Sentencia T-596/06

SEGURIDAD SOCIAL COMO DERECHO ECONOMICO Y SOCIAL-Consagracion constitucional

REGIMEN SUBSIDIADO DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD-Aspectos generales

REGIMEN SUBSIDIADO DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD-Poblacién pobre y vulnerable del

pais

DERECHO A LA SALUD-Proteccién por tutela/DERECHO A LA SALUD-Fundamental por

conexidad
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DERECHO A LA VIDA-Es cualificado

SISBEN-Sistema de seleccidon de beneficiarios

SISBEN-Definicion

SISBEN-Regulacién ineficiente para detectar a las personas pobres

SISBEN-Regulacién ineficiente y contraria al orden publico de la salud



ACCION DE TUTELA-Procedencia cuando indebida clasificacion en el SISBEN afecta derechos

fundamentales

HABEAS DATA ADMINISTRATIVO EN PROGRAMA DEL SISBEN-Actualizacion e inclusion de

datos

SISBEN-Indebida actualizacién e inclusion de datos afecta derechos fundamentales

SISBEN-Distribuciéon de competencias

Los municipios, a través de las alcaldias, son los responsables de realizar la seleccién de los
potenciales beneficiarios, a través del ejercicio de los mecanismos de identificacién, previa
solicitud del interesado a quien se le aplica una encuesta; la realizacion de la clasificacién y
la remisidn del informe a las Direcciones Seccionales de Salud. A su turno, las Direcciones
Locales, las Personerias Municipales, las Veedurias comunitarias, las Mesas de solidaridad y
los Consejos territoriales de seguridad social en salud verificardan no solamente que las
personas identificadas sean efectivamente las mas pobres y vulnerables del municipio, sino
que “Asi mismo revisaran que se encuentren incluidas las personas que tendrian derechos a
los subsidios” (articulo 7°). Posteriormente, se hace una seleccion de beneficiarios para lo
cual las Alcaldias elaboraran la lista de potenciales afiliados al régimen subsidiado, de
conformidad con el puntaje. Dice en uno de sus apartes el articulo 9° del mencionado
Acuerdo que “lgualmente es obligaciéon de las entidades territoriales identificar a los
limitados fisicos, siquicos y sensoriales, mediante certificacién expedida por la autoridad o
institucién que determine el alcalde”. Finalmente, se efectda la afiliaciéon a una A.R.S.



ADMINISTRADORA DEL REGIMEN SUBSIDIADO-Asignacién estd sometida a procedimientos

administrativos/JUEZ DE TUTELA-Competencia excepcional para ordenar asignacion de ARS

De conformidad con las normas legales y la jurisprudencia de esta Corporacion, la asignacion
de una A.R.S. esta sometida a procedimientos administrativos que la Corte no puede ignorar
ni pasar por alto. No obstante, si esta obligada, como guardiana de los derechos
fundamentales a poner de presente que el accionante, estando ya dentro del SISBEN y como
beneficiario del Régimen Subsidiado, puede exigir que se le asigne una A.R.S. y se le presten
los servicios de salud a través de las entidades publicas que estdn en condiciones de
subsidiar los servicios de salud que necesite, con mayor razén, cuando se trata de una
enfermedad catastréfica. De otro lado, también se debe hacer efectivo el principio de
prevalencia del derecho sustancial establecido en el articulo 228 de la Constitucién Politica y

proteger el derecho a la salud y a la vida cuando se evidencian amenazados.

SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL-Principios aplicables

SERVICIO PUBLICO DE SEGURIDAD SOCIAL-Caracter obligatorio

La seguridad social se refiere a los medios de proteccién institucionales para amparar a la
persona y a su nucleo familiar frente a los riesgos que atentan contra la capacidad que éstos
tienen para generar los ingresos suficientes que les permita gozar de una existencia digna y
enfrentar contingencias como la enfermedad, la invalidez o la vejez. Por ello, la Constitucién
Politica establece que la seguridad social es un servicio publico de cardcter obligatorio,
prestado bajo la direccidn, coordinacién y control del Estado, con sujecién a los principios de

eficiencia, universalidad y solidaridad.



JUEZ DE TUTELA-Tiene potestad para vincular a quienes estime puedan verse afectados con
decisién

PRESUNCION DE VERACIDAD EN TUTELA-Aplicaciéon cuando demandado guarda silencio

DERECHO AL DIAGNOSTICO DEL MENOR-Madre es portadora de VIH y se requiere practica

examen de carga viral

Referencia: expediente T-1095712

Accién de tutela instaurada por SANDRA CECILIA MUNOZ contra la SECRETARIA
DEPARTAMENTAL DE SALUD DEL VALLE DEL CAUCA Y OTRO

Magistrado Ponente:

Dr. ALVARO TAFUR GALVIS

Bogota, D.C., veintisiete (27) de julio de dos mil seis (2006).

La Sala Octava de Revision de la Corte Constitucional, integrada por los magistrados Clara



Inés Vargas Hernadndez, Jaime Araujo Renteria y Alvaro Tafur Galvis, en ejercicio de su

competencia constitucional y legal, ha proferido la siguiente

SENTENCIA
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en el proceso de revisidn del fallo adoptado por el Juzgado Quince Civil del Circuito de Cali,
dentro de la accién de tutela instaurada por Sandra Cecilia Mufoz contra la Secretaria

Departamental de Salud del Valle del Cauca y el Director del Hospital Universitario del Valle.

