Sentencia T-636/01
DERECHOS FUNDAMENTALES-Vulneracion por debate interpretativo

La vulneracién del derecho a la salud por conexidad con el derecho fundamental a la vida
acaece, por ejemplo, cuando se niega el suministro de un tratamiento médico o un
medicamento por parte del estado o la entidad particular, con el argumento de que otro es el
obligado, y la negativa trae como consecuencia la muerte o el peligro de muerte para el
paciente. En esta hipotesis resulta a todas luces absurdo y contrario al sentido del derecho
que la demora de una controversia administrativa sobre el titular y el alcance de una
obligacion cierta acabe prevaleciendo sobre los derechos fundamentales de la persona,
cuando una solucidn transitoria que fije temporalmente la exigibilidad de la obligacién con la
posibilidad de repetir contra el definitivamente obligado podria evitar el desenlace altamente
perjudicial, a veces fatal, para la persona. Empero no solo el derecho a la vida puede verse
comprometido por un debate legal de previsibles consecuencias. Ello también vale para

derechos fundamentales per se o por conexidad. Tal es el caso del derecho a la salud.
DERECHO A LA SALUD Y DERECHO A LA INTEGRIDAD PERSONAL-Conexidad

Siendo la preservacién de las condiciones fisicas, sicoldgicas y espirituales de la persona
objeto de proteccién del derecho fundamental a la integridad personal existe una estrecha
relacion entre este derecho y el derecho a la salud. El derecho a la salud protege igualmente
la preservacion de la integridad de la persona humana, no sélo frente a agresiones humanas
sino también frente a todo tipo de agentes naturales o sociales. Ahora bien, siendo tan
amplio y relativo el ambito protegido por el derecho a la salud, su fundamentalidad debe ser
debidamente justificada. La fundamentalidad del derecho a la integridad personal se
transmite al derecho a la salud cuando la no proteccidn constitucional de este Ultimo resulta

en la vulneracién o amenaza del primero.
DERECHO A LA SALUD-Prueba empirica de caracter médico para establecer conexidad

La Corte Constitucional no sélo ha cualificado el tipo de relacién - directa e inmediata - que
debe existir entre el derecho a la salud y otros derechos fundamentales que obligan a
considerar al primero como fundamental por conexidad, sino que ademas ha subrayado la

necesidad de recurrir a informaciéon empirica para justificar dicha conexidad. En sentencia



sobre la afectacién de la salud por intoxicaciéon con mercurio, la Corte en su decisum - esto
es en la decisién que sirvié de fundamento a las 6rdenes impartidas en la parte resolutiva -
establecié que “tratdandose de la posible vulneracién del derecho fundamental a la salud por
conexidad con otros derechos fundamentales, sin prueba empirica de caracter médico no es
posible establecer que no existe un perjuicio irremediable para la persona. Es claro que la
vulneracién de los derechos fundamentales del peticionario sélo podia ser establecida
mediante conceptos médicos que establecieran la intensidad del riesgo sobre la persona y la
afectacién de sus derechos como consecuencia de la negativa a suministrarle el aditamento
médico que impediria esta situacién. Con tal propdsito se solicitd el concepto médico

correspondiente.
PRINCIPIO DE CONTINUIDAD EN EL SERVICIO DE SALUD-Interrupcion de tratamiento
DERECHO A LA SALUD-Entrega por parte de E.P.S de bolsas de colostomia

La entidad demandada puede legitimamente defender ante las autoridades administrativas y
judiciales su posicion juridica en el sentido de no estar obligada al suministro de las bolsas de
colostomia. Sin embargo, como entidad prestadora del servicio publico de la salud ejerce, asi
sea en forma delegada, el servicio publico de la salud. Este debe ser continuo y dicha
continuidad fue subitamente interrumpida cuando el tratamiento estaba a mitad de camino.
La colostomia es necesaria para luego culminar el tratamiento con el cierre de la herida que
afecta la integridad fisica del paciente. Sin desmedro de su derecho de repeticién que pueda
caberle frente al Estado, es la entidad demandada, dada la relacién médica directa existente
entre ella y el accionante y en virtud de la proteccidn eficaz de los derechos fundamentales,
la primeramente obligada a suministrar dicho aditamento, ya que este es indispensable para
la plena recuperacidn de la salud del peticionario. Adicionalmente, las entidades prestadoras
del servicio publico de la salud deben cefirse, como minimo, a los principios constitucionales
de eficacia, economia y celeridad de la administracién publica. La negativa de la entidad
prestadora del servicio de salud a suministrar bolsas de colostomia a la persona que
médicamente las necesita y que esta afiliada a la misma bajo el régimen contributivo,
vulnera el derecho fundamental a la salud por conexidad con los derechos a la vida digna, a
la integridad personal y al trabajo, pese a las divergencias interpretativas que puedan existir

