Sentencia T-464/05

DEBER DE SOLIDARIDAD Y ASISTENCIA A LAS PERSONAS DE LA TERCERA EDAD

DERECHO A LA SALUD DE PERSONA DE LA TERCERA EDAD-Fundamental por conexidad con la
vida

SERVICIOS MEDICOS NECESARIOS EXCLUIDOS DEL POS-Reglas jurisprudenciales

PRINCIPIO DE CONTINUIDAD EN EL SERVICIO DE SALUD

Con el principio de continuidad, se busca garantizar a los titulares del derecho a la atencién
en salud que han ingresado al sistema de General de Seguridad Social, la prestacién
ininterrumpida, constante y permanente de los servicios, como una garantia de proteccion de
sus derechos a la vida y a la salud. El principio de continuidad se materializa entonces en el
derecho de los ciudadanos a no ser victimas de interrupciones abruptas y sin justificaciones
validas de los servicios de salud y, en particular, de los tratamientos o procedimientos
médicos que reciben o requieran segun las prescripciones médicas y las condiciones fisicas o
siquicas del usuario. El fundamento de aplicacion de la continuidad al régimen de seguridad
social, y en especial al régimen de salud, obedece a dos razones fundamentales. En primer
lugar, la continuidad constituye una caracteristica esencial de todo servicio publico, de modo
que siendo la seguridad social en salud un servicio publico obligatorio, su prestacién debe ser
regular y continua, sin interrupciones, salvo que exista una causa legal que lo justifique y
siempre que la misma se encuentre ajustada a las garantias y derechos constitucionales. En
segundo lugar, la atencién de la salud se rige por los principios de universalidad y eficiencia,
que se materializan en la vinculacion progresiva y efectiva de todos los habitantes del
territorio nacional al sistema general de salud a través de alguno de los regimenes previstos
legalmente (contributivo, subsidiado o vinculado), con lo cual, una vez que la persona ingrese
a dicho sistema, existe una vocacién de permanencia y no puede, por regla general, ser

separada o desvinculada del mismo.

DERECHO A LA SALUD DE PERSONA DE LA TERCERA EDAD-Tratamiento de quimioterapia

Resulta violatoria de los derechos a la salud y a la seguridad social en conexidad con la vida,

la decisién de Solsalud E.P.S. de no practicarle de manera integral e inmediata un



tratamiento de QUIMIOTERAPIA INTRAVESICAL al accionante. En consecuencia, y dado el
caracter urgente de las afecciones sufridas por el peticionario, que exige una proteccién
inmediata de sus derechos fundamentales, la Corte debe proceder a amparar los derechos
invocados por el mismo vy, por lo tanto, ordenard a la E.P.S., que de manera inmediata
practique integralmente el tratamiento de QUIMIOTERAPIA INTRAVESICAL requerido por el

accionante para la proteccién de sus derechos.

Referencia: expediente T-1005787

Accionante: Libardo Infante Oviedo

Demandado: Cajanal E.P.S y Solsalud E.P.S. Seccional Tolima.
Magistrado Ponente:

Dr. RODRIGO ESCOBAR GIL

Bogota, D.C., seis (6) de mayo de dos mil cinco (2005).

La Sala Quinta de Revisién de la Corte Constitucional, integrada por los Magistrados Rodrigo
Escobar Gil, Marco Gerardo Monroy Cabra y Humberto Antonio Sierra Porto, en ejercicio de

sus competencias constitucionales y legales, ha pronunciado la siguiente:
SENTENCIA

En el proceso de revision del fallo proferido por el Juzgado Primero Civil del Circuito de
Bogota, en Unica instancia, dentro de la accién de tutela instaurada por LIBARDO INFANTE
OVIEDO contra Cajanal E.P.S y Solsalud E.P.S.- Seccional Tolima, seleccionada para revisién

por la Sala niUmero Once (11) el diecinueve (19) de noviembre de dos mil cuatro (2004).
|. ANTECEDENTES
1. Hechos relatados por el accionante.

1.1 LIBARDO INFANTE OVIEDO es un hombre de ochenta y seis afios de edad, a quien se le

diagnosticé un cancer de vejiga el cuatro (4) de marzo de 2004.



1.2 Para la fecha en la cual le fue diagnosticada esta enfermedad, el accionante estaba

afiliado a Cajanal E.P.S, en calidad de pensionado, desde el 1° de septiembre de 1994.

1.3. El 10 de julio de 2004 se le ordend un tratamiento de QUIMIOTERAPIA INTRAVESICAL por

parte de especialistas de Cajanal E.P.S

1.4. El 12 de julio de 2004, el peticionario solicité a Cajanal E.P.S, la autorizacion para
efectuar dicho tratamiento. Sin embargo, la respuesta de la entidad accionada fue que no

tenian contratacidon con ninguna entidad y que se encontraban sin servicio de salud.

1.5 El sefior INFANTE OVIEDO atraviesa una dificil situacion econdmica, pues, segun lo
afirmado por él, subsiste s6lo con una pensidn equivalente al salario minimo1l, luego no tiene

la posibilidad de sufragar directamente el costo de este tratamiento.
2. Fundamentos de la accién y pretensiones

El accionante considera que el derecho a la vida comporta varios derechos como es el
derecho a la integridad fisica y moral, asi como el derecho a la salud, sin que pueda haber
una separacion tajante entre estos derechos. El peticionario llamo la atencidn sobre el hecho
de que Cajanal E.P.S haya entrado en un proceso de liquidacién, lo cual considera perjudica
enormemente sus intereses, dado que la entidad ya no se hard responsable por su

tratamiento.

