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CIRUGIA DE RECONSTRUCCION DE SENOS O MAMOPLASTIA-Procedencia de la accion de

tutela cuando no tiene fines estéticos
PLAN DE BENEFICIOS EN SALUD-Cobertura

En relacién con aquellos servicios y tecnologias que tengan como finalidad principal un
propdsito cosmético o suntuario, la Corte resalta que las cirugias plasticas estéticas,
cosméticas o de embellecimiento son aquellas que tiene como finalidad “mejorar o
modificar la apariencia o el aspecto del paciente, sin efectos funcionales u organicos”. Por

esta razén, de conformidad con el articulo 15, seccidén a, de la Ley 1751 de 2015, estén
excluidos de los procedimientos garantizados por el Sistema de Salud. Por el contrario, las
cirugias reparadoras o reconstructivas son procedimientos quirlrgicos que se practican
“sobre érganos o tejidos con la finalidad de mejorar, restaurar o restablecer la funcién de
los mismos, o para evitar alteraciones orgdnicas o funcionales. Incluye reconstrucciones,

reparacién de ciertas estructuras de cobertura y soporte, manejo de malformaciones
congénitas y secuelas de procesos adquiridos por traumatismos y tumoraciones de
cualquier parte del cuerpo”. En consecuencia, este tipo de cirugias se encuentran dentro de
la categoria de tratamientos reconstructivos, los cuales, segun lo dispuesto por la
Resoluciéon 5857 de 2018, estan incluidos en el Plan de Beneficios de Salud “en tanto
tengan una finalidad funcional, de  conformidad con el criterio del profesional en salud

tratante”
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Bogota, D.C., treinta (30) de septiembre de dos mil diecinueve (2019)

La Sala Primera de Revision de la Corte Constitucional, en ejercicio de sus competencias

constitucionales y legales, ha proferido la siguiente
SENTENCIA
Aclaracion previa

Con fundamento en el articulo 62 del Acuerdo 02 de 2015 (Reglamento de la Corte
Constitucional), dado que el asunto de la referencia involucra temas sensibles relacionados
con laintimidad de la accionante, esta Sala de Revisidon emitird dos copias del mismo fallo,
con la diferencia de que en aquella que publique la Corte Constitucional se utilizaran las

iniciales de su nombre.
ANTECEDENTES

1. Hechos probados. La sefiora Y.R.M.G. (en adelante, la accionante) tiene 41
afios y fue diagnosticada con obesidad (94 kg)[1]. Con el fin de tratar dicho diagnéstico, en
2017 Coomeva EPS le practicé una cirugia baridtrica. Como consecuencia de dicha
intervencién tuvo un “descenso  masivo” de peso (34 kg)[2], que le produjo “flacidez
adipocutanea generalizada”[3] y disminucién del tamafio de sus senos[4]. La accionante,
debido a la humedad que presenta dentro de los pliegues de la piel, padece “prurito [y]
dermatitis en el surco submamario”[5] vy, en ocasiones “se le abre la piel”[6]. La médica
tratante adscrita a la entidad accionada le diagnosticé “atrofia mamaria” y “lipodistrofia”
y, en consecuencia, ordend, mediante las prescripciones Nos. 20181206152009432181 y
20181115168009054540, “la reconstruccion mamaria con protesis y colgajo compuesto”[7],
a fin de “mantener [el] desarrollo funcional, psicosocial y sexual”[8] de la paciente. El 12
de enero de 2019, la accionante elevé derecho de peticion ante Coomeva EPS, para que
autorizara el referido procedimiento[9]. El dia 30 de enero de 2019, la Central Nacional de
Servicio al Cliente de Coomeva EPS negdé dicha autorizacién, porque “el servicio prescrito
tiene como finalidad principal un propdsito cosmético o suntuario”[10] y, por ende, no se
encuentra destinado “al mantenimiento de la capacidad funcional o vital de la

paciente”[11].