sobre el titular y el alcance de la obligacién de prestar dicho servicio.
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La Sala Tercera de Revisidn de la Corte Constitucional, integrada por los magistrados, Manuel
José Cepeda Espinosa, Jaime Cérdoba Triviio y Rodrigo Escobar Gil, en ejercicio de sus

competencias constitucionales y legales, ha proferido la siguiente
SENTENCIA

En el proceso de revision del fallo del dieciséis (16) de noviembre de dos mil (2000),
adoptado por el Juzgado Treinta y Ocho Penal del Circuito, al resolver en segunda instancia la
accion de tutela instaurada por JUAN CARLOS RODRIGUEZ GARZON contra la E.P.S.
COMPENSAR S.A.

|. ANTECEDENTES
1. Hechos

1.1. El diecisiete (17) de abril de 1999, el sefior Juan Carlos Rodriguez Garzoén fue intervenido
quirdrgicamente en la Clinica San Pedro Claver por presentar una herida abdominal con arma
de fuego. Segun el resumen de su historia clinica, el sefior Rodriguez Garzén fue dado de alta
el nueve (9) de julio de 1999 “en aceptables condiciones, buena cicatrizacién de sus heridas
y con colostomia y fistula mucosa pendientes de cierre para cuando haya logrado un muy

buen estado nutricional”.

1.2. El sefior Rodriguez Garzon, segun certificacion de la E.P.S. COMPENSAR, estuvo afiliado
desde el seis (6) de abril de 1999 a esa entidad como trabajador dependiente inscrito por la
empresa INTEREC S.A. y a partir del treinta y uno (31) de mayo de 2000 figura inscrito como

trabajador independiente en el Plan Obligatorio de Salud de la mencionada entidad.



1.3. Afirma el mencionado sefior que desde el mes de julio de 1999 ha solicitado a
COMPENSAR la entrega de bolsas de colostomia, para asegurar la continuidad de su

rehabilitacién, sin obtener respuesta.

1.4. En febrero de 2000, el sefior Rodriguez Garzdén, en ejercicio del derecho de peticidn,
solicitd a la Superintendencia Nacional de Salud, adscrita al Ministerio de Salud, conceptuar
sobre si las entidades promotoras de salud estan en la obligacién de suministrar las bolsas de

colostomia.

1.5. La Superintendencia Nacional de Salud, en comunicacién del diez (10) de febrero de
2000 dio respuesta afirmativa a la consulta elevada y consideré que la E.P.S. COMPENSAR
debia suministrarle las mencionadas bolsas de colostomia. En concepto de la
Superintendencia, la prestacién de los servicios de salud debe ser integral, lo que significa
que “se han de suministrar todos los servicios médicos asistenciales que necesite el afiliado
para mantener la salud y conservar la vida (...)". Ademas, invocé el articulo 12 de la
Resolucion No. 5261 de 1994 del Ministerio de Salud sobre la utilizaciéon de prétesis, ortesis,
aparatos y aditamentos ortopédicos o para alguna funcién bioldgica, definidos como
elementos “cuya finalidad sea la de mejorar o complementar la capacidad fisioldgica o fisica
del paciente”. Entiende la Superintendencia Nacional de Salud que el tratamiento médico a
suministrar a pacientes ostomizados, esto es, a quienes no se ha terminado de prestar la
atencion médica que requieren para restablecer su salud, no ha de limitarse a la intervencién

quirdrgica.

1.6. El catorce (14) de marzo de 2000, el sefior Rodriguez Garzén elevd derecho de peticidn
ante la E.P.S. COMPENSAR y puso en conocimiento de ésta el concepto de la

Superintendencia Nacional de Salud.

1.7. La E.P.S. COMPENSAR, mediante comunicacién del veintiuno (21) de marzo de 2000,
respondié negativamente a la solicitud del sefior Rodriguez Garzén. En concepto de la
asesoria juridica de esa entidad “no es viable juridicamente el suministro de bolsas de
colostomia como cobertura del P.0.S.”, en lo que discrepa de la interpretacién de la
Superintendencia Nacional de Salud, ya que “el articulo 12 se refiere a aditamentos QUE
ESTEN EXPRESAMENTE CONSAGRADOS EN EL MAPIPOS” (o Manual de Actividades,

Procedimientos e Intervenciones del Plan Obligatorio de Salud).