En consecuencia, solicita al juez de tutela proteger sus derechos a la vida, alasaludy ala
seguridad social, ordenando a Cajanal E.P.S. realizar integralmente el tratamiento de
QUIMIOTERAPIA INTRAVESICAL, en la ciudad de Ibagué, lugar de su residencia.

3. Oposicién a la demanda de tutela

Dentro del término sefialado para oponerse a la accién de tutela, Cajanal E.P.S. guardé
silencio. Sin embargd, con posterioridad al fallo del Juzgado Tercero Laboral del Circuito, se
allegdé al mismo un memorial de Cajanal E.P.S en el que extemporaneamente solicitaba la
declaratoria de improcedencia de la tutela. En ese escrito, el representante de la Sociedad
Cajanal E.P.S sefaldé que mediante la resolucién N° 281 de 2004, la Superintendencia de
Salud revoco el certificado de funcionamiento a Cajanal como E.P.S.. Es por ello que Cajanal,

a través de diarios de amplia circulacién nacional, informd a sus afiliados que debian



trasladarse a otras entidades, haciendo uso de su derecho de libre eleccién. Algunas de estas
personas no utilizaron tal derecho y de conformidad con el articulo 3 del Decreto N° 2423 de
2004, Cajanal E.P.S procedié a asignarles una E.P.S. con el propdsito de dar continuidad en la

prestacion de los servicios de salud.

En el memorial se informa que al accionante Libardo Infante Oviedo, le correspondié la E.P.S
Solsalud, y que fue a ella a quien debid solicitarse la autorizacién para que se realizara el

tratamiento

4. Pruebas que obran en el expediente

1. Pruebas allegadas al Juzgado Tercero Laboral del Circuito de Ibagué

* Resultado del Examen de Anatomia Patoldgica, practicado por los médicos Gonzalo
Bermudez y Olga Vasquez fechado el 8 de marzo de 2004, en el que se sefiala que el
paciente LIBARTO INFANTE OVIEDO sufre de CARCINOMA DE CELULAS TRANSICIONALES
GRADO 1Y 2 (Biopsia de Vejiga) (Cuaderno 2 - Folio 3)

* Orden de Tratamiento de Quimioterapia Intravesical, prescrita por la doctora Maria
Rodriguez de la Unidad de Cancerologia del Tolima, quien sefiala que debe solicitarse

autorizacién a la E.P.S para la realizacion del tratamiento del actor.(Cuaderno 2 - Folio 4)

* Memorial de Cajanal E.P.S presentado con posterioridad al fallo del juez de primera
instancia, en el que extemporaneamente solicita la improcedencia de la tutela, por las

razones anotadas en el acapite anterior. (Cuaderno 2 - Folios 25-28)

1. Pruebas allegadas a la Corte Constitucional



* Oficio remitido via Fax por la sefiora Aida Luz Carmen Infante, hija del accionante al
Magistrado Sustanciador. En él sefala, que ya elevd una solicitud a Solsalud E.P.S para que le
autorizaran los medicamentos que requiere su padre y que hacen parte del tratamiento
intravesical. Sostiene en su comunicacién, que a la fecha el Comité de Solsalud E.P.S sélo ha
ordenado una ampolla, de las ocho prescritas por el oncélogo que trata a su padre. En esa
medida, considera que para ordenar el inicio del tratamiento, el comité de la E.P.S tardd mas
de un mes en tomar tal decisién. Por esta razé6n muestra su preocupacién con lo que una
demora de este tipo puede significar para completar exitosamente el tratamiento requerido
por su padre. (Cuaderno 1 - Folios 12-13).

* Al oficio anterior, se adjunta una copia de la carta dirigida a Solsalud y fechada el 17 de
enero de 2005 en la que solicita los medicamentos para el inicio del tratamiento de su padre

(Cuaderno 1 - Folio 15) y una copia del formato de justificacion de medicamentos no
incluidos en el P.0.S. diligenciado por el oncélogo tratante -Doctor Alvaro Montoya-
(Cuaderno 1 - Folios 16-17)

Il. DECISIONES JUDICIALES QUE SE REVISAN
1. Primera instancia

Esta decision fue proferida por el Juzgado Tercero Laboral del Circuito de Ibagué el veintitrés
(23) de septiembre de 2004. En ella se decidié no conceder la tutela al accionante, tras dar
aplicacién a la presuncion de veracidad contemplada en el articulo 20 del decreto 2591 de
1991, toda vez que la entidad accionada no hizo pronunciamiento alguno sobre los hechos
objeto de la accién.

El Juez considerd que Cajanal E.P.S no era la entidad responsable de la prestacion del
tratamiento ordenado, sino la nueva E.P.S a la que pertenece el accionante, bien por
asignacién o por escogencia, dado que de conformidad con la resolucion N° 281 de 2004,
proferida por la Superintendencia Nacional de Salud, el certificado de funcionamiento de
Cajanal E.P.S fue revocado, con lo cual se dejé en libertad a los cotizantes de escoger la
nueva E.P.S y en caso de no hacerlo debia haberse asignado por parte de la

Superintendencia Nacional de Salud.



