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INTRODUCCION

El presente estudio corresponde a la primera actualizacion de la investigacién denomi-
nada La tutela y el derecho a la salud, realizada por la Defensoria del Pueblo en el afio
2004, cuyo propdsito fundamental era establecer un indicador objetivo que permitiera
controvertir afirmaciones generales y juicios tendenciosos sobre la utilidad e impor-
tancia de la tutela como mecanismo de salvaguarda del derecho a la salud. El estudio
arrojo un resultado inesperado e impactante: se comprobo la vulneracion casi general
del mencionado derecho, con sus obvias consecuencias para la salud, la vida y la
integridad de los colombianos. Sesenta mil (60.000) tutelas anuales clamaban por una
orden judicial para que se reconociera un plan de beneficios obligatorio, previamente
pagado con una prima individual de salud —Unidad de Pago por Capitacién, U.P.C.—,
alimentada con recursos fiscales y parafiscales.

Con esta actualizacion se pretende de manera descriptiva diagnosticar una de las fisu-
ras del funcionamiento del Sistema General de Seguridad Social en Salud, en especial
la negacion del acceso a los servicios sustentada por los responsables de administrar
los recursos de un bien publico delegado por el Estado.

Por ultimo, hay que recordar que a la Corte Constitucional le bastaron ciento veintiocho
(128) tutelas en el tema de desplazamiento forzado para decretar “el estado de cosas
inconstitucional” respecto al tratamiento de los derechos de esta poblacion vulnerable.
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1. OBJETIVOS

Verificar el grado de avance o retroceso de las violaciones al derecho a la salud
medido a través de la cuantificacion de las tutelas instauradas por los usuarios para
solicitar servicios de salud.

e Establecer la tendencia numérica de las tutelas instauradas

e Especificar los derechos invocados en las tutelas

¢ |dentificar las regiones de origen de las tutelas

e Delimitar la participacion del derecho a la salud en el conjunto de las tutelas

e Precisar la orientacion judicial en primera instancia de las tutelas en salud

e Establecer la conexidad de los derechos fundamentales con el derecho a la salud
e |dentificar las entidades mas tuteladas

e Senalar el contenido méas frecuente de las tutelas en salud

e Establecer los contenidos del POS incluidos en las tutelas
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2. ASPECTOS METODOLOGICOS

Al igual que en el estudio del afio 2004, para la elaboracién del presente trabajo se
consulto la base de datos de todas las tutelas que se tramitan en el pais y que por
obligacion normativa reposan en la Corte Constitucional, pero se encontrd una dificul-
tad inesperada: a la base de datos consultada para el anterior trabajo se le suprimié el
aparte de los “hechos”. Para suplir esta carencia, la Defensoria del Pueblo, a través de
sus 35 regionales y seccionales, mont6 un operativo de recolecciéon de datos con el
apoyo de los defensores publicos de todo el territorio nacional. No obstante lo anterior,
se presentaron problemas en el diligenciamiento de las fichas por falta de cooperacion
inicial de algunos funcionarios judiciales.

El analisis descriptivo general se realizé con la informacién completa de la base de

datos de la Corte Constitucional. El andlisis especifico de los hechos de las deman-

das se efectud sobre una muestra representativa de 5.212 tutelas, seleccionada
mediante el método de muestreo aleatorio estratificado.

Poblacion objetivo: Tutelas que durante el periodo 2003-2005 invocaron vulneracio-

nes al derecho a la salud.

Marco muestral: Tutelas registradas en la base de datos de la Corte Constitucional
para el periodo 2003-2005.
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Modelo de muestreo: Tipo aleatorio estratificado por periodo y regién! con asig-
nacion proporcional, con un nivel de confianza del 95% y un margen de error del 3%.
Bogota, D.C., se tomd como regién independiente.

Tamaio de la muestra: 5.212 tutelas en salud seleccionadas de juzgados de 184
municipios que incluye un estimado del 2% de “no respuesta”. La distribucion selectiva
tuvo en cuenta el numero de tutelas en salud, por periodo y region, el cual sirvié como
ponderador. El andlisis critico de la informacién y la no recoleccion de datos por los
problemas planteados anteriormente, condujeron a que se eliminaran 80 unidades
muestrales (1,5% del grupo denominado de no respuesta). De este modo, el nimero
final de tutelas en salud validas para el analisis fue de 5.132.

Unidad de analisis: Tutela en la cual el usuario invoco el derecho a la salud.

La capacitacion para los supervisores y recolectores de la informacion fue impartida
por los asesores del grupo de salud de la sede central de la Defensoria, en cada una
de las visitas efectuadas a las capitales de departamento. Como la gran mayoria de los
recolectores de informacion era abogados o estudiantes de derecho, el énfasis de la
capacitacion se centro en aspectos relacionados con el Sistema de Seguridad Social
en Salud y los planes de beneficio.

1 Regiones determinadas en la Resolucion 1013 de 2005 que define las zonas de operacion del régimen subsidiado. Region
Norte: departamentos de Cérdoba, Sucre, Bolivar, Atlantico, Magdalena y La Guajira; Region Noroccidental: departamentos de
Antioquia, San Andrés y Providencia, Choco, Caldas, Risaralda, Quindio y Tolima; Regidén Nororiental: departamentos de Norte
de Santander, Santander, Cesar, Boyaca, Arauca y Casanare; Region Centroriental: Bogotd, D. C., y los departamentos de
Huila, Cundinamarca, Meta, Guaviare, Guainia, Vaupés y Vichada; Region Sur: departamentos de Valle, Cauca, Narifio, Putumayo,
Caquetd y Amazonas.



LA TUTELA Y EL DERECHO A LA SALUD

3. RESULTADOS

3.1. LA TUTELA EN GENERAL

La accion de tutela sigue siendo el mecanismo mas utilizado por los colombianos para
exigir sus derechos. En el aio 2005 se interpuso un total de 224.270 tutelas, un 13%
mas que en el 2004 y un 160% mas que en 1999.

Los mayores crecimientos se registraron en los periodos 1999-2000 y 2003-2004,
con el 52,66% y 32,58% respectivamente. (Tabla N° 1).

TABLA N°1

ANO N° tutelas Crecimiento anual

1999 86.313 -
2000 131.764 52,66%
2001 133.272 1,14%
2002 143.887 7,96%
2003 149.439 3,86%
2004 198.125 32,58%
2005 224.270 13,20%

Total 1'067.070

Fuente: Corte Constitucional

3.1.1. Los DERECHOS TUTELADOS

Los derechos a la vida (36,5%), de peticion (36,4%) y a la salud (35,9%) —conjunta o se-
paradamente— fueron los mas invocados como fundamento de las acciones de tutela
en el curso de los ultimos tres (3) anos (Tabla N° 2). Cabe mencionar que los derechos
de peticion, al debido proceso y a la dignidad humana presentan incrementos significa-
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tivos en el mismo periodo. Dentro de las demandas de amparo judicial del derecho de
peticion se incluyen solicitudes de tratamientos, procedimientos clinicos, medicamen-
tos que no invocan expresamente el derecho a la salud, pero que podrian incidir en el
aumento de la participacion de este derecho y convertirlo en el mas amparado.

TABLA N° 2

DERECHOS INVOCADOS EN LAS TUTELAS
PERIODO 2003 - 2005

PERIODO
2003 2004 2005 Total

N° % en N° % en N° % en N° % en
Tutelas | Tutelas | Tutelas | Tutelas | Tutelas | Tutelas | Tutelas | Tutelas

Vida 53.003 35,5 73.997 37,3 81.838 36,5 | 208.838 36,5
Peticion 53.213 35,6 71.794 36,2 83.047 37,0 | 208.054 36,4
Salud 51.944 34,8 72.033 36,4 | 81.017 36,1 | 204.994 35,8
Debido proceso

y defensa 23.920 16,0 34.093 17,2 43.610 19,4 | 101.623 17,8
Igualdad 17.095 11,4 25.397 12,8 25.364 11,3 67.856 11,9
Derechos econémicos,

Sociales y trales 19.239 129 | 23721 120 | 24.035 10,7 | 66.995 11,7
Trabajo 10.588 7,1 12.048 6,1 13.983 6,2 36.619 6,4
Dignidad humana 2.982 2,0 5.785 29 8.044 3,6 16.811 2,9
Intimidad, buen

nombre y honra 3.348 2,2 3.612 1,9 3.352 1,7 10.312 1,8
Libertad de ense-

fianza, educacion, 3.046 2,0 3370 1,7 3.035 1,4 9.451 1,7
investigacion

Proteccién al menor

e 1.689 1,1 3.416 1,7 3.800 1,7 8.905 1,6
Integridad fisica 1.603 1,1 3.425 1,7 3.142 1,4 8.170 1,4
Libre desarrollo de

b T 700 0,5 1.062 0,5 896 0,4 2.658 0,5
Libertad de asociacion 466 0,3 851 0,4 970 0,4 2.287 0,4
Libertad individual 585 0,4 681 0,3 620 0,3 1.886 0,3
Libertad de expresion

e informacion 512 0,3 670 0,3 273 0,1 1.455 0,3
Derechos colectivos y

del medio ambiente 855 0,2 377 0,2 359 0,2 1.089 0,2
Personalidad juridica 163 0,1 350 0,2 471 0,2 984 0,2
Libertad de locomocién 215 0,1 317 0,2 181 0,1 713 0,1
Libertad d

Drofeaon & ofgi- 136 01 106 01 109 0,0 351 01
Paz 130 0,1 139 0,1 72 0,0 341 0,1
Derechos politicos 99 0,1 125 0,1 74 0,0 298 0,1
Libertad de culto 20 0,0 33 0,0 70 0,0 123 0,0
Libertad de conciencia 24 0,0 24 0,0 27 0,0 75 0,0
Asilo 1 0,0 0 0,0 0 0,0 1 0,0
Otros 178 0,1 292 0,1 351 0,2 821 0,1
TOTAL TUTELAS

INTERPUESTAS 149.439 198.125 224.270 571.834




LA TUTELA'Y EL DERECHO A LA SALUD

3.1.1.1. Los derechos mas protegidos por la acciéon de tutela en cada
departamento

En Bogotéd y en doce (12) de los departamentos de Colombia el derecho mas tu-

telado es el de peticion —que, como lo advertimos, también incluye el derecho a la
salud— (Magdalena, Atlantico, Bolivar, Sucre, Chocd, Cundinamarca, Boyaca, Meta,
Caqueta, Putumayo, Amazonas y Guaviare); le sigue el derecho a la salud, en nueve (9)
departamentos (San Andrés, Antioquia, Caldas, Quindio, Risaralda, Valle, Huila, Guainia
y Vaupés); el derecho a la vida prevalece en seis (6) departamentos (Narifio, Cauca,
Tolima, Santander, Norte de Santander y Arauca), y el debido proceso en cuatro (4) (La
Guajira, Cérdoba, Cesar y Casanare). (Mapa N° 1).

MAPA N° 1 DERECHO MAS TUTELADO EN CADA DEPARTAMENTO

f‘

DERECHOS TUTELADOS N
[ Debido proceso
[ Cerechos econdmicos, sociales y culturales
B Feticien W E
] salud
[ vida M
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Bogota, Antioquia, Valle, Atlantico y Santander originan el mayor nimero de tutelas con
el 67%. A Bogota le corresponde la mayor participacion: el 25,4%. (Tabla N° 3).

TABLAN° 3

N° DE TUTELAS, SEGUN DEPARTAMENTO

PERIODO
2003 2004 2005 Total
N° Tutelas | Part. | N° Tutelas | Part. | N° Tutelas | Part. | N° Tutelas | Part.
Bogotd, D. C. 38.837| 26,0% 47.443 | 23,9% 58.686| 26,2%| 144.966| 25,4%
Antioquia 27.185| 18,2% 38.429 | 19,4% 43947 19,6%| 109.561| 19,2%
Valle 18.035| 12,1% 20.028 | 10,1% 21.592 9,6% 59.655| 10,4%
Atlantico 8.368| 5,6% 12.499 6,3% 13.637 6,1% 34.504 6,0%
Santander 7.673| 5,1% 12.246 6,2% 11.264 5,0% 31.183 5,5%
Tolima 5.562 3,7% 7.020 3,5% 7.816 3,5% 20.398 3,6%
Bolivar 4.803| 3,2% 6.576 3,3% 6.728 3,0% 18.107 3,2%
Caldas 3.541 2,4% 6.743 3,4% 6.986 3,1% 17.270 3,0%
Boyaca 3.448 | 2,3% 4.223 2,1% 4.059 1,8% 11.730 2,1%
porte de 3018 2,0%| 3988| 20%| 4417 20%| 11423 2,0%
Cesar 3.016 2,0% 3.671 1,9% 4.520 2,0% 11.207 2,0%
Cauca 3.042 2,0% 3.664 1,8% 4.444 2,0% 11.150 1,9%
Magdalena 2.681 1,8% 4.004 2,0% 4.423 2,0% 11.108 1,9%
Risaralda 2.413 1,6% 3.512 1,8% 4.437 2,0% 10.362 1,8%
Huila 2.304 1,5% 3.390 1,7% 3.915 1,7% 9.609 1,7%
Cordoba 2.250 1,5% 3.297 1,7% 3.582 1,6% 9.129 1,6%
Meta 2.243 1,5% 3.020 1,5% 3.448 1,5% 8.711 1,5%
Narifio 2.158 1,4% 2.830 1,4% 3.177 1,4% 8.165 1,4%
Sucre 2.448 1,6% 2.357 1,2% 2.920 1,3% 7.725 1,4%
Cundinamarca 1.701 1,1% 2.479 1,3% 2.469 1,1% 6.649 1,2%
Quindio 1.491 1,0% 2.012 1,0% 2.815 1,3% 6.318 1,1%
Chocé 1.189| 0,8% 1.493 0,8% 1.482 0,7% 4.164 0,7%
La Guajira 595| 0,4% 1.003| 0,5% 1.306| 0,6% 2.904 0,5%
Caqueta 561 0,4% 931 0,5% 690 0,3% 2.182 0,4%
Casanare 148 0,1% 249 0,1% 442 0,2% 839 0,1%
San Andrés 210, 0,1% 300 0,2% 284 0,1% 794 0,1%
Putumayo 196 0,1% 244 0,1% 224 0,1% 664 0,1%
Arauca 127 0,1% 211 0,1% 255 0,1% 593 0,1%
Amazonas 85 0,1% 81 0,0% 116 0,1% 282 0,0%
Guaviare 43 0,0% 55| 0,0% 58| 0,0% 156 0,0%
Vichada 26| 0,0% 40 0,0% 74 0,0% 140 0,0%
Guainia 17| 0,0% 63| 0,0% 28| 0,0% 108 0,0%
Vaupés 25 0,0% 24 0,0% 29 0,0% 78 0,0%
Total 149.439/100,0% | 198.125| 100,0% | 224.270| 100,0%| 571.834| 100,0%
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Los tramites administrativos a que son sometidos los usuarios, las barreras explicitas
al acceso y la falta de control y vigilancia por parte de los organismos encargados de
esa tarea han llevado a que la accién de tutela para reclamar derechos de salud se
convierta en un “prerrequisito de tramite” para las autorizaciones. Desde 1999 hasta el
2005, las solicitudes por este concepto han aumentado cerca del 280%, mientras que
el crecimiento general de la tutela fue del 160% en el mismo periodo. (Grafica N° 1).