ANTECEDENTES

1. Demanda

El 25 de febrero de 2005, la sefiora Sandra Cecilia Mufoz, actuando en nombre de su menor
hija, Yina Ospina Mufioz, instaurd accién de tutela contra la Secretaria Departamental de
Salud del Valle del Cauca y el Director del Hospital Universitario del Valle, al estimar
vulnerados los derechos fundamentales a la vida en conexidad con los derechos a la salud y
a la sequridad social, a la igualdad, a la dignidad humana y los derechos de los nifios, con

fundamento en los siguientes hechos:

La demandante sefiala que se le diagnosticd VIH (positivo); que su hija tiene 9 meses de

edad y requiere la realizaciéon del examen de carga viral para que se le diagnostique



adecuadamente y, de ser necesario, se le preste toda la atencién médica integral y oportuna
de acuerdo con los resultados que arroje el referido examen. Agrega que no tiene asignada
una A.R.S. y que no puede esperar a toda la “tramitologia” que eso implica, pues con el paso

del tiempo se desmejora el estado de salud de su hija.

De otra parte, afirma que no tiene los recursos econdémicos para realizarle a la nifa el
examen de carga viral y, por esa misma razdn, solicita que la prestacién del servicio se haga

sin el cobro de cuotas moderadoras o copagos.

La demandante aportd con su escrito las siguientes pruebas:

* Copia de un documento, suscrito por el Dr. Julio C. Klinger Hernandez, médico especialista
en inmunologia, de la Facultad de Ciencias de la Salud del Departamento de Medicina Interna
de la Universidad del Cauca, del 8 de febrero de 2005, en el que dice: “Favor enviar orden de
apoyo al Laboratorio de Inmunologia y Enfermedades Infecciosas de la Universidad del
Cauca. (...)", a favor de Gina (SIC) Ospina, de 8 meses de edad, para que le realicen “Carga

viral de VIH en plasma”, con diagnéstico: “Hija de madre VIH (+)"”. (FI. 11, cuaderno No. 1)

* Copia del registro civil de nacimiento de Yina Marcela Ospina Mufoz -nacida el 16 de mayo
de 2004-. (FI. 12, cuaderno No. 1)

2. Tramite de instancia

La demanda fue repartida al Juzgado Quince Civil del Circuito de Cali, el 28 de febrero de
2005, quien previa la admisién de la misma, dispuso citar a la demandante para que
ampliara los hechos que la fundamentan. Asi, en dicha diligencia, llevada a cabo el 2 de

marzo de 2005, la actora manifiesta:



“no estoy afiliada a ningln sistema de seguridad social, soy de estrato socioeconémico bajo y
a pesar de esto no cuento con un sistema de salud, no me han realizado la encuesta del
SISBEN, acudi al HOSPITAL DEPARTAMENTAL para que me atendieran la nifia y no me
quisieron atender porque ella no tiene historia clinica alli, a mi me atendieron en la ciudad de
Popayan con una carta de apoyo del cabildo en corinto-cauca (SIC), fue halla (SIC) donde me
diagnosticaron la enfermedad, pero no me han realizado ningln tratamiento, en una oficina
de la gobernacidn (SIC) creo que era la secretaria de salud (SIC), me dijeron que no metian al
sisben porgue ya estaba en el cauca (SIC) pero no estoy sisbenizada en el cauca (SIC) porque
lo que me dieron a mi fue una carta de apoyo del cabildo para que me atendieran. Alla solo
me dieron el diagndstico, pero no me siguieron atendiendo porque me dijeron que los
examenes que me habian enviado son demasiado costosos. Yo quiero que mi nifia sea
atendida porque no se si ella esta (SIC) contagiada del VIH, pero no he logrado que sea

posible su atencidn porque ni si quiera nos afilian al SISBEN.”

Mediante Auto del 2 de marzo de 2005, el Juez admite la demanda y ordena i.) oficiar a la
Secretaria de Salud Departamental del Valle, para que informe si la demandante esta
“sisbenizada” y en qué nivel o en caso de ser negativa la respuesta, explique las razones por
las cuales la demandante no se encuentra en el SISBEN vy ii.) oficiar al Hospital
Departamental para que informe si la demandante y su hija han recibido la atencidn
requerida para la enfermedad que padece la madre y si se le han realizado examenes o

alguln tratamiento.

3. Contestacion de la Demanda

3.1 Hospital Universitario del Valle del Cauca “Evaristo Garcia” E.S.E.



La doctora Belsy Mabel Montafia, asesora juridica de esta empresa del Estado, mediante
escrito del 9 de marzo de 2005, responde la demanda y solicita se nieguen las pretensiones

de la misma en los siguientes términos.

Para empezar, manifiesta que la menor hija de la demandante no ha sido atendida en esa
entidad y, por lo tanto, no cuenta con historia clinica; Asi mismo, que a la madre se le realiz6

la encuesta socio-econdmica, pero ella tampoco tiene historia clinica.

A continuacién, indica que ni la menor ni su sefiora madre estan dentro del Sistema de
Seqguridad Social en Salud y, en consecuencia, para solucionar su problema es necesario que
les sea asignada una A.R.S., comoquiera que la madre carece de los recursos econémicos
“para atender su enfermedad”. Por ello, en su concepto, la Secretaria de Salud Municipal de
la residencia de la sefiora Mufoz, “en este caso Cali”, le debe asignar una A.R.S. para que a
través de una I.P.S. de la red publica o privada que tenga contacto con la A.R.S. se adelante
el tratamiento para su enfermedad, se le suministren los medicamentos y se le realicen los
examenes que necesita. Ademas, insiste en que es indispensable la asignacién de la A.R.S., -
pues por la enfermedad que padece la madre existe la posibilidad de que la menor también
la padezca-, y asi podria acceder a los servicios de salud sin ningln tramite adicional.

Ademas, por ser enfermedad de alto costo, no asumiria copago alguno.
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A continuacién enumera los pasos que la demandante debe sequir para ser atendida en el
Hospital que representa, que es una I.P.S. publica del nivel Ill-IV, que contrata servicios con

las E.P.S., las A.R.S. y la Secretaria Departamental de Salud.