2. Solicitud de tutela. EI 21 de febrero de 2019, la sefiora Y.R.M.G. interpuso
accion de tutela en contra de Coomeva EPS. Segun indicd, esa entidad vulneré su derecho
fundamental a la salud en conexidad con los derechos a la vida digna e integridad personal,
por cuanto la falta de autorizacién del mencionado procedimiento quirdrgico en el marco
de su tratamiento contra la obesidad ha deteriorado su salud fisica, sicolégica y sexual. Por
esa razén, solicité el amparo de los derechos presuntamente vulnerados y, en
consecuencia, que Coomeva EPS practique “la reconstruccién mamaria con protesis y
colgajo compuesto”[12]. La accionante advirtié acerca de la urgente necesidad de la
practica del referido procedimiento, porque “con el mero recorte de piel (...) [se] quedaria
sin mamarias”[13]. Ademas, sefald que su actual apariencia fisica la ha afectado
“sicolégicamente”[14], por lo que adujo que siente “rechazo [hacia si] misma” y
“verglienza”[15]. Aunado a ello, precisé que esta situacién la “pone incémoda, siendo
demasiado observada y reparada por la reduccion de [sus] senos”[16], circunstancia que la
ha llevado al “aislamiento”[17] de todo su “entorno familiar y laboral”[18]. También en su

vida marital ha sufrido “algunos rechazos”[19] de su compafiero permanente.

3. Admisidn de la solicitud y vinculacion. El 22 de febrero de 2019, la Jueza

Treinta y Uno Civil Municipal de Santiago de Cali admitié la accion de tutelay vinculé a la
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social -en adelante,
ADRES- y a la Secretaria de Salud Departamental del Valle del Cauca para que ejercieran

“el derecho a la defensa que les asiste”[20].

4, Contestaciones a la solicitud de tutela. Los dias 25 y 26 de febrero de 2019, la
ADRES[21] vy la Secretaria de Salud Departamental del Valle del Cauca[22],

respectivamente, pidieron la desvinculacién del presente asunto, como quiera que, a juicio
de tales entidades, Coomeva EPS es la encargada de garantizarle los servicios de salud a la

accionante. Por su parte, Coomeva EPS no contesté la accion de tutela.

5. Decision de Unica instancia. El 7 de marzo de 2019, la Jueza Treinta y Uno
Civil Municipal de Santiago de Cali negé el amparo reclamado por la accionante[23]. En su
criterio, la médica tratante adscrita a Coomeva EPS no “justificé claramente la necesidad
de la practica de la cirugia de (sic) la reconstruccion de mama bilateral con implante”[24],
esto es, si dicho procedimiento tenia el caracter de funcional[25]. De igual forma, concluyé

que tampoco existia una “valoracion médica que acredite las afectaciones psiquicas,



emocionales y sociales que estd sufriendo la accionante o en qué se beneficiaria la paciente

con la practica de la cirugia”[26].

6. Actuaciones en sede de revisién. Mediante el auto de 25 de junio de 2019, el
magistrado sustanciador decretd la  practica de pruebas[27], con el fin de allegar al
proceso de revision de tutela los elementos necesarios para adoptar una decision de
fondo[28].

7. Respuesta al auto de pruebas. El 8 de julio de 2019, la accionante informé
que[29]: (i) actualmente desempefa la actividad de “técnica veterinaria”[30]; (ii) percibe
“media pension como beneficiaria del padre de [sus]  hijos por pension de
sobreviviente”[31]; (iii) tiene dos hijos, de 11 y 21 anos de edad, que se encuentran bajo su
cuidado “y dependen econémicamente [de ella] ya que el mayor sufre de una enfermedad

[denominada] pies equinovaro o pie chapin, y es algo complicado (sic) de encontrar trabajo,
y se encuentra terminando estudios”[32]; (iv) hace 17 afos, “convive en unién libre con el
sefior William Tamayo”[33]; (v) hasta la fecha no se le ha practicado el procedimiento de

“reconstruccién mamaria con protesis y colgajo compuesto”[34] y (vi) no ha presentado
demanda ante la Superintendencia Nacional de Salud, con el fin de obtener la autorizacién
del procedimiento quirdrgico ordenado por su médica tratante. De otro lado, mediante oficio
No. 2-2019-80449 de 10 de julio de 2019, la Superintendencia Nacional de Salud confirmé
que la accionante no ha presentado “peticidn, queja, reclamo o denuncia” relacionada con
los hechos contenidos en la accién de tutela[35]. Coomeva EPS no dio respuesta al

requerimiento de pruebas.