2. Impugnacion

Mediante Auto del primero (1) de Octubre de 2004, el Secretario del Juzgado Tercero Laboral
del Circuito de Ibagué certificd que no se presentd impugnacion alguna frente a la decision
de ese despacho y, en consecuencia, ordend el envio del expediente a la Corte Constitucional

para su eventual revision.
3. Tramite de la accion en la Corte Constitucional

Mediante Auto proferido por la Sala de Seleccién Nimero Once, el dia diecinueve (19) de
noviembre de dos mil cuatro (2004), la Corte decidid seleccionar para revision este proceso.
Posteriormente, el Magistrado Sustanciador, mediante Auto del diecisiete (17) de marzo de
dos mil cinco (2005) decidié ordenar a la Secretaria General de la Corte Constitucional poner
en conocimiento de la E.P.S Solsalud - Seccional Tolima, el contenido del expediente de
tutela, para que, dentro de las cuarenta y ocho horas siguientes a la notificaciéon del Auto,
dicha entidad se pronunciara acerca de las pretensiones y del problema juridico que

planteaba la aludida accién de tutela.

El Magistrado Sustanciador tomé esta decisidn teniendo en cuenta la reiterada jurisprudencia
de esta Corporacion que ha sefialado como deber del juez constitucional vincular de manera
oficiosa a aquellas entidades que presuntamente vulneran derechos fundamentales, con el
fin de garantizar su derecho a la defensa, y en ese contexto, permitirle a la autoridad
establecer el grado de responsabilidad que les pueda asistir en los hechos materia de
controversia. En el Auto, se considerd que la no vinculacién de una parte al proceso de tutela
constituia una nulidad saneable, y aunque en principio tal saneamiento deberia ser realizado
por el juez de instancia, en casos en los que estan de por medio los derechos de las personas
de la tercera edad, es deber de la Corte proceder directamente a vincular al proceso a

quienes no fueron llamados y registran un minimo interés en el mismo.

Mediante comunicacion del veintiséis (26) de abril de 2005, la Secretaria General de la Corte
Constitucional certificé al despacho del Magistrado Sustanciador que el Auto del diecisiete
(17) de marzo de este afio habia sido oportunamente comunicado a Solsalud E.P.S, sin que a

la fecha se hubiera pronunciado sobre esta accion de tutela.

l1l. CONSIDERACIONES



1. Competencia.

Esta Sala de la Corte Constitucional es competente para revisar las decisiones proferidas
dentro de la accion de tutela de la referencia, de conformidad con lo establecido en los
articulos 86 y 241-9 de la Constitucién Politica y en concordancia con los articulos 31 a 36 del
Decreto 2591 de 1991.

2. Problema Juridico.

De acuerdo con los hechos que han dado lugar a la controversia objeto de la presente accién
de tutela, le corresponde a esta Sala de Revisidn establecer si resulta violatoria de los
derechos a la salud y a la seguridad social en conexidad con la vida, la decisiéon de Cajanal
E.P.S y de Solsalud E.P.S. de no practicar integralmente un tratamiento de QUIMIOTERAPIA
INTRAVESICAL, a un afiliado al régimen contributivo de salud con 86 afios de edad; teniendo
en cuenta que Cajanal sostiene que no puede prestar ese servicio pues le fue revocado su
certificado de funcionamiento como E.P.S; y que Solsalud, Entidad Promotora de Salud que
asumio la prestacidon de los servicios de salud del actor, guardd silencio en el presente

proceso y a la fecha no ha practicado en su totalidad el tratamiento requerido por el actor.

Con el propdsito de desarrollar y resolver el problema juridico planteado, esta sentencia de

reiteracién de jurisprudencia tendra la siguiente estructura:

Inicialmente, se hard alusiéon de manera breve a las reglas relativas al deber de solidaridad y
asistencia a las personas de la tercera edad en un Estado Social de Derecho. Posteriormente
se reiteran las reglas jurisprudenciales que declaran que el derecho a la salud tiene un
caracter prestacional pero adquiere la connotacion de fundamental al estar en conexidad con
el derecho a la vida digna, y que estos derechos son vulnerados cuando por razones de tipo
legal o contractual, una entidad prestadora de servicios de salud niega el suministro de
medicamentos o la practica de tratamientos indispensables para la vida digna de un

paciente.

A continuacién se reiteran las reglas formuladas por la jurisprudencia de la Corte, en aquellos
eventos en los cuales, las E.P.S deben prestar determinados servicios médicos o suministrar
medicamentos, pese a no estar incluidos en el Plan Obligatorio de Salud P.0.S. Todo esto con

el fin de proteger los derechos fundamentales de quienes necesitan medicamentos o



tratamientos para la proteccién de su vida. Igualmente, la Corte se referird al derecho a la
continuidad en la prestacién de los servicios de salud, el cual resulta fundamental en el
presente caso, toda vez que una de las accionadas, Cajanal E.P.S., sostiene que no puede
prestar el servicio médico al actor pues le fue revocado su certificado de funcionamiento
como E.P.S por parte de la Superintendencia de Salud. Finalmente, teniendo en cuenta las

reglas reiteradas se procedera a resolver el problema juridico planteado en el caso concreto.

3. El Deber de solidaridad y asistencia a las personas de la tercera edad

Esta Corte ha sido clara al manifestar que el principio de solidaridad que caracteriza al
Estado Social de Derecho impone tanto al Estado como a los particulares, deberes
fundamentales para el logro de una verdadera y equitativa armonizacién de los derechos. En
este sentido, ha afirmado que la solidaridad representa un limite al ejercicio de los derechos

propios que, en otros modelos constitucionales, parecian absolutos.