3.2. Gobernacién del Valle del Cauca - Secretaria Departamental de Salud



Mediante escrito del 8 de marzo de 2005, un funcionario, abogado, de la Secretaria Juridica
de la Gobernacién del Valle del Cauca anexa la respuesta dada por la Secretaria

Departamental de Salud, el dia 7 del mismo mes y afo.

En su escrito, el funcionario de la Secretaria Departamental de Salud niega que esa
Secretaria esté vulnerando o haya vulnerando derecho fundamental alguno de los invocados
por la demandante en representacién de su menor hija, pues aquella nunca ha solicitado la

prestacion de los servicios de salud que esta requiriendo mediante esta tutela.

Indica que la Secretaria de Salud Departamental no es una I.P.S. y que su competencia se
circunscribe a garantizar el acceso a los servicios de salud a la poblacién pobre y vulnerable
no asegurada, con cargo a los recursos del Sistema General de Participaciones, conforme la
Ley 715 de 2001. De manera que si la persona relne ciertos requisitos de pobreza, “en lo no
cubierto con subsidio a la demanda”, debe dirigirse al Hospital Universitario del Valle
“Evaristo Garcia” con el fin de que sea atendida y la entidad facturard, sin necesidad de
autorizacién de la Secretaria, el valor de atencién con cargo al contrato de prestacion de
servicios de salud. Por lo tanto, solicita como prueba que se requiera a la demandante para
que demuestre su incapacidad de pago por los servicios que ha solicitado, de acuerdo con la
referida Ley 715.

En cuanto a la solicitud de la actora de que se le asigne una A.R.S., indica que el Juez debe
ordenar a la Administracién Municipal donde resida la demandante que realice ese tramite,
dentro de los términos legales, pues de conformidad con el articulo 44 de la Ley 715 de
2001, relativa a las competencias de los municipios, les corresponde dirigir y coordinar el
sector salud y el Sistema General de Seguridad Social en Salud en el d&mbito de su
jurisdicciéon, para lo cual les fueron encomendadas unas funciones especificas (ver los
numerales 2.1. a 2.4.), entre otras, la de asignar los cupos en el Régimen Subsidiado por ley.
En el mismo sentido, sobre la aplicaciéon del SISBEN, indica que su implementaciéon y

administracién estd a cargo del Alcalde del respectivo municipio, segln el articulo 62 del



Acuerdo 077 del Consejo Nacional de Seguridad Social en Salud.

Para finalizar, informa que revisada la base de datos del SISBEN del Departamento del Valle
del Cauca, no se encontré incluida a la demandante ni a su menor hija y asegura que
desconoce “los motivos por que (SIC) la familia no ha solicitado la encuesta del SISBEN en el

municipio de su residencia”.

Las entidades accionadas no aportaron pruebas.

4. Sentencia objeto de revisidn

El Juzgado Quince Civil del Circuito de Cali, mediante providencia del 10 de marzo de 2005,
deniega la tutela invocada por la sefiora Mufioz en nombre de su menor hija, considerando
que no se han vulnerado los derechos fundamentales a la salud y a la vida de la menor. Sin
embargo, estima que “como prevencion debido al estado de peligro en que se encuentra la
menor debe brindarse la atencién de la misma en el Hospital Universitario del Valle en los
términos en que la secretaria (SIC) lo ha manifestado y la sefiora SANDRA CECILIA MUNOZ
debe acudir a la Secretaria de Salud Municipal quien es la entidad competente para que

realice los trdmites tendientes a consequir la asignacion de la ARS".

En consecuencia, ordena oficiar al Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia” para
informarle que debe prestar la atencién médica y hospitalaria a la menor, asi como
suministrarle los medicamentos que requiera y que ese servicio que preste debe ser
facturado con cargo al contrato de prestacion de servicios de salud de conformidad con la

comunicacién remitida por la Secretaria Departamental de Salud.



5. Tramite ante la Corte
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Iniciado el trdmite de la revisién de fallo proferido dentro del expediente, se detecta la
ocurrencia de una nulidad saneable, razén por la cual, mediante Auto del 8 de agosto de

2005, la Sala Octava de Revisidon de Tutelas resuelve:

“Primero.- Abstenerse de realizar la revision de la sentencia de tutela dictada en el asunto de

la referencia.

Segundo.- Ordenar al Juzgado Quince Civil del Circuito de Cali poner en conocimiento de la
Secretaria de Salud Municipal de Cali el tramite de la accidn de tutela de la referencia y, de

ser necesario, rehacer la actuacion.

Tercero.- Ordenar que por Secretaria General se remita el expediente de la referencia al juez
de tutela de primera instancia, y que, culminadas las actuaciones que se ordenan, vuelva el

expediente a esta Sala, para continuar con la revisién.

Cuarto.- Suspender los términos para fallar en el presente asunto, hasta tanto se adelanten y

verifiquen las actuaciones ordenadas.”

Para el efecto, por la Secretaria General de la Corte se notifica a las partes el Auto en
mencién y se remite el expediente al Juzgado de instancia, el 11 de agosto de 2005, para lo

de su competencia.

El 15 de agosto es recibido el expediente en el Juzgado Quince Civil del Circuito de Cali, el



cual dispone poner en conocimiento la decisién de la Corte, mediante Auto del 25 de agosto

de 2005, expidiéndose por lo tanto los respectivos oficios.

Mediante Auto del 16 de enero de 2006, proferido por el Magistrado Ponente, se requiere al
Juzgado para que informe sobre el cumplimiento del Auto del 8 de agosto de 2005, dictado
por la Sala Octava de Revisién de la Corte, dentro del proceso de la referencia, sin obtener

respuesta. Este requerimiento se reitera mediante Auto del 3 de febrero de 2006.