8. Vinculacion procesal. El 12 de julio de 2019, la Sala Primera de Revisidon
ordend la vinculacién del Ministerio de Salud y Proteccidon Social al asunto sub judice, para
que se pronunciara acerca de la presente accidon de tutela[36]. Sin embargo, no allegd

intervencion alguna.
Il. CONSIDERACIONES
1. Objeto de la decisidn y problema juridico

9. Objeto de la decisién. La accionante solicita la proteccién del derecho

fundamental a la salud en conexidad con los derechos a la vida digna e integridad personal.



No obstante, esta Sala advierte que la solicitud de tutela versa sobre la presunta

vulneracién de los derechos fundamentales a la salud y a la vida diga de la accionante, por
cuanto las consecuencias generadas por la falta de autorizacién del procedimiento de
“reconstruccién mamaria con prétesis y colgajo compuesto”[37], en el marco de su
tratamiento contra la obesidad, dan cuenta de una afectacién a estos derechos
fundamentales, sin que se evidencie, siquiera prima facie, vulneracién a integridad
personal. En efecto, por un lado, se acredité que la pérdida de peso que sufrié la accionante
producto de la cirugia baridtrica le ha generado (i) un exceso de piel en su cuerpo, (ii)
dermatitis a causa de la humedad al interior de los pliegos de la piel y (iii) disminucién del
tamano de sus senos. Estas circunstancias, segin afirma, le han deteriorado su estado de
salud. Por el otro, la accionante manifiesta que su actual apariencia fisica la ha afectado
“psicolégicamente” y, en esa medida, precisa que se siente “demasiado observada y
reparada por la reduccion de [sus] senos” y ademas experimenta sentimientos de

“verglienza y rechazo hacia si misma” que la han alejado de su entorno familiar, laboraly
social. Aunado a ello, expresa que su vida marital se ha visto afectada porque se “han

presentado algunos rechazos” de su compafnero permanente.
2. Requisitos generales de procedencia de la accion de tutela

11. La accién de tutela cumple los requisitos de legitimacién en la causa activa y

pasiva. La accionante se encuentra legitimada en la causa por activa, por cuanto es la

titular de los derechos a la salud y a la vida digna presuntamente afectados como
consecuencia de la falta de autorizacidn del procedimiento de “reconstruccién mamaria con
protesis y colgajo compuesto”, que hace parte de un tratamiento integral contra la
obesidad. Asimismo, esta Sala considera acreditada la legitimacién en la causa por pasiva
de Coomeva EPS, como quiera que es la entidad encargada de prestarle el servicio publico
de salud a la accionante en su calidad de afiliada y respecto de la cual se predica |Ia
omision que afectaria su derecho a la salud. De igual forma, la ADRES se encuentra
legitimada en la causa por pasiva, por cuanto es la institucién encargada de destinar los
recursos para financiar el pago de esta intervencién, en caso de que se determinare que
dicho procedimiento es un servicio excluido del Plan de Beneficios de Salud, de conformidad
con lo previsto en el articulo 67 de la Ley 1753 de 2015[38]. Por el contrario, la Secretaria
de Salud Departamental del Valle del Cauca no se encuentra legitimada en la causa por

pasiva, por cuanto se acredité que la accionante no hace parte “de la poblacién pobre no



asegurada o de un grupo vulnerable”, respecto de los cuales dicha secretaria tendria la
obligacion de garantizarles la atencién y los “servicios NO POS del régimen subsidiado a
través de una red suficiente de prestacion de servicios de salud”[39], segun lo previsto en
el articulo 131 del Decreto 1138 de 2016.

