S

Autorizado por Auditor

16. El 25 de febrero de 2020, la Defensoria del Pueblo17 presentd concepto en el proceso de
tutela de la referencia. Se pronuncié sobre las normas nacionales e internacionales aplicables
frente a la garantia del derecho a la nacionalidad y a la salud de nifios y nifias, hijos de

migrantes en situacion irregular.

Estimé que se vulneraron los derechos fundamentales a la nacionalidad, a la salud y a la
dignidad humana del menor Jordan Alejandro Hoyos Apalmo. En primer lugar, encontré que
ante la falta de la nota “valido para demostrar la nacionalidad” en el registro civil de
nacimiento del menor, la Registraduria Nacional del Estado Civil ignoré las medidas
administrativas y legislativas18 para prevenir el riesgo de apatrida de los nifios y nifias

nacidos en territorio colombiano de padres venezolanos en situaciéon migratoria irregularl9.



En segundo lugar, adujo que teniendo en cuenta la normatividad vigente sobre la afiliacion al
sistema en salud para los recién nacidos, debe realizarse la inscripcion en el Sistema de
Afiliacién Transaccional a él y su madre en una EPS del régimen subsidiado. Ahora, verificado
que el nifio se encuentra afiliado a la EPS de la Caja de Compensacién Familiar de la Guajira -
Comfaguaijira-, sefialé que es dicha entidad, la encargada de asegurar el tratamiento integral

“de manera urgente y, en consecuencia, garantizar su derecho a la salud”20.

En esa medida solicité ordenar a la Registraduria Nacional del Estado Civil incluir la nota
“valido para demostrar nacionalidad” en el registro civil de nacimiento al nifio Jordan
Alejandro Hoyos Apalmo en los términos de la Resolucién 8470 de 2019. Igualmente, a la EPS
de la Caja de Compensacion Familiar de la Guajira -Comfaguajira- asegurar el tratamiento

integral al menor21.

17. El 28 de febrero de 2020, se recibié oficio del ESE Hospital San Rafael Nivel Il de San Juan
del Cesar (La Guajira)22 quien manifesté que a su ingreso en urgencias el 17 de septiembre
de 2019, el menor Jordan Alejandro Hoyos Apalmo se encontraba en condiciones regulares de
salud. Contaba con disfuncidon de valvula ventriculo peritoneal, con antecedentes en secuelas
de meningitis y sifilis neuro infeccién secundaria por infeccién. Por ello, se ordend de manera

inmediata su remisidn a una institucion clinica de cuarto nivel de complejidad.

Si bien de manera inicial, la progenitora manifesté que el menor no tenia afiliacién a ninguna
EPS, ante la inaccion de la Secretaria de Salud Departamental de La Guajira el equipo de
trabajo social de la entidad encontrd que el nifio tenia afiliacion activa a la EPS de la Caja de
Compensacién Familiar de la Guajira -Comfaguajira-, con la que se hace el tramite
correspondiente para finalmente, realizar el traslado en ambulancia el 2 de octubre de 2019

a la Clinica Reina Catalina de Barranquilla23.



Competencia

1. La Sala es competente para analizar los fallos materia de revisién, de conformidad con lo
establecido en los articulos 86 y 241.9 de la Constitucién Politica y 31 a 36 del Decreto
Estatutario 2591 de 1991.

Presentacion del caso, delimitacién del problema juridico y metodologia de decisidn.

2. De acuerdo a la situacién factica presentada, la sefiora Duvelys Chiquinquira Apalmo
Rincdn en representacion de su hijo Jordan Alejandro Hoyos Apalmo pretende la proteccidn
de los derechos a la salud, a la vida, a la igualdad, a la seguridad social y a la dignidad
humana del nifio, ante la inactividad por parte de la Secretaria de Salud Departamental de La
Guajira para autorizar su remisiéon a un hospital de cuarto nivel de complejidad. En esa
medida solicité al juez de tutela, ordenar a la accionada hacer la remision correspondiente,
conceder la atencién integral en salud, al igual que el servicio de transporte que requiera el

menor con su acompafiante para tratar su patologia.

Empero, el juez de primera instancia negd las pretensiones tras considerar que la accionada
no vulnerd el derecho a la salud del menor. Ello por cuanto se garantizaron los servicios de
salud basicos, lo que implica Unicamente la atencién de urgencias, dado que la madre del
menor no cuenta con afiliacion al sistema de seguridad social por ser una migrante irregular

dentro del territorio nacional.

De conformidad con lo expuesto, corresponde a esta Sala de Revisién determinar si, jlas

entidades competentes vulneraron los derechos a la salud, a la vida y a la dignidad humana



de un niflo con una enfermedad congénita, al no remitirlo a un centro médico de mayor
complejidad, negar el tratamiento integral, asi como el servicio de transporte para asistir a

controles a pesar de estar afiliado a una EPS?

3. Para resolver el problema juridico planteado, la Sala Octava de Revision estudiara los
siguientes topicos: (i) el derecho fundamental a la salud; (ii) el derecho al acceso al sistema
de salud de niflos y niflas con padres en situacién migratoria irregular; (iii) el fenémeno de la

carencia actual de objeto; y (vi) el caso concreto.

El derecho fundamental a la salud. Reiteracién de jurisprudencia.

4. La Constitucion Politica reconoce en su articulo 49 que la atencién en salud es un servicio
publico cuya prestacién es responsabilidad del Estado. De la misma manera, instaura la
facultad de acceso de todas las personas “(...) a los servicios de promocién, proteccién y
recuperacion 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”24.

5. Al respecto, la Declaracién Universal de Derechos Humanos establecié en su articulo 25
que “toda persona tiene derecho a un nivel de vida adecuado que le asegure, asi como a su
familia, la salud y el bienestar, y en especial la alimentacién, el vestido, la vivienda, la
asistencia médica y los servicios sociales necesarios (...)"25. En igual medida, el articulo 12
del Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales26 definié que “los
Estados Partes en el presente Pacto reconocen el derecho de toda persona al disfrute del

mas alto nivel posible de salud fisica y mental”27.



En ese orden, en la sentencia T-760 de 2008 esta Corporacién sostuvo que la salud es un
derecho fundamental auténomo28 “en lo que respecta a un dmbito bdsico, el cual coincide
con los servicios contemplados por la Constitucién, el bloque de constitucionalidad, la ley y
los planes obligatorios de salud, con las extensiones necesarias para proteger una vida
digna”29.

6. El desarrollo legal de este derecho se resume en dos normas. Por un lado, la Ley 100 de
1993, que reglamentd el Sistema General de Seguridad Social en Salud -SGSSS- y determiné
como principios30 de esta estructura la universalidad, la eficiencia, la solidaridad, la
integralidad, la unidad y la participacién31. Por el otro, la Ley Estatutaria 1751 de 2015, que
determind su autonomia frente a otras prerrogativas constitucionales e incluyé nuevos
principios32 a la esfera de este derecho fundamental, tales como la oportunidad, la

continuidad, la interpretacién pro homine y la interculturalidad.