1.8. Consultada la E.P.S. COMPENSAR por la Superintendencia Nacional de Salud sobre su
negativa a suministrar las bolsas de colostomia al sefior Juan Carlos Rodriguez Garzon, la

entidad prestadora de salud respondié en comunicacién del 6 de septiembre de 2000:

“Al respecto le informamos que revisado el MAPIPOS y especificamente el articulo 12,
encontramos que las bolsas de colostomia no estdn expresamente consagradas dentro del
mismo y por esta razdn no se da cobertura, pues no se trata de una protesis, ortesis, o
aditamento que mejore la salud del paciente o que cumplan una funcién bioldgica. El
suministro de bolsas de colostomia, no es vital para el paciente, pues el hecho de
suministrarlas o no, no mejora su sintomatologia, ni influye en el mejoramiento de su salud.
Estas bolsas la Unica funcidon que cumplen es la de recoger desechos corporales, pero

cientificamente no producen ningun resultado en la salud del paciente”.

1.9. El sefor Juan Carlos Rodriguez Garzén elevé accién de tutela contra la E.P.S.
COMPENSAR el veinticinco (25) de septiembre de 2000. Acusa el accionante que la

mencionada entidad se ha negado repetidamente a suministrarle las bolsas de colostomia.
2. Solicitud

Solicita el peticionario que “me colaboren al derecho de peticidn, que solicité para el buen

desarrollo de mis funciones fisioldgicas”.
3. Intervenciones en el proceso de tutela de primera instancia

3.1 En intervencion ante el juez de tutela en primera instancia, la apoderada general de la
entidad demandada, doctora Laura Teresa Zapata Jiménez, justifica la negativa a suministrar
al peticionario las bolsas de colostomia y solicita al juez rechazar por improcedente la accién

de tutela.

3.2 Los argumentos que sustentan tal negativa se refieren a que la prestacion de los
servicios de salud por parte de la demandada, contenidos en el Plan Obligatorio de Salud
(P.0.S.), se sujetan a las normas legales. Dicho plan obligatorio de salud tiene - afirma la
demandada -limitaciones y exclusiones, tal y como se consagra en la Ley 100 de 1993, en los
Acuerdos 008, 83 y 114 emanados del Consejo Nacional de Seguridad Social en Salud y en la

resolucion 5261 de 1994 o Manual de Actividades, Procedimientos e Intervenciones del Plan



Obligatorio de Salud (MAPIPOS). Segun la demandada, el contrato de afiliacién al régimen
contributivo es un contrato de adhesién, “que incluye la prestacién de servicios que define la
ley y no la E.P.S”. Finalmente, observa la accionada que la falta de recursos del sefor Juan
Carlos Rodriguez Garzdn debe ser probada dentro del expediente y ante las autoridades que

dan cobertura a las personas sin capacidad de pago”.
4. Sentencia de tutela en primera instancia

4.1. El Juzgado 17 Penal Municipal de Bogota, mediante sentencia del diez (10) de octubre de

dos mil (2000), resolvid no tutelar la peticién del demandante.

4.2. Considero el fallador de primera instancia que COMPENSAR suministré las bolsas de
colostomia mientras el petente estuvo internado en la Clinica San Pedro Claver, que dichas
bolsas no estan expresamente consagradas dentro del MAPIPOS y que - como conceptla el
Gerente Médico de la demandada - su suministro tampoco “es vital para el paciente”, ya que
ellas no influyen en el mejoramiento de su salud, sino que se limitan a recoger los desechos
corporales. Por Ultimo, el juez de tutela indica al peticionario que si no tiene los medios
econdmicos para proveerse las bolsas de colostomia debe formular su peticiéon ante la
Secretaria de Salud para recibir el servicio asistencial que requiera, o “a través del Fondo de

Solidaridad y Garantia para que cubran los costos de este aditamento médico”.
5. Impugnacion

La petente al momento de la notificacion del fallo denegatorio de la tutela solicitada

manifesté que impugnaba la decisiéon de primera instancia.
6. Sentencia objeto de revisién

6.2. Fundamenta el juez de tutela en segunda instancia su decisién en la no vulneracion del
derecho fundamental a la salud, en conexidad con el derecho a la vida. Basado en el
concepto del gerente médico de la entidad demandada - en el sentido de que las bolsas de
colostomia no estan expresamente incluidas en el MAPIPOS, no se trata con ellas de una
prétesis, ortesis, o aditamento que mejore la salud del paciente y que la Unica funcién que

cumplen es la de recoger los desechos corporales -, el fallador sostiene:

“Si ello es asi, que tales elementos no son vitales para la subsistencia y pronta recuperacion



del paciente, porque la Unica funcién que cumplen es la de recoger los desechos corporales
hasta el punto de poder suplirse por cualquier otra talega, no se vulnera derechos

fundamentales y en tales circunstancias se hace improcedente la tutela”.