12. La accién de tutela cumple el requisito de inmediatez. La Sala constata que
entre el momento en que Coomeva EPS negd la autorizacién del procedimiento de
“reconstruccion mamaria con prétesis y colgajo compuesto (30 de enero de 2019) y la
interposicion de la accion de tutela (21 de febrero de 2019) transcurrid menos de un mes,

por lo que la solicitud de amparo se presentd en un término razonable.

13. La accién de tutela cumple el requisito de subsidiariedad. El articulo 86 de la
Constitucion Politica dispone que la acciéon de tutela procede siempre que la persona no
disponga de otro medio de defensa judicial idéneo y eficaz para amparar su derecho o

cuando se utilice como mecanismo transitorio para evitar un perjuicio irremediable.

14. Como se explicd en el parr. 9, este asunto hace referencia a la presunta
vulneracion de los derechos fundamentales a la salud y a la vida digna de la accionante, en
tanto Coomeva EPS negd la autorizacion del procedimiento de “reconstruccién mamaria

con prétesis y colgajo compuesto”. Esta decisidon se fundé en que, supuestamente, dicho
procedimiento tiene un propdsito estético o suntuario. No obstante, tal como se sefalara
lineas adelante, habida cuenta de la historia clinica de la accionante, dicho procedimiento

es funcional y, en consecuencia, no se encuentra excluido del Plan de Beneficios de Salud.

15, La anterior consideracion es relevante en el andlisis del requisito de
subsidiariedad. Esto, habida cuenta de la competencia jurisdiccional que el legislador le ha
otorgado a la Superintendencia Nacional de Salud para resolver controversias relacionadas
con la cobertura de servicios, tecnologias en salud o procedimientos incluidos en el Plan de
Beneficios en Salud, cuando su negativa por parte de las EPS ponga en riesgo o amenace la
salud del usuario[40]. Por lo tanto, conforme con el articulo 86 de la Constitucion Politica, le
corresponde al juez  constitucional analizar la eficacia de ese mecanismo en el caso
concreto.

16. El mecanismo para activar la competencia jurisdiccional de la Superintendencia



Nacional de Salud no es eficaz para la proteccion de los derechos fundamentales de la
accionante. Esta Corte ha identificado algunas dificultades practicas del ejercicio de esta
competencia que la tornan ineficaz para ciertos casos. En concreto, en la audiencia publica
llevada a cabo en el marco del seguimiento a la Sentencia T-760 de 2008[41], la referida
Superintendencia sefialé que: “(i) para la entidad, en general, es imposible proferir
decisiones jurisdiccionales en los 10 dias que les otorga como término la ley; (ii) por lo
anterior, existe un retraso de entre dos y tres afos para solucionar de fondo las
controversias conocidas por la entidad en todas sus sedes, especialmente las de caracter
econdmico, que son su mayoria y entre las que se encuentran la reclamacién de licencias
de paternidad; (iii) en las oficinas regionales la problematica es aun mayor, pues la
Superintendencia no cuenta con la capacidad logistica y organizativa para dar solucion a los
problemas jurisdiccionales que se le presentan fuera de Bogotd, ya que carece de personal
especializado suficiente en las regionales y posee una fuerte dependencia de la
capital”[42].

17. En este orden de ideas, el mecanismo para activar la competencia jurisdiccional

de la Superintendencia Nacional de Salud es ineficaz en el caso sub examine, porque (i) la
accionante reside en la ciudad de Cali y la referida Superintendencia reconocié que “no
cuenta con la capacidad logistica y organizativa para dar solucién a los problemas

jurisdiccionales que se le presentan fuera de Bogota” y (ii) resulta irrazonable someter a la
proteccién de los derechos fundamentales de la accionante al tramite de un proceso que
tarda entre dos y tres afios, habida cuenta de que las afecciones fisicas que padece, las
cuales han incidido, de manera negativa, en su salud y le impiden llevar unas condiciones
dignas de vida. Por lo tanto, para la Sala resulta claro que la accionante requiere con

urgencia de una pronta intervencion médica, a fin de impedir que sus condiciones de salud

se agraven con el transcurrir del tiempo.