En este orden de ideas, en el ano 2005 mas de la tercera parte de las acciones de
tutela interpuestas en Colombia demanda el derecho a la salud (36,12%) (Tabla N° 4).
Las 81.017 tutelas correspondientes al senalado ano se originan en la negacién de
servicios, por falta en la entrega de medicamentos y realizacion de cirugias, por falta
de oportunidad en citas médicas con especialistas, por mala interpretacion del Ma-
nual de Actividades, Procedimientos e Intervenciones del Plan Obligatorio de Salud
—Mapipos—, por autorizaciones parciales, por negligencia de las EPS, por la entrega
de planes de beneficios incompletos y por falta de determinados especialistas en
algunas regiones —entre otras—.

TABLA N° 4

PARTICIPACI(')N’DE LAS TUTELAS DE SALUD
PERIODO 1999-2005

ANO TUTELAS PARTICIPACION  TASA DE CRECIMIENTO ANUAL
SALUD TOTAL SALUD TOTAL

1999 21.301 86.313 24,68% ; 5

2000 24.843 131.764 18,85% 16,63% 52,66%
2001 34.319 133.272 25,75% 38,14% 1,14%
2002 42.734 143.887 29,70% 24,52% 7,96%
2003 51.944 149.439 34,76% 21,55% 3,86%
2004 72.033 198.125 36,36% 38,67% 32,58%
2005 81.017 224.270 36,12% 12,47% 13,20%
TOTAL 328.191 1'067.070 30,76%

Fuente: Corte Constitucional
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. EVOLUCION DEL NUMERO DE TUTELAS
GRAFICA N° 1 PERIODO 1999-2005
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Antioquia sigue siendo el departamento que origina mas de la tercera parte de este
tipo de tutelas (33,4%), seguido en una menor proporcion por Bogotd, Valle y Santan-
der. Hay que resaltar el incremento significativo que presenta Bogota con relacion al
estudio anterior? al pasar de un 11% del total en 1999 al 15,5 % en el 2005; en cam-
bio, en Santander la participacion disminuyd en un 3,2%. (Tabla N° 5).

2 Defensoria del Pueblo. La tutela y el derecho a la salud — Causas de las Tutelas en Salud, 2004.



TABLA N° 5

LA TUTELA'Y EL DERECHO A LA SALUD

TUTELAS EN SALUD, SEGUN DEPARTAMENTO
PERIODO
2003 2004 2005 Total
Tu'lt\tlalas Part. Tui\tlalas Part. Tui\lelas Part. Tu'|[\¢lalas Part.

Antioquia 16947 32,6% 24374 338% 27.133| 335% 68454  334%
Bogots, D.C.|  7.634 14,7% 9561 133% 12538 155% 29.733  14,5%
Valle 6319 122% 7928 11,04 9256 11,4% 23503 11,5%
Santander 3736  7,2% 4449  62% 4193  52% 12378  6,0%
Caldas 1745 34% 3193 44% 3710  46% 8648  4.2%
Risaralda 1529  29% 2340  32% 2739 34% 6608  3,2%
Tolima 1749 34% 2271 32% 2464  30% 6484  3,2%
Atlantico 1379  2.7%| 2310  32% 2632 32% 6321 3,1%
Bolivar 1297 25% 2130  3.0% 1877 23% 5304  2,6%
Cauca 1429 2.8% 1470 20% 1565  1,9% 4464  2,2%
ggﬁ‘;n‘z‘; 1033 20% 1636  23% 1631  20% 4300  21%
Huila 1045  20% 1430  2,0% 1455  1.8% 3930  1,9%
Quindio 843  1,6% 1129 1,6% 1.357| 1,7% 3329  1,6%
Meta 816  1,6% 1035  14% 1.093| 1,3% 2944  14%
Narifio 788 15% 1081 15% 1063 1,3% 2932  14%
Cesar 505|  1,0% 1122 16% 1.179| 15% 2806  14%
Boyaca 755 15%| 854  1,2% 966  1,2% 2575  1,3%
Magdalena 557 1,1% 828  1,1% 966  1,2% 2351  1,1%
Cordoba 507, 1,0% 815 11% 81| 1,1% 2183  11%
i 274 05% 487 0,7% 588 07% 1349  0,7%
marca

Sucre 308 0,6% 396 05% 512 06% 1216] 06%
La Guajira 192 04% 378 05% 417 05% 987  0,5%
Choct 238 0,5% 201 0,4% 302 04% 831  0,4%
Caquet 89|  0,2% 187 0,3% 168 0,2% 444 0,2%
San Andrés 93|  0.2% 124 02% 102 01% 319, 0,2%
Arauca 34| 0,1% 61|  0,1% 64| 0.1% 159 0,1%
Putumayo 42 0,1% 53 0,1% 48 0,1% 143 0,1%
Casanare 18] 0,0% 50|  0,1% 64 01% 132 01%
Amazonas 19 0,0% 10 0,0% 34| 0,0% 63 0,0%
Guaviare 9 0,0% 11 0,0% 14 0,0% 34 0,0%
Vaupés 6  00% 11, 0,0% 8 0,0% 25 0,0%
Guainia 3 0,0% 12 0,0% 9 00% 24 0,0%
Vichada 6  00% 6  00% 9 0,0% 21| 0,0%
Total 51.944 100,0% 72.033 100,0% 81.017 100,0% 204.994 100,0%
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Para hacer comparable el comportamiento regional se acude a una relacién que coteja
el nimero de acciones de tutela con el de habitantes de cada repartimiento territorial®.
Asi, Antioquia registra 40 tutelas —promedio ano- por cada 10.000 habitantes y se
ubica en primer lugar. Al comparar con las cifras del anterior estudio, se observa en el
departamento un incremento de cerca del 100%; se pasé de 22 tutelas en el periodo
1999-2002 a 40 tutelas en el periodo 2003-2005, presentando en el Gltimo ano la
mayor tasa (47/10.000 hb.). Otros incrementos significativos se presentaron en los
departamentos de Caldas, Risaralda, Santander, Quindio, Valle, Tolima, Huila y en la
ciudad de Bogota.

Otros departamentos que mas ejercen la accién de tutela como mecanismo efec-
tivo para garantizar el derecho a la salud son los del Eje Cafetero y Santander;
en cambio en los nuevos departamentos y Cundinamarca se presentan una o dos
tutelas por cada 10.000 habitantes. (Tabla N° 6).

TABLA N° 6

N° DE TUTELAS POR CADA 10.000 HABITANTES, SEGUN DEPARTAMENTO
Periodo Promedio
2003 2004 2005 Ultimos 3 afos
Antioguia 30,2 42,9 47,1 40,1
Caldas 15,2 27,5 31,6 24,9
Risaralda 15,4 23,2 26,7 21,8
Santander 8,3 21,6 20, 20,0
Quindio 4,2 8,7 22, 8,4
Valle 4,4 7,8 20,4 7,6
Tolima 3,4 7,3 18,7 6,5
Bogota, D. C. 11,1 13,6 17,4 14,1
Huila 0,8 4,6 4,6 3,3
San Andrés 7 5,2 2,2 31
Meta ,0 3,6 4,1 2,9
Cauca 0,8 0,9 1,4 1,1
Norte de Santander 7,2 1,2 0,9 9,8
Atlantico 6,1 0,0 1,1 9,1
Cesar 5,0 10,8 11,2 9,0
Bolivar 6,1 9,8 8,4 8,1
Chocd 538 7,0 7,3 6,7
La Guajira 3,8 7,3 7,9 6,4
Boyaca 5,4 6,1 6,8 6,1
Magdalena 4,1 6,0 6,9 5,7
' Narifio 4,6 6,2 6,0 5,6
Cordoba 3,7 5,9 6,2 5,3
Sucre 3,7 4,6 59 4,7
Caqueta 2,0 4,1 3,6 3,2
Vaupés 2,2 4,0 2,8 3,0
Amazonas 8 1,3 4,2 2,5
Cundinamarca 2 2,1 2,5 2,0
Arauca 3 2,2 2,3 9
Guainia 0,7 2,9 2,1 9
Casanare 0,6 ,6 2,0 4
Putumayo 1,2 A4 3 3
Guaviare 0,7 0,8 ,0 0,9
Vichada 0,7 0,6 0,9 0,7

3 Se tomd la proyeccién del DANE basada en el censo de 1993.



En primera instancia los fallos de tutela —en su mayoria— favorecen a los accio-
nantes. En el afio 1999 las tutelas en salud se le concedieron al 72,2% de los
solicitantes, mientras que en el afio 2005 el amparo constitucional de este derecho
ascendio a 83,5%. Ello debido a factores como: mayor conocimiento por parte de
los jueces de la normativa de salud, empoderamiento de los usuarios que la Defen-
soria del Pueblo ha propiciado, mayor desarrollo doctrinario y mayor conocimiento
de la accion de tutela por parte de los ciudadanos.

Por otro lado, el escaso nimero de tutelas negadas obedece a factores distintos
del reconocimiento del derecho, como carencia de objeto (muerte del accionante)
o hecho superado (cuando la entidad aseguradora resuelve la peticion antes del
fallo). De acuerdo con las denuncias presentadas ante la Defensoria del Pueblo,
esta practica se convierte en un habilidoso mecanismo de solucion parcial para
que el juez de conocimiento niegue la tutela sin condenar al asegurador, que pos-
teriormente reincide, en detrimento del usuario que asi queda inhabilitado para
interponer una nueva accion por el mismo concepto.

No obstante el gran porcentaje de tutelas concedidas, la Defensoria ha logrado
detectar otra practica recurrente por parte de algunas entidades asegurado-
ras: el cumplimiento de la orden del juez solo se respeta durante el primer o
primeros meses o cuando media nuevo apremio judicial, pero luego se incu-
rre nuevamente en las mismas fallas de servicio. La Defensoria del Pueblo ha
denunciado que tal practica puede constituir un fraude a resolucion judicial,
conducta establecida en el Codigo Penal como delito contra la eficaz y recta
imparticion de justicia. (Art. 454.)*

Cerca del 45,5% de las tutelas en salud es tramitado en los juzgados penales, por
considerar los accionantes que estos despachos interpretan y aplican las normas
de forma mas estricta que las otras especialidades de la rama judicial; le siguen las
tutelas tramitadas en los juzgados civiles: el 35,6%. (Tabla N° 7).

4 Articulo 454. Fraude a resolucién judicial. EI que por cualquier medio se sustraiga al cumplimiento de obligacién impuesta
en resolucion judicial, incurrird en prision de uno (1) a cuatro (4) afios y multa de cinco (5) a cincuenta (50) salarios minimos
legales mensuales vigentes.
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TABLA N° 7

TUTELAS EN SALUD TRAMITADAS, SEGUN JUZGADO

PERIODO
2003 2004 2005 Total
N° de N° de N° de N° de
Tutelas Part. Tutelas Part. Tutelas Part. Tutelas Part.

Juzgado Penal Municipal 10.132 | 19,5% 15.784 | 21,9% 22.422| 27,7% 48.338| 23,6%
Juzgado Penal del Circuito | 13.884 | 26,7% | 16.639| 23,1%| 14.292 17,6%| 44.815 21,9%
Juzgado Civil Municipal 9.150| 17,6% 14.502| 20,1%| 19.578 | 24,2%| 43.230 21,1%
Juzgado Civil del Circuito 9.342| 18,0% 10.710| 14,9% 9.590 11,8%| 29.642 14,5%

é‘g%ﬁi‘;i&gbora' 2905 56% 4170 58% 3904 48% 10979  54%
Juzgado de Familia 2.175 4,2% 3.568 50% 3.694 4,6% 9.437 4.,6%
;‘;érgn":gguo it 1090 21% 1769 25% 2166 27%| 5025 @ 2,5%
Juzgado de Menores 910 1,8% | 1.468 2,0%| 1.403 1,7% 3.781 1,8%
;‘;érgn":gguo i 600 12% 1.143 16% 1.167 14% 2910 1,4%
éj‘gfjggndze e 551 1,1% 867 12% 1201 1,6% 2709 1,3%
Tribunal Superior 605 1,2% 602 0,8% 537 0,7% 1.744 0,9%
é‘l‘rzcgjfo°£%’fglgl‘fz'a " 181 03% 288 04% 374 05% 843 04%
#éﬁigguo del Cireuito 123 02% 263 04% 323 04% 709 0,3%
Tribunal Administrativo 170/ 03% 167 02% 169 02% 506 0,2%
ggrl‘as‘jll?dlsc‘zctﬁ'r‘;”a' 103 02% 68 01% 72| 01% 243 0,1%
Corte Suprema de Justicia 19 0,0% 21 0,0% 25 0,0% 65 0,0%
Consejo de Estado 4 00% 4 00% 10 00% 18 0,0%
Total 51.944 100,0% 72.033 100,0% 81.017 100,0% 204.994 100,0%

El derecho a la salud es un derecho de tipo prestacional que se convierte en funda-
mental cuando su desconocimiento afecta y somete a riesgo a otro derecho funda-
mental. Es asi como en el 92% del total de los casos analizados el tema de la salud



se asocia con el derecho a la vida, incluida la calidad de vida. Al respecto, la Corte
ha mencionado:

En forma reiterada esta Corporacion ha amparado el derecho a la salud
como un derecho fundamental desde una doble dimension, en la primera
de ella en conexidad con el derecho a la vida, integridad o dignidad y, en la
evolucion mas reciente de su jurisprudencia, como un derecho de caracter
auténomo en lo atinente al derecho a recibir la atencién de salud definidas
en el Plan Basico de Salud, el Plan Obligatorio de Salud y el Plan Obligatorio
de Salud Subsidiado —Ley 100 de 1993 y sus normas complementarias—,
respecto de los elementos derivados de las obligaciones basicas definidas
en la Observacion General N° 14, y sobre los sujetos de especial proteccion.
Asi por ejemplo, en el caso de la infancia, las personas con discapacidad y
los adultos mayores, la jurisprudencia constitucional ha establecido que su
derecho a la salud tiene el caracter de fundamental autonomo®.

