TEMA: SUPERINTENDENCIA DELEGADA PARA LA FUNCION JURISDICCIONAL Y DE CONCILIACION -
El articulo 30 del Decreto 2462 de 2013, regula sus funciones / DERECHO A LA SALUD - es un derecho
fundamental auténomo e irrenunciable y un servicio publico a cargo del Estado / PRINCIPIO DE
INTEGRALIDAD - los servicios deben ser suministrados de manera completa y exhaustiva y con
“independencia del origen de la enfermedad o condicion de salud / RECONOCIMIENTO DE
REEMBOLSOS - no solamente opera cuando existe una urgencia en la prestacién del servicio, sino
qgue ademas aplica cuando la entidad niega injustificadamente un servicio /

TESIS: “Segun lo establecido en la Ley Estatutaria 1751 de 2015, articulo 69, dicha garantia
constitucional comprende diferentes elementos y principios que guian la prestaciéon del servicio,
entre estos, i) el de continuidad, el cual implica que una vez se haya iniciado la prestacién de un
servicio, “... este no podrd ser interrumpido por razones administrativas o econémicas” (literal d); y
i) el de oportunidad, que exige la no dilacidn en el tratamiento (literal e). (...) Lo anterior adquiere
mayor relevancia si se trata, entre otros casos, de un adulto mayor, quienes ostentan un caracter
prevalente frente a los derechos de los demds, puesto que son grupos con caracteristicas etarias
particulares, y que pueden llegar a sufrir dafios o0 amenazas dadas sus condiciones de debilidad o
vulnerabilidad manifiesta, lo que implica que se adopte respecto a ellos un “tratamiento diferencial
positivo”, aplicandose medidas de proteccion inmediata. (...) en las sentencias T-171 de 2018 y T-010
de 2019 precisé que el principio de integralidad opera en el sistema de salud no solo para garantizar
la prestacién de los servicios y tecnologias necesarios para que la persona pueda superar sus
afecciones fisicas y mentales, sino también, para que pueda sobrellevar la enfermedad
manteniendo su integridad y dignidad personal. (...) Tal como puede verse, la norma contempla tres
eventos en los que hay lugar a reembolsos, i) tratandose de atencidn de urgencias en caso de ser
atendido en una I.P.S. que no tenga contrato con la respectiva E.P.S., ii) cuando haya sido autorizado
expresamente por la E.P.S. para una atencidn especifica y iii) en caso de incapacidad, imposibilidad,
negativa injustificada o negligencia demostrada de la Entidad Promotora de Salud para cubrir las
obligaciones para con sus usuarios.”

MP. JOHN JAIRO ACOSTA PEREZ.
FECHA. 19/05/2023

PROVIDENCIA. SENTENCIA
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TRIBUNAL SUPERIOR

Medellin

SALA PRIMERA DE DECISION LABORAL

Medellin, diecinueve (19) de mayo de dos mil veintitrés (2023)

Demandante: RODRIGO ARTURO ZAPATA ALVAREZ
En favor de: INES MARINA ALVAREZ MUNOZ
Demandados: EPS ALIANZA MEDELLIN -ANTIOQUIA SAS
-SAVIA SALUD-
Radicado: 05001 22 05 000 2023 00057 01
12021 0847
Sentencia: S-133

SENTENCIA DE SEGUNDA INSTANCIA

En la fecha indicada, el Tribunal Superior de Medellin, Sala Primera de
Decision Laboral, integrada por los Magistrados JOHN JAIRO ACOSTA
PEREZ quien obra en éste acto en calidad de ponente, FRANCISCO
ARANGO TORRES y JAIME ALBERTO ARISTIZABAL GOMEZ, procede a
dar tramite al recurso de apelacion interpuesto por la apoderada
judicial de SAVIA SALUD EPS en contra de la decisién proferida por la
Superintendencia Nacional de Salud el dia 15 de septiembre de 2022,
dentro del proceso jurisdiccional sumario adelantado por RODRIGO
ARTURO ZAPATA ALVAREZ ante la Superintendencia Nacional de
Salud, contra SAVIA SALUD EPS.

De acuerdo a lo dispuesto en el articulo 13 de la Ley 2213 de 2022, la
presente decisidon se profiere mediante sentencia escrita, aprobada

previamente por los integrantes de la Sala.

ANTECEDENTES

RODRIGO ARTURO ZAPATA ALVAREZ demandd a SAVIA SALUD EPS,

pretendiendo se ordene el reconocimiento econdmico de la suma de
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$6.673.456 por los gastos generados a titulo de atencion hospitalaria
correspondiente a su madre INES MARINA ALVAREZ MUNOZ en el
HOSPITAL PABLO TOBON URIBE -HPTU-, desde el 22 de diciembre de
2020 hasta el 04 de enero de 2021, quien estaba afiliada a la EPS
SAVIA SALUD, reconocimiento que debe hacerse al citado Hospital
Pablo Tobdn Uribe.