Pero esta clase de deberes derivados del principio de la solidaridad, se tornan imperiosos si
se trata de socorrer o garantizar los derechos de las personas de la tercera edad2. En efecto,
como lo ha reconocido la Corte, las personas que se encuentran en la mencionada categoria
son acreedoras a un trato de especial proteccién, no sélo por parte del Estado sino de los
miembros de la sociedad. Tal situacion tiene su fundamento por una parte, en el mandato
contenido en el articulo 13 de la Carta que ordena la proteccidén de grupos que se encuentran
en circunstancias de debilidad manifiesta y, por la otra, en lo dispuesto por el articulo 46 del

mismo texto constitucional, segun el cual:

“El Estado, la sociedad y la familia concurrirdn para la proteccién y la asistencia de las

personas de la tercera edad y promoveran su integracion a la vida activa y comunitaria.

El Estado les garantizara los servicios de la seguridad social integral y el subsidio alimentario
en caso de indigencia”.

En desarrollo de esta disposicién, la Corte ha entendido que todos los miembros del Estado
colombiano se encuentran sujetos al deber de especial proteccién respecto de las personas
de la tercera edad, sin que ello impida reconocer las necesarias diferencias que existen entre
cada uno de ellos.



También en materia de salud, esta Corporacién ha tenido en consideracion la condicién de
tercera de edad de los accionantes con el fin de brindar una protecciéon especializada vy
reforzada a sus derechos fundamentales3, pues como se reiterard a continuacién el derecho
a la salud adquiere el caracter de fundamental cuando se encuentra en conexidad con la
vida.

4. El derecho a la salud adquiere el caracter de fundamental cuando se encuentra en

conexidad con la vida.

El derecho a la salud se encuentra consagrado en el articulo 49 de la Constituciéon, dentro del
capitulo de los derechos econdmicos, sociales y culturales. Alli se establece que la atencién
de la salud es un servicio publico a cargo del Estado y que en Colombia se garantiza a todas

las personas el acceso a los servicios de promocidn, proteccién y recuperacion de la salud.

Asi lo sostuvo la Corte en sentencias como la T-264 de 2004, en donde se reiteran las reglas
relativas a la naturaleza particular del derecho a la salud cuando se encuentra en conexidad
con la vida o con otros derechos fundamentales. En esta providencia, que a su vez reitera la

Sentencia T-1036 de 2000, la Corte considera lo siguiente:

“Esta Corporacién ha sostenido, que si bien el derecho a la salud no es en si mismo un
derecho fundamental4, si puede llegar a ser efectivamente protegido, cuando la
inescindibilidad entre el derecho a la salud y el derecho a la vida hagan necesario garantizar
éste Ultimo, a través de la recuperacién del primero, a fin de asegurar el amparo de las
personas y de su dignidad.5 De ahi que el derecho a la salud sea un derecho protegido
constitucionalmente6, en los eventos en que por conexidad, su perturbacién pone en peligro
0 acarrea la vulneracién de la vida u otros derechos fundamentales de las personas7. Por
consiguiente, la atencién idénea y oportuna, los tratamientos médicos, las cirugias, la
entrega de medicamentos, etc., pueden ser objeto de proteccién por via de tutela, en
situaciones en que la salud adquiere por conexidad con el derecho a la vida, el caracter de
derecho fundamental”8.

5. La vulneracion del derecho a la salud en conexidad con la vida cuando por razones de tipo
contractual o legal, se niega la practica de un tratamiento o el suministro de medicamentos

poniéndose en riesgo la vida.



Teniendo en cuenta la regla precedente, la jurisprudencia constitucional ha sido clara en
afirmar que el derecho a la salud en conexidad con la vida e integridad personal se vulnera,
entre otras circunstancias, cuando por razones de tipo contractual o legal, una entidad
encargada de prestar el servicio de salud decide negar la practica de un tratamiento o el

suministro de medicamentos poniendo en riesgo los precitados derechos de las personas.

Respecto al vinculo del derecho a la salud con el derecho a la vida, este tribunal ha sostenido
que éste no se origina Unicamente con la puesta en peligro de la existencia bioldgica del

hombre. Asi lo sostuvo la Corte en un reciente pronunciamiento:

“Segun lo manifiesta la jurisprudencia constitucional, el vinculo del derecho a la salud con el
derecho a la vida, no se origina Unicamente a partir de que se ponga en peligro la existencia
vital del hombre, pues éste no se refiere Unica y exclusivamente a la simple existencia
bioldgica, sino que implica ademds, la posibilidad de que el individuo Illeve una vida en
condiciones dignas y pueda desempenarse normalmente en sociedad, alcanzando un estado
de salud lo mas lejano posible al sufrimiento y al dolor, pues al hombre se le debe respeto a

la integridad fisica y una vida saludable en la medida que sea posible”9.

De acuerdo con esta sentencia, el juez constitucional para proteger el derecho a la salud en
conexidad con la vida, puede considerar no sélo aquellas circunstancias que pongan en
riesgo la existencia bioldgica de la persona, sino también aquéllas que atenten contra una
vida en condiciones dignas, es decir, aquélla que le permita al individuo el desarrollo de su

proyecto de buen vivir en la sociedad en condiciones adecuadas.

6. Servicios médicos necesarios y excluidos del P.O.S. Reglas jurisprudenciales.

Ahora bien, pese a que el juez constitucional protege el derecho a la salud cuando se
encuentra en conexidad con el derecho a la vida en condiciones dignas, tal proteccién no es
absoluta y requiere la verificacién y el cumplimiento de un conjunto de reglas que han sido
trazadas por esta CorporacionlO.