Los derechos fundamentales por conexidad son aquellos que no sien-
do denominados como tales en el texto constitucional, sin embargo, les es
comunicada esta calificacion en virtud de la intima e inescindible relacion
con otros derechos fundamentales, de forma que si no fueron protegidos en
forma inmediata los primeros se ocasionaria la vulneracion o amenaza de los
segundos. Es el caso de la salud, que no siendo en principio derecho funda-
mental, adquiere esta categoria cuando la desatencion del enfermo amenaza
con poner en peligro su derecho a la vida®.

La Corte Constitucional ha sido enfética en afirmar que tratandose de la
negacion o demora de un servicio, medicamento o procedimiento incluido en
el Plan Obligatorio de Salud, puede acudirse a la accion de tutela para lograr
la efectiva proteccion del derecho fundamental a la salud’.

Una conclusion se impone a partir de los dictados de esta Corporacion,
y es que, al definirse los contenidos precisos del derecho a la salud, se
genera un derecho subjetivo a favor de quienes pertenecen a cada uno
de los regimenes, contributivo y subsidiado. En consecuencia, cuando las
entidades prestadoras de los servicios de salud se niegan a suministrar tra-
tamientos, medicamentos o procedimientos incluidos en el POS, vulneran
el derecho a la salud, el cual —-como se ha reiterado— adquiere la condicion
de derecho fundamental auténomo?.

5 Sentencia T-984 de 2006.

6 Sentencias T-406 de 1992 y T-571 de 1992.
7 Sentencias T-261 de 2007.

8 Sentencia T-1185 de 2005.



DEFENSORIA DEL PUEBLO

Como complemento, hay que mencionar que los usuarios asocian —en una menor pro-
porcion- el derecho a la salud con otros derechos fundamentales como el derecho a
la dignidad humana y a la igualdad, entre otros. (Tabla N° 8).

TABLA N° 8

CONEXIDAD DE LOS DERECHOS FUNDAMENTALES CON EL DERECHO A LA SALUD
PERIODO
2003 2004 2005 Total
N° de N° de N° de N° de
Tutelas Rart. Tutelas Part. Tutelas Fits Tutelas Part.
Salud 51.944  100,0% | 72.033 | 100,0% @ 81.017 @ 100,0% A 204.994 100,0%
Vida 46.159 | 88,9% @ 65.803 | 91,4% | 75.852 93,6% | 187.814 91,6%
Dignidad humana 1.307 2,5% | 3.358 4,7% | 5.701 7,0% 10.366 5,1%
lgualdad 2.087 4,0% | 3.825 5,3% | 3.254 4,0% 9.166 4,5%
Derechos econdmicos, | 797|334 | 2743 | 38%| 3043 38%| 7.503| 3,7%
sociales y culturales ’ ’ ’ ! : ! ’ !
Integridad fisica 1.083 2,1% | 2.709 3,8% 2.698 3,3% 6.490 3,2%
Proteccion al menor
yimijer embarazada 618 1,2% | 1.658 2,3% | 2.296 2,8% 4.572 2,2%
Peticion 1.256 2,4% 1.667 2,3% | 1.491 1,8% 4414 2,2%
Trabajo 820 1,6% | 1.119 1,6% 672 0,8% 2.611 1,3%
%tgfe?]g‘”es" 368 07% 680 09%| 658 08% 1706  0:8%
Libertad de ense-
fanza, educacion 209 0,4% 303 0,4% 149 0,2% 661 0,3%
e investigacion
Derechos colectivos y
del medio ambiente 154 0,3% 200 0,3% 180 0,2% 534 0,3%
Ebgzrggzgm‘gf e 68 01% 232 03% 135| 02% 435 02%
'r:‘;'r?t')‘?:‘i puen 67 01% 170 02% 82 0,1% 319 01%
Libertad de locomocion 27 0,1% 17 0,0% 8 0,0% 52 0,0%
Libertad individual 11 0,0% 21 0,0% 18 0,0% 50 0,0%
Paz 15 0,0% 21 0,0% 6 0,0% 42 0,0%
Libertad de expre-
sién e informacion 7 0,0% 14 0,0% 4 0,0% 25 0,0%
Libertad de asociacion 3 0,0% 7 0,0% 7 0,0% 17 0,0%
Personalidad juridica 1 0,0% 7 0,0% 1 0,0% o) 0,0%
Libertad de escoger
B N 0 0,0% 2 0,0% 0 0,0% 2 0,0%
Derechos politicos 0 0,0% 0 0,0% 2 0,0% 2 0,0%
Libertad de conciencia 1 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 1 0,0%
Libertad de culto 0 0,0% 0 0,0% 1 0,0% 1 0,0%
Otros 1 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 1 0,0%

| Tutelas interpuestas | 51.944 | | 72.033 | | 81.017 | | 204.994 |




Teniendo en cuenta que hay entidades que administran conjuntamente los regimenes
contributivo y subsidiado y que en una gran cantidad de acciones de tutela no se
identifica claramente el régimen al que pertenece el accionante, fue necesario abrir
una categoria especial para este tipo de entidades, dejando en otras categorias a las
entidades que administran exclusivamente, ya el régimen contributivo o el subsidiado.

En este orden de ideas, el 77% de las tutelas se instaura contra las entidades de
aseguramiento del Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS) que
administran el régimen contributivo o subsidiado, bien sea con exclusividad o
sin ella; el 14,6% procede contra entes territoriales y el 8,5% contra las demés
entidades. (Tabla N° 9).

TABLAN° 9

TUTELAS EN SALUD, SEGUN TIPO DE ENTIDAD DEMANDADA

EPS solamente en
Régimen Contributivo

EPS en Regimenes Con-
tributivo y Subsidiado
Entes territoriales

EPS solamente en
Régimen Subsidiado
Instituciones Presta-
doras de Salud - IPS

Entidades particulares
Entidades del Estado
Inpec/penitenciarias

Regimenes de excepcion
Empresas de
servicios publicos

Administradoras de Ries-
gos Profesionales -ARP

Empresas
adaptadas al sistema
Empresas de
medicina prepagada
Total

2003

N° de
Tutelas

28.366

9.860
7.305
1.432

1.221

1.002
967
647
559

239

145

142

59

Part.
54,6%
19,0%
14,1%
2,8%
2,4%

1,9%
1,9%
1,2%
1,1%

0,5%
0,3%
0,3%

0,1%

51.944  100,0%

PERIODO
2004 2005
N° de N° de
Tutelas Fart Tutelas Rart
37.175 51,6% 46.127 56,9%
14.353| 19,9% 13.617| 16,8%
11.414| 15,8%| 11.275 13,9%
2.575 3,6% | 4.096 5,1%
1.872 2,6% 1.848 2,3%
1.216 1,7% | 1.054 1,3%
902 1,3% 737 0,9%
945 1,3% 943 1,2%
632 0,9% 609 0,8%
585 0,8% 251 0,3%
176 0,2% 190 0,2%
121 0,2% 177 0,2%
67 0,1% 93 0,1%
72.033 | 100,0% | 81.017 | 100,0%

Total

N° de
Tutelas

111.668

37.830
29.994
8.103

4.941

3.272
2.606
2.535
1.800

1.075

511

440

219

Part.
54,5%
18,5%
14,6%
4,0%
2,4%

1,6%
1,3%
1,2%
0,9%

0,5%
0,2%
0,2%

0,1%

204.994 | 100,0%
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Catorce entidades de aseguramiento se dedican exclusivamente a prestar servicios
en el régimen contributivo, destacandose el Instituto de Seguros Sociales y Saludcoop
como las entidades que concentran el mayor nimero de acciones de tutela (66,7%), lo
cual es proporcional al nimero de afiliados que poseen. (Tabla N° 10).

TABLAN° 10

TUTELAS EN ENTIDADES QUE PRESTAN EXCLUSIVAMENTE SERVICIO

EN REGIMEN CONTRIBUTIVO
PERIODO
2003 2004 2005 Total

T':lJ:e(Iiaes Rart; Tﬁ:etlj:s Part. Tﬁ:etlj:s Fart Tltll:e(lj:s Rart,
'g;gﬂ‘:f)"sdseociales 17.831 | 62,9% | 21.024 | 56,6% | 18.871 | 40,9% 57.726 | 51,7%
Saludcoop 3207 | 11,3% 5947 | 160% | 7.644 | 166% 16.798  15,0%
Coomeva 6491 14,1% 6491  58%
Sanitas 655 2,3% 2008 54% 3.624 7.9% 6.287 56%
Cajanal® 2517 89% 2363 64% 446 10% 5326 4:8%
Susalud 1.156 | 41% | 1496 40% 2212 48% 4864  4,4%
Cruz Blanca 597 | 21% 1.117 | 30%| 1.343| 29%| 3057 2,7%
S:rg';'lj’dog%dg”ta' 455 16% 685 18%| 1319 29% 2459 2,2%
oz Coimena / 546 1,9% 732 2.0% | 1.178| 2.6% 2456  2,2%
Famisanar 585 2,1% 607 1,6% | 1.135 2,5% 2.327 2,1%
Compensar 328 1,2% 526 1,4% 812 1,8% 1.666 1,5%
Comfenalco Valle 165 0,6% 296 0,8% 401 0,9% 862 0,8%
Salud Colpatria 135 05% 198| 05% 256 06% 589 05%
Salud Colombia EPS 13| 00% 8 02% 270 06% 368 0,3%
Red Salud 17| 01% 61 02% 109 02% 187 0,2%
Colseguros* 149 0,5% 23 0,1% 12 0,0% 184 0,2%
EPS de Caldas* 7 0,0% 2| 0,0% 1 0,0% 10 0,0%
Capresoca® 0 0,0% 4 00% 2 0,0% 6 0,0%
Unimec* 3| 0,0% 1 0,0% 1 0,0% 5 0,0%
Total 28.366  100% 37.175 100% 46.127  100% 111.668  100%

* Liquidada o en liquidacion




LA TUTELA'Y EL DERECHO A LA SALUD

Al hacer la correccion por numero de afiliados, el Instituto de Seguros Sociales con-
tinla como la entidad que mayor numero de tutelas recibe, con un promedio anual
de 71,8 tutelas por cada 10.000 afiliados en los Ultimos tres afos, seguido de Salud
Colombia (entidad relativamente nueva en el mercado) y Sanitas, cada una con un
promedio anual de 40,6 y 34,1 respectivamente. (Tabla N° 11). Conviene, asimismo,
destacar que al realizar el anélisis sobre el afio 2005 se advierte un comportamiento
similar al observado al promedio de los ultimos tres anos. Hay que anotar que el
mayor nimero de tutelas por cada 10.000 afiliados se presenta en este ano para
todas las entidades.

TABLAN° 11

NUMERO DE TUTELAS POR CADA 10.000 AFILIADOS COMPENSADOS
ENTIDADES QUE PRESTAN EXCLUSIVAMENTE SERVICIO EN REGIMEN CONTRIBUTIVO

TV ©® Y
o — SN [} < 0 SO SO
=% == =S c O c O == SRS SES

o o | 82 — 09 | o 25 f50) 2= < 22 | o 25
& 1S3 od b=y od o od o R > o o SN o~ om
S 9 €5 9 S5 £ €3 £ &8 S S» S S5 8g Zg
= | N s | N s o s k=] & s o s gg g2
> o >0 >0 >0 >0 > £ =
— I3 I3 N ~ ~ OE | O
AS AS

Instituto de Se-

T oy | 172(299] 74,1% | 419| 398%| 55| 374% 631 97%| 748| 186% 773 3.3% 57| 718
g;‘gdc""’mbia 178 - 325| 82,5% 71,6| 120,4% 40,6| 406
Shnitas 28| 34| 235%| 55| 61,1%| 101| 824%| 120 19,8%| 339|181,1%|564| 66,5% 177 341

Salud Colmena

/ Colmédica 45 81| 805% 69| -13,8%|13,3| 91,8%|17,6| 32,5%| 21,7| 23,0%|32,8| 51,2%| 150| 24,0

Salud Colpatria 1,3| 4,1|216,0%| 17,6/326,1%| 17,0/ -3,5%| 20,9| 22,9% 26,9 28,9%| 32,7 21,4% 17,2 269

Coomeva - - - - - - - - - - - 29,4 - 29,4 294
Red Salud - - - - - - - 16,3 - 22,7| 394%| 29,3 29,2% 228| 228
Saludcoop 34| 30|-11,8% 56| 856%| 81| 458%| 12,4 53,4%| 221| 77,9%| 27,6 251% 11,7| 20,7
Servicio

Occidental de 2,1 34 644% 55| 61,1%|10,1 824%|11,8| 17,3%| 153 29,9% 251 638%  105| 17,4
Salud, S.0.S.

Susalud 35| 55| 57,1%| 93| 685% 132 42,7%|14,3| 7.9%| 17,6/ 23,0% 24,9 420% 12,6/ 189
Cruz Blanca 19| 22| 148% 37| 687% 63| 71,3%|11,3| 801% 202| 79,1% 235 163% 99 183
S:I[gfe"a'“’ 34 26| 21,8% 41| 565% 56 361% 86| 539% 13,6/ 57,8% 17,1 26,3% 7,8 131
Compensar 14 1,9 31,9% 22| 163% 45| 1054% 71| 554% 10,1| 42,7%| 14,0 395% 59| 104
Famisanar 15| 22| 433%| 31| 456% 56| 799%| 72| 286% 78| 7.4% 130 676% 58 93
Cajanal” 8,4|56,5(575,0%| 48,9| -13,5% | 99,0| 102,6%  78,8| -20,4%  170,7|116,8%

EPS de Caldas* | 2,7 9,0 237,3% 29,9 230,9% 20,6 -31,2%|69,6 237,9%

Colseguros™ 54/ 56/ 3,7% 39| -30,0%|11,3|185,8%|22,1| 96,0%

* Entidades liquidadas o en liquidacién

S00¢-€00¢ OdOold3d
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DEFENSORIA DEL PUEBLO

3.2.1.5.2. Entidades que prestan servicios conjuntamente en los Regimenes
Contributivo y Subsidiado

De siete entidades que administraban conjuntamente los regimenes contri-
butivo y subsidiado en el aiio 2005, tres concentran el 62,4% de las tutelas.
Ellas son: Cafesalud (25,5%), Salud Total (22,8%) y Humana Vivir (14,1%).
(Tabla N° 12).