7. En vista de lo anterior, la jurisprudencia constitucional ha precisado que en virtud de los
articulos 12 y 95 de la Constitucién, a partir de la aplicacion del principio de solidaridad, debe
existir una mutua colaboracién entre todos los intervinientes del sistema de seguridad
social33. Esta contribucién hace posible garantizar las contingencias individuales mediante
un trabajo conjunto entre el Estado, las entidades encargadas de la prestacién del servicio de
salud y los usuarios. Por consiguiente, “los recursos del Sistema de Salud deben distribuirse
de tal manera que todas las personas, sin distincién de raza, nacionalidad y capacidad
econdmica, accedan al servicio de salud”34.

8. El articulo 157 de la Ley 100 de 1993 consagra dos tipos de afiliaciones al sistema de
seguridad en salud; el régimen contributivo y el régimen subsidiado. El primero esta creado
para afiliar a quienes cuentan con capacidad de pago. El segundo, estd pensado para cubrir a
aquellas personas que no tengan oportunidad de cubrir la totalidad de las cotizaciones al
sistema.



9. En suma, el derecho fundamental a la salud comprende diferentes principios
constitucionales, que se materializan en la posibilidad efectiva de acceder a todos los
tratamientos, medicamentos e intervenciones que integren el Plan de Beneficios en Salud -
PBS- con el propoésito de asegurar el mas alto nivel de salud de todas las personas. Tal
garantia, supone que la concesidn efectiva de la prestacidn de tales servicios a partir de las
condiciones médicas particulares de quien los requiere, y que se sostiene ante al

funcionamiento de un sistema de colaboracion mutua entre ciudadania y Estado.

Del principio de integralidad

10. Bajo la misma linea, la propia jurisprudencia de la Corte ha explicado que la prestacion de
los servicios médicos requeridos por una persona debe ser integral35. Asi, el principio de

integralidad se define en el articulo 8 de la Ley 1751 de 2015 de la siguiente forma:

“Los servicios y tecnologias de salud deberan ser suministrados de manera completa para
prevenir, paliar o curar la enfermedad, con independencia del origen de la enfermedad o
condicion de salud, del sistema de provision, cubrimiento o financiaciéon definido por el
legislador. No podra fragmentarse la responsabilidad en la prestacién de un servicio de salud

especifico en desmedro de la salud del usuario.

En los casos en los que exista duda sobre el alcance de un servicio o tecnologia de salud
cubierto por el Estado, se entenderd que este comprende todos los elementos esenciales

para lograr su objetivo médico respecto de la necesidad especifica de salud diagnosticada”.

La Sala Plena en sentencia C-313 de 2014 determind que el articulo 8 establece obligaciones

a terceros en relacidon con los elementos esenciales del derecho a la salud. En concordancia



reiteré diferentes pronunciamientos que refuerzan su definicién legal, en la medida en que
este principio se refiere a “la necesidad de garantizar el derecho a la salud de tal manera que
los afiliados al sistema puedan acceder a las prestaciones que requieran de manera efectiva,
es decir, que se les otorgue una proteccién completa en relacién con todo aquello que sea
necesario para mantener su calidad de vida o adecuarla a los estandares regulares (...)"36.

(Subrayado fuera de texto).

11. Ahora bien, en dicha oportunidad se declaré inexequible el paragrafo del mencionado
articulo, dado que, en este se establecia que los servicios y tecnologias de salud se debian
asociar Unicamente con “lo directamente relacionado” al tratamiento y el cumplimiento
objetivo, preventivo o terapéutico de la persona. Para la Corte, estos términos conjugados de
esa forma, podrian llevar a una interpretacién que “comprometa la prestacién de servicios
usualmente discutidos en sede de tutela”, por ejemplo, el financiamiento del servicio de

transporte.

En esa decision la Corte puntualizé que “(...) en el ambito de la salud, la duda sobre el
alcance del servicio o tecnologia, puede desembocar en consecuencias letales para quien
espera el servicio y, por ello, en esas circunstancias se impone brindar la atencién necesaria.
No es admisible que la incertidumbre sobre el efecto de un procedimiento, se resuelva con el
dafio a quien estd pendiente del suministro del servicio o tecnologia. Permitir esta ultima
situacion, quebranta los mandatos constitucionales de realizacién efectiva de los derechos,
particularmente, atenta contra la dignidad humana y desconoce que el bienestar del ser

humano es un propdsito del sistema de salud”37. (Subrayado fuera de texto)

Sobre esa base, la jurisprudencia constitucional ha precisado que el principio de integralidad
funciona no solo a efectos de asegurar la prestacion médica, sino ademas, para que la
persona tenga a su disposicidn lo necesario para poder sobrellevar sus afecciones de salud,

manteniendo su integridad y dignidad personal38.



12. Como se puede evidenciar, el principio de integralidad consiste en garantizar todos los
servicios médicos que se estimen necesarios para el restablecimiento de la salud, ello en
condiciones de calidad y oportunidad. De esta manera, recae sobre las empresas promotoras
de salud el deber de no entorpecer los mencionados requerimientos médicos que terminen

impidiendo de alguna manera el disfrute del derecho fundamental a la salud.

El servicio de transporte como un medio de acceso al servicio de salud39.

13. Con la entrada en vigencia de la Ley 100 de 199340 el servicio de transporte fue
introducido en principio, en el paragrafo del articulo 2 de la Resoluciéon 5261 de 199441.
Segun esta norma “(...) cuando en el municipio de residencia del paciente no cuente con
algln servicio requerido, este podra ser remitido al municipio mas cercano que cuente con él.
Los gastos de desplazamiento generados en las remisiones seran de responsabilidad del
paciente, salvo en los casos de urgencia debidamente certificada o en los pacientes
internados que requieran atencién complementaria (...)". Asi, de manera inicial se traté de un
asunto no incluido en el que se denominaba para ese entonces, Plan Obligatorio de Salud -
POS-.

No obstante, en sentencia T-1158 de 2001, la Sala Sexta de Revisidén estudidé un caso que
involucraba a un menor de edad en situacion de discapacidad cuya familia no contaba con
los recursos econdmicos para sufragar su desplazamiento y acudir a controles de fisioterapia.
La Corte encontrd que, en aplicacién del principio de accesibilidad, el servicio de transporte
representa un medio que permite a la persona acudir a los servicios en salud. De ahi, que sea
admisible ordenar via tutela la concesion del servicio de transporte para que el paciente
pueda acudir a los tratamientos requeridos, maxime en casos en los que sea necesario
ejercer un trato preferente, como aquellos que involucre sujetos de especial proteccién

constitucional42, que ademas se hallen en dificultades econdmicas para sufragar el servicio.



Posteriormente, la sentencia T-760 de 2008 retomé las reglas sentadas por la Corte de
manera previa43 vy fij6 que el servicio de transporte debe ser asumido por la EPS en aquellos
eventos en los que (i) un paciente sea remitido en ambulancia por una IPS a otra, cuando la
primera no cuente con el servicio requerido, (ii) se necesite el traslado del paciente en
ambulancia para recibir atencién domiciliaria bajo la responsabilidad de la EPS y segun el
criterio del médico tratante, y (iii) un usuario ambulatorio deba acceder a un servicio que no
esté disponible en el municipio de su residencia y necesite ser transportado en un medio

diferente a la ambulancia.