Estas reglas son, en ultimas, el equivalente a los requisitos de procedibilidad de la accién de

tutela para la proteccién de los derechos fundamentales en este tipo de casos. Las reglas



son:

A-Verificar si la falta de tratamiento o medicamento excluidos del P.O.S -Plan Obligatorio de

Salud -, amenaza el derecho a la vida del interesado, en el sentido sefalado anteriormente.

B- Verificar que el medicamento o tratamiento no pueda ser sustituido por uno de los
incluidos en el P.O.S. -Plan Obligatorio de Salud - o cuando, pudiendo hacerlo, el sustituto no
tenga el mismo nivel de efectividad que el paciente necesita para el mejoramiento de su

salud.

C- Adicionalmente, se debe comprobar la incapacidad econémica del paciente de sufragar los
gastos del tratamiento o medicamento que requiere y su inhabilidad de acceder a él por

algun otro sistema o plan de salud.

D- Finalmente, es necesario que el medicamento o el tratamiento requerido por el
accionante, haya sido prescrito por un medico adscrito a la E.P.S. a la cual se encuentre

afiliado el peticionario.

Antes de verificar si en el caso concreto, estan dados los supuestos para la proteccion de los
derechos del actor, la Sala estima conveniente reiterar algunas de las reglas relativas al
acceso al sistema general de seguridad social, y en concreto, el principio de la continuidad en
el servicio de salud, teniendo en cuenta que una de las accionadas, Cajanal E.P.S., sostiene
que no puede prestar el servicio médico al actor pues le fue revocado su certificado de

funcionamiento como E.P.S por parte de la Superintendencia de Salud.

La Corte Constitucional ha considerado que el derecho de acceso a la seguridad social,
previsto en los articulos 48 y 49 de la Constitucién, abarca no sélo el acceso al sistema de
salud como tal y su cobertura, sino también las garantias de permanencia y traslado de sus
afiliados en el sistema. Por este motivo, dentro del marco juridico previsto por la Constitucién
y la ley de seqguridad social, y como desarrollo de los principios de eficacia y universalidad, el
Sistema General de Seguridad Social en Salud esta regido por unos principios especiales

entre los que se destaca, para el caso que se analiza, el de la continuidad en el servicio.

Con el principio de continuidad, se busca garantizar a los titulares del derecho a la atencién

en salud que han ingresado al sistema de General de Seguridad Social, la prestacién



ininterrumpida, constante y permanente de los servicios, como una garantia de protecciéon de
sus derechos a la vida y a la salud. El principio de continuidad se materializa entonces en el
derecho de los ciudadanos a no ser victimas de interrupciones abruptas y sin justificaciones
validas de los servicios de salud y, en particular, de los tratamientos o procedimientos
médicos que reciben o requieran segun las prescripciones médicas y las condiciones fisicas o

siquicas del usuario.

El fundamento de aplicacion de la continuidad al régimen de seguridad social, y en especial
al régimen de salud, obedece a dos razones fundamentales. En primer lugar, la continuidad
constituye una caracteristica esencial de todo servicio publico, de modo que siendo la
seguridad social en salud un servicio publico obligatorio, su prestacion debe ser regular y
continua, sin interrupciones, salvo que exista una causa legal que lo justifique y siempre que

la misma se encuentre ajustada a las garantias y derechos constitucionales.

En segundo lugar, la atencién de la salud se rige por los principios de universalidad y
eficiencia, que se materializan en la vinculacién progresiva y efectiva de todos los habitantes
del territorio nacional al sistema general de salud a través de alguno de los regimenes
previstos legalmente (contributivo, subsidiado o vinculado), con lo cual, una vez que la
persona ingrese a dicho sistema, existe una vocacién de permanencia y no puede, por regla

general, ser separada o desvinculada del mismoll.
Frente a este tema la Corte ha senalado recientemente :

“Los articulos 4812 y 4913 de la Constituciédn consagran que la atencién a la salud es un
servicio publico y que puede ser prestado por un particular bajo la supervision del Estado. Por
lo tanto, al ser la salud un servicio publico no puede interrumpirse su prestacion, ya que el
servicio publico se caracteriza por la continuidad en la prestacién del mismo. Ademas, la

continuidad en la prestacidn hace parte del principio de eficiencial4.

Para la Corte es claro que el servicio de salud sélo puede ser interrumpido cuando exista una
causa de ley. En la sentencia T-618 de 2000 indic6: ‘Uno de los principios caracteristicos del
servicio publico es la eficiencia y, especificamente este principio también lo es de la
seguridad social. Dentro de la eficiencia estad la continuidad en el servicio, es decir que no
debe interrumpirse la prestacidén salvo cuando exista una causa legal que se ajuste a los

principios constitucionales...15". (Sentencia T-746 de 2002, M.P. Marco Gerardo Monroy



Cabra).