Dados los anteriores requerimientos el Juzgado informa al Despacho del Magistrado Ponente,
mediante oficio de fecha 24 de enero de 2006, recibido en la Secretaria General de la Corte

el 2 de febrero de 2006, lo siguiente:

“este despacho, mediante providencia del 25 de Agosto de 2005 dispuso conocer la decisién
tomada por esa corporacion [se refiere a la Corte Constitucional] en auto (SIC) de 8 del
mismo mes y ano, enviando para tal efecto a las pates las comunicaciones respectivas
contenidas en oficios 1487, 1489 y 1490 de 25 de agosto de 2005 y enviados a través de la

direccion (SIC) Ejecutiva Seccional de Administracion Judicial el 30 de Agosto de 2005.”

No obra en el plenario escrito alguno proveniente de los interesados realizando algun

pronunciamiento ni sobre lo actuado, ni sobre la decisiéon tomada”.

Con la anterior comunicacion, el Juzgado envié a la Corte copias simples de los oficios de

comunicacién a las partesl en las que les informa:

“Comedidamente me permito informarle que en la ACCION DE TUTELA propuesta por



SANDRA CECILIA MUNOZ, por decisién de la Corte Constitucional, Sala Octava de Revisién,
Mediante Providencia de fecha Agosto Ocho (8 ) de Dos Mil Cinco (2005), presidida por el
Magistrado Dr. ALVARO TAFFUR (SIC) Galvis, declaro (SIC) vincular a un tercer demandado

que es la secretaria de Salud Municipal.-”

Anexo copia de la sentencia (SIC)".

También envia copia de una planilla en la que se relaciona, Unicamente, el envio del referido
oficio a la demandante, mas no a los demandados, como lo anuncia en la comunicacién, ni
tampoco al tercero que debia vincular al proceso como demandado, esto es a la Secretaria
de Salud Municipal de Cali, que era la orden dada por la Corte en el Auto del 8 de agosto de
2005, reiterado el 16 de enero y el 3 de febrero de 2006.

Sin embargo, el Juzgado envia un nuevo oficio dirigido al Magistrado Ponente, de fecha 3 de
febrero de 2006, recibido en la Corte el dia 6 del mismo mes y afio, anexando copia de la
constancia de envio que a través de correo se le hizo a la Secretaria de Salud Municipal y al
Hospital Universitario del Valle y, segun afirma, a la fecha habian permanecido en silencio
con referencia a la accién de tutela incoada. Con ese escrito, el Juzgado envia, también, la
copia de una planilla, aunque poco legible, en la que relaciona los envios de correspondencia

que anuncia en el escrito anterior.

Il. CONSIDERACIONES Y FUNDAMENTOS

1. Competencia



Esta Sala es competente para revisar la providencia de tutela resefada, con base en la
Constitucion Politica (Arts. 86 y 241-9), en concordancia con el Decreto 2591 de 1991 (Arts.
33 al 36) y en cumplimiento del Auto del seis (06) de mayo del afio 2005, proferido por la

Sala de Seleccidn de Tutelas Nimero Cinco de esta Corporacion.

2. Materia sometida a revision
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Ambas entidades demandadas solicitan se declare la improcedencia de la tutela porque no
son ellas las responsables de los tramites que se deben adelantar para darle solucién al
problema de la demandante y su menor hija, sino que, segun afirman, le corresponde a la

Secretaria de Salud Municipal, del lugar de residencia de la demandante.

3. Los derechos a la seguridad social y a la salud en la Constitucidn Politica. El Sistema

de Seguridad Social Integral y el Régimen Subsidiado.

La seguridad social (C.P., Art. 482) y la salud (C.P., Art. 493) fueron concebidos por el
constituyente como derechos de segunda generacién y se encuentran ubicados en el titulo
de la Constitucion relativa a “los derechos econdémicos, sociales y culturales”. En 1993,
mediante la expedicién de la Ley 100 el legislador desarrollé esas disposiciones
constitucionales, con la creacidon del Sistema de Seguridad Social Integral4, el cual pretende,
entre otras cosas, garantizar la cobertura hasta que toda la poblacién tenga acceso al
Sistema y pueda obtener la prestacién de un servicio integral. Por ello, cred diferentes
regimenes y entre ellos el subsidiado de salud (Ley 100 de 1993, Arts. 211 y ss).



El Régimen Subsidiado de Salud pretende financiar la atencién en salud a todas aquellas
personas que no tienen capacidad de pago, para cotizar a través del Régimen Contributivo.
En otras palabras, esta dirigido a financiar a la poblacién mas pobre y vulnerable del pais.
Para vincularse a ese régimen es necesario realizar el pago de una cotizacién subsidiada,
total o parcialmente, con recursos fiscales o recursos de la solidaridad, segun lo dispuesto en
la Ley 100 de 1993 y de conformidad con las directrices establecidas por el Consejo Nacional
de Seguridad Social en Salud; su administracion estara a cargo de las direcciones locales,
distritales o departamentales de salud, que deben suscribir contratos de administracion del
subsidio con las entidades promotoras de salud -E.P.S.- que afilien a los beneficiarios del
subsidio. Estos contratos seran financiados con los recursos del Fondo de Solidaridad vy
Garantia -FOSYGA- y los recursos del subsector oficial de salud que se destinen para el
efecto. Las E.P.S. que afilien a los beneficiarios del régimen subsidiado prestaran, directa o

indirectamente, los servicios contenidos en el plan obligatorio de salud -P.O.S.-

Ahora bien, la Corte Constitucional tiene establecido desde hace varios anos en su
jurisprudencia5, que la accidén de tutela es procedente para la proteccién del derecho a la
salud, que tiene caracter prestacional, siempre y cuando se encuentre en conexidad con un
derecho de caracter fundamental6, pues “los derechos prestacionales requieren para su
efectividad normas presupuestales, procedimientos y organizaciéon que hagan viable la
prestacion del servicio y que sirvan para mantener el equilibrio del sistema”.7 La Corte ha
dicho:

“Si bien, la jurisprudencia constitucional ha sefialado en multiples ocasiones que el derecho a
la salud no es en si mismo un derecho fundamental, también le ha reconocido amparo de
tutela en virtud de su conexidad con el derecho a la vida y con la integridad de la persona,
en eventos en que deslindar salud y vida es imposible y se hace necesario asegurar y

proteger al hombre y su dignidad. Por esta razén, el derecho a la salud no puede ser



considerado en si mismo como un derecho auténomo y fundamental, sino que deriva su
proteccién inmediata del vinculo inescindible con el derecho a la vida. Sin embargo, el
concepto de vida, no es un concepto limitado a la idea restrictiva de peligro de muerte, sino
que se consolida como un concepto mas amplio a la simple y limitada posibilidad de existir o
no, extendiéndose al objetivo de garantizar también una existencia en condiciones dignas. Lo
que se pretende es respetar la situacién “existencial de la vida humana en condiciones de
plena dignidad”, ya que “al hombre no se le debe una vida cualquiera, sino una vida
saludable”, en la medida en que sea posible. Esta Corporacidon ha manifestado que la tutela
puede prosperar no solo ante circunstancias graves que tengan la idoneidad de hacer
desaparecer en su totalidad el derecho, sino ante eventos que puedan ser de menor
gravedad pero que perturben el nucleo esencial del mismo y tengan la posibilidad de
desvirtuar claramente la vida y la calidad de la misma en las personas, en cada caso
especifico. Sin embargo, la proteccion del derecho a la salud, estd supeditada a
consideraciones especiales, relacionadas con la reconocida naturaleza prestacional que este
derecho tiene”. -T-395 de 1998, antes citada.-

Asi mismo, la Corte se ha referido al derecho a la vida como un derecho cualificado:

“El derecho a la vida es el primero y mas importante de los derechos consagrados en la
Constitucion. Sin su protecciéon y preeminencia ninguna razén tendrian las normas que

garantizan los demas.

“Dado su caracter, el derecho a la vida impone a las autoridades publicas la obligacion
permanente de velar por su intangibilidad no sélo mediante la actividad tendiente a impedir
las conductas que lo ponen en peligro sino a través de una funcién activa que busque

preservarla usando todos los medios institucionales y legales a su alcance.



“El concepto de vida que la Constitucién consagra no corresponde simplemente al aspecto
bioldgico, que supondria apenas la conservacion de los signos vitales, sino que implica una
cualificaciéon necesaria: la vida que el Estado debe preservar exige condiciones dignas. De
poco o nada sirve a la persona mantener la subsistencia si ella no responde al minimo que

configura a un ser humano como tal. (se subraya)

“mediante el cual se manifiesta su supervivencia material. No puede equipararse a otras
formas de vida, pues agrega al mero concepto fisico. La vida del ser humano, entonces, es

mucho mas que el hdlito elementos espirituales que resultan esenciales”.

En consecuencia, teniendo en cuenta los apartes de las sentencias mencionadas, en el
presente caso habrd de reiterarse la jurisprudencia de la Corte y conceder la proteccién de
los derechos fundamentales invocados, ya que con las pruebas allegadas al expediente ha
sido posible determinar la necesidad que tienen la demandante y su menor hija del servicio
de salud, la practica de los exdmenes y la atencién médica integral para conservar y

preservar su 6ptima calidad de vida.

4, La seleccién de los beneficiarios del SISBEN



“El SISBEN es el Sistema de Seleccidon de Beneficiarios para Programas Sociales y principal
instrumento con el que cuentan las autoridades de las entidades territoriales para focalizar el
gasto social descentralizado. Sirve para seleccionar a los beneficiarios de los programas
sociales dirigidos a los sectores mas pobres y vulnerables de la poblacién colombiana que
son financiados, principalmente, con los recursos provenientes de las transferencias
intergubernamentales, asi como esta contenido en los articulos 356 y 357 de la Carta Politica
y en el articulo 30 de la Ley 60 de 1993".8

La Corte se ha referido en su jurisprudencia a las deficiencias que presenta la aplicacién de la
encuesta del SISBEN y ha sefialado que los defectos que presenta ese Sistema traen como
consecuencia, en algunas ocasiones, la vulneracion de derechos constitucionales
fundamentales como la vida, la igualdad, la salud y el habeas data administrativo de sus

beneficiarios.

Respecto a las limitaciones que se observan del SISBEN, al analizarlo desde el punto de vista
de cada caso concreto, la Corte ha sefalado que la regulacidon administrativa del Sistema es
ineficiente, contraria el orden publico de la salud en materia de prevencién, diagndstico y
tratamiento de algunas enfermedades, y da lugar a violaciones sistematicas de los derechos
fundamentales a la vida y la igualdad. Sobre el particular, en la sentencia T-177 de 1999,

M.P. Carlos Gaviria Diaz, se expresé lo siguiente:

“La regulacién del SISBEN es ineficiente para detectar a las personas pobres que, ademas, se
encuentran en circunstancia de debilidad manifiesta debido a las enfermedades que las
aquejan, por ejemplo Y, por la simple razén de que no fue disefiada para permitir
identificarlas. Ni la estratificacién socioeconémica ni la focalizacién individual -que da cuenta

del empleo, el ingreso y las caracteristicas de la vivienda-, fueron construidas para permitir



detectar a quienes estan mas expuestos a sufrir una u otra enfermedad, a quienes la
padecen sin diagndstico, o a quienes saben que requieren tratamiento y no lo pueden

costear; de hecho.

(..)"