Para fundamentar su pretension, indic6 que su madre ingreso al area
de urgencias del Hospital Pablo Tobdn Uribe el 29 de noviembre de
2020 debido a un infarto cerebral; que en dicho centro hospitalario se
le brindd toda la atencion médica donde permanecidé hospitalizada
hasta el 13 de enero de 2021, fecha en la que se decidié trasladarla al
Hospital General de Medellin. Que cuando su madre estaba
hospitalizada en el HPTU y por su evidente condicién de dependencia,
solicité a los galenos que prescribieran toda la atencion y los
elementos necesarios para tenerla en casa, pero no fue posible. El 21
de diciembre de 2020 expuso su caso a la Superintendencia de Salud
con el objetivo de que la EPS SAVIA SALUD enviara un médico a
evaluar a su madre y determinar lo requerido para su atencién en
casa; que la Supersalud le sugirid hablar primero con la EPS, razon
por la que acudié a SAVIA SALUD, entidad que hizo caso omiso a su
solicitud, por lo que procedié a radicar ante la Supersalud la queja N°
201177176, informandosele que la EPS tenia un plazo de 5 dias para

contestar.

El 22 de diciembre de 2020 le comunican que su madre fue dada de
alta y contaba con el servicio de ambulancia, no obstante, se rehusoé a
llevarsela argumentando que no contaba con los elementos y los
conocimientos requeridos para el cuidado en casa, pues requeria
cama hospitalaria, cuidados y atencién profesional, auxiliar de
enfermeria incluso  para  suministrarle los  medicamentos

correspondientes.
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El 24 de diciembre de 2020, consultando la pagina de la Supersalud,
observa que la EPS SAVIA SALUD manifesté que dio respuesta al
requerimiento por él presentado enviandola al correo electrénico, sin
embargo, insiste en que no recibid contestacion a su peticion,
procediendo la Supersalud a abrir un nuevo radicado con caracter

urgente y prioritario.

De otro lado, sefiala que le informaron del HPTU que debia asumir
todos los gastos hospitalarios desde que su madre fue dada de alta y
le recordaron que al ingreso al hospital habia firmado un pagaré.
Agrega que su madre requeria cuidados especiales, apenas el 24 de
diciembre de 2020 le explicaron sobre el proceso de suministro de la
insulina, estaba reducida en la movilidad, tenia oxigeno 24 horas y su
alimentacion era por gastrostomia. Solicitd inicialmente a la EPS
SAVIA SALUD la visita médica, luego otros insumos, paiitos, panales,
cremas, asistencia médica, acompafnamiento de enfermeria, pues no
tenia recursos econdmicos, por lo que el retraso de la salida se
produjo debido a la omisidon de la EPS en dar una respuesta a lo

pedido en principio.

Refiere que su madre estuvo hospitalizada desde el 29 de noviembre
de 2020 hasta el 13 de enero de 2021 en el HPTU, luego, el 13 de
enero de 2021, la trasladan al Hospital General de Medellin donde
también fue dada de alta el 14 de enero de 2021; resalta que sélo el
09 de enero de 2021 recibié la visita de un funcionario de Intisalud
validando la condicion médica de su madre, ofreciéndole un paquete
médico en casa e indicandole que las visitas médicas son cada 2 o 3
meses; el 26 de febrero de 2021 fallecié su madre, Sra. Inés Marina
Alvarez Mufioz. Informa que habia interpuesto una tutela
pretendiendo la hospitalizacion domiciliaria y la atencién integral en
salud, y el 01 de marzo de 2021 fue notificado del fallo de segunda
instancia constitucional en el que se revoca el de primera instancia
ordenando a SAVIA SALUD EPS:
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TERCERO. Coneceder el amparo del derecho auténomo a 1a salud de la paciente
INES MARINA ALVAREZ MUROZ en su faceta de diagnéstico, ORDENANDO al
representante legal de la EPS ALIANZA MEDELLIN-ANTIOQUIA SAS SAVIA
SALUD, que en un término de cuarenta y ocho (48) horas habiles siguientes a la
notificacion del fallo, REMITA A LA PACIENTE INES MARINA A EVALUACION
MEDICA EN SU DOMICILIO, A TRAVES DE SU GALENO TRATANTE, para que
este determine si por las condiciones actuales de salud de la paciente en cita, 1a
misma requlere del suministro de PANALES, CREMA ANTI-ESCARAS y PARITOS
HUMEDOS, de ser ello afirnativo, indicara en que cantidades y durante cuanto

tiempo es necesario el suministro, En_el evento de que el médico tratante asi
lo prescriba, se ORDENA al representante legal de la EPS ALIANZA MEDELLIN-

ANTIOQUIA SAS SAVIA S5A1LUD que en un término de cuarenta y ocho (48) horas

habiles siguientes a la notificacion del fallo, AUTORICE ¥ MATERIALICE DICHA
ORDEN EN LOS TERMINOS QUE SE FORMULE.,

- — -

TRAMITE IMPARTIDO

La solicitud anterior fue admitida por la Superintendencia Nacional de
Salud-Superintendencia delegada para la Funcién Jurisdiccional y de
Conciliacién, la cual, a través de auto proferido el 23 de diciembre de
2021, ordend correr traslado a la parte accionada para que presentara
informe frente al asunto debatido, y requirié al Hospital Pablo Tobdn