18. En suma, esta Sala de Revisién concluye que el mecanismo para activar la
competencia jurisdiccional de la Superintendencia Nacional de Salud resulta ineficaz dentro
del presente asunto, por lo que la solicitud de amparo sub examine satisface el requisito de
subsidiariedad.

3. Derecho fundamental a la salud. Cobertura del Plan de Beneficios en Salud



19. El derecho a la salud es fundamental en el ordenamiento juridico colombiano. Asi
lo han reconocido la Corte Constitucional, en la sentencia T-760 de 2008, y el legislador, en
la Ley Estatutaria 1751 de 2015. Este derecho implica “la facultad del ser humano de
mantener la normalidad orgdnica funcional, fisica y mental, [por lo que resulta]
indispensable para el ejercicio de otros derechos también fundamentales”[43]. De manera
correlativa, el Estado, por medio del Sistema General de Seguridad Social en Salud, se
encuentra en la obligacién de garantizarlo mediante “la prestaciéon de servicios y
tecnologias, estructurados sobre una concepcién integral de la salud, que incluya su

promocion, la prevencién, la paliacién, la atencién de la enfermedad y rehabilitaciéon de sus

secuelas”[44].

20. Sin embargo, la mencionada obligaciéon no es absoluta, puesto que existen
servicios y tecnologias que no deben ser costeados con cargo a los recursos publicos de la
salud, a fin de mantener la viabilidad financiera del Sistema General de Seguridad Social en
Salud. En esa medida, segun el articulo 15 de la Ley 1751 de 2015, no deben financiarse
con cargo a los recursos publicos asignados a la salud aquellos servicios y tecnologias que
(i) tengan como finalidad principal un propésito cosmético o suntuario no relacionado con la
recuperacién o mantenimiento de la capacidad funcional o vital de las personas; (ii) no
exista evidencia cientifica sobre su seguridad y eficacia clinica; (iii) no exista evidencia
cientifica sobre su efectividad clinica; (iv) su uso no haya sido autorizado por la autoridad
competente; (v) se encuentren en fase de experimentacion y (vi) tengan que ser prestados

en el exterior[45].

21. En relacidon con aquellos servicios y tecnologias que tengan como finalidad
principal un propésito cosmético o suntuario, la Corte resalta que las cirugias plasticas
estéticas, cosméticas o de embellecimiento son aquellas que tiene como finalidad “mejorar
o modificar la apariencia o el aspecto del paciente, sin efectos funcionales u organicos”[46].

Por esta razén, de conformidad con el articulo 15, seccién a, de la Ley 1751 de 2015,
estdn excluidos de los procedimientos garantizados por el Sistema de Salud[47]. Por el
contrario, las cirugias reparadoras o reconstructivas son procedimientos quirdrgicos que se
practican “sobre 6rganos o tejidos con la finalidad de mejorar, restaurar o restablecer la
funcién de los mismos, o para evitar alteraciones organicas o funcionales. Incluye
reconstrucciones, reparaciéon de ciertas estructuras de cobertura y soporte, manejo de

malformaciones congénitas y secuelas de procesos adquiridos por traumatismos vy



tumoraciones de cualquier parte del cuerpo”[48]. En consecuencia, este tipo de cirugias se
encuentran dentro de la categoria de tratamientos reconstructivos, los cuales, segun lo
dispuesto por la Resoluciéon 5857 de 2018, estan incluidos en el Plan de Beneficios de Salud
“en tanto tengan una finalidad funcional, de conformidad con el criterio del profesional en
salud tratante”[49].

4. Caso concreto

22. Coomeva EPS desconocié el derecho fundamental a la salud de la accionante. De
acuerdo con los conceptos médicos que obran en el expediente, el diagndstico de “flacidez
adipocutdnea generalizada, atrofia mamaria y lipodistrofia” de la accionante es una
consecuencia de la cirugia bariatrica a la que fue sometida en el afio 2017. La referida
intervencién se le practicéd a la accionante, debido a que presentaba un cuadro de
obesidad[50] (peso inicial: 94 kg, estatura: 1.65 cm) que ponia en riesgo su salud y, como
resultado de dicha intervencidn, perdié 34 kg de peso corporal. La historia clinica expedida
por la IPS Sinergia Salud da cuenta de que la accionante es “una paciente

postbariatrica”[51].