14. De tal forma, el desarrollo reglamentario del servicio de transporte continud con el
Acuerdo 08 de 200944 que si realizd su inclusion al POS, pero Unicamente para el caso de
traslado de pacientes “que requieran de atencién en un servicio no disponible en la
institucion remisora”. Es decir, para el evento en que el médico tratante encuentre que la
persona solamente puede ser atendida por un prestador de mayor nivel siendo imperativo su

traslado mediante ambulancia a fin de recibir la atencién especializada del caso.

Por Ultimo, mediante el Acuerdo 029 de 201145 se afadi6 frente a esta disposicidn que,
cuando no se trate de pacientes ambulatorios y el servicio de transporte sea pertinente para
acceder a un servicio o atencion incluida en el POS, sin disponibilidad en el municipio de
residencia de la persona, este debera ser cubierto con cargo de la Unidad de Pago por

Captacion -UPC- correspondiente.

15. Con la expedicidon subsiguiente de las Resoluciones 5521 de 2013, 5592 de 2015, 5269
de 2017, 5857 de 2017, se sintetizaron las reglas relativas al traslado de pacientes. El acto
administrativo mas reciente, la Resolucién 3512 de 2019 establecié en sus articulos 121 y

122 lo relativo al servicio de transporte en las siguientes circunstancias:



“Articulo 121. Traslado de pacientes. Los servicios y tecnologias de salud financiados con
recursos de la UPC incluyen el traslado acuatico, aéreo y terrestre (en ambulancia basica o

medicalizada). en los siguientes casos:

1. Movilizacion de pacientes con patologia de urgencias desde el sitio de ocurrencia de la
misma hasta una instituciéon hospitalaria, incluyendo el servicio prehospitalario y de apoyo

terapéutico en ambulancia.

El servicio de traslado cubrird el medio de transporte disponible en el sitio geografico donde
se encuentre el paciente, con base en su estado de salud, el concepto del médico tratante y

el destino de la remision, de conformidad con la normatividad vigente.

Asimismo, se financia el traslado en ambulancia del paciente remitido para atencidén

domiciliaria si el médico asi lo prescribe.

Articulo 122. Transporte del paciente ambulatorio. El servicio de transporte en un medio
diferente a la ambulancia para acceder a una atencién financiada con recursos de la UPC, no
disponible en el lugar de residencia del afiliado, sera financiado en los municipios o

corregimientos con la prima adicional para zona especial por dispersidon geografica.

Paragrafo. Las EPS o las entidades que hagan sus veces igualmente deberan pagar el
transporte del paciente ambulatorio cuando el usuario deba trasladarse a un municipio
distinto al de su residencia para recibir los servicios mencionados en el articulo 10 de este
acto administrativo46 o cuando existiendo estos en su municipio de residencia, la EPS o |la

entidad que Ilaga sus veces no los hubiere tenido en cuenta para la conformacion de su red



de servicios. Esto aplica independientemente de si en el municipio la EPS o la entidad que

haga sus veces recibe o no una UPC diferencial”. (Subrayado fuera de texto)

En complemento, la jurisprudencia constitucional fij6 una serie de circunstancias en las que

se debe prestar el servicio de transporte intermunicipal de pacientes asi:

“i. El servicio fue autorizado directamente por la EPS, remitiendo a un prestador de un

municipio distinto de la residencia del paciente.

ii. Ni el paciente ni sus familiares cercanos tienen los recursos econémicos suficientes para

pagar el valor del traslado.

iii. De no efectuarse la remision se pone en riesgo la vida, la integridad fisica o el estado de

salud del usuario”47.

16. De la misma manera, la EPS estd en la obligacién de asumir el traslado de un
acompanante en los casos en que se verifique que el afiliado es totalmente dependiente de
un tercero, necesita de atencién permanente para garantizar su integridad fisica, y ni este o

su nlcleo familiar cuentan con la capacidad econémica para asumir el costo adicional48.

17. Esta posicién jurisprudencial se sustenta en el principio de integralidad que pretende el
acceso oportuno a los servicios y tecnologias de salud. De este modo, si bien el servicio de
transporte no es una prestaciéon médica, se trata de un medio que posibilita a los usuarios
recibir los servicios de salud. Por ello, su ausencia puede llegar a afectar la materializacién

del derecho fundamental a la salud49.



El tratamiento integral en salud

18. El tratamiento integral cubre el suministro de aquellas prestaciones médicas
encaminadas a la recuperacion del paciente, sin que sea admisible el fraccionamiento en la
autorizacién de los medicamentos, controles y seguimientos, incluida la realizacién de
intervenciones, procedimientos y examenes, que el médico tratante considere indispensables
para tratar las patologias de un paciente. En consideracion, “las EPS no pueden omitir la
prestacién de los servicios de salud que supongan la interrupcién de los tratamientos por
conflictos contractuales o administrativos, e impidan el acceso de sus afiliados a Ia

finalizacién dptima de los tratamientos”50.

Sustentado en los principios de integralidad y continuidad, la concesion del tratamiento
integral implica que el servicio de salud englobe de manera permanente la totalidad de los
componentes que el médico tratante dictamine necesarios ya sea para el pleno
restablecimiento de la salud o para mitigar las dolencias que impidan mejorar las condiciones

de vida de la persona51.

19. Su concesion via tutela se otorga cuando el juez constitucional verifica una actuacién
negligente por parte de las entidades prestadoras del servicio de salud en el ejercicio de sus
funciones. A la par que se compruebe, que el afiliado es un sujeto de especial proteccion
constitucional y/o exhibe condiciones de salud extremadamente precarias52. Cuestién que
también debe ajustarse a los siguientes presupuestos: “(i) la descripcién clara de una
determinada patologia o condicidn de salud diagnosticada por el médico tratante, (ii) por el
reconocimiento de un conjunto de prestaciones necesarias dirigidas a lograr el diagnéstico en

cuestion; o por cualquier otro criterio razonable”53.

20. Por lo tanto, se debe tener claridad del diagnéstico sobre el cual recae el tratamiento

integral a fin de que se oriente en conceder las prestaciones que permitan conservar o



restablecer la salud del paciente, al no tener cabida emitir érdenes indeterminadas ni

reconocer prestaciones inciertas.

El derecho al acceso al sistema de salud de nifias y nifios con padres en situacién migratoria

irregular. Reiteracion de jurisprudencia.