Uribe para los siguientes efectos:

1. REQUERIR AL PRESTADOR HOSPITAL PAELO TOBON URIBE, con Mit
830.801.826-2, para que informe y aparte Io siguienta: I
S_l la seﬁpm Inés Maria Alvarez Mufiaz {0.e.p.d), identificada con la cedula cfs-l
c:udadama_ MNo. 21.319.320, fue atendida como paciante parficular, por el servigia |
oo urgencias, por el servicio de consulta externa, o remitide por su entidad |
aseqguradora,

Si realizé el procese de verificacian de derechos del usuarnio, identificando la |

enfidad responsable del pago de los servicios de salsd que demandara v el
__derecho a ser atendida. '

Hignta: J-L0S-UBsy N — )

"~ 7 Sihace parte de 1a red de prestadores de SAVIA SALUD EPS, de ser asi desde

| qué fecha. ) - o .

I / i la sefiora [nés Maria Alvarez Muficz, o algunc de sus familiares, informo su |
afiliacion a SAVIA SALUD EPS. i _ . .

|/ Siinformb a SAVIA SALUD EPS, el ingreso de la sefiora Inés Mana Alvarez |

| MUz, _ ,

| v En caso de urgencia, si realizd el proceso de referancia y contra referencia del

| pacients. .

! v Copia de la factura yo cerifique gzl pago con acasidn a los servicios de salud
prestados y requerides por &l usuario. _ o

| ¥ Copia dela historia clinica de la sefiora Inés Maria Alvarez Mufiez (g.e.p.d),
idenfificada con la cedula de cudadania Mo, 21,318,320,
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(Expediente digital 2. AUTO ADMITE UNA DEMANDA pdf.).

SAVIA SALUD EPS

Al contestar, SAVIA SALUD EPS dice que en el caso se puede
establecer que por parte del Sr. ZAPATA ALVAREZ hubo negligencia
con relacién a las ordenes brindadas por los médicos tratantes a su
madre, pues éste, sin conocimientos médicos acreditados consideraba
gue aquella debia continuar hospitalizada, rehusandose a continuar el
tratamiento que indicaban los profesionales en salud, persistiendo en
dejar a su madre hospitalizada a pesar incluso de la pandemia
mundial, lo que indica exposicion de la paciente a una infeccion que
afectara mds gravosamente su situacién de salud. Se opone a lo
pretendido insistiendo en que el Sr. ZAPATA ALVAREZ voluntaria y

negligentemente decidié dejar a su madre hospitalizada.

Solicita se desestimen las peticiones puesto que SAVIA SALUD EPS
generd las autorizaciones requeridas y prescritas por el galeno a la
Sra. INES MARIA ALVAREZ MUNOZ durante su estancia en el HPTU,
hasta que fue dada de alta el 22 de diciembre de 2020 segun criterio
médico; asi mismo los insumos y servicios ordenados para el manejo
de la patologia que presentaba en su lugar de residencia. Propuso
excepciones de falta de legitimacion en la causa por activa, al no

evidenciar poder debidamente otorgado a quien demanda.

Respuesta requerimiento -HOSPITAL PABLO TOBON URIBE-

El HPTU informa que la paciente ingresé al servicio de urgencias del
Hospital el 30 de noviembre de 2022, traida por un familiar debido a
gue presentaba pérdida del tono postural por 90 minutos y disartria;
al momento del ingreso de la paciente el Hospital hizo la respectiva
verificacién de derechos encontrando que la Sra. Inés Marina estaba
activa en SAVIA SALUD EPS -régimen subsidiado-, el Hospital envid

anexo pertinente solicitando autorizacién para la estancia hospitalaria,
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la cual generd la EPS. Sin embargo, agrega que, a partir del 22 de
diciembre de 2020, SAVIA SALUD EPS informd al Hospital que no
autorizaria mas la estancia de la paciente por cuanto ya se
encontraba en condiciones de alta, pero su familia no se la queria
llevar consigo por considerar que los cuidados necesarios eran muy
complejos para manejo en casa; sostiene que desde el 22 de
diciembre de 2020 hasta el 04 de enero de 2021 SAVIA SALUD EPS
no autorizd hospitalizacién. El 13 de enero de 2021 la paciente fue
remitida al Hospital General de Medellin por solicitud de SAVIA SALUD

EPS y con el aval del médico tratante.

Por otro lado, indica que el HPTU hizo parte de la red de SAVIA SALUD
EPS hasta el 31 de diciembre de 2020, desde esa fecha no ha vuelto a
tener convenio con la entidad. Por ultimo, manifiesta que la estancia
hospitalaria del 22 de diciembre de 2022 al 04 de enero de 2021 no
fue autorizada por SAVIA SALUD EPS al considerarla de indole social,
el costo de la estancia alcanz6 un valor de $6.673.456, facturado de
forma particular y, hasta la fecha, no ha sido cancelado, por lo que
solicita a la Supersalud apoyo en la gestion de pago de la cuenta a

cargo de la paciente.