TABLA N° 12

Cafesalud 2433 247%| 3.170 22,1%| 3.472| 255%| 9.075 | 24,0%
Coomeva* 2.785| 282%| 4.469 31,1% - - 7.254 1 19,2%
Salud Total 1.425 14,5%| 2.148| 150% 3.106 22,8% 6.679 17,7%
Humana Vivir 943 9,6% 1.133 79%| 1.926| 14,1%| 4.002 10,6%
Solsalud 520 53%| 1.234 8,6% 1812 13,3% 3.566 9,4%

Comfenalco Antioquia 575 5,8% 864 6,0% 1.630 12,0% 3.069 8,1%

Caprecom 850 8,6% 681 4,7% 845 6,2% 2.376 6,3%
Saludvida 329 3,3% 654 4,6% 826 6,1% 1.809 4,8%
Total 9.860 100,0% 14.353 100,0% 13.617| 100,0% 37.830 100,0%

*Prestd servicio simulténeamente en los dos regimenes hasta 2004

Al hacer la correccion por numero de afiliados, Cafesalud es la entidad que en los
ultimos tres anos presenta el mayor nimero de tutelas por cada 10.000 afiliados
con 22 acciones. (Tabla N° 13).



LA TUTELAY EL DERECHO A LA SALUD

TABLA N°13

2003 2004 2005 Fromedio anual
Cafesalud 18,3 23,4 24,2 22,0
Humana Vivir 10,1 12,1 20,0 14,1
Salud Total 12,1 15,9 19,8 16,3
X:}’ngg&:’co 133 14,4 15,7 14,8
Solsalud 538 10,2 12,7 10,1
Saludvida 515 8,7 10,1 8,3
Caprecom 7,5 51 5,3 5,9
Coomeva * 16,4 22,4 - 19,4

* En el 2005 prest6 servicio solamente en el Régimen Contributivo

3.2.1.5.3. Entidades que prestan servicios exclusivamente en el Régimen
Subsidiado

La baja frecuencia de instauracion de tutelas por parte de la poblacion afiliada
al régimen subsidiado, el 4% del total de tutelas del periodo, se atribuye —en-
tre otras razones- a que dicha poblaciéon reconoce que el Régimen Subsidiado
es limitado o que lo ven como gratuidad del Estado y no como un derecho.
Otra razon es que las acciones se instauran contra las entidades territoriales
debido a la limitacién del Plan Obligatorio de Salud Subsidiado -POSS- vy
que la gente reconoce mas el Sisbén como una institucion del Estado y no
lo relaciona con la aseguradora —ARS-. Coosalud, con el 12%, es la entidad
que mas tutelas presenta en los dltimos tres afos, seguida de Asmet Salud y
Emssanar. (Tabla N° 14).

S00¢-€00¢ 0OAOId3d

41



42

DEFENSORIA DEL PUEBLO

TABLA N° 14

TUTELAS EN ENTIDADES QUE PRESTAN SERVICIO EXCLUSIVAMENTE EN REGIMEN

SUBSIDIADO
PERIODO
2003 2004 2005 Total
T':lltetlj:s P Tﬁtetljaes FiE T’:te(lj:s ret T’:lltetlj:s FaiE

Coosalud 187 | 13,1% 294 | 11,4% 483 11,8% 964  11,9%
e 97| 68% 254 99% 352 86% 703  87%
Asociacion Mutual Empresa Solidaria

de Salud de Narifio E.g.s. “Emssanar” 145 10,1% 230 8,9% 277 6,8% 652 8,0%
Comfama 85 5,9% 151 5,9% 410 10,0% 646 8,0%
PR 92| 64% 166 64% 344 84% 602  7,4%
Calisalud 75 5,2% 202 7,8% 263 6,4% 540 6,7%
Caja Salud 103 7,2% 177 6,9% 258 6,3% 538 6,6%
Comparta 76 5,3% 118 4,6% 191 4,7% 385 4,8%
Céndor 58 3,7% 73 2,8% 231 5,6% 357 4,4%
Comfenalco Quindio 64 4,5% 103 4,0% 152 3,7% 319 3,9%
Emdis Salud 56 3,9% 68 2,6% 140 3,4% 264 3,3%
Comfenalco Tolima 40 2,8% 86 3,3% 107 2,6% 233 2,9%
Asociacion Mutual Ser 30 2,1% 72 2,8% 96 2,3% 198 2,4%
Comfenalco Cundinamarca 36 2,5% 57 2,2% 66 1,6% 159 2,0%
Cafam 26 1,8% 60 2,3% 62 1,5% 148 1,8%
Comfamiliar Camacol 28 2,0% 56 2,2% 49 1,2% 133 1,6%
Comfacor 10 0,7% 51 2,0% 69 1,7% 130 1,6%
Comfenalco Santander 44 3,1% 48 1,9% 32 0,8% 124 1,5%
Selvasalud 21 1,5% 33 1,3% 68 1,7% 122 1,5%
Convida 18 1,3% 21 0,8% 80 2,0% 119 1,5%
ComfaOriente 20 1,4% 39 1,5% 36 0,9% 95 1,2%
Cajacopi 1 0,1% 1 0,0% 87 2,1% 89 1,1%
. 21 1,5% 28 1,1% 37 0,9% 86  1,1%
Comfanorte 12 0,8% 26 1,0% 28 0,7% 66 0,8%
Tayrona 13 0,9% 27 1,0% 11 0,3% 51 0,6%
Mallamas EPSI 14 1,0% 12 0,5% 22 0,5% 48 0,6%
Comfamiliar Huila 17 1,2% 18 0,7% 11 0,3% 46 0,6%
Comfamiliar Risaralda 6 0,5% 17 0,7% 17 0,4% 40 0,5%
Manexka 2 0,1% 10 0,4% 23 0,6% 35 0,4%
Cafaba 7 0,5% 6 0,2% 14 0,3% 27 0,3%
Promotora de Salud Guaitara 0 0,0% 12 0,5% 14 0,3% 26 0,3%
Comfamiliar - Bolivar D) 0,3% 11 0,4% 9 0,2% 25 0,3%
Comfachocé 5 0,3% 12 0,5% 7 0,2% 24 0,3%
PijaoSalud EPSI 0 0,0% 6 0,2% 10 0,2% 16 0,2%
Comfacundi-Unicajas 5 0,3% 6 0,2% 4 0,1% 15 0,2%
Comfamiliar de Narifio 1 0,1% 7 0,3% 3 0,1% 11 0,1%
Asociacion Indigena del Cauca 1 0,1% 5 0,2% 4 0,1% 10 0,1%
Cajasan 3 0,2% 3 0,1% 3 0,1% 9 0,1%
Anas Wayuu EPS indigena 0 0,0% 2 0,1% 6 0,1% 8 0,1%
Colsubsidio 1 0,1% 0 0,0% 5 0,1% 6 0,1%
Comfasucre 1 0,1% 2 0,1% 3 0,1% 6 0,1%
Comfacartago 1 0,1% 2 0,1% 2 0,0% 5) 0,1%
Comcaja 2 0,1% 0 0,0% 3 0,1% 5 0,1%
Comfaboy 4 0,3% 0 0,0% 1 0,0% 5 0,1%
S B Sl s 1 01% 1 00% 1 0,0% 3 0,0%
Emmanuel 1 0,1% 0 0,0% 0 0,0% 1 0,0%
Caja de Compensacion del Caqueta 0 0,0% 0 0,0% 1 0,0% 1 0,0%
Comfamiliar de La Guajira 0 0,0% 0 0,0% 1 0,0% 1 0,0%
Asfamilias 1 0,1% 0 0,0% 0 0,0% 1 0,0%
No mencionada 1 0,0% 2 0,0% 3 0,1% 6 0,1%
Total 1.432| 100,0%| 2.575| 100,0% 4.096| 100,0%| 8.103| 100,0%




LA TUTELA'Y EL DERECHO A LA SALUD

Al hacer la correccion por numero de afiliados, Comfamiliar Risaralda, Comfenalco Quin-
dio y Comfenalco Santander son las entidades que en promedio de los ultimos tres anos
tienen el mayor nimero de tutelas por cada 10.000 afiliados (Tabla N° 15). Al observar
el periodo mas reciente (2005), Comfenalco Quindio presenta el valor mas elevado.

TABLA N° 15

Promedio anual

2003 2004 2005 iltimos 3 afios
Comfenalco Quindio 8,8 12,6 18,1 13,4
Comfamiliar Risaralda 11,5 16,5 16,5 15,0
Comfenalco Tolima 54 10,2 11,1 91
Comfama 5,7 6,5 9,7 8,1
Comfacartago 8,6 18,3 8,8 11,1
Calisalud 4,3 6,7 8,4 6,8
Comfenalco Santander 14,1 14,2 8,4 12,0
Empresa Cooperativa Solida-
ria ge Salud “Ecoopsos" 25 34 55 41
Condor 2,5 2,1 51 3,5
Comfamiliar Camacol 9,9 38,1 4,8 9,1
Coosalud 2,5 2,9 4,2 3,3
Asociacion Mutual La Espe-
ranza “Asmet Salud” P 1,7 33 37 31
e ——
T 27 29 31 29
Manexka 0,3 1,1 2,7 1,4
Comfacor 1,0 2,4 2,6 2,2
Cajacopi 1,4 0,0 2,4 15
Comfanorte - - 2,2 2,2
ComfaOriente - - 2,2 2,2
Cafam 1,0 2,1 2,0 1,8
Convida 0,6 0,5 19 1,1
Comfachocd - - 1,9 19
Comparta 1,1 1,3 1,7 1,4
Selvasalud 0,8 1,0 1,6 1,2
Emdis Salud 1,0 1,0 1,6 1,2
PijaoSalud EPSI| 0,0 1,0 15 0,9
Cafaba 1,8 0,7 15 1,3
Asociacién Mutual Ser 0,6 1,2 1,4 1,1
Mallamas EPSI 1,5 0,9 1,2 1,2
Asociacién Mutual Barrios Unidos de Quibdd 0,9 0,8 1,1 0,9
Anas Wayuu EPS indigena 0,0 0,4 0,8 0,5
Comfamiliar - Bolivar 0,6 1,0 0,7 0,7
Comfasucre - - 0,6 0,6
Cajasan 0,5 0,5
Comfamiliar de Narifio 0,4 0,4
Comfacundi-Unicajas 0,3 0,3
Comfamiliar Huila 0,3 0,3
Colsubsidio - - 0,3 0,3
Asociacion Indigena del Cauca 0,1 0,3 0,2 0,2
Caja de Compensacion del Caqueta - - 0,2 0,2
Comfaboy 0,2 0,2
Comfamiliar de La Guajira - - 0,1 0,1
Asociacion de Cabildos Indige-
nas del Cesar “Dasakawi” ¢ 01 01 01 01
Comfenalco Cundinamarca 2,2 3,3
Tayrona 34 .
Promotora de Salud Guaitara 0,0 0,8
Caja Salud 1,3 19
Comcaja 0,9 0,0

S00¢-€00¢ 0OdOold3d
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Las secretarias de salud departamentales o municipales son las entidades mas
tuteladas, con el 85%, seguidas por las alcaldias municipales (Tabla N° 16). Las
solicitudes mas frecuentes son examenes (26,4%), cirugias (17,5%), citas médicas
con especialistas (12,9%), tratamientos (12,3%) y medicamentos (11,2%). Hay que
anotar que las dependencias que administran el Sisbén son las areas mas tutela-
das en los municipios, basicamente para ser incluidos en una EPS que administre
régimen subsidiado.

TABLAN° 16

TUTELAS EN SALUD CONTRA ENTES TERRITORIALES

PERIODO
2003 2004 2005 Total
Tltljte?:s P Tltljte?:s P Tltljte(lj:s i Tltljte(lj:s P

Secretarias de

Salud/Direccio- 6.012 82,3% 9.568| 838% 9.792| 86,8% | 25.372 84,6%
nes de Salud

Alcaldias 979 134% 1.367 12,0%| 1.108 9,8% | 3.454| 11,5%
Gobernaciones 314 4,3% 479 4,2% 375 3,3% 1.168 3,9%
Total 7.305| 100,0% 11.414| 100,0% 11.275 100,0% 29.994 100,0%

Del total de tutelas en salud, el 2,4% corresponde a acciones instauradas contra
instituciones prestadoras de salud. De ellas podrian mencionarse —dentro de las
26 que registran mayor frecuencia de demandas- (Tabla N° 17) a cuatro enti-
dades de las que contratan bajo la modalidad de capitacién (Fundacién Médico
Preventiva, Cosmitet, Comsalud y Servir S.A.). La contratacion por capitacion es
una férmula referida al cubrimiento de contingencias de salud de la poblacion
asignada. Cada médico o IPS tiene a su cargo un conjunto determinado de perso-
nas. Por cada persona inscrita, el prestador recibe un giro periodico, sin importar
el nimero de veces que estos individuos acudan al médico.

Este sistema demanda un amplio conocimiento de las caracteristicas de la
poblacién atendida, pues para poder calcular el pago por usuario es necesario
que se conozca de manera aproximada cual es el volumen de servicios que re-
querira esa poblacion, edad asociada a la demanda de servicios y perfil epide-
mioldgico. Ello implica que se oriente ante todo a los servicios de primer nivel,
a los casos en que se conocen esos patrones de comportamiento y se quiere
garantizar cobertura universal.



E_I monto de la capitacion _determina‘ en gran medjda la calic!ad del servicio y la adqui-
sicion de tecnologia. La circunstancia de que el riesgo recaiga sobre el prestador del
servicio favorece la adquisicion de tecnologia, con buena relacion costo-beneficio.

Seguln un documento sobre formas de contratacion, la debilidad de este sistema de
negociacion radica en que puede favorecer el aplazamiento de los tratamientos y la
dilucién de responsabilidades, al remitir innecesariamente servicios a niveles superio-
res de atencion médica a cargo de otras entidades, neutralizando de esta forma los
efectos de la atencién preventiva y tornando critico el manejo de las remisiones.?