21. Con motivo de la creciente crisis migratoria regional, el 3 y 4 de septiembre de 2018
trece paises latinoamericanos54 se reunieron en la ciudad de Quito con el objeto de
establecer reglas comunes para atender de manera coordinada los retos que representa la
situacion actual de migraciéon proveniente de Venezuela. El encuentro culmind con la
Declaracion de Quito sobre Movilidad Humana de ciudadanos venezolanos, la cual fue
acordada por once de estas naciones55. Esta declaracion sefialé que los paises de la regién
se comprometian “de conformidad con la disponibilidad de recursos publicos, la realidad
econdmica, la legislacién interna y las posibilidades de cada pais de acogida, proveer a los
ciudadanos venezolanos en situacion de movilidad humana, el acceso a los servicios de salud
y educacidn, asi como brindar oportunidades en el mercado laboral”. Asimismo, destacé a
Colombia, como un Estado con un papel preponderante “dada su condicién limitrofe con

Venezuela”.

Por su parte, el 2 de marzo de 2018 la Comisién Interamericana de Derechos Humanos -
CIDH- exhort6 a los Estados Miembros de la OEA, entre otras a “implementar medidas para
promover la integracién social y la resiliencia de las personas venezolanas, en particular a
través de la garantia de los derechos a la no discriminacién y los derechos econédmicos,
sociales y culturales, incluyendo el acceso al derecho al trabajo, la educacién y la seguridad

social”56.

Sobre la situacién actual, segun cifras oficiales de la Agencia de la ONU para los Refugiados -

ACNUR- mas de cuatro millones de venezolanos se encuentran viviendo en el exterior, lo que



representa el éxodo mas grande en la historia reciente de la regién57. Precisamente, el
Estado colombiano ha reportado al 31 de octubre de 2019, el ingreso de al menos 1.630.903
venezolanos de los cuales, tan solo 641.825 permanecen en el territorio de manera

regular58.

22. En esa medida, los compromisos adquiridos fueron concertados en consideracién de las
normas internacionales asumidas para la protecciéon de los derechos reconocidos a los
migrantes. En particular, en materia de salud el Estado colombiano ha ratificado diferentes
instrumentos internacionales que reconocen la importancia de garantizar este servicio en

condiciones de igualdad y no discriminacién59.

23. La Declaracién Universal de los Derechos Humanos en su articulo 22 sefiala que toda
persona “como miembro de la sociedad, tiene derecho a la seguridad social, y a obtener,
mediante el esfuerzo nacional y la cooperacién internacional, habida cuenta de la
organizacion y los recursos de cada Estado, la satisfaccién de los derechos econdmicos,
sociales y culturales, indispensables a su dignidad y al libre desarrollo de su

personalidad”60.

El Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales -PIDESC- establece en
su articulo 2 numeral 2 que “Los Estados Partes en el presente pacto de se comprometen a
garantizar el ejercicio de los derechos que en él se enuncian, sin discriminacién alguna por
motivos de raza, color, sexo, idioma, religidn, opinién politica u otra indole, origen nacional o
social, posicién econdmica, nacimiento o cualquier otra condicién social”. Igualmente, el
articulo 12 estipulé que “todo ser humano tiene el derecho al disfrute del mas alto nivel
posible de salud que le permita vivir dignamente”. Sumado a eso, el Comité de Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales (en adelante Comité DESC), en la Observacién General No.
14 del 2000 advirtié que “la salud es un derecho humano fundamental e indispensable para

el ejercicio de los demds derechos humanos”.



De igual manera, la Corte Interamericana de Derechos Humanos en la Opinién Consultiva No.
21 relativa a los “derechos y garantias de nifias y nifios en el contexto de la migracién y/o en
necesidad de proteccion internacional”, resalté la necesidad de que las politicas migratorias
cuenten con un enfoque de derechos humanos, y en el caso de tratarse de medidas a favor
de las nifias y nifios en migracién, debe prevalecer un enfoque en el que se garanticen sus

derechos de forma integral.

24. En concordancia, el articulo 100 superior expresa que los extranjeros disfrutaran “de los
mismos derechos civiles que se conceden a los colombianos (...) Asi mismo, los extranjeros
gozaran, en el territorio de la Republica, de las garantias concedidas a los nacionales, salvo

las limitaciones que establezcan la Constitucion o la ley (...)".

Mas aun, el articulo 44 de la Constitucidn consagra que los derechos de los menores tales
como la vida, la integridad fisica, la salud, la seguridad social y la educacién, entre muchos
otros, son fundamentales y prevalecen sobre los demas. De ahi que, al tratarse del derecho
fundamental a la salud de los nifos y nifas, sea esencial tener en cuenta el principio del
interés superior del menor, resultando obligatorio para el Estado, la sociedad y la familia
ejercer su proteccién con miras a garantizar su desarrollo integral y arménico. Con todo, el
articulo 50 superior establece que “todo niflo menor de un afio que no esté cubierto por
algun tipo de proteccién o de seguridad social, tendra derecho a recibir atencion gratuita en

todas las instituciones de salud que reciban aportes del Estado”.

25. En desarrollo, la Ley 100 de 1993 preceptla que el derecho a la salud es irrenunciable
teniendo todos los habitantes del territorio la obligacion de estar afiliados al Sistema General
de Seguridad Social en Salud -SGSSS-61. En este contexto, el articulo 32 de la Ley 1438 de
2011 instituyd que cuando una persona requiera la atencién en salud y no se encuentre

afiliada al sistema, ni tenga capacidad de pago, debera ser atendida de manera obligatoria



por la entidad territorial y ésta Ultima deberd iniciar el proceso para que la persona se pueda

afiliar al sistema.

El Decreto 780 de 201662 expedido por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, precisa
que entre los documentos que pueden ser presentados para obtener la afiliacién se
encuentran la cédula de extranjeria, el pasaporte, carnet diplomatico o salvoconducto de
permanencia63, incluido el Permiso Especial de Permanencia -PEP. Este Ultimo documento
fue creado mediante la Resolucion 5797 de 201764, a propdsito del fenémeno migratorio de

los nacionales venezolanos dentro del territorio.

26. De igual forma, la Resolucién 8470 del 5 de agosto 2019 adoptd un procedimiento
administrativo temporal para garantizar la nacionalidad de los nifios y nifias nacidos en
Colombia de padres venezolanos. Decretdé que, tanto los servidores publicos de la
Registraduria Nacional del Estado Civil como los Notarios, deben incluir de oficio la
inscripcion “valido para demostrar la nacionalidad” en los registros civiles de nacimiento de

aquellos menores nacidos en territorio nacional a partir del 19 de agosto de 2015.

Lo anterior, con el fin de evitar el riesgo de apatrida por no cumplir con el requisito de
domicilio. Conjuntamente con la expedicién de la Ley 1997 de 2019 se adiciond un paragrafo
al articulo 2 de la Ley 43 de 199365 que establecié una presuncién de permanencia temporal
de las personas venezolanas sin perjuicio de su situacion migratoria para reconocer la

nacionalidad colombiana por nacimiento de los menores nacidos en dicho lapso de tiempo66.