DECISION DE LA SUPERINTENDENCIA DELEGADA PARA LA
FUNCION JURISDICCIONAL Y DE CONCILIACION

Contenida en la sentencia N°© S2022-000906 del 15 de septiembre de
2022, decidid, i) acceder a las pretensiones de la demanda; ii)
ordenar al HOSPITAL PABLO TOBON URIBE facturar los servicios
hospitalarios prestados a la Sra. INES MARINA ALVAREZ MUNOZ entre
el 22 de diciembre de 2020 al 4 de enero de 2021, a cargo de SAVIA
SALUD EPS; iii) ordend al Hospital Pablo Tobén Uribe devolver al Sr.
RODRIGO ARTURO ZAPATA ALVAREZ el pagaré firmado por él para
garantizar la prestacién de los servicios de salud a la sefiora ALVAREZ
MUNOZ.
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Fundamentd su decisién, en sintesis, en que conforme a la
documental médica allegada y habida cuenta que el objetivo principal
del proceso es el pago de los servicios y tecnologias prestados a la
paciente, en aplicacion de principios tales como el de continuidad en
el servicio de salud y de integralidad de los mismos dado que la EPS
SAVIA SALUD no autorizd los servicios médicos requeridos por la
paciente desde el 22 de diciembre de 2020 al 04 de enero de 2021,
concedié lo pretendido al amparo los derechos fundamentales de la

parte accionante.

IMPUGNACION DE LA EPS SAVIA SALUD

SAVIA SALUD EPS interpuso recurso de apelacidon son sustento en

que:

e Prestd toda la atencién en salud a la Sra. INES MARINA
ALVAREZ MUNOZ desde el 29 de noviembre de 2020 hasta el 13
de enero de 2021.

e A la paciente en su estadia en el Hospital no le fue ordenada

cama hospitalaria, tampoco enfermeria.

e La decision del accionante al dejar a su madre hospitalizada fue
arbitraria a pesar de haber sido dada de alta, puesto que no es
competencia de la IPS, tampoco de la EPS ni de la familia del
paciente, definir cuando se cumplen los criterios para que éste

sea dado de alta.

e Si la paciente estad siendo atendida, corresponde a la IPS HPTU

proporcionar lo indispensable para su recuperacion.

e SAVIA SALUD EPS no puede asumir una estancia hospitalaria

gue no fue avalada por el profesional médico.
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CONSIDERACIONES

El articulo 30 del Decreto 2462 de 2013, regula las funciones del
Despacho del Superintendente Delegado para la Funcidn Jurisdiccional
y de Conciliacidon, entre estas: “1. Conocer a peticion de parte y fallar
en derecho, con cardcter definitivo en primera instancia y con las
facultades propias de un juez, los asuntos contemplados en el articulo 41
de la Ley 1122 de 2007, modificado por el articulo 126 de la Ley 1438 de
2011 y en las demds normas que la reglamenten, modifiquen, adicionen
o sustituyan. En caso que sus decisiones sean apeladas, el competente
para resolver el recurso conforme a la normativa vigente serd el Tribunal
Superior del Distrito Judicial -Sala Laboral- del domicilio del apelante”.

(Resalta la Sala).

En consideracion, es competente esta Sala de Decisidon para conocer
de la apelacion interpuesta por SAVIA SALUD EPS.

No queda duda y no fue objeto de discusion en la apelacion, que i) la
Sra. INES MARINA ALVAREZ MUNOZ era afiliada a la EPS SAVIA
SALUD -régimen subsidiado-; i) que recibié la prestacion de los
servicios y tecnologias en salud requeridos por sus médicos tratantes
durante su permanencia en el HPTU, del 30/11/2020 hasta el
13/01/2021, servicios autorizados por la EPS SAVIA SALUD del
30/11/2020 hasta el 22/12/2020, y del 05/01/2021 al 13/01 de ese
mismo afo, vy iii] que para esa fecha contaba con 81 afios de edad, es
decir, categorizada como adulto mayor, sujeto de especial proteccion

constitucional.

Por lo tanto, de acuerdo a la inconformidad expuesta por la entidad
impugnante, la controversia en esta instancia se orienta a determinar,
si le correspondia a la EPS SAVIA SALUD la autorizacién de los
servicios y tecnologias en salud de la paciente INES MARINA ALVAREZ
MUNOZ por el tiempo en que estuvo hospitalizada en el HPTU entre el
22 de noviembre de 2020 y el 04 de enero de 2021, no obstante
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haber sido dada de alta por sus médicos tratantes; servicios
facturados N° FH2727304 por el HPTU por valor de $6.673.456 a

nombre de la paciente.

Sea lo primero recordar, como lo ha indicado la jurisprudencia
constitucional, que el derecho a la salud es un derecho fundamental
auténomo e irrenunciable y un servicio publico a cargo del Estado, el
cual debe ser prestado de manera oportuna, eficaz y con calidad, a
fodas las personas, siguiendo el principio de solidaridad, eficiencia y
universalidad, tal como se encuentra regulado principalmente en los
articulos 48 y 49 Superior, en la Ley Estatuaria Ley 1751 de 2015t y
en las Leyes 100 de 1993, 1122 de 2007 y 1438 de 2011.