Las solicitudes mas frecuentes en las tutelas contra las IPS son; cirugias (19,4%), me-
dicamentos (18,2%), examenes (15,3%) y tratamientos (11,4%). Igualmente, hay que
destacar el nimero de tutelas para reclamar pagos salariales y mesadas pensionales
especialmente en aquellas IPS de caracter publico.

TABLAN° 17

TUTELAS CONTRA CLINICAS, HOSPITALES Y OTRAS IPS

PERIODO
2003 2004 2005 Total
N° de Tutelas Part. N° de Tutelas Part. N° de Tutelas Part. N° de Tutelas Part.
i 108 88% 165 88% 156 84% 429 87%
Cosmitet 39| 32% 80|  4,3% 233 12,6% 32 71%
toi ol Valls 93|  7,6% 126 6,7% 9| 51% 314, 64%
el ey 68  56% 111 59% 60  3,2% 239 48%
Hospital e Caldas 6/  05% 116 6,2% 1] 0,6% 133, 2,7%
Hospital San Jorge 5/ 04% 35 1,9% 90 49% 130 2,6%
R e 31 25% 31 1,7% 53] 2,9% 115 2,3%
Hospital Erasmo Meéz 11 0,9% 47 2,5% 49 2,7% 107 2,2%
Hospital Miltar 28 2,3% 25| 1,3% 25 14% 78 16%
Hospital Simon Bolivar 17, 1,4% 37 2,0% 15 0,8% 69  14%
Comsalud 26 2,1% 320 1,7% 30 02% 61 1,2%
Emcosaud 15 1,2% 18] 1,0% 21 1,1% 54| 1,1%
e 10 08% 21 11% 19 1,0% 50 1,0%
el i 13 11% 15/ 08% 19/ 1,0% 47| 1,0%
oSpital Nl 7 06% 16|  09% 20/ 1,1% 43 0,9%
Senir S.A. 17, 1,4% 14 07% 9/ 05% 40 0,8%
ospital San 11 09% 20 1,1% 70 04% 38 0,8%
Clinica Rafael Uribe Uribe 15 1,2% 8 0,4% 9 0,5% 32 0,6%
Clinica General del Norte 7 0,6% 11 0,6% 10 0,5% 28 0,6%
Colombiana de Salud 10 0,8% 6 0,3% 11 0,6% 27 0,5%
Hospital El Tunal 11 0,9% 9 0,5% 6 0,3% 26 0,5%
e el 1 01% 8 04% 16 09% 25| 0,5%
LTI RET G0 70 06% 6/ 03% 9 05% 22| 04%
Clinica San Pedro Claver 2 0,2% 9 0,5% 10 0,5% 21 0,4%
Clinica Las Peiitas 8 0,7% 4 0,2% 4 0,2% 16 0,3%
Otras IPS 655  53,6% 902 48,2% 888  48,1% 2445  49,5%
Tota 1.221| 100,0%  1.872| 100,0% 1.848  100,0%  4.941  100,0%

9 FEDESARROLLO. Las formas de contratacion entre prestadoras y administradoras de salud. Estudio elaborado para el
Programa de Mejoramiento de la Gestion Hospitalaria GEHOS y para la Fundacion Social. Bogota. 1996
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Aunque solamente el 1,3% de las tutelas en salud se dirige contra entidades del Es-
tado, hay que mencionar que una gran mayoria de ellas va en contra de la Red de
Solidaridad —hoy Consejeria de Accion Social'®-y en una menor proporcion contra los
ministerios. La principal solicitud en las tutelas es el acceso y prestacion de servicios
médicos a la poblacion desplazada y el reconocimiento de la pension.

Cerca de 950 tutelas anuales fueron incoadas por los reclusos o sus familiares en
contra del Inpec o contra los directores de las distintas penitenciarias para solicitar
servicios médicos (Tabla N° 18). Las solicitudes mas frecuentes de los reclusos son
cirugias (28,7%), citas médicas especializadas (12,9%), protesis y ortesis (12,1%) y
examenes (10,4%). Igualmente, hay que destacar una frecuencia elevada en solicitu-
des de traslado de penitenciarias.

En una de sus ultimas investigaciones, la Defensoria recomendd al Ministerio de la
Proteccion Social lo siguiente: “El Ministerio de la Proteccién Social, a través del Con-
sejo de Seguridad Social, debe disefiar una estrategia que se adapte a las condiciones
intracarcelarias y sea eficaz en la prevencion de vulneraciones al derecho a la salud de
las personas reclusas™?!.

La anterior recomendacion fue acogida por el Gobierno y en la tltima reforma del SGSSS,
Ley 1122 del 9 de enero de 2007, incluyo en el capitulo IV “Del aseguramiento”, articulo
14, literal m): “La poblacion reclusa del pais se afiliara al Sistema General de Seguridad
Social en Salud. El Gobierno Nacional determinara los mecanismos que permitan la ope-
ratividad para que esta poblacion reciba adecuadamente sus servicios. La poblacion
reclusa del pais sera afiliada al Sistema General de Seguridad Social en Salud”.

Sin duda, esta disposicion representa un importante avance en materia de salud para
las personas privadas de libertad. La Defensoria del Pueblo buscara que se agilice la
expedicion de la respectiva reglamentacion de la norma para que entre en vigencia lo
mas pronto posible.

10 Presidencia de la Republica. Accién Social. “La Agencia Presidencial para la Accion Social y la Cooperacion Internacional
es la entidad creada por el Gobierno Nacional con el fin de canalizar los recursos nacionales e internacionales para ejecutar
todos los programas sociales que dependen de la Presidencia de la Republica y que atienden a poblaciones vulnerables
afectadas por la pobreza, el narcotrafico y la violencia. De esta manera, se integran la Red de Solidaridad Social (RSS)
y la Agencia Colombiana de Cooperacién Internacional (ACCI). También asume los programas de la Red de Solidaridad
Social (RSS), Atencién a Victimas de la Violencia, Apoyo Integral a la Poblacion Desplazada y Red de Seguridad Alimentaria,
entre otros. Como tal, es igualmente la encargada de coordinar el Sistema Nacional de Atencién Integral a la Poblacion
Desplazada, SNAIPD”.

11 Defensoria del Pueblo, Delegada de Politica Criminal y Penitenciaria. Informe prestacion de servicios de salud en centros
penitenciarios y carcelarios de Colombia. 2006.
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TABLA N° 18

Inpec* 258 | 39.9% | 340 36,0% 341 362% 939 37,0%
Eg’}\'tce;;':s”a o1 | 141%| 74 78% 62 66%| 227 9,0%
ggﬁ'&?’;g aJ”a“a 0 00% 8 93% 130 138% 218  86%
Penitenciaria Nacio- 44 6,8% 73 7.7% 97 10,3% 214 | 8,4%
nal de Valledupar

ggrlﬁg:)g;éﬁa" Isidro 62 96%| 90 95% 43 46%| 195 7.7%
Cércel El Barne 35 5,4% 44 4,7% 30 3,2% 109 4,3%
gjrgg'(;fé?]g”‘ 1 02% 62| 66% 41 43% 104 41%
Carcel de Combita 19 29% 23| 24% 41| 43%| 83 33%
Carcel de Villahermosa 13 2,0% 22 2,3% 28 3,0% 63 2,5%
faag‘f;w‘l%gﬁﬂa‘”s' 18 28% 12| 13% 14 15%| 44 1,7%
Penitenciaria La Picota 17 2,6% 9 1,0% 15 1,6% 41 1,6%
gg’gg'cmgde"’ 16 25%| 12 1,3% 70 07% 35 14%
ggr,\‘jl‘;'n?;al\fsr°”es 8 1,2% 6 06% 21| 22% 35 14%
Carcel Nacional Modelo 9 14% 4| 04% 12| 13% 25 10%
Cércel Picalena 8 1,2% 7 0,7% 6 0,6% 21 0,8%
Carcel de Neiva 4 0,6% 9 1,0% 8 0,8% 21 0,8%
Carcel de Las Mer- 5 0,8% 5| 05% 3 03% 13| 05%
cedes de Monteria

FRILETBEITE o 3 05% 4 04% 3 03% 10 04%
cional EI Bosque

gf‘gﬁ;‘ ndIS a'\é't”éfres 0 0,0% 1 01% 1 01% 2 01%
Otras penitenciarias 36 5,6% 60 6,3% 40 4,2% 136 5,4%
Total 647 | 100,0% 945 100,0% 943 | 100,0% 2.535 100,0%

* No se especifica penitenciaria

Igualmente, la Defensoria encontrd que el mayor nimero de las tutelas de la pobla-
cién carcelaria se origina en los departamentos de Caldas, Boyaca, Meta y Cesar y
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en Bogotd, D. C. (Tabla N° 19) justamente donde se encuentran las penitenciarias de
maxima seguridad.

TABLA N° 19

Caldas 13 2,0% 140 | 14,8% 231 24.5% 384 151%
Bogotd, D. C. 110 17,0% 91 9,6% 127 | 13,5% 328 12,9%
Boyaca 100 | 15,5% 95 10,1% 91 9,7% 286 11,3%
Meta 101 | 15,6% 88 9,3% 68 7,2% 257 1 10,1%
Cesar 54 8,3% 88 9,3% 110 | 11,7% 252 9,9%
Cauca 68 | 10,5% 97 | 10,3% 53 5,6% 218 8,6%
Santander 9 1,4% 98 | 10,4% 62 6,6% 169 6,7%
Valle 30 4,6% 54 5,7% 52 5,5% 136 5,4%
Antioquia 45 7,0% 49 5,2% 41 4,3% 135 5,3%
Tolima 24 3,7% 29 3,1% 12 1,3% 65 2,6%
Risaralda 11 1,7% 29 3,1% 23 2,4% 63 2,5%
Huila 10 1,5% 23 2,4% 20 2,1% 53 2,1%
porte de 24| 3,7% 16 1,7% 11 1,2% 51 2,0%
Atlantico 13 2,0% 14 1,5% 10 1,1% 37 1,5%
Quindio 7 1,1% 8 0,8% 14 1,5% 29 1,1%
Narifio 6 0,9% 4 0,4% g 0,5% 15 0,6%
Cundinamarca 7 1,1% 4 0,4% 2 0,2% 13 0,5%
Cordoba 5 0,8% ) 0,5% 3 0,3% 13 0,5%
Caqueta 5 0,8% 3 0,3% 4 0,4% 12 0,5%
Bolivar 2 0,3% 2 0,2% 0 0,0% 4 0,2%
Putumayo 0 0,0% 2 0,2% 1 0,1% 3 0,1%
Casanare 1 0,2% 1 0,1% 1 0,1% 3 0,1%
Magdalena 1 0,2% 1 0,1% 1 0,1% 3 0,1%
Arauca 0 0,0% 2 0,2% 0 0,0% 2 0,1%
Chocé 0 0,0% 2 0,2% 0 0,0% 2 0,1%
San Andrés 1 0,2% 0 0,0% 0 0,0% 1 0,0%
La Guajira 0 0,0% 0 0,0% 1 0,1% 1 0,0%
Total 647 | 100,0% 945 | 100,0% 943 | 100,0% 2,535 ' 100,0%




Aunque en esta area el nimero de tutelas es inferior al 1%, el mayor nimero de las
reclamaciones fue presentado por los pensionados de las Fuerzas Militares y de la
Policia afiliados al plan de servicios de salud de dichas entidades (Tabla N° 20). Las
solicitudes mas frecuentes hacen referencia a medicamentos (22,4%), citas médicas
especializadas (11%), cirugias (9,8%) y protesis y ortesis (9,6%).

TABLA N° 20

TUTELAS CONTRA ENTIDADES CON REGIMEN ESPECIAL
PERIODO
2003 2004 2005 Total

N° de N° de N° de N° de

Tutelas Part. Tutelas Part. Tutelas Part. Tutelas Part.
Fuerzas Militares y Policia 466 83,4% 545 86,2% 515 84,6% 1.526 84,8%
Magisterio 73 13,1% 70 11,1% 71 11,7% 214 11,9%
Ecopetrol 20 3,6% 17 2,7% 23 3,8% 60 3,3%
Total 559  100,0% 632  100,0% 609 100,0% 1.800, 100,0%

Hay una menor proporcion de tutelas en las empresas de servicios publicos. Las em-
presas de acueductos son las mas tuteladas por fallas en el servicio o inconvenientes
en los sistemas de alcantarillado que ocasionan problemas de salubridad. En el con-
junto de las administradoras de riesgos profesionales —ARP—, se destaca Suratep con
el mayor nimero de tutelas en su contra (Tabla N° 21) y su principal solicitud es el
reconocimiento y pago de pensiones de invalidez.

TABLA N° 21

TUTELAS CONTRA ADMINISTRADORAS DE RIESGOS PROFESIONALES
PERIODO
2003 2004 2005 Total
N° de N° de N° de N° de
Tutelas =~ Part. = Tutelas =~ Part. = Tutelas = Part. = Tutelas = Part.
Suratep 32 22,1% 44 | 25,0% 40 21,1% 116 | 22,7%
Compaiia de
Seguros Colmena 27 18,6% 27| 15,3% 39| 20,5% 93| 18,2%
Seguros de Vida
Colpatria 21 14,5% 38| 21,6% 231 12,1% 82| 16,0%
Compania de
Seguros Bolivar 19 13,1% 22 12,5% 28 14,7% 69 13,5%
Instituto de Segu-
o Sofills 21 14,5% 14 8,0% 22| 11,6% 57 11,2%
Liberty Seguros 6 4,1% 13 7,4% 12 6,3% 31 6,1%
La Equidad Se-
guros de Vida 5 3,4% 7 4,0% B) 2,6% 17 3,3%
La Previsora Vida S.A. 4 2,8% 2 1,1% 7 3,7% 13 2,5%
Colseguros 4 2,8% 3 1,7% 5 2,6% 12 2,3%
Compaiiia Agrico-
la de Seguros 0 0,0% 2 1,1% ) 2,6% 7 1,4%
La Ganadera 3 2,1% 2 1,1% 1 0,5% 6 1,2%
Seguros de Vida Alfa 1 0,7% 1 0,6% 2 1,1% 4 0,8%
Seguros del Estado S.A. 2 1,4% 1 0,6% 1 0,5% 4 0,8%
Total 145 100,0% 176 | 100,0% 190 100,0% 511 100,0%
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Esta fase del estudio comprende el andlisis de 5.132 tutelas seleccionadas a través
de una muestra estratificada por afo y region geogréafica. Los resultados se presentan
utilizando un factor de expansién en funcién del nimero de tutelas por afo y region.
El andlisis fundamental se centrd en el estudio de los hechos para determinar las
pretensiones mas recurrentes de los usuarios y si las referidas pretensiones se encon-
traban dentro del POS para las entidades que administran los regimenes contributivo
y subsidiado.