27. En consonancia, el articulo 2.1.3.11 del Decreto 780 de 201667 detallé que en el caso de
un recién nacido en Colombia cuyos padres no se encuentren afiliados al SGSSS ni les ha sido
aplicada la encuesta del SISBEN, el prestador de los servicios debera registrar al nifio y a sus

padres en el Sistema de Afiliacion Transaccional e inscribirlos a una EPS del régimen



subsidiado en el respectivo municipio de domicilio de estos Ultimos, quienes deberan solicitar
dentro de los cinco dias habiles siguientes, la aplicacién de la encuesta del SISBEN. Estas
reglas también aplican para los menores de edad68 que no sean recién nacidos y requieren

migrantes venezolanos que no cuenten con el salvoconducto SC-2.

28. Ahora bien, al tratarse del derecho fundamental a la salud de nifios, nifas y adolescentes,
la Corte Constitucional ha sostenido que sin importar si tienen 0 no nacionalidad colombiana,
es deber del Estado garantizar los servicios de salud que requieran, maxime si se trata de

menores con graves afecciones de salud.

29. Asi, en la sentencia SU-677 de 2017, la Sala Plena de esta Corporacién revisé el caso de
una mujer venezolana en estado de embarazo a quien le fueron negados controles
prenatales por no encontrarse afiliada al Sistema de Seguridad Social en Salud. Cuando la
Corte revisé la tutela, la agenciada69 ya habia dado a luz sin que la recién nacida fuese
afiliada al SGSSS.

En ese orden, se estim6 que, aunque el embarazo no ha sido catalogado medicamente como
una urgencia, la agenciada requeria atencién dada la situacidn de alto riesgo en la que se
encontraba por las consecuencias fisicas y psicoldgicas que se derivan del embarazo y estar
inmersa en medio de un proceso de migraciéon masiva irregular. También encontré necesario
sefalar, que la prestadora de salud incumpliéd con su obligacién de afiliar a la menor recién
nacida a una EPS del régimen subsidiado, a pesar de que la nifia nacié en dicha entidad y se

tenia conocimiento que ninguno de sus progenitores se encontraba afiliado al sistema.

30. La Sala Sexta de Revisidn, en sentencia T-705 de 2017 estudié una accién de tutela de un
menor venezolano en condicién irregular diagnosticado con “linfoma de Hodking”, a quien le
fue negada autorizacion para la realizacién de examenes de tomografia de cuello, térax y
abdomen. La Corte reiteré que la proteccién especial de los nifios y nifias debe ser reforzada

cuando se trata de menores que presentan alguna situacion de discapacidad o grave



afecciéon de salud, por lo que deben recibir un amparo prioritario pronto y eficaz, que

garantice el tratamiento integral y adecuado para sobrellevar su situacién de salud.

Sostuvo que la atencién de urgencias implica emplear todos los medios necesarios y
disponibles para preservar la vida del paciente, atender sus necesidades bdsicas y mejorar
su estado de salud. Advirtié que “en caso de que el medio necesario para garantizar lo
anterior no se encuentre disponible en la institucidon hospitalaria prestadora de la atencién de
urgencias, se debe remitir a la persona a una entidad que si cuente con los servicios y

tecnologias en salud necesarios”70.

Empero, aunque decidié amparar de manera transitoria los derechos fundamentales del
infante y ordend a la accionada que autorizara los exdmenes y fuera valorado por los
especialistas en oncologia pediatrica, no concedié los servicios de alojamiento, transporte y
alimentacién para el infante y su progenitora, al no ser servicios de atencién de urgencia. De
la misma forma, insté a la madre a adelantar los tramites necesarios para regularizar su
permanencia y la de su hijo en el territorio colombiano a fin de hacer efectiva su afiliacién en

el sistema de seguridad social en salud.

31. En términos similares, se refirié la sentencia T-210 de 2018, que conocié un caso de un
menor de dos afos de edad migrante venezolano, con “hernia inguinal y escrotal”, que
ingresd por urgencias y le fue negada intervencién quirlrgica por pediatria por no
encontrarse afiliado al sistema de seguridad social en salud. La Sala Sexta profundiz6 sobre
las barreras al acceso del sistema y las cargas desproporcionadas de afiliacién para

extranjeros que impiden la garantia del derecho a la salud.

Recapituld que, pese a los limitados recursos, el Estado debia adoptar medidas especiales
ante los migrantes, sobre todos los nifios y nifas migrantes, como sujetos de especial

proteccién constitucional, debido a la delicada situaciéon de vulnerabilidad, exclusion y



desventaja en la que se encuentran actualmente. Indicéd que, “en algunos casos
excepcionales, la ‘atenciéon de urgencias’ puede llegar a incluir el tratamiento de
enfermedades catastréficas como el cancer, cuando los mismos sean solicitados por el
médico tratante como urgentes y, por lo tanto, sean indispensables y no puedan ser

retrasados razonablemente sin poner en riesgo la vida”.

32. Acto sequido, en la sentencia T-074 de 2019 la Sala Quinta de Revisidn reiteré las reglas
relativas a los casos de mujer embarazada en situacién migratoria irregular. Declaré la
carencia actual de objeto por hecho superado dado que se prestaron los servicios de salud,
asi como atenciéon médica tanto a la progenitora como al recién nacido. Advirti6é sobre la
importancia de que se continle prestando todos los servicios al nifio hasta que sus padres
regularicen su situacién migratoria y se vinculen al sistema de seguridad social en salud.
Resaltd que la atencidn urgencias puede incluir casos extraordinarios como procedimientos o
intervenciones médicas, siempre y cuando se acredite su urgencia para preservar la vida y

salud del paciente.

33. Finalmente, la Sala Octava de Revision en la sentencia T-452 de 2019 abordd cuatro
casos, uno de ellos el de un menor de edad de nacionalidad venezolana ingresado por
urgencias a quien no se le tramité una orden para realizar un tac de senos paranasales,
examenes de laboratorio y cita con especialista, ante el hallazgo de un “tumor de
comportamiento incierto o desconocido en el labio”. La Corte declaré la carencia actual de
objeto por hecho superado al confirmar que se habia autorizado la remisién del nifio a una

IPS que realiz6 el examen.

Reiterd la normativa y la jurisprudencia constitucional que garantiza el derecho a recibir una
atencién basica por parte del Estado en casos de extrema necesidad y urgencia, en aras a
atender los requerimientos mas elementales de los extranjeros que se encuentren en
Colombia, sin importar su permanencia regular o irregular en el territorio. Empero, con el

objeto de que se les garantice el derecho a la salud de forma plena, insistié sobre el deber de



cumplir con los prerrequisitos de obtener los documentos que los identifiquen y asi lograr su

afiliacion en el Sistema General en Seguridad Social en Salud.

34, En conclusidn, los extranjeros, maxime los migrantes en situacion irregular tienen el
deber de procurar regular su situacién migratoria a fin de asegurar la garantia plena y
permanente de su derecho fundamental a la salud. En el caso actual de los nacionales
venezolanos, el Estado colombiano ha buscado expedir nuevas regulaciones para evitar
barreras en el acceso minimo al servicio. Especialmente en aras de salvaguardar los
derechos de quienes se encuentran en un estado de vulnerabilidad extrema, como lo son los
ninos y ninas de nacionalidad venezolana o nacidos en territorio colombiano de padres
venezolanos. Comoquiera que la Constitucién ha determinado su prevalencia sobre los
derechos de los demas debido a la condicién particular que ostentan como individuos que
empiezan la vida y que, por tanto, requieren de una proteccién preeminente para alcanzar su

desarrollo arménico e integral.