La estratificacidon socioecondmica y la focalizacién individual son instrumentos de medida que
sélo sirven para mensurar aguello que se tuvo en cuenta al disefiarlos, y en la regulacién del
SISBEN caben entes pobres abstractos, y no personas en situacién. Tal nivel de ineficacia
dificilmente puede aceptarse como razonablemente compatible con el orden politico,

econdmico y social justo al que se alude en el Preambulo de la Carta Politica.

La regulacion del SISBEN es ineficiente, por la misma razén por la que resulta contraria al
orden publico de la salud, en todo lo que tiene que ver con la prestacion del servicio publico
de atencidn en salud a la poblacion pobre: el Estado, a través del CONPES, en su afan por
focalizar la politica social en proteger a aquellas personas que por su condicidon econémica se
encuentran en circunstancia de debilidad manifiesta, ignoré otra obligacién -igualmente
importante-, que debe cumplir como parte de esa politica social: proteger especialmente a
aquellas personas que, a mas de una condicién econémica precaria, tienen una condicién

fisica o mental que, por si sola, les pone en innegable circunstancia de debilidad manifiesta.

(...)"
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Adicionalmente, la Corte ha sefialado que las personas tienen derecho a la actualizacion e

inclusion de sus datos en el SISBEN11 no sdlo porque ésta facultad se encuentra intimamente



vinculada con el derecho al habeas data administrativo, sino también porque en estos casos
especificos, estan de por medio los derechos a la salud y a la vida de los asociados. En
consecuencia, la Corte ha ordenado a las entidades correspondientes, que efectlen
nuevamente las encuestas a quienes lo solicitan, incluyan la informacién en el banco de
datos y les informen si efectivamente tienen derecho o no a beneficiarse del régimen

subsidiado de salud.

Finalmente, se debe tener en cuenta que la forma y las condiciones como opera el régimen
subsidiado estan establecidas en el Acuerdo 77 del Consejo Nacional de Seguridad Social en
Salud, que sefala en su articulo 12 el procedimiento “para identificar a los potenciales
beneficiarios de los subsidios y el mecanismo de selecciébn de los beneficiarios; el
procedimiento de afiliacién a las Administradoras del Régimen Subsidiado; y la contrataciéon y

ejecucion de los recursos”.

5. Asignacién de una Administradora de Riesgos Profesionales -ARS-.

Los municipios, a través de las alcaldias, son los responsables de realizar la seleccién de los
potenciales beneficiarios, a través del ejercicio de los mecanismos de identificacién, previa
solicitud del interesado a quien se le aplica una encuesta; la realizacién de la clasificacién y
la remisién del informe a las Direcciones Seccionales de Salud. A su turno, las Direcciones
Locales, las Personerias Municipales, las Veedurias comunitarias, las Mesas de solidaridad y
los Consejos territoriales de seguridad social en salud verificaran no solamente que las
personas identificadas sean efectivamente las mas pobres y vulnerables del municipio, sino
que “Asi mismo revisaran que se encuentren incluidas las personas que tendrian derechos a
los subsidios” (articulo 7°). Posteriormente, se hace una selecciéon de beneficiarios para lo
cual las Alcaldias elaborardn la lista de potenciales afiliados al régimen subsidiado, de
conformidad con el puntaje. Dice en uno de sus apartes el articulo 9° del mencionado
Acuerdo que “Igualmente es obligacién de las entidades territoriales identificar a los

limitados fisicos, siquicos y sensoriales, mediante certificacién expedida por la autoridad o



institucién que determine el alcalde”. Finalmente, se efectda la afiliaciéon a una A.R.S.

De conformidad con las normas legales y la jurisprudencia mencionada, la asignacién de una
A.R.S. esta sometida a procedimientos administrativos que la Corte no puede ignorar ni pasar
por alto. No obstante, si esta obligada, como guardiana de los derechos fundamentales a
poner de presente que el accionante, estando ya dentro del SISBEN y como beneficiario del
Régimen Subsidiado, puede exigir que se le asigne una A.R.S. y se le presten los servicios de
salud a través de las entidades puUblicas que estdn en condiciones de subsidiar los servicios
de salud que necesite, con mayor razén, cuando se trata de una enfermedad catastroéfica. De
otro lado, también se debe hacer efectivo el principio de prevalencia del derecho sustancial
establecido en el articulo 228 de la Constitucion Politica y proteger el derecho a la salud y a

la vida cuando se evidencian amenazados.

Adicionalmente, la Corte, a partir de las formulaciones constitucionales, ha puntualizado
algunos principios aplicables a la seguridad social, dada su conexidad con los derechos

fundamentales. Asi, en la sentencia T -179 de 2000, la Corte dijo:

“En un Estado Social de Derecho la proteccion de los derechos fundamentales debe ser real y
precisamente la garantia de la tutela apunta hacia tal finalidad. Dentro de esos derechos
fundamentales estan el derecho a la vida, a la dignidad de la persona, los cuales estan

intimamente ligados al derecho a la salud y por ende a la seguridad social.

Lo integral, comprende la proteccién integral de las familias a la maternidad y enfermedad

general, en las fases de promocién y fomento de la salud y la prevencién, diagndstico,



tratamiento y rehabilitacién para todas las patologias (articulo 162 ley 100 de 1993)... Por
otro aspecto, el sistema esta disefiado, segln el Predmbulo de la ley 100 de 1993, para
asegurar a la calidad de vida para la cobertura integral, de ahi que dentro de los principios
que infunden el sistema de seguridad social integral, estd, valga la redundancia, el de la
integralidad, definido asi: ‘Es la cobertura de todas las contingencias que afectan la salud, la
capacidad econémica y en general las condiciones de vida de toda la poblacién. Todos los
afiliados al sistema general de seguridad social en salud recibirdn un plan integral de
proteccién de la salud, con atencién preventiva, médico quirldrgica y medicamentos
esenciales que serd denominada en plan obligatorio de salud. Hay pues, en la ley 100 de
1993 y en los decretos que la reglamentan, mencidén expresa a la cobertura integral, a la
atencidn basica, a la integralidad, a la proteccién integral, a la guia de atencién integral y al
plan integral. Atencién integral, que se refiere a la rehabilitaciéon y tratamiento, como las

n

normas lo indican.