Durante el periodo analizado, 2003-2005, se encontrd que el 56,4% de las tutelas se
interponia para reclamar servicios que se encontraban dentro del POS (Grafica N°® 2). Y de
las cuales el 93,4% no se hallaba limitado por la causal “semanas minimas de cotizacion”.
Aunque la cifra encontrada es menor en 14 puntos a la del estudio anterior, se sigue
demostrando que tanto las EPS que prestan servicios en el régimen contributivo como en
el subsidiado contintian negando servicios incluidos en el POS, especialmente examenes
paraclinicos, medicamentos y cirugias, amparadas en el permisivo margen de interpre-
tacion que, de mediar voluntad, habria podido desaparecer con una juiciosa reglamenta-
cion del Mapipos'?, con el agravante de que los usuarios del régimen contributivo no se
encontraban limitados por periodos minimos de cotizacion (Tabla N° 23). Adicionalmente
se encontrd que el 29,7% es exclusivamente para reclamar servicios y procedimientos
NO POS y el 13,3% de las tutelas demandan simultaneamente servicios POS y NO POS
(Tabla N° 22). En este Ultimo caso hay que advertir que en los fallos de tutela los jueces
no hacen ninguna discriminacion, y solicitan recobrar todo ante el Fosyga.

TABLA N° 22

CONTENIDO DE LAS TUTELAS (POS Y NO POS)
EN LOS REGIMENES CONTRIBUTIVO Y SUBSIDIADO

2003 2004 2005 Total
tugcl)as IS tutl\elzlljas FeT tugcl)as IS tutl\el:lljas Fe
POS 20.623| 56,0%| 31.163 60,4%| 31.237 53,1% 83.023  56,4%
NO POS 10.857 | 29,5% 14.676| 28,4%| 18.253| 31,0% 43.786 | 29,7%

POS Y NO POS 5.153 14,0% 5.461 10,6% 8.943 15,2% 19.557 13,3%
No especifico 171 0,5% 334 0,6% 432 0,7% 937 0,6%
Total 36.804 100,0% 51.634| 100,0% 58.865| 100,0% 147.303| 100,0%
12 Resolucion 5261 de 1994. Manual de Actividades, Intervenciones y Procedimientos del Plan Obligatorio de Salud del

Sistema General de Seguridad Social en Salud y deméas Acuerdos del Consejo Nacional de Seguridad Social en Salud que
lo actualizan.
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GR/\FICA N° 2 CONTENIDOS POS EN LAS TUTELAS
NO ESPECIFICO

POS Y NO POS; T 06%
13,3%

TABLA N° 23

POS 5,438 6.5% 77,585 93.5% 83,023 100.0%
NO POS 448 1.0% 43,338 99.0% 43,786 100.0%
POS Y NO POS 336 1.7% 19,221 98.3% 19,557 100.0%
No especifico 0 0.0% 937 100.0% 937 100.0%
Total 6,222 4.2% 141,081 95.8% 147,303 100.0%

Con relacién a la negacion de servicios POS por region geografica, se encontrd
que la Region Noroccidental, conformada en buena parte por los departamentos de
Antioquia y el Eje Cafetero, es la que mas presenta negaciones de este tipo en un
65,3%, seguida por la Regién nororiental, donde Santander es el departamento que
mas ocasiona tutelas (Tabla N° 24).
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TABLA N° 24

CONTENIDO DE LAS TUTELAS (POS Y NO POS)
EN LOS REGIMENES CONTRIBUTIVO Y SUBSIDIADO SEGUN REGIONES
PERIODO 2003-2005

POS NO POS POS Y NO POS | No especifico Total
N° N° N° N° N°
tutelas Part, tutelas Part, tutelas Part, tutelas Part, tutelas Part,

Region 0 0 0 0

NEroscaenl 43571 | 653%| 15.245| 22,9% 7.395 11,1% 495 0,7% | 66.706 100%
Regidén Sur 11.804 | 46,9%| 9.289| 36,9% 3.844| 15,3% 242 1,0%| 25.179 100%
Region Bogota 11.119 | 48,7%| 7.499| 32,8% 4.204| 18,4% 25 0,1% | 22.847 100%
Region 8.065  552% 4904  336% 1635 11,2% 0 00%| 14604 100%
Region Norte 5.419| 459%| 4.668| 39,5% 1.553 13,1% 176 1,5% | 11.816 100%
Region

B oriental | 3045| 49,5% 2181 355% 926 151% 0| 00% 6152 100%
Total 83.023 | 56,4% | 43.786 29,7% 19.557| 13,3% 937 0,6% | 147.303 100%

Una vez revisadas las pretensiones de los tutelantes, se encontrd que un gran porcen-
taje incluia en la misma accion judicial uno o varios requerimientos con el fin de que
la entidad demandada los suministrara. Durante los ultimos tres afios se hallé que los
examenes paraclinicos con un 20,1% son los mas solicitados; les siguen los medica-
mentos (18,4%) y las cirugias (17,6%) (Tabla N° 25). No obstante lo anterior hay que
apreciar que las tutelas por medicamentos vienen en constante ascenso, al punto de
que en el ano 2005 superaron a los examenes y se constituyeron como la primera
causa de reclamaciones (18,9%) (Gréfica N° 3). Entre las razones que explican dicho
comportamiento se hallan: negaciones de entregas totales o parciales de las formulas
y los posibles cambios de prescripciones por el desarrollo de nuevas moléculas.

TABLA N° 25

CONTENIDO MAS FRECUENTE EN LAS TUTELAS INTERPUESTAS

PERIODO
2003 2004 2005 Total
N° tutelas  Part.  N°tutelas Part. N°tutelas Part. N°tutelas Part.
Examenes paraclinicos 14.173  21,3% 19.348 20,9% 20.745 18,7% 54.266  20,1%
Medicamentos 11.894  17,9% 16.945 18,3% 20.914 189% 49.753 18,4%
Cirugias 12.152] 18,3% 16.543 17,9% 18.796  16,9% 47.491 17,6%
Tratamientos 7.332  11,0% 10.416  11,3% 14.645 13,2% 32.393 12,0%
Protesis y ortesis 6.864 10,3% 9.783 10,6% 12.707 11,5% 29.354  10,9%
Citas médicas 3.768 57%  7.094 7,7%  8.004 7,2% 18.866 7,0%
Procedimientos 2.861 4,4%  3.919 4,2%  5.432 4,9% 12.212 4,6%
Otras relacionadas con el sistema 3.913 5,9% 4.348 4,7% 4.794 4,3% 13.055 4,8%
Otras 3.524 53% 4.148 4,5%  4.899 4,4% 12.571 4,7%

Total 66.481 100,0% 92.544 100,0% 110.936/ 100,0% 269.961 100,0%



LA TUTELA'Y EL DERECHO A LA SALUD

GRAFICA N° 3 CONTENIDO MAS FRECUENTE EN LAS TUTELAS DE SALUD

25%

20%

15%

10%

5%

0%
2003 2004 2005 Uttimos tres afios

" Examenes ™ Medicamentos Cirugias ™ Tratamientos ™ Protesis ™ Citas Médicas ™ Procedimientos

3.2.2.2.1. Tutelas por examenes paraclinicos

Hasta el ano 2004 los examenes paraclinicos eran la principal pretension de las
tutelas, superados en el aiio 2005 por los medicamentos. La inclusién en el POS de
la carga viral, a partir del Acuerdo 282 de 2004, determiné la disminucion de tutelas
por este concepto.

Hay cinco especialidades que concentran el 54,7% de los examenes demandados
judicialmente. Estas especialidades, en su orden, son: cardiologia, neurologia, on-
cologia, VIH/sida, ortopedia y traumatologia; todas en ascenso, a excepcion de los
examenes para el VIH/sida, por el efecto ya explicado. (Tabla N° 26).
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TABLA N° 26

ESPECIALIDADES EN LAS QUE SE SOLICITAN EXAMENES

Cardiologia
Neurologia
Oncologia
VIH / sida

Ortopedia y
traumatologia

Gastroenterologia
Oftalmologia
Urologia
Endocrinologia
Ginecobstetricia
Otorrinolaringologia
Vascular
Nefrologia

Cirugia general
Reumatologia
Medicina interna
Neurocirugia
Neumologia

Multi

Promocion y
prevencion

Hematologia
Inmunologia
Dermatologia
Genética
Pediatria
Psiquiatria
Fisiatria

Cirugia plastica
Odontologia

Otros / No
especifico

Total

54

2003
tut’\ti,las i

1.802  12,7%
1.904  11,0%
880 6,2%
2.305 | 16,3%
924 6,5%
1.144 8,1%
586 4,1%
610 4,3%
488 3,4%
538 3,8%
485 3,4%
461 3,3%
364 2,6%
365 2,6%
194 1,4%
195 1,4%
146 1,0%
49 0,3%
218 1,5%
121 0,9%
49 0,3%
49 0,3%
49 0,3%
50 0,4%
25 0,2%
25 0,2%
0 0,0%
0 0,0%
25 0,2%
122 0,9%
14.173 | 100,0%

PERIODO
2004 2005

tut'\i,las P tut'\(lelas Pt
3.494 | 18,1% 3.829  18,5%
2819 | 14,6% 3.016 14,5%
1.985 10,3% | 1.919 9,3%
1.175 6,1% 911 4,4%
1.205 6,2% 1.484 7,2%
1.107 57%  1.084 5,2%
739 3,8% 1.136 5,5%
950 4,9% 657 3,2%
658 3,4% 904 4,4%
762 3,9% 718 3,5%
826 4,3% 640 3,1%
404 2,1% 995 4,8%
585 3,0% 856 4,1%
421 2,2% 576 2,8%
455 2,4% 244 1,2%
389 2,0% 93 0,4%
240 1,2% 246 1,2%
242 1,3% 279 1,3%
192 1,0% 141 0,7%
188 1,0% 187 0,9%
59 0,3% 188 0,9%
0 0,0% 156 0,8%
47 0,2% 98 0,5%
96 0,5% 47 0,2%
110 0,6% 48 0,2%
47 0,2% 95 0,5%
47 0,2% 0 0,0%
47 0,2% 0 0,0%
0 0,0% 0 0,0%
59 0,3% 198 1,0%
19.348 | 100,0% | 20.745 | 100,0%

N
tutelas

Total

o

9.125
7.739
4.784
4.391

3.613

3330
2.461
2.217
2.050
2.018
1.951
1.860
1.805
1.362
893
677
632
570
551

496

296
205
194
193
183
167
47
47
25

379
54.266

Part.

16,8%
14,3%
8,8%
8,1%

6,7%

6,1%
4,5%
4,1%
3,8%
3,7%
3,6%
3,4%
3,3%
2,5%
1,6%
1,2%
1,2%
1,1%
1,0%

0,9%

0,5%
0,4%
0,4%
0,4%
0,3%
0,3%
0,1%
0,1%
0,0%

0,7%
100,0%



Se encontrd que el 73,7% de los examenes con solicitud de amparo hacia parte
del POS (Grafica N° 4), de los cuales unicamente el 2,8% se hallaba limitado por
la causal “semanas minimas de cotizacion” (Tabla N° 28). Cabe advertir que una
gran cantidad de estos examenes POS es negada con el argumento de que el
medio de contraste o medicamento requerido no hace parte del POS, como es
el caso del Uromiron como medio de contraste para urografia y la Dobutamina
para pruebas de estrés o esfuerzo por electrocardiograma, desconociendo lo
establecido en el Acuerdo 228 del CNSSS!3. En este sentido, no es admisible
que un examen haga parte del plan de beneficios, pero algunos de los elementos
indispensables para su realizacion se consideren excluidos, por lo que es necesa-
rio revisar el alcance de los contenidos del POS, de tal manera que su inclusion
tenga algun sentido y sea de manera integral.

Por otro lado, solamente el 19,9% de las tutelas solicitaba Unicamente conteni-
dos NO POS (Tabla N° 27). El 2,1% incorporaba en la misma tutela contenidos
POS y NO POS.

TABLA N° 27

CONTENIDO DE LAS TUTELAS POR EXAMENES (POS Y NO POS)
EN LOS REGIMENES CONTRIBUTIVO Y SUBSIDIADO

2003 2004 2005 Total
N° N° N° N°
tutelas Rait; tutelas Rart; tutelas art; tutelas Fart
POS 7.800 67,1%| 12.212 79,2% | 11.380 73,0% | 31.392 73,7%
NO POS 3.309 28,5% 2.075 13,5% 3.109 20,0% 8.493 19,9%
POS Y NO POS 171 1,5% 490 3,2% 237 1,5% 898 2,1%
No especifico 341 2,9% 635 4,1% 855 5,5% 1.831 4,3%
Total 11.621| 100,0%| 15.412 100,0% 15.581| 100,0%| 42.614| 100,0%

13 Articulo 8° “Para garantizar el derecho a la vida y a la salud en las personas, podran formularse medicamentos no
incluidos en el manual de que trata el presente Acuerdo, previa aprobacion del Comité Técnico Cientifico”.
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GRAFICA N° 4

CONTENIDOS POS EN LOS EXAMENES
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TABLA N° 28

TUTELAS EN EXAMENES SUJETOS A SEMANAS MiNIMAS DE COTIZACION
PERIODO 2003-2005
SEMANAS
Si NO Total
N° tutelas Part. N° tutelas Part. N° tutelas Part.
POS 892 2,8% 30.500 97,2% 31.392 100,0%
NO POS 223 2,6% 8.270 97,4% 8.493 100,0%
POS Y NO POS 0 0,0% 898 100,0% 898 100,0%
No especifico 47 2,6% 1.784 97,4% 1.831 100,0%
Total 1.162 2,7% 41.452 97,3% 42.614 100,0%

En cardiologia, el 64,8% de los examenes solicitados se encuentra en el POS, desta-
candose entre los mas pedidos: angiografias, estudios electrofisiolégicos, pruebas
de esfuerzo, ecocardiogramas y los cateterismos. En solicitudes exclusivas NO POS
(13,2%) se recalca especialmente el test de mesa inclinada.