A partir del fundamento juridico que identifica el principio de continuidad, la jurisprudencia
constitucional ha definido el alcance del derecho ciudadano a no ser victima de
interrupciones injustificadas en la prestacion de los servicios de salud, fijando los criterios
gue obligan a las entidades promotoras y prestadoras de salud (E.P.S, A.R.S., I.P.S) a
garantizar y asegurar su continuidad. Sobre esa base, ha sostenido la Cortel6 (I) que las
prestaciones en salud, como servicio publico obligatorio y esencial, tiene que ofrecerse de
manera eficaz, reqular, permanente y de calidad; (ll) que las entidades prestadoras del
servicio deben ser diligentes en las labores que les corresponde desarrollar, y deben
abstenerse de realizar actuaciones ajenas a sus funciones y de omitir el cumplimiento de
obligaciones que conlleven la interrupcion injustificada de los servicios o tratamientos; (lll)
que los usuarios del sistema de salud no pueden ser expuestos a engorrosos e interminables
tramites internos y burocraticos que puedan comprometer la permanencia del servicio; y (IV)
que los conflictos de tipo contractual o administrativo que se presenten con otras entidades o
al interior de la propia empresa, no constituyen justa causa para impedir el acceso de sus
afiliados a la continuidad, permanencia vy finalizacion O&ptima de los servicios vy

procedimientos médicos ordenados.

De esa manera, esta Corporacién ha dejado claro que, tanto las entidades publicas como las
privadas que intervienen en la prestacion de los servicios de salud, por accién o por omisién
en el cumplimiento de sus funciones, no pueden comprometer la continuidad del servicio y,
por tanto, la eficiencia y eficacia del mismo, mucho menos si con su proceder irregular se

pueden poner en peligro los derechos a la vida y a la salud de los usuarios.

Con base en los criterios expuestos, entra la Corte a pronunciarse sobre el amparo solicitado

en el caso concreto.
8. El caso concreto

El sefior LIBARDO INFANTE OVIEDO considera que resulta violatoria de sus derechos a la
salud y a la seguridad social en conexidad con la vida, la decisién de Cajanal E.P.S y de

Solsalud E.P.S. de no practicarle integralmente un tratamiento de QUIMIOTERAPIA



INTRAVESICAL, teniendo en cuenta que se encuentra afiliado al régimen contributivo de salud

desde 1994 y que es una persona de 86 afos de edad.

Antes de verificar las reglas de procedibilidad de la accidon de tutela en este caso, la Sala
estima necesario sefhalar que la Entidad Promotora de Salud, llamada a responder en el
presente caso por el tratamiento requerido por el actor es Solsalud E.P.S. La Corte llega a
esta conclusién pues considera que existe una causa legal ajustada a los principios
constitucionales, para que el servicio de salud del accionante no sea prestado ya por Cajanal
E.P.S., sino en virtud del principio de continuidad en la prestacidon del servicio, lo sea por
Solsalud E.P.S. La causa de este cambio en la entidad prestadora del servicio es la
Resolucion N° 281 de 2004 confirmada en la Resolucidn N° 758 de 2004, mediante las cuales
la Superintendencia Nacional de Salud, revocé el certificado de funcionamiento a la Caja
Nacional de Prevision Social como E.P.S para organizar y garantizar la prestacion del Plan
Obligatorio de Salud a los afiliados del régimen contributivo del Sistema de Seguridad Social
en Salud, certificado que le habia sido otorgado mediante la resolucién N° 0959 del 22 de
diciembre de 1995.

Asi las cosas, las 6rdenes que adoptara la Sala en el presente asunto se dirigirdn a Solsalud

E.P.S, que de acuerdo con el material probatorio obrante en el proceso, es la entidad a la
que fue afiliado por Cajanal el accionante en su calidad de pensionado, en cumplimiento del
principio de continuidad y, en concreto, del decreto N° 2423 de 2004 “por el cual se
establecen mecanismos tendientes a garantizar la continuidad en la prestaciéon de los
servicios de salud en el Sistema General de Seguridad Social en Salud”. Ello, teniendo en
cuenta que el accionante no hizo uso de su derecho de libre escogencia sefalado en el
articulo 153, numeral 4 de la ley 100 de 1993.

La Corte verificara entonces el cumplimiento de las reglas de procedibilidad de la accién de
tutela en este caso, que claramente se enmarca dentro de la controversia acerca de la
naturaleza juridica adquirida por el derecho a la salud cuando se encuentra en conexidad con

otros derechos.

Primero, para la Corte es claro que la no practica integral del tratamiento de QUIMIOTERAPIA
INTRAVESICAL al accionante, amenaza su derecho fundamental a la vida, especialmente

desde el punto de vista biolégico, pero también desde el punto de vista de las condiciones



dignas en las que debe desarrollarse su existencia; mucho mas si se tiene en cuenta que se
trata de una persona de 86 afios de edad que ha superado la expectativa de vida de un
hombre colombiano, el cual corre peligro por la demora en la entrega de los medicamentos
necesarios para llevar a cabo la QUIMIOTERAPIA INTRAVESICAL.

Segundo, obra prueba en el expediente de que el tratamiento requerido por el accionante no
se encuentra incluido en el P.0.S -Plan Obligatorio de Salud- En concreto, existe en el proceso
una copia del formato de justificacion de medicamentos no incluidos en el P.O.S. diligenciado
por el oncélogo tratante -Doctor Alvaro Montoya- (Cuaderno 1/ Folios 16-17) De lo que no
obra prueba en el expediente es que al accionante le hayan sido sugeridos tratamientos
incluidos en el P.0O.S que tuviesen una efectividad igual a la QUIMIOTERAPIA INTRAVESICAL.
De haberlo sido y de haberse comprobado que otro procedimiento y otros medicamentos
tenian igual efectividad para el tratamiento de sus afecciones, la tutela hubiese resultado

improcedente en el presente caso.