Segun lo establecido en la Ley Estatutaria 1751 de 2015, articulo 69,
dicha garantia constitucional comprende diferentes elementos y
principios que guian la prestaciéon del servicio, entre estos, i) el de
continuidad, el cual implica que una vez se haya iniciado la prestacion

1

de un servicio, este no podrd ser interrumpido por razones
administrativas o economicas” (literal d); y ii) el de oportunidad, que

exige la no dilacion en el tratamiento (literal e).

Es claro entonces que tanto el orden constitucional como el legal
vigente han enfatizado en reconocer que la salud reviste la naturaleza
de derecho fundamental y que debe ser interpretado de forma amplia,
de manera que su ejercicio no solo se predica cuando se encuentra en
peligro la vida misma como mera existencia, sino que, ademas, ha
considerado la propia jurisprudencia constitucional que la “(...) salud
comporta el goce de distintos derechos, en especial el de la vida y el de
la dignidad”. Resaltando que Ila misma “es esencial para el

mantenimiento de la vida en condiciones dignas’2.

!La cual se regula el derecho fundamental a la salud y se dictan otras disposiciones.
2 Corte Constitucional sentencia T-010 de 2019.
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Lo anterior adquiere mayor relevancia si se trata, entre otros casos,
de un adulto mayor, quienes ostentan un caracter prevalente frente a
los derechos de los demas, puesto que son grupos con caracteristicas
etarias particulares, y que pueden llegar a sufrir daflos o amenazas
dadas sus condiciones de debilidad o vulnerabilidad manifiesta, lo que
implica que se adopte respecto a ellos un “fratamiento diferencial
positivo”3, aplicandose medidas de proteccién inmediata. El articulo 46
Constitucional consagra que “El Estado, la sociedad y la familia
concurrirdn para la proteccion y la asistencia de las personas de la
tercera edad y promoverdn su integracion a la vida activa y

comunitaria”.

La Corte Constitucional en sentencia T-066 de 2020, sobre las
barreras de acceso del adulto mayor senala que las mismas no

pueden limitar sus derechos, dijo esa Corporacion:

ki

. en los eventos donde quien invoca la proteccion de sus
garantias es un adulto mayor, pues, conforme con Ila
Constitucion y la jurisprudencia de esta Corporacion, estos
sujetos hacen parte de la categoria de sujetos especialmente
protegidos por el ordenamiento juridico. Ello, en razdon a su
edad y las debilidades que el avance de esta Ultima genera
en la readlizaciéon de ciertas funciones y actividades. Estas
caracteristicas explicé la Corte en sentencia T- 252 de 20174
“(...) pueden motivar situaciones de exclusién social que
repercuten negativamente en el acceso a oportunidades de orden
econdmico, social y cultural, lo que justifica una diferenciacion
positiva para suprimir las barreras que se opongan a la igualdad
material y enfrentar las causas que la generan. La supresion de
dichas barreras no se limita al derecho sustancial, sino que
también se aprecia en los mecanismos del derecho procesal que
deben ser abiertos y buscar la proteccion de los derechos de los
adultos mayores”.

3 Corte Constitucional sentencia T-177 de 2015.

4M.P (e) Ivan Humberto Escruceria Mayolo.
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De otro lado, se debe tener presente lo establecido por el articulo 8°
de la Ley Estatutaria 1751 de 2015, el cual consagra que el derecho
fundamental y servicio publico de salud se rige por el principio de
integralidad, segun el cual los servicios deben ser suministrados de
manera completa y exhaustiva y con “independencia del origen de la
enfermedad o condicion de salud”. Bajo ese entendido, ante la duda
sobre el alcance de un servicio o tecnologia de salud “cubierto por el
Estado, se entenderd que este comprende todos los elementos
esenciales para lograr su objetivo médico respecto de la necesidad

especifica de salud diagnosticada”.

La sentencia C-313 de 2014, por medio de la cual se realizd el control
de constitucionalidad a la Ley 1751 de 2015, determind que el
contenido del articulo 8° implica que “en caso de duda sobre el
alcance de un servicio o tecnologia de aquellos cubiertos por el Estado,
esta se decanta a favor del derecho” y cualquier incertidumbre se debe
resolver en favor de quien lo solicita. En concordancia, con ello, la
jurisprudencia constitucional sefalé ademas que el tratamiento integral
implica garantizar el acceso efectivo al servicio de salud
suministrando “fodos aquellos medicamentos, examenes,
procedimientos, intervenciones y terapias, enfre ofros, con miras a la
recuperacion e integracion social del paciente, sin que medie obstdculo
alguno independientemente de que se encuentren en el POS o no’s.
Igualmente, comprende un tratamiento sin fracciones es decir
“prestado de forma ininterrumpida, completa, diligente, oportuna y con
calidad”®, y en las sentencias T-171 de 2018 y T-010 de 2019 precisd
que el principio de integralidad opera en el sistema de salud no solo
para garantizar la prestacion de los servicios y tecnologias necesarios
para que la persona pueda superar sus afecciones fisicas y mentales,
sino también, para que pueda sobrellevar la enfermedad manteniendo
su integridad y dignidad personal. Asi como para garantizar el acceso

efectivo.