Asi mismo, es preciso recordar que, la seguridad social se refiere a los medios de proteccion
institucionales para amparar a la persona y a su nucleo familiar frente a los riesgos que
atentan contra la capacidad que éstos tienen para generar los ingresos suficientes que les
permita gozar de una existencia digna y enfrentar contingencias como la enfermedad, la
invalidez o la vejez. Por ello, la Constitucion Politica establece que la seguridad social es un
servicio publico de caracter obligatorio, prestado bajo la direccién, coordinacion y control del

Estado, con sujecidn a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad.

En conclusiéon, como de manera permanente y consistente lo ha sostenido la Corte, el
derecho a la salud es un derecho prestacional, que puede adquirir la connotacién de
fundamental cuando con su afectacién resulten vulnerados o amenazados derechos
fundamentales como la vida, la integridad de la persona, la dignidad humana u otro derecho

fundamental.



6. El caso concreto

La demandante instauré accion de tutela contra la Secretaria de Salud Departamental del
Valle y el Director del Hospital Universitario del Valle, al estimar amenazados y en peligro sus
derechos a la vida digna, salud y seguridad social de su menor hija, pues no le ha sido
asignada una ARS ni cuenta con SISBEN, como mecanismos para acudir a la prestacion del
servicio de salud para determinar si la nifa padece el virus del VIH ya que ella, su sefora

madre, lo padece.

Es evidente que la demandante se equivocé al demandar a las entidades mencionadas para
reclamar la protecciéon de sus derechos fundamentales, pues el llamado a resolver sus
problemas para que se le aplique la encuesta del SISBEN vy, eventualmente, se le asigne una

ARS, es el Municipio de Cali.

Sin embargo, también es claro que el Juez de tutela tiene la potestad para vincular a la
persona o personas que estime pueden verse afectadas con su decisién, especialmente,
cuando la parte demandante dirige la accién de tutela en contra de quien evidentemente no
puede responder por lo reclamado por esa via, como sucedié en este caso, pues aunque para
el Juez no hubo vulneracién de derecho fundamental alguno, dados los hechos relatados por
la demandante, las intervenciones de quienes ella demandé y las pruebas obrantes dentro
del expediente, tenia en sus manos la posibilidad de vincular oficiosamente al responsable de

atender los requerimientos de la actora, pero no lo hizo.

Su andlisis se limitd, entonces, a sefalar que no encontré vulnerados los derechos cuya
proteccion se invocd y a despachar desfavorablemente las pretensiones de la demandante.
No obstante, dio una orden preventiva de los derechos de la hija de la actora al sefialar que
“debido al estado de peligro en que se encuentra la menor debe brindarse la atencién de la

misma en el Hospital Universitario del Valle en los términos en que la secretaria (SIC) lo ha



manifestado y la seflora SANDRA CECILIA MUNOZ debe acudir a la Secretaria de Salud
Municipal quien es la entidad competente para que realice los tramites tendientes a

consequir la asignacion de la ARS.” -Negrilla fuera de texto-

En efecto, parece que para el Juez es claro que la persona llamada a responder sobre la
solicitud de la actora es la Alcaldia Municipal de Cali del lugar de residencia de la
demandante, tal como lo sugirieron los dos demandados, pero no aplicd los correctivos que
la ley le otorga para vincular a esa entidad, sino que se limitd a dar unas instrucciones a uno
de los demandados y a indicarle a la actora que debia acudir a quien si le pudiera solucionar
su problema, de conformidad con las competencias asignadas por ley, pero no vinculé al
Municipio de Cali, sino que se limité a remitir el expediente a la Corte para su eventual
revision, todo lo cual generd una nulidad saneable por falta de conformacién del litis

CONSOrcio necesario.

Por ello, una vez seleccionado el expediente para su revisiéon en esta Corte y repartido al
Magistrado Ponente, se detectd la referida nulidad y, en consecuencia, mediante Auto del 8
de agosto de 2005, la Sala Octava de Revisidn se abstuvo de realizar la revisién del fallo y
ordend remitir el expediente al juez de instancia para que pusiera en conocimiento de la
Secretaria de Salud Municipal el tramite de la accién de tutela de la referencia y, de ser
necesario, rehiciera la actuacién. Luego de varios requerimientos el a quo devolvid el
expediente a la Corte en marzo de 2006, informando que la Secretaria Municipal no se

pronuncié sobre la demanda.

Asi las cosas, es evidente que habiéndose otorgado a la Secretaria de Salud Municipal de Cali
la oportunidad para intervenir en el proceso y ella haber guardado silencio, en virtud de lo
establecido en el articulo 20 del Decreto 2591 de 1991, es aplicable, como se hard, la

presuncién de veracidad de los hechos relatados por la demandante.



Ahora bien, como efectivamente se vio, la entidad llamada a ofrecer una solucién eficaz al
problema presentado por la demandante para acceder a los servicios de salud que requiere
para el tratamiento de la enfermedad que padece y de la que presume su hija también sufre,
es el Municipio de Cali, mediante la aplicaciéon de la encuesta del SISBEN y la eventual
asignacion de una A.R.S., para que aquella pueda tener acceso a un tratamiento integral y a
la exoneracion en el pago de las cuotas de recuperacion, si ello es posible, dada la precaria

situacién econémica que manifiesta y la enfermedad catastréfica que le aqueja.