Tercero, en el presente caso el hecho de que se trate de un hombre de la tercera edad, que
recibe una pensién equivalente a un salario minimo, y que trabajé como agricultor durante su
vida laboral, es prueba suficiente para esta Sala de su incapacidad econémica para sufragar
los gastos de este tratamiento, asi como de su inhabilidad de acceder a él por alguin otro
sistema o plan de salud, mucho més si se tiene en cuenta el elevado costo de este
tratamiento que, de conformidad con el articulo 17 de la resolucién 5261 de 1994, es un
tratamiento que corresponde a una enfermedad ruinosa o catastréfica como es el cancerl7.
Cabe sefalar que la condicién econdémica del accionante no fue controvertida por Cajanal, ni

tampoco por Solsalud E.P.S, entidad que guardé silencio durante este proceso.

Finalmente, la Sala encuentra que al accionante le fue ordenado el tratamiento por dos
médicos diferentes: primero, por la doctora Maria Rodriguez, de la Unidad de Cancerologia
del Tolima, quien sefald en su diagndstico que debia solicitarse autorizacién a la E.P.S para la
realizacion del tratamiento del actor (Cuaderno 2 - Folio 4) y, posteriormente, por el
oncélogo Alvaro Montoya del Hospital Federico Lleras Acosta de Ibagué, quien solicitd y
justificé el tratamiento no incluido en el P.0O.S (Cuaderno 1 - Folios 16-17). Pese a que no
obra prueba concluyente en el expediente de que estos médicos estuvieran adscritos a las
entidades accionadas, en ninguna etapa procesal, se ha alegado por parte de las mismas que

la no prestacidn integral del servicio al usuario se debe a tal situacién; por el contrario, la



negativa de Cajanal E.P.S para prestar el servicio se debié a que ya no cuenta con la
autorizacién de funcionamiento como E.P.S y Solsalud E.P.S, pese a ser vinculada a este
proceso, como ya se ha dicho, guardé silencio luego de la notificaciéon del Auto del diecisiete
(17) de marzo de dos mil cinco (2005) mediante el cual el Magistrado Sustanciador ordend
poner en conocimiento de la E.P.S Solsalud-Seccional Tolima, el contenido del expediente de
tutela, para que dicha entidad se pronunciara acerca de las pretensiones y del problema
juridico que planteaba la aludida accién de tutela. Ademas obra prueba en el expediente, de
que la E.P.S Solsalud ya autorizé una de las ocho ampollas prescritas por el médico tratante.
Sin embargo, los trdmites que se han impuesto al accionante y su familia por parte de
Solsalud para ordenar sélo uno de los medicamentos requeridos para el inicio del
tratamiento, hacen forzosa una orden de esta Corporacién para que dicho tramite se haga
de inmediato, toda vez que estd de por medio la vida de un hombre de la tercera edad,

sujeto especial de proteccién en el ordenamiento juridico colombiano.

Teniendo en cuenta la argumentacidon anterior, esta Corporaciéon concluye que resulta
violatoria de los derechos a la salud y a la seguridad social en conexidad con la vida, la
decisién de Solsalud E.P.S. de no practicarle de manera integral e inmediata un tratamiento
de QUIMIOTERAPIA INTRAVESICAL al accionante.

En consecuencia, y dado el caradcter urgente de las afecciones sufridas por el peticionario,
que exige una proteccién inmediata de sus derechos fundamentales, la Corte debe proceder
a amparar los derechos invocados por el mismo vy, por lo tanto, ordenara a Solsalud E.P.S -
Seccional Tolima, que de manera inmediata practique integralmente el tratamiento de
QUIMIOTERAPIA INTRAVESICAL requerido por el accionante para la protecciéon de sus
derechos.

Ahora bien, estando el proyecto de fallo listo para ser considerado por la Sala de Revision, el
Magistrado Sustanciador recibié el dia cinco de mayo en su despacho un oficio de Solsalud
E.P.S. En éste, se informa que al sefior Libardo Infante Oviedo le han sido autorizados
aquellos servicios, por él requeridos, incluidos en el P.0.S. Por lo tanto, solicita que se declare
gue no ha violado derecho fundamental alguno, solicitando la declaratoria de improcedencia
de la accién de tutela por sustraccion de materia, e inexistencia de un objeto juridico
susceptible de proteccidn. De igual forma, solicita que en caso de que el usuario requiera de

servicios excluidos del P.O.S. se autorice a la E.P.S para repetir contra el Fondo de



Solidaridad y Garantia por las sumas que en exceso pague y que legalmente no le

corresponde asumir.

Esta nueva situacién, sin embargo, no obsta para que la Corte modifique el sentido de su
decisién, pues lo que se ha concluido es que, en aplicacion del principio de continuidad, la
E.P.S. debe prestar directamente y de manera integral todos los servicios requeridos por el
accionante, para el tratamiento del cancer que padece, incluyendo aquéllos que no se
encuentren dentro del P.O.S.

No obstante lo anterior, teniendo en cuenta que la prestacién de los servicios de salud no
puede ir en desmedro de los intereses que los particulares ponen en la prestacién de los
precitados servicios, la Corte autorizard a Solsalud E.P.S para que repita contra el FOSYGA,
atendiendo a su solicitud, y advirtiendo que tal repeticién sélo puede adelantarse por
aquellos tratamientos y medicamentos que efectivamente no se encuentran incluidos en el
P.0.S. porque, de estarlo, la obligacién de su suministro corresponderd directamente a la
E.P.S, sin tal posibilidad de repetir contra el FOSYGA.

I\V. DECISION.