5 Corte Constitucional sentencias T-872 de 2012 y T-395 de 2015.
¢ Corte Constitucional sentencia C-611 de 2014.
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Ahora bien, respecto al reconocimiento econdmico de cargos médicos
de las Entidades Promotoras de Salud -EPS-, sobre el tema
corresponde hacer remisidon a lo establecido en la Resolucion N° 5261
de 1994 del Ministerio de Salud, con las modificaciones introducidas
con las Resoluciones 2816 de 1998, 5221 de 2013, 5592 de 2015 y
5269 de 2017, o Manual de Actividades, Intervenciones vy
Procedimientos del Plan Obligatorio de Salud en el Sistema General de

Seguridad Social en Salud, que, en su articulo 14 determina:

“ARTICULO 14. RECONOCIMIENTO DE REEMBOLSOS. Las
Entidades Promotoras de Salud, a las que esté dfiliado el
usuario, deberdn reconocerle los gastos que haya hecho por
SU cuenta por concepto de: atencion de urgencias en caso de
ser atendido en una I.P.S. que no tenga confrato con la
respectiva E.P.S. para una atencion especifica y en caso de
incapacidad,  imposibilidad,  negafiva  injustificada o
negligencia demostrada de la Entidad Promotora de Salud
para cubrir las obligaciones para con sus usuarios. La solicitud
de reembolso debera hacerse en los quince (15) dias
siguientes al alta del paciente y serd pagada por la Entidad
promotora de Salud en los treinta (30) dias siguientes a su
presentacion, para lo cual el reclamante deberd adjuntar
original de las facturas, certificacion por un médico de la
ocurrencia del hecho y de sus caracteristicas y copia de la
historia clinica del paciente. Los reconocimientos economicos
se hardn a las tarifas que tengan establecidas el Ministerio de
Salud para el sector publico...”.

Tal como puede verse, la norma contempla tres eventos en los que
hay lugar a reembolsos, i) tratdndose de atencién de urgencias en
caso de ser atendido en una I.P.S. que no tenga contrato con la
respectiva E.P.S., ii) cuando haya sido autorizado expresamente por la
E.P.S. para una atencién especifica y ii) en caso de incapacidad,
imposibilidad, negativa injustificada o negligencia demostrada de la
Entidad Promotora de Salud para cubrir las obligaciones para con sus

usuarios.
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Asi las cosas, el reconocimiento de cargos médicos (reembolsos) no
solamente opera cuando existe una urgencia en la prestacién del
servicio, sino que ademas aplica cuando la entidad niega
injustificadamente un servicio. Por lo tanto, es necesario revisar las
pruebas que reposan en el expediente para determinar si se configura
la negativa injustificada en la prestacion de los servicios y tecnologias
en salud, por el periodo comprendido entre el 22 de noviembre de
2020 y el 04 de enero de 2021 respecto de la paciente INES MARINA
ALVAREZ MUNOZ, para que asi haya lugar al reconocimiento
econdmico de gastos médicos, pues, se itera, alega la parte accionada

gue ya habia sido dada de alta por el médico tratante del HPTU.

Estd demostrado que la Sra. INES MARINA ALVAREZ MUNOZ (de 81
anos de edad) para el 22 de diciembre de 2020 tenia diagnodstico de:
“INSUFICIENCIA CARDIACA NO ESPECIFICADA, FRACTURA DE LA EPIFISIS
SUPERIOR DEL CUBITO, FRACTURA DE LA EPIFISIS SUPERIOR DEL HUMEROQO,
INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, DIABETES MELLITUS
INSULINODEPENDIENTE SIN MENCION DE COMPLICACION”; asi como
otros padecimientos en estudio como: “LESIONES DEL HOMBRO, NO
ESPECIFICADA, CONTUNSION DEL CODO, OTROS TRAUMATISMO
ESPECIFICADOS DE LA CADERA Y DEL MUSLO".

Cédigo - T Descripcidn del diagndstico . : E:ta'uﬂu
1508 INSUFICIENC A CARDIACA NO ESFECIFICADA : Confimada
. Nuewo
5520 FRACTURA DE LA ERIFISIS SUPERICR DEL CUBITC plécranon derecho - : Confirmado
. Nugvo
5422 FRACTURA DE LA EPIFIS!S SUPERIOR DEL HUMERC derecha Confirmada
Muew:
M12s INSUFICIENCIA RENAL CROMICA : Confmads
Repetido
E108 DIABETES MELLITUS INSULINODEPENDIENTE SIN MENCION DE COMPLICATION Confumado
- ' Repetido
[ L] LESIONES DEL HOMBRO, NO ESPECIFICADA En Estudic
5500 CONTUSION DEL CODO En Extudio
S708 OTROS TRAUMATISMOS ESF'E.CH:IL‘.@.UDS OE LA CADERA Y DEL MUSLO En Esludio

Que en ese fecha, 22 de diciembre de 2020 conforme a la historia
clinica que reposa en el expediente expedida por el HPTU, fue dada de
alta por el médico tratante; que continud hospitalizada en dicha IPS
hasta el 13 de enero de 2021; que la EPS SAVIA SALUD a la cual
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estaba afiliada y venia autorizando y promoviendo sus servicios y
tecnologias en salud, entre el 22 de diciembre de 2020 y el 04 de
enero de 2021, negd la autorizacion de los servicios médicos a la
paciente argumentado que seguia hospitalizada en el HPTU por una
causa ‘“social familiar”, pues la EPS tenia garantizado todo para su

egreso.

