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Acta No. 423 de agosto 31 de 2009





Expediente 66001-31-03-005-2009-00200-01





Se resuelve la impugnación presentada por la SECRETARÍA DE SALUD DEPARTAMENTAL DE RISARALDA, contra la sentencia proferida el diez (10) de julio del presente año por el JUZGADO QUINTO CIVIL DEL CIRCUITO DE PEREIRA, RISARALDA, dentro de la ACCIÓN DE TUTELA promovida por la señora MARÍA AMPARO CARMONA RAMÍREZ, en calidad de agente oficiosa de su señor padre JOSÉ OTONIEL CARMONA ARBOLEDA, en contra de la impugnante, la ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN JORGE DE PEREIRA y la EPS-S CAFESALUD. 




I. ANTECEDENTES :
Pretende la señora MARÍA AMPARO CARMONA RAMÍREZ que se le protejan a su ascendiente JOSÉ OTONIEL CARMONA ARBOLEDA, sus derechos fundamentales a la salud y la vida, y por tanto solicita que se le ordene a las entidades accionadas, autoricen y realicen los procedimientos denominados SS ECO DOPPLER DE CARÓTIDAS y TOMOGRAFÍA AXIAL COMPUTADA DE CRÁNEO, e igualmente se le brinde el tratamiento integral que el paciente requiere, para restablecer su salud. 





Mediante proveído de fecha treinta (30) de junio del dos mil nueve (2009) se admitió la acción de tutela. Luego de notificadas las demandadas, en forma oportuna, se pronunciaron en relación con los hechos de la petición, así: i) La  ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN JORGE DE PAEREIRA, indicó que al señor CARMONA RAMÍREZ, no le habían sido realizados los exámenes requeridos, por cuanto no se encontraban autorizados por la EPS-S CAFESALUD, y tal entidad no tiene ofertada dicha especialidad para la atención de pacientes ambulatorios; ii) La SECRETARÍA DE SALUD DEPARTAMENTAL DE RISARALDA, con fundamento en normas referentes al caso sobre el POS-S, se dedica a responsabilizar del cumplimiento del procedimiento que requiere el paciente a la Entidad Promotora de Salud, con el respectivo recobro ante el FOSYGA;  y iii) La E.P.S.-S CAFESALUD, luego de invocar normas como las Leyes 1122 de 2007, 715 de 2001, 100 de 1993, los Decretos 2357 de 1995, 806 de 1998, las Resolución 5334 del 26 de diciembre de 2008, y variada jurisprudencia constitucional, considera que el cubrimiento de los servicios que exceden el POS-S, y por ende, la prestación del servicio integral de salud reclamado, es responsabilidad del respectivo Ente Territorial. 





La E.P.S.-S CAFESALUD, por su parte, descorrió el traslado de manera extemporánea. De él se destaca lo afirmado en relación con que coordinó la prestación de los servicios que requiere el paciente y que, como resultado de esa gestión, se obtuvo programación en el Hospital Universitario San Jorge de la ciudad el día 30 de julio del año que avanza. 
Mediante sentencia del diez (10) de julio de dos mil nueve (2009), el a quo resolvió el asunto, accediendo al amparo impetrado porque consideró, con apoyo en la Ley y en la jurisprudencia de la Corte Constitucional, que se le estaban violando al paciente los derechos a la salud y la vida digna. En consecuencia, le ordenó a la Entidad Promotora de Salud Subsidiada EPS-S CAFESALUD, que procediera a realizarle al paciente, en el término señalado en la contestación de la demanda (30 de julio de 2009), los exámenes denominados SS ECO DOPPLER DE CARÓTIDAS y TOMOGRAFÍA AXIAL COMPUTADA DE CRÁNEO SIMPLE. Igualmente ordenó a la E.P.S.-S CAFESALUD garantizar la prestación de un servicio integral al señor JOSÉ OTONIEL CARMONA ARBOLEDA, que necesite para la recuperación de su salud, concediéndole a ésta la facultad de realizar el recobro de los dineros invertidos en la práctica de los referidos exámenes y de aquellos medicamentos, procedimientos y servicios médicos del tratamiento integral, que se encuentren excluidos del POS-S, ante la SECRETARÍA DEPARTAMENTAL DE SALUD DE RISARALDA. 

Contra dicho fallo, la accionada SECRETARÍA DE SALUD DEPARTAMENTAL DE RISARALDA, oportunamente presentó escrito de impugnación, donde  insiste en que es la Empresa Promotora de Salud la obligada directa en la prestación del tratamiento médico que requiere el paciente y que por tratarse de servicios no P.O.S.-S, le asiste el derecho del recobro ante el FOSYGA. Solicita, por tanto, que se modifique “la interpretación, contenido y sustento  de los ARTÍCULOS SEGUNDO Y TERCERO PARTE FINAL de la parte Resolutiva de la providencia emitida por su despacho, en lo relacionado de que la entidad EPS-S CAFESALUD, deberá repetir o recobrar por los gastos en que incurra en cumplimiento de la orden judicial, para ante el Fondo de Solidaridad y Garantías en Salud FOSYGA, y NO para ante la Secretaría de Salud Departamental, como allí lo resalta”.
Se pasa a resolver lo pertinente previas las siguientes,





II. CONSIDERACIONES DE LA SALA :





Los derechos fundamentales que la actora considera que se le están vulnerando a su agenciado son el de la salud y la vida digna, amparados por la Constitución Política de Colombia  en los artículos 49 y 11.