En mérito de lo expuesto, la Sala Quinta de Revisién de la Corte Constitucional,

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

Segundo. REVOCAR la sentencia proferida el veintitrés (23) de Septiembre de 2004 por el
Juzgado Tercero Laboral del Circuito de Ibagué, y en su lugar, tutelar los derechos
fundamentales a la salud y a la seguridad social en conexidad con el de la vida digna del
sefior LIBARDO INFANTE OVIEDO

Tercero. ORDENAR a Solsalud E.P.S - Seccional Tolima que de manera inmediata practique
integralmente el tratamiento de QUIMIOTERAPIA INTRAVESICAL requerido por el accionante,
suministrando todos los medicamentos que sean necesarios para la proteccién de sus

derechos fundamentales.

Cuarto. ADVERTIR a Solsalud E.P.S - Seccional Tolima que podra repetir contra el FOSYGA

por el valor de aquellos tratamientos y medicamentos que efectivamente no se encuentran



incluidos en el P.0.S. y que resulten necesarios para la proteccién de los derechos
fundamentales del accionante.

Quinto. Por Secretaria, librese la comunicacidn prevista en el articulo 36 del Decreto 2591 de
1991.

Notifiquese, comuniquese, publiquese en la Gaceta de la Corte Constitucional y cimplase.
RODRIGO ESCOBAR GIL

Magistrado

MARCO GERARDO MONROY CABRA

Magistrado

HUMBERTO ANTONIO SIERRA PORTO

Magistrado

MARTHA VICTORIA SACHICA DE MONCALEANO

Secretaria General

1 En la demanda, el accionante sostiene textualmente respecto a su situacién econdmica:
“(...) soy una persona de escasos recursos econémicos, ya que subsisto con un minimo de
una pensién, ademds donde quisiera realizarme el tratamiento en otro lugar no tendria con

qué sufragar los gastos de traslado”

3 Por ejemplo, en la Sentencia T-736 de 2004, con ponencia de la doctora Clara Inés Vargas,
la Corte tuteld los derechos a la salud en conexidad con el de la vida digna de un hombre de
la tercera edad a quien un Hospital le cobraba por el alquiler de unas balas de oxigeno y que
no contaba con los recursos para asumir dicho pago.

4 Sentencias T-395 de 1998; T-076 de 1999 y T-231 de 1999. M.P. Alejandro Martinez
Caballero.



5 Ver Sentencias T-271 de 1995; T-494 de 1993 y T-395/98.

6 Al respecto se pueden consultar las sentencias SU-111 de 1997; SU-039 de 1998; T-236 de
1998; T-395 de 1998; T-489 de 1998; T-560 de 1998, T-171 de 1999, entre otras.

7 Ver Sentencia No T-271 de 1995. M.P. Dr. Alejandro Martinez Caballero y Sentencia T-494
de 1993. M.P .Dr. Vladimiro Naranjo Mesa.

8 Sentencia T-1036 de 2000 M.P. Alejandro Martinez Caballero

9 Sentencia T-1213 de 2004. MP. Rodrigo Escobar Gil. En este pronunciamiento, la Corte
conocié la acciéon de tutela promovida por Maria Yolanda Retallak Rojas contra la Secretaria
de Salud de Bogotéa con el fin de que la entidad accionada cubriera la consulta médica y los
medicamentos prescritos por su médico tratante, con el fin de contrarrestar sus problemas

pulmonar y cardiaco.
10 Sentencia T-1213 de 2004. MP. Rodrigo Escobar Gil

11 Sobre este punto pueden consultarse las Sentencias T-746 de 2002 (M.P. Marco Gerardo
Monroy Cabra) y C-800 de 2003 (M.P. Manuel José Cepeda Espinosa).

12 Articulo 48:” La Seguridad Social es un servicio publico de caracter obligatorio que se
prestara bajo la direccion, coordinacién y control del Estado, en sujecion a los principios de

eficiencia, universalidad y solidaridad, en los términos que establezca la Ley.
Se garantiza a todos los habitantes el derecho irrenunciable a la Seguridad Social.

El Estado, con la participacion de los particulares, ampliara progresivamente la cobertura de
la Seguridad Social que comprenderd la prestacién de los servicios en la forma que

determine la Ley.

La Seguridad Social podra ser prestada por entidades publicas o privadas, de conformidad

con la ley...”

13 Articulo 49.” La atencién de la salud y el saneamiento ambiental son servicios publicos a
cargo del Estado. Se garantiza a todas las personas el acceso a los servicios de promocion,

proteccién y recuperacion de la salud...”



14 Ver Sentencia SU-562 DE 1999 (M.P. Alejandro Martinez Caballero)
15 Sentencia T-618 de 2000 (M.P. Alejandro Martinez Caballero).

16 Ver, entre otras, las Sentencias T-1198 de 2003 (M.P. Eduardo Montealegre Lynett),
T-1218 de 2004 (M.P. Jaime Araujo Renteria) y T-246 de 2005 (M.P. Clara Inés Vargas

Hernandez).

17 El articulo 17 de la resolucién 5261 de 1994, “Por la cual se establece el Manual de
actividades, Intervenciones y Procedimientos del Plan Obligatorio de Salud en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud” senala: “TRATAMIENTO PARA ENFERMEDADES
RUINOSAS O CATASTROFICAS. Para efectos del presente Manual se definen como aquellos
tratamientos utilizados en el manejo de enfermedades ruinosas o catastréficas que se
caracterizan por un bajo costo- efectividad en la modificacion del prondstico y representan un

alto costo.
Se incluyen los siguientes:

a. Tratamiento con radioterapia y quimioterapia para el cancer.

(...)"