EL HOSPITAL CON ALMA

\ ab|o-T0bén Uribe

Medellin, 04 de Enera de 2020

A QUIEN CORRESPONDA
Asunto: Informe de hospitalizacidn

La paciente, INES MARINA ALVAREZ MUNOZ, identificada con CC 21319320, se encuentra
hospitalizada en nuestra institucidn desde el 30/11/2020.

Paciente afiliada a Savia salud con cobertura desde el ingreso por dicha Eps, hasta el 22 de Diciernbre
segun notificacion de Savia Salud por correc donde informan: “la paciente estd clinicamente de alta
desde el 22 de diciembre, la causa de continuar hospitalizada es social familiar, por Savia tiene todo
garantizado para su egreso, en este sentido la atencidon no puede seguir siendo asumida por nosotros
como asegurador, La atencién por Savia estd autorizada hasta el 22/12/2020°.

Al no contar con un responsable de pago desde el 22 de Diciembre a la fecha, la cuenta debe ser
asurnida de manera particular. Es un valor aproximado de $28.133.560

En el momento no se entrega factura ya que no se ha cerrade la atencién,

También estd acreditado que el accionante, Sr. RODRIGO ARTURO
ZAPATA ALVAREZ, en atencion a las condiciones de salud
diagnosticadas a su madre solicitd - en la hospitalizacion - a la EPS se
le otorgara las condiciones necesarias médicas a la paciente para
cuando fuese trasladada a casa, tales como visita médica domiciliaria,
hospitalizacion en casa; solicitudes de las que no se observa su
resolucion por parte de la EPS SAVIA SALUD -por lo menos al

momento de haber sido dada de alta, 22 de diciembre de 2020.

Asimismo, se tiene que el actor radic6 una queja ante la
Superintendencia de Salud en contra de la EPS SAVIA SALUD,
insistiendo en la necesidad de contar con los elementos y los

profesionales correspondientes al momento en que su madre fuere
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dada de alta; sin que observe la Sala -de la documental allegada al
expediente- que, a esa fecha, 24 de diciembre de 2020, las peticiones

ya fueran atendidas.

‘- T La salud R !
SUDEI‘SCHUG@ es de todos - -

AL L TS TR i

Bogola DC, 24 de Diciembre de 2020

Sefiores SAVIA SALUD EPS

i T

Enuso de tas funciones consagradas en el Decreto 2462 de 2013 y especificamente fas asignadas al Grupo dge
Soluclones inmediatas en Salud -5I5- de ja Superintendencia Nacional de Salud -Resolucion 284 del 2014-, se
requiere fa gestion URGENTE y PRIORITARIA de la denuncia radicada con el nimero PQRD-20-118747% por lo que
debera desplegar de INMEQIATD todas |as acciones necesarias para superar [a siuacion, en alencion a la existencia
de un peligre inminente para 1 vida yio integridad fisica del usuano; de Igual manera, deberd dar respuesta de fondo al

usuario en &l Wémino de dos [2) dias hibiles contado a partir del dia siguiente del recibo da esta comunicacion.

Los avances del sequimlento, el estado de 1a geslion ¥ [a solucidn del asunte, deben sef reportados directamente par
el vinilado en | aplicalivo de Gestion PQR, sin perjuicio de las validaciones gue realice el ente de conlrol.

Se concluye de lo anterior, que si bien es cierto el 22 de diciembre de
2020 la Sra. Inés Marina Alvarez Mufioz fue dada de alta por sus
médicos tratantes, y no obstante permanecié hospitalizada, lo cierto
es que, debido a sus multiples patologias, continuaba requiriendo de
servicios y tecnologias en salud, mismos que fueron prestados por el
HPTU, servicios de los que se derivan los costos econdmicos

facturados por esa IPS por el valor de $6.673.456.

Es decir, no puede aceptarse que, como lo refiere la impugnante, la
EPS SAVIA SALUD haya dejado de autorizar y promover los servicios
y tecnologias en salud requeridos por la paciente afiliada a esa EPS
justificada en wuna razéon “social familiar”, (sic) puesto que es
competencia de esa entidad, conforme a los principios de continuidad
e integralidad antes descritos y a sus funciones dentro del sistema de
seguridad social, proporcionar y promover el derecho a la salud de

sus afiliados.
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No puede perderse de vista, para insistir en razones, que tal como lo
ha reiterado la Corte Constitucional, las entidades prestadoras de
servicios de salud -EPS- deben garantizar la continuidad en la
prestacion del servicio publico de salud, sobre tratamientos médicos

ya iniciados’:

“(i) las prestaciones en salud, como servicio publico esencial, deben
ofrecerse de manera eficaz, regular, continua y de calidad, (ii) Ias
entidades que tienen a su cargo la prestacion de este servicio
deben abstenerse de realizar actuaciones y de omitir las
obligaciones que supongan la interrupcion injustificada de los
fratamientos, (iii) los conflictos contractuales o administrativos que
se susciten con ofras entidades o al interior de la empresa, no
constituyen justa causa para impedir el acceso de sus afiliados a la
continuidad vy finalizacion Jptima de los procedimientos ya
iniciados” .