6.3. La anterior decisién fue remitida a la Corte Constitucional para su eventual revision.
Habiendo sido seleccionada mediante auto del treinta (30) de enero de dos mil uno (2001),

correspondid a la Sala Tercera de Revisidon su conocimiento.
7. Pruebas decretadas y recepcionadas por el despacho

7.1 En consideracion a la posible vulneracion de los derechos fundamentales del peticionario,
el magistrado sustanciador solicitd conceptos médicos a diversas entidades para establecer
el grado de riesgo al que estaria expuesto por la carencia de las bolsas de colostomia y los
efectos sobre sus derechos. En contestacién a la solicitud del despacho se recepcionaron

varios conceptos que a continuacion se relacionan.

7.2 El doctor SAUL JAVIER RUGELES, Director del Departamento de Cirugia del Hospital

Universitario de San Ignacio, Pontificia Universidad Javeriana conceptua:
7.2.1 Respecto del riesgo:

“No existe en el mercado ninguna bolsa comparable a las ‘bolsas de colostomia’ que
permitan una adecuada recoleccién de las materias fecales en un paciente con colostomia.
Cualquier otro tipo de bolsa usada permitira la salida permanente de dicha materia fecal,
produciendo contaminacién de la piel y derivando a irritaciéon de la misma e infecciéon
superficial. La probabilidad de que esto ocurra es muy alta, cercana al 100% por las razones

ya expuestas.”
7.2.2 Respecto de los efectos sobre diversos derechos:

“i) A la vida: Si una colostomia no cuenta con los recursos necesarios para su cuidado, como
son las bolsas de colostomia, se producirdn cambios incapacitantes en la vida de la persona.
El constante derrame de heces impedira el libre movimiento y cualquier actividad social del

individuo.

ii) A la integridad personal: La situacién descrita produce con muy alta frecuencia estados



depresivos debido a la imposibilidad de lograr el autocuidado al adolecer de las bolsas de

colostomia que aislan las materias fecales del ambiente.

iii) Al trabajo: Una colostomia sin bolsas adecuadas produce una incapacidad laboral
permanente total. El paciente tendra salida permanente de materias fecales desde su

abdomen, con contaminacion de las ropas y mal olor incapacitante.

iv) A la convivencia social: Por todo lo expuesto anteriormente, es obvio que la convivencia
social del individuo sera imposible, debido al mal olor permanente y la contaminacion de la

ropa por materias fecales.”

7.3 El doctor JAIME PASTRANA ARANGO, Decano de la Facultad de Medicina de la Universidad

del Rosario, conceptua:
7.3.1 Respecto del riesgo:

“Las probabilidades de contraer una infeccién a partir de una colostomia si no utilizan
“Bolsas de Colostomia” disefiadas para tal fin, es alta, ya que no se cumplen los conceptos
de: 1. Asepsia 2. Antisepsia 3. Aislamiento por hermetismo 4. Aislamiento por

impermeabilidad”.
7.3.2 Respecto de los efectos sobre diversos derechos:

“Para un paciente con colostomia y fistula mucosa, el no contar con bolsas de colostomia

afecta severamente su vida en las esferas de:

1. Salud Fisica:

a. Exposicién permanente o contaminacién (esfera fisica)
2. Salud Mental:

a. Por disminucidon de la autoestima, “Ano Contranatura”, con expedicién de olor y materia

fecal permanentes.

b. Depresidn por las mismas razones



c. Aislamiento social por los olores y presencia fisica, contaminacién y suciedad de elementos

de vestir.

3. Esfera Social:

a. Por contravenir los mas basicos primarios de higiene (mal manejo de heces)
b. Presencia de:

1. Materia fecal

b) gases audibles

) ensuciamiento y contaminacién permanentes.”

7.4 La seiora CARMEN MARTINEZ DE ACOSTA, Decana (e) de la Facultad de Enfermeria de la

Universidad Nacional de Colombia, conceptuo:
7.4.1 Respecto de los riesgos:

“La colostomia es una solucién a un problema y no un problema per sé, el contenido que se
excreta por el estoma, es un material altamente irritante y contaminante, lo que puede
generar grandes laceraciones en la piel periostomal, que ademas del insoportable ardor que
produce, puede infectar la zona y a la postre generalizarse. Por tal razén, se hace necesario,
ademas de unos correctos cuidados de higiene, el uso de dispositivos que permitan recibir el
material de desecho y preserve la piel que ademas es muy sensible y dicha funcién la cumple

la bolsa de colostomia.”
7.4.2 Respecto de los efectos sobre diversos derechos:

“La constante secrecion de materia fecal, el olor expelido y la emisidon de gases
permanentemente, le restan concentracién, dedicacion y seguridad en la labor desempefiada
y si la labor es un conjunto, el sefialamiento o los gestos de los demdas hacen sentir
verguenza y pueden producir rechazo de estos, lo que influye en el autoestima del

colostomizado.