El fendmeno de la carencia actual de objeto. Reiteracién de jurisprudencia71l

35. El articulo 86 de la Constitucion establecié la accién de tutela como el mecanismo idéneo
y adecuado para reclamar el amparo de los derechos fundamentales vulnerados o
amenazados por autoridades publicas o particulares; de tal forma, el ciudadano puede acudir
a la administracién de justicia en busca de la proteccién efectiva de sus derechos, frente a lo
cual corresponde al juez constitucional impartir una orden dirigida a conjurar la trasgresion o

que cese la prolongacion de sus efectos en el tiempo.

No obstante, en caso de que la autoridad judicial advierta que la amenaza o vulneracién el
derecho ha concluido o se hubiera consumado un dafio tal que no fuese posible reestablecer
su goce efectivo, se configura el fendémeno denominado carencia actual de objeto. Este

fendmeno puede presentarse cuando se da un hecho superado, un dafio consumado o una



situacion sobreviniente72.

36. El hecho superado tiene lugar cuando entre el momento de la interposicién de la accién
de tutela y el fallo de primera instancia73, la accionada atiende la amenaza o repara la
vulneracion del derecho y se satisfacen por completo las pretensiones de la solicitud de
amparo, situacién que autoriza al juez constitucional a prescindir de emitir una orden
particular. En esa medida, “el objeto juridico de la accién de tutela, cesa, desaparece o se
supera por causa de la reparacion del derecho vulnerado o amenazado, impidiendo que el
juez de tutela entre a emitir una orden respecto de la situacion factica que impulsé la

interposicion de la accion de tutela”74.

En esas condiciones, el derecho ya no estaria en riesgo y, por tanto, las érdenes a emitir por
la autoridad judicial resultan inocuas, no siendo imperioso para los jueces de instancia
realizar un andlisis sobre la posible vulneracién de los derechos invocados, excepto cuando
se observe que se debe llamar la atencidn sobre la situacién que originé la tutela, condenar
su ocurrencia y advertir la inconveniencia de su repeticion en virtud de lo dispuesto en el
articulo 24 del Decreto 2591 de 199175.

Empero, si se llegare a presentar un hecho superado durante el trdmite de revisién en la
Corte Constitucional, entonces, ademas de declarar la improcedencia de la accién de tutela,
esta autoridad judicial podra examinar el caso determinando el alcance de los derechos

fundamentales en concreto76.

38. Ahora bien, la Sala Plena de esta Corporacidon en sentencia SU-655 de 2017 precisé que
es viable que la carencia actual de objeto se presente por circunstancias distintas al hecho

superado o al dafio consumado cuando por alguna otra circunstancia el juez de tutela



evidencie que una orden relativa a lo solicitado en la accién de tutela no surtiria ningln
efecto80.

Asi, la situacién sobreviniente tiene lugar cuando acaece un hecho ulterior a la demanda,
ajeno a cualquier actuacidén de la parte accionada, que deriva en que la proteccién solicitada
mediante la accién de tutela carezca de efecto. Puede ser porque el accionante asumid la
carga que no le correspondia o porque con motivo de una nueva situacién se deriva

imposible conceder el derecho81.

De esta forma, en la sentencia T-507 de 2017 se expuso que, “[e]n varios
pronunciamientos82 la Corte Constitucional ha sefialado que el fendmeno juridico de la
carencia actual de objeto puede generarse por la ocurrencia de un hecho superado, dafo
consumado o cualquier otra circunstancia que torne inocuas las érdenes del juez de tutela,83
por ejemplo, aquellos eventos en el que el accionante pierde el interés en sus pretensiones o
fueran imposible de realizarse, dada la ocurrencia de una modificacién en los hechos que
originaron la accion de tutela”. (Subrayado fuera del texto original). De forma especifica, en
la sentencia T-107 de 2018 la Corte explicé que este fenémeno puede darse cuando “(i) el
accionante ‘asumié la carga que no le correspondia’84, (ii) ‘a raiz de dicha situacién, perdié

interés en el resultado de la Litis’85, o (iii) la pretensién ‘fuera imposible de llevar a cabo’86".

39. En jurisprudencia reciente, esta Corporacién ha preceptuado que para los eventos de
hecho superado y acaecimiento de una situacidén sobreviniente no es necesario emitir un
pronunciamiento de fondo “salvo cuando sea evidente que la providencia objeto de revisién
debié haber sido decidida de una forma diferente (pese a no tomar una decisidon en concreto,
ni impartir orden alguna)”87 (Subrayado fuera del texto original), para hacer las advertencias
que haya lugar segln las circunstancias iniciales del caso88. Esto, ante la necesidad de un
pronunciamiento por la proyecciéon que pueda tener el asunto89 o por la necesidad de

disponer correctivos frente a personas que puedan estar en la misma situacién o que



requieran de especial proteccién constitucional.

40. Entonces, en caso de verificar alguna de las categorias descritas, el juez constitucional
debe proceder a declarar la carencia actual del objeto, sin que ello signifigue que no se
pueda pronunciar de fondo, en especifico, cuando se encuentre ante una infraccién
manifiesta de los derechos fundamentales, ya sea para emitir la orden preventiva o corregir
una decision de instancia90.

Caso Concreto

Presentacion del caso

41. El menor Jordan Alejandro Hoyos Apalmo, diagnosticado con hidrocefalia no derivada,
infeccion del sistema nervioso central y disfuncién valvular infecciosa, fue ingresado de
urgencias al Hospital San Rafael del municipio de San Juan del Cesar (La Guajira). Alli, el
médico de urgencias determiné que el nifio requeria de remisién para neurocirugia pediatrica

en un centro clinico de cuarto nivel de complejidad.

Sin embargo, ante la inactividad para su traslado, la sefiora Duvelys Chiquinquird Apalmo
Rincén en representacion de su hijo formulé accién de tutela en contra de la Secretaria de
Salud Departamental de La Guajira invocando la proteccion de los derechos fundamentales a
la vida, a la salud, a la igualdad, a la seguridad social y a la dignidad humana del menor.
Conjuntamente con el servicio requerido, solicité al juez ordenar una atencién integral para el
menor y el servicio de transporte que requiera con su acompafante para cumplir con las
citas de control a futuro.



42. El juez de primera instancia neg6 el amparo al considerar que la accionada no habia
vulnerado derecho fundamental alguno. Estimé que, en esta situacion, la sefiora Duvelys
Chiquinquird Apalmo Rincén al ser ciudadana de nacionalidad venezolana debia acogerse a
las normas vigentes dentro del territorio nacional para la expedicién del salvoconducto,
documento necesario a fin de efectuar la afiliaciéon al sistema de seguridad social de su
menor hijo. Adicionalmente, considerd que las accionadas habian concedido todos los

servicios de urgencias. Esta decisién no fue impugnada por la accionante.