La impugnante no presenta ninguna inconformidad con la protección de los derechos concedidos por el juez a-quo; ésta se centra en el hecho de que la Empresa Promotora de Salud debe repetir o recobrar por los gastos en que incurra ante el Fondo de Solidaridad y Garantías en Salud (FOSYGA) y no ante ella. 

No hay discusión acerca de que el derecho a la salud adquiere el rango de fundamental por sí solo, según lo viene precisando en sus recientes decisiones la máxima corporación constitucional
, como con acierto lo delineó el juzgado. Ninguna de las entidades que conforman la parte pasiva controvirtió la necesidad y urgencia del procedimiento médico requerido por el paciente, al punto que como se constatara en esta sede, al señor CARMONA ARBOLEDA se le satisfizo la necesidad de los exámenes que requería y que fueron el origen de esta acción constitucional. Es decir que por este específico aspecto, la cuestión pasó a un plano distinto que es el de la carencia actual de objeto, porque se materializó el interés buscado con esta gestión excepcional, así que respecto de él se declarará superado el hecho. 

Lo anterior, por cuanto según constancia que obra a folio 04 de este cuaderno, la señora MARIA AMPARO CARMONA RAMÍREZ informó que los exámenes SS ECO DOPPLER DE CARÓTIDAS y TOMOGRAFÍA AXIAL COMPUTADA DE CRÁNEO SIMPLE requeridos por el señor CARMONA ARBOLEDA, le fueron practicados el pasado treinta (30) de julio. 
Por tanto, se reitera, estamos frente a un hecho superado porque precisamente la realización de los  referidos exámenes que necesitaba el paciente para el manejo de la patología que lo aqueja, era el objetivo primordial que se buscaba por esta vía de la tutela.

Esta especial circunstancia, conocida doctrinariamente como “carencia actual de objeto”, torna inane un pronunciamiento de fondo de parte del juez constitucional respecto a este punto concreto, pues como reiteradamente se ha dicho:

“Cuando la causa que genera la violación o amenaza del derecho ya ha cesado, o, se ha tomado las medidas pertinentes para su protección, la tutela, pierde su razón de ser.  Ello significa que la decisión del juez resultaría inocua frente a la efectividad de los derechos presuntamente conculcados por cuanto ha existido un restablecimiento de los mismos durante el desarrollo de la tutela.”

Como la vulneración de los derechos reclamados cesó después de dictado el fallo de primera instancia, se confirmará éste, declarando superado el hecho respecto de los dos exámenes reclamados de manera concreta en la demanda.

En lo que respecta al tratamiento integral, la Sala encuentra razonable en este caso concederlo, pues al paciente se le han demorado en la prestación de los servicios médicos atinentes a la patología que padece (síncope
 y colapso
), por lo que resulta acertada dicha orden, con el fin de que sea atendido de manera pronta y sin más dilaciones que pongan en riesgo su salud, además de que se trata de una persona de especial protección por la edad. 
Ahora, en relación con la inconformidad de la recurrente sobre la facultad que se le dio de recobro ante la entidad territorial y no ante el FOSYGA, hay que decir que no le asiste razón, ya que como lo analizó en la sentencia el juez a-quo con legislación y jurisprudencia de la Corte Constitucional pertinentes al caso, esa obligación le corresponde a aquélla.

Sin necesidad de otras consideraciones el Tribunal Superior del Distrito Judicial de Pereira, Sala de Decisión Civil-Familia, administrando justicia en nombre de la República de Colombia y por autoridad de la ley,





R E S U E L V E :

1º) SE CONFIRMA la sentencia proferida el diez (10) de julio del presente año por el JUZGADO QUINTO CIVIL DEL CIRCUITO DE PEREIRA, RISARALDA, en esta Acción de Tutela promovida por la señora MARIA AMPARO CARMONA RAMÍREZ, en calidad de agente oficiosa de su progenitor JOSÉ OTONIEL CARMONA ARBOLEDA, en contra de la E.P.S.-S CAFESALUD, la SECRETARIA DEPARTAMENTAL DE SALUD DE RISARALDA y la E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN JORGE DE PEREIRA.
2º) DECLARAR SUPERADO EL HECHO por carencia actual de objeto, respecto de los dos exámenes reclamados de manera concreta en la demanda.
3°) Notifíquese esta decisión a las partes por el medio más expedito posible (Art. 5o., Dto. 306 de 1992). 





4º) Remítase el expediente a la Honorable Corte Constitucional para su eventual revisión.





COPIESE Y NOTIFIQUESE :




Los Magistrados,





Gonzalo Flórez Moreno

Jaime Alberto Saraza Naranjo
Fernán Camilo Valencia López

�  Sentencias T-016 y T-760 de 2007


� Sent. T-026 Enero 25 de 1999.  M.P. Dr. Vladimiro Naranjo Mesa.


� El síncope es una perdida de conocimiento repentina y por lo general breve y reversible. Es común, el 20 % de los adultos jóvenes han padecido por lo menos un episodio. La prevalencia aumenta con la edad y suelen ser benignos (mas cuanto mas joven el paciente). El síncope es responsable del 3% de las visitas a urgencias. En muchas ocasiones no se consigue determinar la etiología .Los síncopes relacionados con desórdenes cardíacos, tienen una mortalidad en un año de entre un 20% y un 30%, y una incidencia del 33% de muerte súbita en los siguientes 5 años. Debe distinguirse del vértigo, de las crisis comiciales y de trastornos psiquiátricos. Existe también la lipotimia , el presíncope, vahído, desmayo.... palabras que en muchos casos son sinónimas de Sincope (tomado de la página web www.medspain.com ).





� Es la paulatina falta de riego al cerebro (tomado de la página web www.salud.com ). 
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