La bolsa de colostomia, es un dispositivo que bien manejado desarrolla tranquilidad y



seguridad en la persona, quien tendria opcién de cada 2 6 3 horas hacer su limpieza,
mientras que sin ésta estaria constantemente “untado” de materia fecal, entre el trapo,
panal o cualquier otro dispositivo y la piel, por no servir como colectores, totalmente distante

de un dispositivo colector que si cumple las funciones de recolecciéon.”

7.5 La sefiora MARTHA CECILIA LOPEZ MALDONADO, Decana Académica de la Facultad de
Enfermeria de la Pontificia Universidad Javeriana, conceptuio respecto de los riesgos que para
la persona representa no contar con las referidas bolsas y respecto de los efectos de esta

situacion sobre sus derechos:

“1. No tiene consecuencias para la vida de un paciente pero si es importante para preservar
la dignidad humana por la connotacién que tiene este tipo de evacuaciones para hacer

posible la vida de relaciones en comunidad.

2. Si se requiere para posibilitar la limpieza, la sequridad y el que el paciente esté libre de

olores y seco.”
Il. Consideraciones y Fundamentos
1. Competencia

Es competente esta Sala de Revisién de la Corte Constitucional con fundamento en lo
dispuesto por los articulos 86, inciso tercero y 241, numeral noveno de la Constitucién

Politica, en concordancia con los articulos 33, 34, 35y 36 del Decreto 2591 de 1991.
2. Problema juridico

De los antecedentes del presente caso se tiene que existe una divergencia entre la
Superintendencia Nacional de Salud y la E.P.S. COMPENSAR en la interpretacién de las
normas legales y reglamentarias que regulan la prestacién del servicio de salud por parte de
entidades particulares encargadas para el efecto. La divergencia interpretativa entre el
estado y la entidad de salud versa sobre el alcance de las obligaciones de esta Ultima, en
particular de limitaciones y exclusiones en la prestacién del servicio. En concepto de la
Superintendencia la demandada estd obligada a suministrar las bolsas de colostomia al
peticionario. La entidad prestadora de salud, por su parte, se niega a ello y aduce para

justificarse que ni la ley ni las normas reglamentarias establecen expresamente esta



obligacién. Este debate juridico afecta al peticionario, quien requiere el suministro de las
mencionadas bolsas de colostomia desde cuando fuera sometido a intervencién quirtrgica y
durante la etapa intermedia previa a una nueva operacién para recuperar plenamente su

salud.

Pese a no mencionar los derechos fundamentales presuntamente vulnerados por la omisién
en el suministro de los aditamentos médicos requeridos, como bien lo anota el fallador de
instancia, es el derecho a la salud, en conexidad con otros derechos fundamentales, el que
puede verse comprometido en este caso con la omisidn de la entidad prestataria. Ante esta

constelacidon de hecho, surge el siguiente interrogante:

¢Vulnera al derecho a la salud la negativa de la entidad prestadora del servicio de salud a
suministrar bolsas de colostomia a quien dice necesitarlas, cuando existen divergencias

interpretativas sobre el objeto y la titularidad de la obligacién de prestar dicho servicio?
3. Debate interpretativo y vulneracién de derechos fundamentales

3.1 El debate legal sobre quién y hasta dénde estad obligado frente al afiliado al régimen
contributivo en salud - que involucra a su vez la discusién sobre distribucién de cargas
econdmicas entre el estado, la comunidad y el paciente en materia de prestacion del servicio
de salud -, no puede prolongarse al extremo de vulnerar los derechos fundamentales de la
persona enferma. No es el ser humano quien esta al servicio del derecho sino, al contrario, el

derecho debe estar al servicio del ser humano.

3.3 La vulneracidn del derecho a la salud por conexidad con el derecho fundamental a la vida
acaece, por ejemplo, cuando se niega el suministro de un tratamiento médico o un
medicamento por parte del estado o la entidad particular, con el argumento de que otro es el
obligado, y la negativa trae como consecuencia la muerte o el peligro de muerte para el
paciente. En esta hipdtesis resulta a todas luces absurdo y contrario al sentido del derecho
que la demora de una controversia administrativa sobre el titular y el alcance de una
obligacidén cierta acabe prevaleciendo sobre los derechos fundamentales de la persona,
cuando una solucidn transitoria que fije temporalmente la exigibilidad de la obligacién con la
posibilidad de repetir contra el definitivamente obligado podria evitar el desenlace altamente

perjudicial, a veces fatal, para la persona.