En conclusion, la jurisprudencia de la Corte Constitucional
establece el derecho a que a toda persona le sea garantizada la
continvidad del servicio de salud. Es decir, que una vez que se ha
iniciado un tratamiento éste no puede ser interrumpido de manera
imprevista, antes de la recuperacion o estabilizacién del paciente.
Ahora bien, no es suficiente que el servicio de salud sea continuo si
no se presta de manera completa, por lo tanto es importante que
exista una atencion integral en salud por parte de todas las EPS, las
cuales deben realizar la prestacion del servicio de salud, con el
propdsito de brindar una respuesta efectiva a las necesidades del
usuario, lo cual implica brindarle la totalidad de fratamientos,
medicamentos y procedimientos disponibles basados en criterios de
razonabilidad, oportunidad y eficiencia.”

También se advierte la insistencia del Sr. RODRIGO ARTURO ZAPATA
ALVAREZ para que le fuera proporcionada a su madre por parte de la
EPS SAVIA SALUD vy los actores del sistema de salud, las condiciones
necesarias para llevar una vida digna en casa, o plan domiciliario en
salud, bajo el amparo del principio de integralidad en la prestacién de

los servicios y tecnologias en salud.

7 Sentencia T-499 de 2014.
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De la historia clinica se extrae que se “... estaba a la espera de la
adecuacion de la vivienda por parte de los familiares” o que “En el
momento no tiene indicacion medica para continuar con manejo

intrahospitalario”, a pesar de sus diagndsticos.

Andlisis y Plan de mansje: Paciente de B0 afios, con diagndstico de ACY isquémico hemisférico izquierdo. mRankin 5, va con plan
ambulatorio, sin embargo en espera de adecuacion de sitio de vivienda por parte de familiares, se ha explicade ampliamente los riesgos de
permenecer hospitalizada, 1a familia dice comprender. Por ahora per neurologia sin tratamigntos edicionales, se encoentra estable

Se indica cateterismo intermitents 3 necesidad dpor globo vesical.

Analisis y Plan de manejo: Se svals nota de Ja Dra - CAROLINA MONSALVE MUNDZ, RESIDENTE NEUROLOGIA ADULTO,
Paciente de 80 aiios, con ACV isquémico en termitorio de la ACM izquierda, son secuelns importantes, mPankin 5, se realizd gastrostomia
por disfagia neurogénics, EN ¢l momento no tioene indicacion medica para confinuar con ranejo intrahogpitalano,

Se explica a acompafiantes la condicion de Ja paciente y Jos riesgo de continuar hospitalizada sin necesidad, refieren que estan en proceso
de conseguir :msumos {cama hospitalaria) parz poder cuidarla

En ese orden, es apreciable la negativa injustificada por parte de
SAVIA SALUD EPS al omitir las obligaciones para con su afiliada Sra.
INES MARINA ALVAREZ MUNOZ, desde el 22 de diciembre de 2020
hasta el 04 de enero de 2021, pese a que tenia conocimiento de los
diagndsticos y de las solicitudes adelantadas por el actor Sr.
RODRIGO ARTURO ZAPATA ALVAREZ, situacién violatoria del principio
de continuidad y de integralidad en la prestacion del servicio de salud,
los cuales propenden por la atenciéon oportuna, eficaz, de calidad y
dignidad.

En consecuencia, serd& CONFIRMADA la decisiéon proferida por la
Superintendencia Nacional de Salud -Superintendencia Delegada para
la Funcién Jurisdiccional y de Conciliacién el 15 de septiembre de
2022, dentro del procedimiento jurisdiccional sumario instaurado por
RODRIGO ARTURO ZAPATA ALVAREZ contra SAVIA SALUD EPS.

Sin costas en esta instancia.
Por lo expuesto, el Tribunal Superior de Medellin, Sala Primera de

Decision Laboral, administrando justicia en nombre de la Republica de

Colombia y por autoridad de Ley,



18
05001 22 05 000 2023 00057 01

RESUELVE

CONFIRMAR de la decision proferida por la Superintendencia
Nacional de Salud -Superintendencia Delegada para la Funcién
Jurisdiccional y de Conciliacién el 15 de septiembre de 2022, dentro
del procedimiento jurisdiccional sumario instaurado por RODRIGO
ARTURO ZAPATA ALVAREZ contra SAVIA SALUD EPS.

Sin costas en esta instancia.

DEVUELVASE el expediente digitalizado a la Superintendencia
Delegada para la Funcién Jurisdiccional y de Conciliacion, anexando la

presente providencia.

Notifiquese por EDICTO.
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John Jairo Acosta Perez
Magistrado
Sala Laboral

Tribunal Superior De Medellin - Antioquia

Jaime Alberto Aristizabal Gomez
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