En neurologia, el 68,1% de los examenes solicitados se encuentran en el POS, desta-
candose entre los mas pedidos: Tomografias Axiales Computarizadas (TAC) y las re-
sonancias magnéticas. En solicitudes exclusivas NO POS (22,1%) se recalca especial-
mente en las telemetrias, las cuales estan excluidas del POS por avance tecnolégico.




En oncologia, el 65,7% de los exdmenes solicitados se encuentra en el POS, desta-
candose entre los mas pedidos: biopsias, tomografias, gammagrafias y resonancias
magnéticas. En solicitudes exclusivas NO POS (11,8%) se recalca especialmente en la
genotipificacion, examen de vital importancia para diagnostico temprano del cancer.

Los examenes para VIH/sida!* tuvieron un descenso significativo en las solicitudes ana-
lizadas en el presente estudio ya que después de representar el 16,3% en el afio 2003,
pasaron a ser solamente el 4,4% en el 2005, basicamente por la inclusién de la carga
viral en el plan de beneficios en diciembre del 200415, Sin embargo, en el 34,4% de los
casos aln se continla tutelando por examenes incluidos en el POS tales como cd3,
cd4 y cd8 basicos en el recuento de linfocitos y cuadro hematico para el recuento de
leucocitos. La genotipificacion se constituyd como el examen NO POS mas solicitado,
incorporado al POS expresamente para esta patologia a partir del primero de enero de
200716, excluyéndolo del resto de patologias como es el caso de oncologia como se
habia enunciado anteriormente.

En el caso de ortopedia y traumatologia, el 81,1% de las tutelas incluia examenes POS
siendo los mas frecuentes: las radiografias en general, resonancias magnéticas, tomo-
grafias axiales computarizadas (TAC), artroscopias y gammagrafias oseas.

Como caso importante de mencionar en los contenidos de las tutelas, se senalan los
examenes basicos de promocioén y prevencion (P&P), tales como citologias, mamogra-
fias y antigenos prostaticos!” que son de vital importancia en la deteccion temprana de
cancer, enfermedad que en los Ultimos anos viene creciendo de manera alarmante.

Los TAC y las resonancias magnéticas son un denominador constante en el contenido
de las tutelas en todas las especialidades.

A pesar de haber sido la segunda solicitud mas frecuente en el periodo 2003-
2005, en el dultimo ano se convirti6 como la primera causa de tutela en salud lle-
gando al 18,9% del total. Este comportamiento ascendente se venia presentando
desde el ano 2002.

Las primeras cinco especialidades en las que se tutelan medicamentos concentran el
52,91% y son: oncologia, neurologia, medicina interna, endocrinologia y reumatologia
(Tabla N° 29). Dos de las especialidades (cardiologia y VIH/sida) que en el primer estu-
dio ocuparon el primer y tercer lugar, se desplazaron a sexto y séptimo lugar, respecti-

14 A pesar de no ser una especialidad se tomé como tal dada la importancia que representa en el analisis.
15 Acuerdo 282 de diciembre 22 de 2004 del CNSSS.

16 Acuerdo 336 de agosto 18 de 2006 del CNSSS.

17 Este examen no se encuentra considerado dentro de las actividades de promocién y prevencion (P&P)
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vamente. La disminucion de VIH/sida se debe a la inclusion de algunos medicamentos
propios de esta patologia en el POS!8,

TABLA N° 29

ESPECIALIDADES EN LAS QUE SE SOLICITAN MEDICAMENTOS

PERIODO
2003 2004 2005 Total
N° N° N° N°
tutelas i tutelas P tutelas P tutelas i
Oncologia 1.539 12,9% 2.317| 13,7% 3.489| 16,7% 7.345 14,8%
Neurologia 1.733 14,6% 2.372| 14,0% 2.468 11,8% 6.573| 13,2%
Medicina interna 877 7,4%| 1.613 9,5%| 2.263| 10,5% 4.753 9,4%
Endocrinologia 1.075 9,0% 1.346 7,9% | 1.483 7.1%| 3.904 7,8%
Reumatologia 707 5,9%| 1.571 9,3%| 1.564 7,5% 3.842 7,7%
Cardiologia 782 6,6%  1.021 6,0% 1.386 6,6%| 3.189 6,4%
VIH / sida 955 8,0% 839 5,0% 989 4,7% 2.783 5,6%
Psiquiatria 804 6,8% 789 4,7% 897 4,3% 2.490 5,0%
Oftalmologia 220 1,9% 566 3,3% 876 42% 1.662 3,3%
Gastroenterologia 341 2,9% 553 3,3% 672 3,2% 1.566 3,1%
Urologia 342 2,9% 538 3,2% 606 29%| 1.486 3,0%
Nefrologia 465 3,9% 340 2,0% 584 2,8% | 1.389 2,8%
Neumologia 488 4,1% 332 2,0% 567 2,7% | 1.387 2,8%
g;tlj’nﬁgf(')j’oéia 197 1,7% 403 24% 578  28% 1178  2.4%
Dermatologia 97 0,8% 453 2,7% 477 2,3% 1.027 2,1%
Gineco-obstetricia 171 1,4% 258 1,5% 412 2,0% 841 1,7%
Vascular 195 1,6% 393 2,3% 152 0,7% 740 1,5%
Otorrinolaringologia 97 0,8% 310 1,8% 286 1,4% 693 1,4%
Hematologia 97 0,8% 255 1,5% 188 0,9% 540 1,1%
Multi 121 1,0% 149 0,9% 136 0,6% 406 0,8%
Cirugia general 73 0,6% 47 0,3% 104 0,5% 224 0,5%
Inmunologia 24 0,2% 47 0,3% 109 0,5% 180 0,4%
g;g\;‘;‘r’]‘é'l‘;':] y 24| 0,2% 0 0,0% 140 0,7% 164 0,3%
Pediatria 0 0,0% 47 0,3% 94 0,4% 141 0,3%
Infectologia 76 0,6% 48 0,3% 0 0,0% 124 0,2%
Neurocirugia 25 0,2% 51 0,3% 47 0,2% 123 0,2%
Cirugia plastica 25 0,2% 0 0,0% 58 0,3% 83 0,2%
Genética 25 0,2% 0 0,0% 42 0,2% 67 0,1%
Medicina interna 25 0,2% 0 0,0% 0 0,0% 25 0,0%
S;g;scég‘o" 204 25%| 287 1,7% 247 12% 828  1,7%
Total 11.894 100,0%| 16.945  100,0%  20.914 100,0% 49.753 100,0%

18 Acuerdo 282 del 22 de diciembre de 2004 y Acuerdo 336 del 18 de agosto de 2006 del CNSSS.



Se encontrd que el 15,3% de los medicamentos solicitados se encontraba en el POS
(Tabla N° 30 y Grafica N° 5) y de estos solamente el 4,1% estaba sujeto a semanas
minimas de cotizacion (Tabla N° 31). En el caso de los medicamentos considerados NO
POS, la mayoria corresponde a prescripciones por marca. Para su clasificacion se tuvo
en cuenta el principio activo, la forma farmacéutica y la concentracion, de acuerdo con
las normas que las regulan.

En oncologia, los medicamentos POS mas exigidos son: ciclofosfamida antineoplasi-
co, acetato de ciproterona -utilizada para manifestaciones de androgenizacion en la
mujer— y ondansetron, este Ultimo antiemético que ayuda a mejorar la calidad de vida
de los pacientes pues evita los efectos secundarios de la radioterapia y quimioterapia.
En solicitudes exclusivas NO POS se recalca especialmente el acetato de leuprolide,
paliativo en el cancer prostatico, imatinib para el tratamiento de la leucemia mieloide
crénica y paclitaxel'® un agente antineoplasico. Como caso especial hay que mencio-
nar la inclusion al POS del acido zoledronico, que a pesar de no ser representativo
en las solicitudes, se incorpord mediante el Acuerdo 263 del 14 de abril de 2004 en
cumplimiento de un fallo proferido por el Consejo de Estado.

Para el caso de neurologia el medicamento POS mas solicitado es el acido valproico
que se utiliza en el tratamiento de la epilepsia. En solicitudes exclusivas NO POS se
recalca especialmente la memantina (akatinol) para manejo de la demencia tipo Alzhei-
mer y vascular, la toxina botulinica (botox) utilizada en paralisis facial y en espasticidad
muscular, la oxcarbamacepina (trileptal) y la carbamazepina (tegretol), que a pesar de
que el principio activo se encuentra en el POS, sus altas concentraciones no lo estan.

En medicina interna, la mayoria de los medicamentos tutelados corresponde a antihiper-
tensivos tales como el captopril, nifedipino que hacen parte del POS. En solicitudes exclusi-
vas NO POS se encuentra los antihipertensivos amlodipino, valsartan (diovan) y losartan?®,
el risedronato (actonel), y el alendronato utilizado en el manejo de la osteoporosis por ser
inhibidores de la resorcion 6sea y modulador del metabolismo 6seo. Adicionalmente, hay
que mencionar la alta frecuencia de las tutelas presentadas para reclamar oxigeno.

En endocrinologia, los medicamentos POS para el manejo de la diabetes como la insu-
lina'y la glibenclamida y para el manejo de hipertiroidismo como la tiroxina son los mas
solicitados. En los NO POS se destacan las hormonas de crecimiento y el acetato de
leuprolide para el manejo de la pubertad precoz.

En el caso de reumatologia, se solicitan medicamentos NO POS tales como el
interferon beta (inmunomodulador para el tratamiento de la esclerosis multiple)
y los utilizados para tratamientos de artritis reumatoidea como la leflunomida, el
etanercept, adalimumab (humira) e infliximab.

19 Ingresado al POS mediante Acuerdo 336 de 2006 del CNSSS.
20 |bidem.
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Adicionalmente, hay que mencionar la constante negacién del medicamento denomi-
nado clopidogrel, el cual es un antiagregante plaquetario indicado para la reduccién
de la tasa de eventos aterotrombdticos (infarto de miocardio, ataque cerebrovascular
—ACV-isquémico o muerte vascular), en los pacientes con sindromes coronarios agu-
dos: angina inestable y aquellos a quienes les fueron implantados stent coronarios.

Hay que resaltar que los usuarios siguen presentando tutelas por medicamentos de uso fre-
cuente tales como asa, acetaminofén, ibuprofeno, entre otros, en razén de que las EPS no
los entregan por desabastecimiento de sus farmacias, lo que obliga al usuario a interponer
tutelas o a comprarlos con recursos propios, incrementando de esta manera sus gastos
de bolsillo. Igualmente, prefieren comprar los medicamentos, pues resulta mas econémico
que pagar la cuota moderadora. Adicionalmente, se observa que hay una tendencia a soli-
citar medicamentos de marca cuyo principio activo se encuentra dentro del POS.

TABLA N° 30

2003 2004 2005 Total
N° N° N° N°
tutelas Part, tutelas Part, tutelas Part, tutelas Part,
POS 1.806 17,8% 2.739 18,9% 2.133 11,3% 6.678 15,3%
NO POS 7.356 72,4% | 10.276 70,9% | 14.674 77,7% | 32.306 74,2%
POS Y NO POS 997 9,8% 1.478 10,2% 2.090 11,1% 4.565 10,5%
Total 10.159| 100,0% 14.493| 100,0% 18.897| 100,0% | 43.549 100,0%
A 0
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TABLA N° 31

TUTELAS EN MEDICAMENTOS SUJETOS A SEMANAS MINIMAS DE COTIZACION
PERIODO 2003-2005

SEMANAS
Si NO Total
N° tutelas Part. N° tutelas Part. N° tutelas Part.
POS 276 4,1% 6.402 95,9% 6.678 100,0%
NO POS 444 1,4% 31.862 98,6% 32.306 100,0%
POS Y NO POS 93 2,0% 4.472 98,0% 4.565 100,0%
Total 813 1,9% 42.736 98,1% 43.549 100,0%

Las cirugias se constituyen como la tercera solicitud mas frecuente en las tutelas, con
una participacién del 17,6%. El 63% de las solicitudes esta concentrado en las espe-
cialidades de ortopedia y traumatologia, cardiologia, oftalmologia, oncologia y cirugia
general. (Tabla N° 32).

TABLA N° 32

ESPECIALIDADES EN LAS QUE SE SOLICITAN CIRUGIAS
PERIODO
2003 2004 2005 Total

N° tutelas Part. N° tutelas Part. N° tutelas Part. N° tutelas Part.

?r::#gt‘ﬁoéia 1.928 159% 2751 16,6% 3.425 182% 8104 17,1%
Cardiologia 2510 20,7% 2573 15,6% 2.649 14,1% 7.732 16,3%
Oftalmologia 1.540| 12,7% 2.457  14,9% 2.737 14,6% 6.734 14,2%
Oncologia 927 7,6% 1.451 8,8% 1.375 7,3% 3.753 7,9%
Cirugia general 829 6,8% 1.309 7,9% 1.479 7,9% 3.617 7,6%
Neurocirugia 806 6,6% 1.238 7,5% 1.110 5,9% 3.154 6,6%
Otorrinolaringologia 658 5,4% 818 4,9% 1.086 5,8% 2.562 5,4%
Gineco-obstetricia 632 5,2% 772 4,7% 899 4,8% 2.303 4,9%
Urologia 489 4,0% 978 5,9% 595 3,2% 2.062 4,3%
Cirugia plastica 439 3,6% 651 3,9% 479 2,5% 1.569 3,3%
Endocrinologia 147 1,2% 341 2,1% 893 4,8% 1.381 2,9%
Nefrologia 438 3,6% 196 1,2% 662 3,5% 1.296 2,7%
Vascular 218 1,8% 412 2,5% 647 3,4% 1.277 2,7%
Gastroenterologia 295 2,4% 388 2,3% 386 2,1% 1.069 2,2%
Odontologia 50 0,4% 162 1,0% 141 0,7% 353 0,7%
Neumologia 122 1,0% 0 0,0% 187 1,0% 309 0,6%
Dermatologia 50 0,4% 0 0,0% 46 0,2% 96 0,2%
Genética 25 0,2% 46 0,3% 0 0,0% 71 0,1%
Hematologia 49 0,4% 0 0,0% 0 0,0% 49 0,1%

Total 12.152 | 100,0%| 16.543 100,0% 18.796 100,0% 47.491| 100,0%
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Al verificar las solicitudes en los Regimenes Contributivo y Subsidiado se encontro que
el 89% de las cirugias se encontraba dentro del POS (Tabla N° 33y Gréfica N° 6). De
este porcentaje Unicamente el 6,8% se hallaba limitado por la causal “semanas mini-
mas de cotizacion” (Tabla N° 34). Por otro lado, solamente el 10,7% de las tutelas era
exclusivo para solicitar contenidos NO POS.