Empero no solo el derecho a la vida puede verse comprometido por un debate legal de
previsibles consecuencias. Ello también vale para derechos fundamentales per se o por
conexidad. Tal es el caso del derecho a la salud. En efecto, el derecho a la salud adquiere
rango de fundamental cuando su afectacién compromete de manera directa e inmediata el
derecho fundamental a la integridad personal, fisica o moral. Aunque si bien el dmbito
protegido por el derecho fundamental a la integridad personal es mas amplio que el dmbito
de la vida, lo cierto es que también es posible demostrar objetivamente su amenaza o

vulneracion.
4. Derecho fundamental a la salud por conexidad con el derecho a la integridad personal

Ante las consecuencias del debate en torno al titular de la prestacién de salud, debe el juez
de tutela establecer si su prolongacién vulnera el derecho fundamental a la salud por

conexidad con el derecho a la integridad personal.

4.1 La Corte Constitucional se refiri6 tempranamente al derecho fundamental a la integridad

personal:

“La garantia constitucional, segun la cual “nadie serd sometido a desaparicién forzada, a
torturas ni a tratos crueles, inhumanos o degradantes”, hace de la integridad individual un
derecho intangible. Objeto de proteccién del articulo 12 es el cuerpo humano como unidad

organico-espiritual.”?

La Sala Plena de la Corte, en sentencia SU-200 del 17 de abril de 1997, M. P. Carlos Gaviria
Diaz y José Gregorio Hernandez Galindo, ha delimitado el ambito de proteccion del derecho a

la integridad personal en los siguientes términos:

“En cuanto a la integridad personal, valor cuya jerarquia es cercana al de la vida y cuyas
violaciones casi siempre la ponen en peligro, se relaciona con la preservacién del sujeto en
sus componentes fisicos, sicolégicos y espirituales, los cuales se hallan integrados en un
conjunto armdnico que justamente constituye la esencia del ser humano. Tales elementos y
el todo resultante de su articulacién deben permanecer inalterados por agresiones, torturas,
tratos crueles, inhumanos o degradantes, ataques y lesiones, por accién u omisién de

autoridades o particulares.”



Siendo la preservacién de las condiciones fisicas, sicoldgicas y espirituales de la persona
objeto de proteccién del derecho fundamental a la integridad personal existe una estrecha
relacion entre este derecho y el derecho a la salud. El derecho a la salud protege igualmente
la preservacion de la integridad de la persona humana, no sélo frente a agresiones humanas
sino también frente a todo tipo de agentes naturales o sociales. Ahora bien, siendo tan
amplio y relativo el ambito protegido por el derecho a la salud, su fundamentalidad debe ser
debidamente justificada.

4.2 La fundamentalidad del derecho a la integridad personal se transmite al derecho a la
salud cuando la no proteccién constitucional de este Ultimo resulta en la vulneracién o
amenaza del primero? (tesis de la conexidad). Este es el caso cuando el riesgo objetivo a que
esta expuesta la salud de la persona y la magnitud de los efectos de la no intervencién
inmediata para evitar el deterioro fisico o mental de la persona, son la causa inmediata y

directa de la afectaciéon inminente al derecho fundamental a la integridad personal.

Ahora bien, la Corte Constitucional no sélo ha cualificado el tipo de relaciéon - directa e
inmediata - que debe existir entre el derecho a la salud y otros derechos fundamentales que
obligan a considerar al primero como fundamental por conexidad, sino que ademds ha
subrayado la necesidad de recurrir a informacién empirica para justificar dicha conexidad. En
sentencia sobre la afectacion de la salud por intoxicacién con mercurio, la Corte en su
decisum - esto es en la decision que sirvié de fundamento a las érdenes impartidas en la
parte resolutiva - establecié que “tratdandose de la posible vulneracién del derecho
fundamental a la salud por conexidad con otros derechos fundamentales, sin prueba
empirica de caracter médico no es posible establecer que no existe un perjuicio irremediable
para la persona”.?

5. El caso concreto
5.1 Riesgo y probabilidad de afectacién de la salud

En concepto del gerente médico de la entidad demandada, las bolsas de colostomia no son
un “aditamento que mejore la salud del paciente” ya que su Unica funcién seria la de
“recoger los desechos corporales”. Segun esto, su suministro no es vital para el paciente ni
mejora su sintomatologia, por lo que el riesgo de afectacion de los derechos del paciente

serian minimos.