23. Asi pues, en aras de tratar el referido diagndstico, los dias 15 de noviembrey 6
de diciembre de 2018, la médica tratante de la accionante, adscrita a Coomeva EPS, ordenéd
la practica del procedimiento de “reconstruccién de mamas bilateral con proétesis y colgajo
compuesto” con las siguientes  especificaciones: “proétesis cantidad 2, [marca] mentor,
redondas, texturizadas, perfil alto, volumen 275 CC (...) frecuencia (sic) uso: 10 anos,
duracion (sic) tratamiento: 10 afios”. En los formatos de prescripcion se dejoé constancia de
gue dicho tratamiento resultaba necesario para “mantener el desarrollo funcional,

psicosocial y sexual”[52] de la paciente.

24, De conformidad con lo anterior, para la Sala es claro que el diagnéstico de

flacidez adipocutdnea generalizada, atrofia mamaria y lipodistrofia que actualmente aqueja
a la accionante tuvo origen en el tratamiento médico que se le ha practicado para combatir
el diagnéstico principal de obesidad. En esa medida, no hay lugar a concluir, como lo hizo la
entidad accionada, que el  procedimiento prescrito tenga “como finalidad principal un
propdsito cosmético o suntuario”[53]. Por el contrario, se demostrd que se trata de una

cirugia plastica reconstructiva con fines funcionales[54] necesaria para el mantenimiento



del “desarrollo funcional, psicosocial y sexual” de la paciente, tal como lo manifesté la
médica tratante en el correspondiente formato de prescripciéon[55] y, en consecuencia, no

se encuentra excluida del Plan de Beneficios en Salud.

25. Ahora, esta Sala no desconoce que la cirugia bariatrica evité que el diagndstico
de la accionante se tornara mas gravoso e, incluso, que pusiera en peligro su vida. No
obstante, resulta evidente que los efectos de la pérdida de peso mantienen la afectacion de
su derecho a la salud. Por lo tanto, con fundamento en el principio de integralidad de la
salud[56], Coomeva EPS tiene la obligacién de suministrar a la accionante, de manera
completa y oportuna, los servicios y tecnologias de salud para garantizar la efectiva
rehabilitacién de su enfermedad[57], a fin de evitar el fraccionamiento de un servicio
previamente cubierto por el Plan de Beneficios en Salud, segin lo dispone el articulo 15 de
la Ley 1751.

26. En suma, la justificacion expuesta por Coomeva EPS para negar la autorizacién

del procedimiento de “reconstruccién de mamas bilateral con prétesis y colgajo compuesto”
es constitucionalmente inaceptable, porque se acredité que: (i) dicha intervencidn tiene el
caracter de funcional, en tanto que su médica tratante sefialé que era necesaria para
“mantener el desarrollo funcional, psicosocial y sexual” de la accionante, por lo que no se
encuentra excluida del plan de beneficios, y (ii) es un procedimiento que hace parte del

tratamiento integral para combatir la obesidad de la accionante, dada su condicién de

paciente postbariatrica, que no meramente cosmético o suntuario.

217. En tales términos, la Sala encuentra acreditada la afectacion del derecho a la

salud de la accionante y, por tanto, lo amparard. En consecuencia, ordenara a Coomeva EPS
que autorice la practica del procedimiento de “reconstruccion de mamas bilateral con
prétesis y colgajo compuesto” y le suministre un tratamiento farmacéutico y terapéutico

que le permita una plena rehabilitacion.