En cuanto a la solicitud de asignacién de una A.R.S., es claro que, como se indicé en la
jurisprudencia antes citada, la misma esta sometida a procedimientos administrativos que la
Corte no puede ignorar ni pasar por alto, pero insiste en que la accionante, estando ya dentro
del SISBEN como beneficiaria del Régimen Subsidiado, puede exigir que se le asigne una
A.R.S. y se le presten a ella y a su menor hija los servicios de salud a través de las entidades
publicas que estan en condiciones de subsidiar los servicios de salud que necesiten, con
mayor razon, porque la enfermedad que ella padece y presume su hija puede sufrir es una
enfermedad catalogada como catastréfica. Ademas, también se debe hacer efectivo el
principio de prevalencia del derecho sustancial establecido en el articulo 228 de la
Constitucién Politica y proteger el derecho a la salud y a la vida cuando se evidencian

amenazados.

La Corte no desconoce que la medida adoptada por el juez de instancia pudo ser (til para
ayudar a la menor hija de la demandante, pero fue insuficiente para efectos de garantizar la
permanencia en el sistema general de salud, mediante el régimen subsidiado, para la

proteccién de los derechos fundamentales de la accionante y su hija.

Por lo tanto, se revocara el fallo proferido por el Juzgado Quince Civil del Circuito de Cali y se
concedera la tutela impetrada, para lo cual ordenard al Municipio de Cali que realice la
encuesta a la sefiora Mufioz y adelante los demds procedimientos necesarios para que ella 'y

su menor hija puedan acceder a los servicios de salud integral que requieren.
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1. DECISION

En mérito de lo expuesto, la Sala Octava de Revision de la Corte Constitucional,

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

RESUELVE:

PRIMERO.- Levantar la suspensién de términos decretada en este asunto.

SEGUNDO.-REVOCAR la sentencia proferida por el Juzgado Quince Civil del Circuito de Cali, el
10 de marzo de 2005 vy, en consecuencia, CONCEDER la tutela impetrada por la sefora
Sandra Cecilia Mufioz, en nombre y representaciéon de su menor hija, Yina Ospina Mufioz,

para la proteccién de sus derechos fundamentales.

En consecuencia, ordenar al Municipio de Cali que, sin aun no lo ha hecho, aplique la
encuesta del SISBEN a la demandante y adelante los demas procedimientos necesarios para

gue tanto ella como su menor hija puedan acceder a los servicios de salud que requieren.

TERCERO.- ORDENAR al Juez Quince Civil del Circuito de Cali que, en aras de garantizar la

efectividad de la accién de tutela, notifique este fallo a las partes dentro de los tres dias



siguientes a su recepcion.

CUARTO.- Por Secretaria, librese la comunicacién prevista en el articulo 36 del Decreto 2591
de 1.991.

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

ALVARO TAFUR GALVIS

Magistrado Ponente

JAIME ARAUJO RENTERIA

Magistrado

CLARA INES VARGAS HERNANDEZ



Magistrada

MARTHA VICTORIA SACHICA MENDEZ

Secretaria General

1 El Juzgado envia oficios asi: A la demandante: Oficio #01487 RAD-0051-05; a la Secretaria
de Salud Departamental del Valle: Oficio # 01489 RAD-0051-05; al Hospital Universitario del
Valle: Oficio # 01490 RAD 0051-05.

2 “ARTICULO 48. La Seguridad Social es un servicio publico de caracter obligatorio que se
prestard bajo la direccion, coordinacién y control del Estado, en sujecién 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 participacién de los particulares, ampliard progresivamente la cobertura de
la Seguridad Social que comprendera la prestacion 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.

No se podran destinar ni utilizar los recursos de las instituciones de la Seguridad Social para

fines diferentes a ella.

La ley definird los medios para que los recursos destinados a pensiones mantengan su poder

adquisitivo constante.”

3 “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 promocién,

proteccién y recuperacién de la salud.

Corresponde al Estado organizar, dirigir y reglamentar la prestacién de servicios de salud a
los habitantes y de saneamiento ambiental conforme a los principios de eficiencia,
universalidad y solidaridad. También, establecer las politicas para la prestacion de servicios
de salud por entidades privadas, y ejercer su vigilancia y control. Asi mismo, establecer las
competencias de la Nacion, las entidades territoriales y los particulares, y determinar los

aportes a su cargo en los términos y condiciones sefialados en la ley.

Los servicios de salud se organizaran en forma descentralizada, por niveles de atencién y con

participacién de la comunidad.
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Toda persona tiene el deber de procurar el cuidado integral de su salud y la de su
comunidad.”

4 El sistema de seguridad social integral es el conjunto armdnico de entidades publicas y
privadas, normas y procedimientos y estd conformado por los regimenes generales
establecidos para pensiones, salud, riesgos profesionales y los servicios sociales
complementarios que se definen en la Ley 100 de 1993 (Cfr. Art. 89).

5 Sentencia SU-480 de 1997, M.P. Alejandro Martinez Caballero.
6 T-395 de 1998, M.P. Alejandro Martinez Caballero.

7 Sentencia T-121 de 2005, M.P. Alfredo Beltran Sierra.

8 Sentencia T-270 de 2002, M.P. Marco Gerardo Monroy Cabra.
9 Cfr. Sentencia T-061 de 2006, M.P. Alvaro Tafur Galvis.

10 Cfr. Corte Constitucional. Sentencia T-258-02 M.P. Alfredo Beltran Sierra. En esta
sentencia se afirmé que “Lo resuelto por la Corte en sus sentencias, implica entonces, que
dada la irregularidad del sistema de seleccién de beneficiarios dentro del Sisben, el juez

constitucional debe determinar, si la clasificacion hecha a quien se encuentra en una



situacion apremiante y acude a esta instancia judicial vulnera sus derechos fundamentales”.

11 Cf. Sentencia T -258 de 2002