En contraste, los conceptos remitidos a esta Corte por los decanos de diversas facultades de
medicina del pais, en su calidad de expertos en la materia, llevan a una conclusién contraria.
Todos los dictdmenes médicos coinciden en que el riesgo de infeccién en caso de no utilizar
las bolsas de colostomia en las circunstancias del accionante es alto. Otra bolsa diferente a la
técnicamente disefiada para recoger las materias fecales permitiria la salida permanente de
las mismas, su contacto con la piel, la irritacién de la misma y la consecuente infeccién de la
zona expuesta. La probabilidad de que esto ocurra es “cercana al 100% por las razones

expuestas”.

Por otra parte, el riesgo de afectacién a la persona como consecuencia del no suministro de
las bolsas de colostomia no se reduce al impacto sobre su salud corporal. Todos los
conceptos médicos y de enfermeria coinciden en que su repercusion sobre la autoestima de
la persona seria segura, ya que la falta de higiene y el mal olor conllevarian al rechazo social

por parte de la comunidad.

De lo expuesto es posible aseverar que el alto riesgo sobre la salud por no contar con las
bolsas de colostomia se encuentra claramente demostrado. La entidad demandada
desestima que si bien la salud deteriorada - paciente con colostomia y fistula mucosa - no se
recupera con el suministro del mencionado aditamento, su carencia conlleva de seguro a un
agravamiento o desmejora de su situacién de salud. Ante la certeza del riesgo que se cierne
sobre la salud del peticionario, es necesario ahora establecer si esta situacién afecta sus

derechos fundamentales, de forma que se justifique la intervenciéon del juez de tutela.
5.2 Afectacion de derechos fundamentales

Preguntados los diferentes expertos sobre las posibles consecuencias de la falta de bolsas de
colostomia para el paciente que médicamente las necesita, éstos coinciden en afirmar que
serian claramente determinables, en particular respecto del derecho a la vida, a la

integridad personal y al trabajo.
5.2.1 Alavida

La carencia de las bolsas de colostomia no trae consecuencias fatales, por lo menos no
directas. Sobre este punto convergen tanto el gerente médico como los médicos y

enfermeras consultados. Ahora bien, si se entiende el derecho a la vida en sentido amplio,



esto es, como derecho a una vida digna - tal y como lo ha entendido la Corte Constitucional
en reiteradas decisiones - los conceptos médicos comparten la apreciacion de que ella se
veria claramente afectada, ya que el mal olor y la contaminacién de la ropa con materias
fecales harfa la convivencia social imposible, y afectaria a la persona en su autoestima y su

dignidad humanas.
5.2.2 A la integridad personal

Los conceptos médicos comparten igualmente la estimacién de que la carencia del
aditamento adecuado para recoger asépticamente las heces humanas produce con alta
frecuencia estados depresivos, “debido a la imposibilidad de lograr el autocuidado (...)".
Dado que la integridad personal protegida constitucionalmente no se reduce a la proteccién
corporal sino también a la proteccién mental - aspecto subrayado reiteradamente por la
Corte -, es claro que la negativa de la entidad demandada podria afectar en forma directa e
inmediata el derecho fundamental a la integridad personal. Esta probabilidad es ratificada
por otro de los conceptos médicos que asegura que el no contar con las bolsas de colostomia
no sélo afecta la salud fisica del paciente - por la exposicién permanente o contaminacién
con materias fecales - sino también la salud mental, por disminucién de la autoestima (“ano

contranatura”), depresidén y aislamiento social.
5.2.3 Al trabajo

Una consecuencia ulterior, natural y obvia, de no contar con las bolsas de colostomia es la
afectacion directa del derecho fundamental al trabajo. Sobre este punto es esclarecedor el
concepto médico segun el cual “(u)na colostomia sin bolsas adecuadas produce incapacidad
laboral permanente total”, ya que el paciente tendria “salida permanente de materias fecales
desde su abdomen, con contaminacién de las ropas y mal olor permanente”. Tal concepto es
ratificado por conceptos de enfermeria segln los cuales “la constante secrecién de materia
fecal, el olor expelido y la emisién de gases permanentemente, le restan concentracién,

dedicacién y seguridad en la labor desempefiada”.
5.3 Conexidad del derecho a la salud con otros derechos fundamentales