28. Coomeva EPS desconocié el derecho fundamental a la vida digna de la
accionante. Las condiciones de salud de la accionante le impiden desarrollar su vida en

condiciones dignas. En efecto, los documentos que obran en el expediente dan cuenta de
que la actual apariencia fisica de la accionante (como consecuencia de la cirugia bariatrica)

le ha causado sentimientos de “vergiienza” y “rechazo [hacia] si misma” y de que ella se



siente “incémoda”, asi como “demasiado observada y reparada por la reduccién de [sus]

senos”. La accionante también manifestdé que esta situacién la ha llevado a un estado de

aislamiento de su “entorno familiar y laboral”. De igual forma, en lo que tiene que ver con
su vida de pareja, expresd que ha sufrido “algunos rechazos”[58] de su compafiero
permanente[59]. Ademas, la accionante expresd que los hechos narrados en la accién de
tutela la han afectado “sicolégicamente”[60]. Tal situacién dio lugar a que la médica
tratante dejara la constancia, en el correspondiente formato de prescripcién, de que la
finalidad del procedimiento ordenado consistia en “mantener el desarrollo (...) psicosocial y

sexual (...)” de la paciente.

29. Asi las cosas, la actual apariencia fisica de la accionante ha incidido, de manera
negativa, en la forma en como ella se percibe a si misma y en cémo se proyecta hacia el

exterior. Por lo tanto, su falta de aceptacion personal ha afectado el normal desarrollo de
sus relaciones interpersonales, hasta tal punto que manifiesta  haber sufrido “algunos
rechazos” de su companero permanente y el “aislamiento” de sus familiares, amigos y

colegas.

30. Asi las cosas, se encuentra que la interrupcién del tratamiento postbariatrico de
la accionante le ha causado una afectacién importante de su derecho fundamental a vivir

en condiciones dignas.
5. Sintesis de la decisién

31. Esta Sala concluye que Coomeva EPS vulneré los derechos fundamentales a la
salud vy a la vida digna de la accionante. En efecto, se demostré la afectacién estos

derechos fundamentales, porque la entidad accionada le negd a la accionante un

procedimiento que hacia parte del tratamiento integral contra la obesidad que le habia sido
diagnosticada. La Sala concluye que este tratamiento no estd excluido del Plan de
Beneficios en Salud, por cuanto no tiene una finalidad cosmética o suntuaria. Asi las cosas,
la Sala ordenard a la entidad accionada que autorice la practica del procedimiento de
“reconstruccién de mamas bilateral con prétesis y colgajo compuesto” a la accionante y le
suministre un tratamiento farmacéutico y terapéutico que garantice su rehabilitacién

definitiva.

1. DECISION



En mérito de lo expuesto, la Sala Primera de Revision de Tutelas de la Corte Constitucional,

en nombre del pueblo y por mandato de la Constitucién,
RESUELVE:

Primero.- REVOCAR la sentencia del 7 de marzo de 2019 proferida por el Juzgado Treinta y
Uno Civil Municipal de Santiago de Cali en el asunto sub judice. En su lugar, AMPARAR los
derechos fundamentales a la salud y a la vida digna de la accionante, por las razones

expuestas en esta providencia.

Segundo.- DECLARAR la falta de legitimacion en la causa por pasiva de la Secretaria
Departamental del Valle del Cauca, de conformidad con lo sefialado el parrafo 11 de esta

providencia.

Tercero.- ORDENAR a Coomeva EPS que, en el término maximo de cinco (5) dias siguientes
a la notificacion de esta sentencia, autorice la practica del procedimiento de
“reconstruccién de mamas bilateral con prétesis y colgajo compuesto” a la accionante y le
suministre un tratamiento farmacéutico y terapéutico que garantice su rehabilitacién
definitiva.

Cuarto.- Por Secretaria General de la Corte Constitucional, LIBRAR las comunicaciones

previstas en el articulo 36 del Decreto 2591 de 1991, para los fines alli contemplados.
Comuniquese 'y cumplase,

CARLOS BERNAL PULIDO

Magistrado

DIANA FAJARDO RIVERA

Magistrada

LUIS GUILLERMO GUERRERO PEREZ

Magistrado



MARTHA VICTORIA SACHICA MENDEZ

Secretaria General
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