Analisis de los requisitos de procedencia de la accién de tutela

43. Legitimacion en la causa por activa: la sefiora Duvelys Chiquinquird Apalmo Rincén est3
legitimada por activa para interponer la accién de tutela como representante legal de su hijo
de cuatro meses de edad. Lo anterior, sin perjuicio del hecho que la actora sea de una
nacionalidad diferente a la colombiana, pues segun el articulo 13 superior, todas las personas
deben recibir el mismo trato ante las autoridades y gozan de los mismos derechos. En tal
medida, el articulo 86 de la Carta no distingue entre nacionales y extranjeros, permitiendo a

cualquier persona abogar por la proteccién de sus derechos fundamentales91.

44, Legitimacion en la causa por pasiva: estd acreditada la legitimacién por pasiva de la Caja
de Compensacién Familiar de la Guajira -Comfaguajira-, como entidad publica vinculada en
sede de revision, que puede llegar a responder por la presunta vulneracién de los derechos
fundamentales descritos via tutela. Igualmente, tiene legitimidad en la causa por pasiva la
Secretaria de Salud de La Guajira por cuanto al ingreso del menor a urgencias, ante el
desconocimiento de su afiliacién a una EPS, era de verificar su situacién y de ser el caso

ordenar el traslado o su inclusidn en el sistema de salud.

45. Inmediatez: la accionante presentd el escrito de tutela el dia 23 de septiembre de 2019,

mientras que los actos censurados datan del 17 del mismo mes y anualidad. Plazo que se



considera razonable y proporcionado para acudir a la tutela.

46. Subsidiariedad: por tratarse de la proteccién del derecho fundamental a la salud la accién
de tutela es el mecanismo prevalente porque, a pesar de existir por ley un mecanismo
jurisdiccional ante la Superintendencia Nacional de Salud este no se predica idéneo ni
eficaz92. Mds aln en este caso, tratdandose de un nifio con padres venezolanos sin definir su

situacién migratoria en el territorio nacional93, lo que confirma su situacion de indefensién.

Andlisis del fondo del asunto

47. Durante el tramite de revisién la Corte fue informada94, que al momento del ingreso del
menor a urgencias la accionante manifestd no tener afiliaciéon a ninguna EPS, por tal motivo,
el Hospital San Rafael inicié el tramite de autorizacidon con la Secretaria de Salud
Departamental de La Guajira sin que se obtuviera respuesta positiva. Finalmente, la
prestadora de salud confirmé que el nifo ya tenia una afiliacién activa a la EPS de
Comfaguajira. Con esa informacion, se realizd el trdmite con dicha entidad y el 2 de octubre

de 2019 se llevé a cabo el traslado a la Clinica Reina Catalina de la ciudad de Barranquilla.

48. Frente a las pretensiones relativas al tratamiento integral y el servicio de transporte para
el menor y su acompafante la EPS Comfaguajira, quien fue vinculada en sede de revisién,
emitié pronunciamiento relacionado con el estado actual de la prestacién de los servicios de
salud en favor del nifo.

49. Comunic6 que a la fecha ha autorizado la totalidad de las prestaciones médicas
encaminadas a la recuperacion del menor, incluidos los controles y seguimientos, asi como el

servicio de transporte e inclusive, el servicio de alojamiento con el fin de que reciba la



atencion por parte de los profesionales en salud que se encuentran localizados en municipios
diferentes al de su domicilio. Para corroborar lo anterior, adjunté la historia clinica del menor,
las consultas externas recibidas en las diferentes IPS en neuropediatria95 y nutriciéon96, las
érdenes de medicamentos e insumos97, vacunacién98, ademas de servicios adicionales

como alojamiento para él y su acompafante en casa de paso99.

50. En consideracién con lo expuesto, es preciso advertir que, de conformidad con las
normas aplicables y las reglas jurisprudenciales resenadas, la EPS de Comfaguajira no
vulnerd los derechos del menor de edad, pues prestd la atencién de urgencias conforme a la
capacidad técnico cientifica institucional y realizé la remisién efectiva del nifio a un centro
médico de cuarto nivel de complejidad. Asimismo, hasta donde se pudo constatar, el menor
Jordan Alejandro Hoyos Apalmo continla recibiendo prestacién médica en neurocirugia

pediatrica.

Bajo ese entendido, la Sala evidencia que la situacién de la accionante y de su hijo se
transformd y generd una carencia actual de objeto por hecho superado, respecto a la
pretensidén original de la accién de tutela, asi como la concesion del tratamiento integral. Por
tal razén, esta Sala no dictard orden de amparo alguna en relacién con la autorizacién de
traslado a neurocirugia pediatrica porque inclusive, previo a que se emitiera sentencia de
primera instancia, Jordan Alejandro Hoyos Apalmo fue remitido a la Clinica Reina Catalina de
la ciudad de Barranquilla, que cuenta con la especialidad que requiere para ser tratado por

su patologia congénita.

52. Ahora bien, en relacién con el servicio de transporte la Sala observa que, como se
advirti6 previamente, este es un medio que posibilita al afiliado recibir todos los
tratamientos, controles, intervenciones, y examenes requeridos para mejorar su situacién de

salud. Se concede cuando remitido un paciente a un prestador de un municipio diferente al



de su domicilio se verifica que la persona o sus familiares cercanos no cuentan con los
recursos econdémicos suficientes para pagar el valor del traslado, y que, de no efectuarse, “se

pone en riesgo la vida, la integridad fisica o el estado de salud del usuario”.

Esta situacién, se evidencia del presente trdmite de tutela, en la medida en que es claro que
Jorddn Alejandro Hoyos Apalmo solo puede ser atendido para tratar su patologia de
hidrocefalia por un especialista en neurocirugia pediatrica, drea médica que se encuentra en

un municipio distinto al de su residencia.

53. La Sala encuentra, que en el caso particular estd acreditado que la accionante y su hijo
residen en el municipio de Uribia (La Guajira) y que, para tratar su enfermedad congénita, ha
sido remitido en un primer momento a la ciudad de Barranquilla (Atladntico) y actualmente a
la ciudad de Riohacha (La Guajira)100. Igualmente, se ha corroborado que su nicleo familiar
no cuenta con los recursos econdémicos para sufragar el servicio en tanto, Jordan Alejandro
Hoyos Apalmo cuenta con un puntaje de 10,51 Nivel Ill del Sisbén. Ademds, la madre se
encuentra en situacién irregular dentro del territorio colombiano pues dejé su pais como

consecuencia de la “crisis politica, econémica y social” que se vive en Venezuela.

En esa medida, si bien la EPS Comfaguajira asegurd haber concedido el servicio de
transporte para el menor y su acompafnante en los eventos en que el nifio ha sido remitido a
una IPS ubicada en un lugar distinto al de su domicilio, no se allegd ninguna autorizacién que
asi lo demuestre, como si se presentaron en comparacion, dos autorizaciones en las que se

les concedié alojamiento, del 2 y 17 de diciembre de 2019.