La elevada probabilidad de infeccidn y de afectacion del estado mental del peticionario esta

plenamente establecida. La no intervencidn judicial oportuna para evitar el deterioro fisico o



mental de la persona, tendria como consecuencia directa e inmediata la afectaciéon inminente
de los derechos fundamentales a la vida digna, a la integridad fisica y mental y al trabajo. En

esta forma se configura igualmente por conexidad una afectacién del derecho a la salud.
5.4 Vulneracion de los derechos fundamentales del accionante

La afectacion arriba mencionada significa la vulneracion de los derechos fundamentales del
peticionario, ya que el debate legal en torno al titular de la obligacién cierta y exigible no
constituye un limite al deber constitucional de proteccién de los derechos fundamentales en
cabeza del Estado, ni al deber de los particulares de actuar conforme al principio de
solidaridad cuando estan en peligro la vida o la salud de las personas (art. 95 inc. 3, num. 2
C.P).

5.5 Exigibilidad de la prestacién ante multiples obligados

El accionante solicita de la entidad prestadora de salud el suministro de las bolsas de
colostomia sin las cuales sus derechos fundamentales se verian vulnerados. Debe, por
ultimo, esclarecerse si la vulneracién de sus derechos fundamentales es atribuible a la
entidad demandada, cuando ésta busca respaldo en la ley para negarse a dicha prestacién,
pese al concepto contrario de la Superintendencia Nacional de Salud segun el cual la

demandada si estd obligada a suministrar las mencionadas bolsas.

La entidad demandada puede legitimamente defender ante las autoridades administrativas y
judiciales su posicion juridica en el sentido de no estar obligada al suministro de las bolsas de
colostomia. Sin embargo, como entidad prestadora del servicio publico de la salud ejerce, asi
sea en forma delegada, el servicio publico de la salud. Este debe ser continuo y dicha
continuidad fue subitamente interrumpida cuando el tratamiento estaba a mitad de camino.
La colostomia es necesaria para luego culminar el tratamiento con el cierre de la herida que
afecta la integridad fisica del paciente. Sin desmedro de su derecho de repeticién que pueda
caberle frente al Estado, es la entidad demandada, dada la relacién médica directa existente
entre ella y el accionante y en virtud de la proteccidn eficaz de los derechos fundamentales,
la primeramente obligada a suministrar dicho aditamento, ya que este es indispensable para
la plena recuperacidén de la salud del peticionario. Adicionalmente, las entidades prestadoras
del servicio publico de la salud deben cefirse, como minimo, a los principios constitucionales

de eficacia, economia y celeridad de la administracién publica (art. 209 C.P.).



ll. DECISION

De conformidad con lo expuesto, la Corte decide que la negativa de la entidad prestadora del
servicio de salud a suministrar bolsas de colostomia a la persona que médicamente las
necesita y que esta afiliada a la misma bajo el régimen contributivo, vulnera el derecho
fundamental a la salud por conexidad con los derechos a la vida digna, a la integridad
personal y al trabajo, pese a las divergencias interpretativas que puedan existir sobre el
titular y el alcance de la obligacién de prestar dicho servicio.

RESUELVE

Primero.- REVOCAR la sentencia del dieciséis (16) de noviembre de dos mil (2000), proferida
por el Juzgado 38 Penal del Circuito de Bogota, y la sentencia del diez (10) de octubre de dos
mil (2000), proferida por el Juzgado 17 Penal Municipal de Bogota, en el proceso de tutela de
JUAN CARLOS RODRIGUEZ GARZON contra la E.P.S. COMPENSAR S.A.

Segundo.- CONCEDER al sefior Juan Carlos Rodriguez Garzén la tutela de su derecho
fundamental a la salud en conexidad con el derecho a la vida digna, a la integridad personal
y al trabajo, y, en consecuencia ORDENAR al gerente o director de la Empresa Prestadora de
Salud COMPENSAR S.A., que, en el término de cuarenta y ocho horas contadas a partir de la
notificacion de la presente providencia, suministre al sefior Juan Carlos Rodriguez Garzén,
identificado con cédula de ciudadania nimero 79.904.012 de Bogotd, las bolsas de
colostomia que requiere para evitar la vulneracién de sus derechos fundamentales, sin
desmedro del derecho de repeticién que le pueda corresponder a la entidad demandada

contra el Estado.

Tercero.- Por Secretaria, librese la comunicacion prevista en el articulo 36 del Decreto 2591
de 1991.

Notifiguese, comuniquese, cdpiese, publiquese en la Gaceta de la Corte Constitucional y

cumplase.
MANUEL JOSE CEPEDA ESPINOSA

Magistrado



JAIME CORDOBA TRIVINO

Magistrado

RODRIGO ESCOBAR GIL

Magistrado

MARTHA VICTORIA SACHICA MENDEZ

Secretaria General
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