54. En consecuencia, la Sala Octava de Revision ordenara a la EPS Comfaguajira financiar el
transporte que requiera el nifo y su acompafnante cuando se autoricen los servicios de salud

por su diagndstico de hidrocefalia en un municipio diferente al de su residencia.



55. Por ultimo, la Defensoria del Pueblo advirtiéo una posible vulneracion de los derechos
fundamentales del menor por parte de la Registraduria Nacional del Estado Civil, pues
verificado el expediente, en el registro civil de nacimiento del menor que adjunta su

progenitora, no se encuentra inscrita la anotacion “valido para demostrar la nacionalidad”.

Sobre el particular, se debe aclarar que el presente tramite de tutela no versa sobre la
posible afectacion de los derechos de nacionalidad del menor Jordan Alejandro Hoyos
Apalmo, estando enfocadas las pretensiones del escrito presentado por la sefiora Duvelys
Chiquinquirad Apalmo Rincén, en la garantia del derecho a la salud del menor ante la
inactividad por parte de las prestadoras de salud para efectuar su traslado a un centro

médico con especialidad en neurocirugia pediatrica.

56. Ademas, en sede de revisién la Unidad Administrativa Especial de Migraciéon Colombia -
UAEMC- sefiald, contrario a lo manifestado por la Defensoria del Pueblo, que al menor Jordan
Alejandro Hoyos Apalmo, “fue beneficiado excepcionalmente mediante la Resolucion 8470
del 05 de agosto de 2019 y la ley 1997 del 16 de noviembre de 2019, que otorga la
nacionalidad por nacimiento a los hijos de venezolanos nacidos en Colombia entre el 19 de
agosto de 2015 al 21 de agosto de 2021 independiente de la condicién migratoria de los

padre (sic) venezolanos”101.

57. Sin perjuicio de lo anterior, la Sala informara a la Registraduria Nacional del Estado Civil
sobre lo resuelto en la presente accion de tutela para que, si no lo ha hecho, evalle la
pertinencia de afiadir la anotacién “valido para demostrar la nacionalidad” en el registro civil
de nacimiento del menor Jordan Alejandro Hoyos Apalmo, tal como lo dispone la Resolucion
8470 del 05 de agosto de 2019.



Sintesis de la decisiéon

57. Correspondi6 a la Sala Octava de Revisidon de la Corte Constitucional resolver la situacién
juridica de Jordan Alejandro Hoyos Apalmo, representado por la sefiora Duvelys Chiquinquira
Apalmo Rincén, quien considera que se le vulneraron los derechos fundamentales a su hijo
en cuanto la Secretaria de Salud Departamental de La Guajira se negd a remitir al menor a
una institucion clinica de cuarto nivel de complejidad para ser atendido por neurocirugia

pediatrica, conceder el tratamiento integral y el servicio de transporte correspondiente.

Al respecto, la Sala evidencié la configuracién del fenémeno de carencia actual de objeto por
hecho superado en lo concerniente al traslado del menor a la especialidad para tratar su
enfermedad. Ademas, en sede de revisidn se verificé que la EPS le ha dado continuidad al
tratamiento por hidrocefalia no derivada. Empero no fue posible determinar si efectivamente
le fue autorizado del servicio de transporte para él y su acompafante. En ese sentido, se
concede el amparo de los derechos fundamentales del infante ordendndose la concesién del
servicio de transporte que requiera con su acompafante para tratar su diagndstico

hidrocefalia en un municipio diferente al de su residencia.

58. Lo anterior entendiendo que, una EPS o una prestadora de salud vulnera los derechos
fundamentales a la salud, a la vida y a la dignidad humana de los nifios, nifas y adolescentes
con enfermedades congénitas cuando, en urgencias, niega la autorizacién de su traslado a
un centro médico de mayor complejidad para tratar sus patologias, asi como el transporte
intermunicipal para atender su especialidad médica, ignorando la afiliacién del menor al

sistema general en salud y sus circunstancias econémicas particulares de la familia.

1. DECISION



En mérito de lo expuesto, la Sala Octava de Revisién de Tutelas de la Corte Constitucional,

administrando justicia en nombre del Pueblo y por mandato de la Constitucién,

RESUELVE

PRIMERO: REVOCAR la sentencia proferida en primera instancia por el Juzgado Segundo
Promiscuo Municipal de San Juan del Cesar (La Guajira) el 16 de octubre de 2019, que nego el
amparo constitucional pretendido. En su lugar DECLARAR |la CARENCIA ACTUAL DE
OBJETO por hecho superado en relacién con la remisién del Jordan Alejandro Hoyos Apalmo a
un hospital de cuarto nivel de complejidad y la concesién del tratamiento integral; y
CONCEDER el amparo de los derechos fundamentales a la salud, a la vida y a la dignidad
humana del menor respecto del servicio de transporte para él y su acompafante para tratar

su diagndstico de hidrocefalia en un municipio diferente al de su residencia.

SEGUNDO: ORDENAR a la EPS de la Caja de Compensacién Familiar de la Guajira -
Comfaguajira- financiar el transporte que requiera Jordan Alejandro Hoyos Apalmo y su
acompafante cuando se autoricen los servicios de salud por su diagnéstico de hidrocefalia en

un municipio diferente al de su residencia.

TERCERO: INSTAR a la EPS de la Caja de Compensacién Familiar de la Guajira -Comfaguajira-
a que, continlie garantizando todos los servicios en salud que disponga el médico tratante en
favor de Jordan Alejandro Hoyos Apalmo, asi como el servicio de alojamiento para el menory
su acompafante cuando haya lugar, respecto a su diagnéstico de hidrocefalia con el fin de

lograr su recuperacion y/o estabilizacion integral.

CUARTO: INSTAR a la sefiora Duvelys Chiquinquird Apalmo Rincén y al padre del menor



Jordan Alejandro Hoyos Apalmo, para que dentro del término de un (1) mes contado a partir
de la notificaciéon de esta providencia, adelanten los tramites necesarios para regularizar su
presencia en el territorio colombiano y de ello le informe a la oficina de Migraciéon Colombia.
Ademas, deberan realizar la afiliacién al Sistema General de Seguridad Social en Salud, a fin

de que dicho sistema asuma el costo inherente a los tratamientos que requieran a futuro.

QUINTO: INFORMAR a la Registraduria Nacional del Estado Civil sobre lo resuelto en la
presente accién de tutela para que, si no lo ha hecho, evalle la pertinencia de afadir la
anotacion “valido para demostrar la nacionalidad” en el registro civil de nacimiento del

menor Jordan Alejandro Hoyos Apalmo, en uso de sus competencias.

SEXTO: Por Secretaria General, LIBRENSE las comunicaciones de que trata el articulo 36 del

Decreto 2591 de 1991, para los efectos alli contemplados.

Notifiquese, comuniquese, y cimplase.

JOSE FERNANDO REYES CUARTAS

Magistrado

ALBERTO ROJAS RiOS



Magistrado

CARLOS BERNAL PULIDO

Magistrado

MARTHA VICTORIA SACHICA MENDEZ
Secretaria General
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