Las especialidades que mas tutelas presentan por este concepto son ortopedia y trau-
matologia en las que el 93,8% de las solicitudes se encuentra dentro del POS y predomi-
nan los reemplazos articulares de cadera y rodilla, reducciones de fractura que requieren
material de osteosintesis y/o protesis y las artroplastias y cirugias artroscopicas.

La segunda especialidad en que mas se solicitan cirugias por tutelas es cardiologia:
predominan las angioplastias, que hacen parte del POS, pero son que negadas en
razén de que el dispositivo prescrito es considerado NO POS.

Las cirugias tuteladas de oftalmologia hacen referencia a cataratas, procedimiento que in-
cluye lente intraocular, transplantes de cérnea y pterigios que hacen parte del POS. En lo
relacionado con las cirugias no incluidas en el POS se debe mencionar la refractiva con laser,
que por ser un procedimiento de avance tecnolégico se considera que no hace parte del
mismo.

En oncologia, mas del 80% corresponde a cirugias POS, predominando las prostatec-
tomias y mastectomias. En el caso de las cirugias NO POS corresponde al transplante
hepatico, incorporado al POS en el afio 20052,

En cirugia general, las tutelas mas frecuentes son las herniorrafias y las colecistecto-
mias, las cuales hacen parte del plan de beneficios. En lo que corresponde a las soli-
citudes por NO POS se destaca la colecistectomia por laparoscopia la cual se incluyd
mediante el Acuerdo 313 de diciembre 13 de 2005.

Adicional a lo anterior hay que mencionar el crecimiento de tutelas en endocrinologia,
basicamente en solicitudes de cirugias bariatricas asociadas al diagndstico de obesi-
dad mérbida, patologia controlable con programas de promocion y prevencion.

TABLA N° 33

CONTENIDO DE LAS TUTELAS POR CIRUGIAS (POS Y NO POS)
EN LOS REGIMENES CONTRIBUTIVO Y SUBSIDIADO
2003 2004 2005 Total
N° tutelas Part. N° tutelas Part. N° tutelas Part. N° tutelas Part.

POS 9.224| 92,0%| 11.830 88,1% 12.730| 87,9% 33.784  89,0%
NO POS 757 7,5% 1.556 | 11,6% 1.756 | 12,1%| 4.069| 10,7%
POS Y NO POS 49 0,5% 47 0,3% 0 0,0% 96 0,3%
Total 10.030 ' 100,0%| 13.433 100,0% 14.486| 100,0% 37.949| 100,0%

21 Acuerdo 228 del 7 de enero de 2005 del CNSSS.



GRAFICA N° 6

LA TUTELA Y EL DERECHO A LA SALUD

CONTENIDOS POS EN LAS CIRUGIAS

CIRUGIAS

TABLA N° 34

POS 2.298 6,8% 31.486 93,2% 33.784 100,0%
NO POS 25 0,6% 4.044 99,4% 4.069 100,0%
POS Y NO POS 0 0,0% 96 100,0% 96 100,0%
Total 2.323 6,1% 35.626 93,9% 37.949 100,0%

S00¢-€00¢ OdOId3d
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La negacion de tratamientos constituye la cuarta causa mas frecuente de interposicién
de tutelas con el 12%. Cinco especialidades concentran el 60% de los tratamientos.
Estas, en su orden, son: oncologia, cardiologia, ortopedia y traumatologia, neurologia

y nefrologia. (Tabla N° 35).

TABLA N° 35

ESPECIALIDADES EN LAS QUE SE SOLICITAN TRATAMIENTOS

Oncologia
Cardiologia

Ortopedia y
traumatologia

Neurologia
Nefrologia

VIH / sida
Oftalmologia
Gineco-obstetricia
Otorrinolaringologia
Endocrinologia
Neumologia
Medicina interna
Urologia
Psiquiatria
Reumatologia
Cirugia general
Vascular
Odontologia
Neurocirugia
Gastroenterologia
Multi
Dermatologia
Pediatria
Hematologia
Genética
Inmunologia
Cirugia plastica
Infectologia

Otros / No especifico

Total

2003

tut,\tlelas P
2.105 28,7%
1.025 14,0%
512 7,0%
488 6,7%
709 9,7%
196 2,7%
366 5,0%
147 2,0%
49 0,7%
292 4,0%
171 2,3%
174 2,4%
170 2,3%
99 1,3%
48 0,7%
98 1,3%
146 2,0%
123 1,7%
73 1,0%
97 1,3%
49 0,7%
0 0,0%
24 0,3%
49 0,7%
25 0,3%
25 0,3%
24 0,3%
24 0,3%
24 0,3%
7.332 100,0%

PERIODO
2004 2005
tutelas Fer tutl\cilas Pt

3.392 32,6%| 3.952| 27,0%
1.038 10,0% 1.324 9,0%
787 7,6%| 1522 10,4%
890 8,5% 756 5,2%
455 4,4% 484 3,3%
842 8,1% 433 3,0%
395 3,8% 418 2,9%
309 3,0% 705 4,8%
349 3,3% 620 4,2%
153 1,5% 380 2,6%
230 2,2% 383 2,6%
98 0,9% 424 2,9%
0 0,0% 517 3,5%
145 1,4% 428 2,9%
259 2,5% 337 2,3%
96 0,9% 428 2,9%
200 1,9% 192 1,3%
94 0,9% 281 1,9%
200 1,9% 187 1,3%
94 0,9% 235 1,6%
149 1,4% 199 1,4%
0 0,0% 196 1,3%
147 1,4% 0 0,0%
47 0,5% 57 0,4%
47 0,5% 43 0,3%
0 0,0% 48 0,3%
0 0,0% 0 0,0%
0 0,0% 0 0,0%
0 0,0% 96 0,6%
10.416  100,0% | 14.645 100,0%

Total

o

tutelas
9.449
3.387

2.821

2.134
1.648
1.471
1.179
1.161
1.018
825
784
696
687
672
644
622
538
498
460
426
397
196
171
153
115
73

24

24
120
32.393

Part.

29,2%
10,5%

8,7%

6,6%
5,1%
4,5%
3,6%
3,6%
3,1%
2,5%
2,4%
2,1%
2,1%
2,1%
2,0%
1,9%
1,7%
1,5%
1,4%
1,3%
1,2%
0,6%
0,5%
0,5%
0,4%
0,2%
0,1%
0,1%
0,4%
100,0%



Al analizar los requerimientos en los Regimenes Contributivo y Subsidiado se encontré que el
92,7% de los tratamientos correspondia a contenidos del POS, de los cuales el 9,5% se hallaba
limitado por la causal “semanas minimas de cotizacién” (Tabla N° 37). Por otro lado, solamente
el 7,2% de las tutelas era exclusivo para solicitar contenidos NO POS (Tabla N° 36).

En todas las especialidades los usuarios solicitan tratamiento integral con el fin de asegu-
rar los demas requerimientos asociados a su enfermedad como medicamentos, cirugias
y examenes; sin embargo, hay que mencionar que en oncologia se especifican los trata-
mientos por quimioterapias y radioterapias los cuales hacen parte del POS. Igualmente,
hay que senalar la solicitud de tratamientos intrahospitalarios, y en la unidad de cuidados
intensivos para asegurar el cubrimiento integral de la patologia presentada.

TABLA N° 36

CONTENIDO DE LAS TUTELAS POR TRATAMIENTOS (POS Y NO POS)
EN LOS REGIMENES CONTRIBUTIVO Y SUBSIDIADO

2003 2004 2005 Total
N°tutelas  Part.  N°tutelas  Part.  N°tutelas  Part.  N°tutelas  Part.

POS 5.651 93,2% 7.733 93,6% 11.031 92,0% 24.415 92,7%
NO POS 391 6,4% 530 6,4% 965 8,0% 1.886 7,2%
POS Y NO POS 24 0,4% 0 0,0% 0 0,0% 24 0,1%
Total 6.066 100,0% 8.263 100,0% 11.996 100,0% 26.325 100,0%
90,5%
NO SUJETOS
POS A
o ’
92,7% PERIODOS
MINIMOS DE
COTIZACION
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DEFENSORIA DEL PUEBLO

TABLA N° 37

TUTELAS EN TRATAMIENTOS SU.}ETOS A SEMANAS MiNIMAS DE COTIZACION
PERIODO 2003-2005
SEMANAS
Si NO Total
N° tutelas Part. N° tutelas Part. N° tutelas Part.

POS 2.328 9,5% 22.087 90,5% 24.415 100,0%

NO POS 0 0,0% 1.886 100,0% 1.886 100,0%

POS Y NO POS 0 0,0% 24 100,0% 24 100,0%

Total 2.328 8,8% 23.997 91,2% 26.325 100,0%

La solicitud de prétesis y ortesis, con el 10,9%, constituye la quinta causa mas reite-
rada de interposicion de acciones de tutelas. EI 81,6% de las solicitudes esta concen-
trado en las especialidades de ortopedia y traumatologia, cardiologia, oftalmologia,
otorrinolaringologia y oncologia. (Tabla N° 38).

TABLA N° 38

ESPECIALIDADES EN LAS QUE SE SOLICITAN PROTESIS Y ORTESIS

PERIODO
2003 2004 2005 Total
N° tutelas = Part.  N°tutelas ~ Part.  N°tutelas ~ Part.  N°tutelas  Part.

LA 7 (e 1490 21,7% 2.330 23,8% 2833 223% 6.653 22,7%
matologia

Cardiologia 1973 28,7% 1951 19,9% 2.495 19,6% 6.419 21,9%
Oftalmologia 882 12,9% 1.883| 19,2% 2.200| 17,3% 4965 16,9%
Otorrinolaringologia 1.125 16,4% 1.507  15,4% 1.728 13,6% 4.360 14,9%
Oncologia 317 4,6% 475 4,9% 753 5,9% 1.545 5,3%
Nefrologia 269 3,9% 157 1,6% 376 3,0% 802 2,7%
Endocrinologia 147 2,1% 47 0,5% 606 4,8% 800 2,7%
Neurocirugia 172 2,5% 354 3,6% 141 1,1% 667 2,3%
Gastroenterologia 50 0,7% 315 3,2% 283 2,2% 648 2,2%
Cirugia general 48 0,7% 251 2,6% 344 2,7% 643 2,2%
Vascular 73 1,1% 110 1,1% 199 1,6% 382 1,3%
Neurologia 24 0,4% 55 0,6% 186 1,5% 265 0,9%
Cirugia plastica 98 1,4% 47 0,5% 104 0,8% 249 0,8%
Neumologia 74 1,1% 51 0,5% 89 0,7% 214 0,7%
Multi 0 0,0% 106 1,1% 93 0,7% 199 0,7%
Urologia 25 0,4% 94 1,0% 0 0,0% 119 0,4%
Odontologia 0 0,0% 50 0,5% 47 0,4% 97 0,3%
Reumatologia 0 0,0% 0 0,0% 93 0,7% 93 0,3%
Medicina interna 25 0,4% 0 0,0% 47 0,4% 72 0,2%
Gineco-obstetricia 24 0,4% 0 0,0% 47 0,4% 71 0,2%
VIH / sida 0 0,0% 0 0,0% 43 0,3% 43 0,1%
Fisiatria 25 0,4% 0 0,0% 0 0,0% 25 0,1%
Genética 23 0,4% 0 0,0% 0 0,0% 23 0,1%
Total 6.864 | 100,0% 9.783| 100,0% | 12.707| 100,0%  29.354 | 100,0%
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Al verificar en los Regimenes Contributivo y Subsidiado se encontré que el 52,3%
de las protesis y ortesis solicitadas se encontraba en el POS (Tabla N° 39y Grafica
N° 8) y de este porcentaje el 9,9% estaba sujeto a semanas minimas de cotizacion
(Tabla N° 40).

En ortopedia y traumatologia los reemplazos articulares de rodilla y de cadera y la
solicitud de materiales de osteosintesis —todos incluidos en el POS- son las protesis
e insumos mas solicitados. En lo NO POS se identifican las prétesis de extremidades
adaptables como las mas solicitadas en las tutelas y las prétesis de rodillas y caderas
que al caracterizarlas de una manera especial las hacen ser NO POS, al igual que algu-
nas fajas y corsés para correccion de columna.

En cardiologia, se destacan las valvulas, marcapasos y los stent convencionales
como las prétesis POS mas solicitadas. En el caso NO POS sobresalen los dispositi-
vos amplatzer y los stent medicalizados. Es de precisar que también algunos marca-
pasos por sus caracteristicas especiales son negados por considerarlos NO POS.

En oftalmologia, los lentes intraoculares y los transplantes de cérneas son las soli-
citudes mas reiteradas en las tutelas para este item. En el primero de los casos las
negaciones se deben a las caracteristicas especiales que algunos lentes deben tener,
razon por la cual las aseguradoras aducen que se encuentran fuera del POS; en el
caso de los transplantes de cornea, las largas listas de espera y dificil consecucién de
donantes hacen que los usuarios acudan a la tutela como medio de presion.

En otorrinolaringologia, aunque en el presente estudio los audifonos de mayor tecnolo-
gia fueron considerados fuera del POS, en el sector de las aseguradoras ha sido uno
de los temas mas discutidos por hacer parte de la denominada zona gris del Mapipos
ya que su negacion obedece al tolerado margen de interpretacion subjetiva de las EPS.
Adicionalmente, junto con los audifonos se encuentran los implantes cocleares como
otra de las solicitudes mas frecuentes en las tutelas.

En oncologia predominan las solicitudes NO POS del stent esofagico y las bolsas y
barreras para colostomia.

En el concepto de la agremiacion que representa a las EPS privadas, las anteriores
negaciones obedecen a que las nuevas tecnologias son mucho mas costosas y por lo
tanto no deberian considerarse incluidas dentro del POS. Para la Defensoria es nece-
sario que se desarrolle explicitamente el articulo 12 del Mapipos, de tal manera que no
deje dudas en su interpretacion, a la vez que se precise y actualice permanentemente
ajustado a los desarrollos tecnolégicos.
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TABLA N° 39

2.689 44,9% 4940 57,4%  5.803| 52,2% 13.432 52,3%
NO POS 3.296 551%  3.663 42,6% 5316 47,8% 12.275  47,7%
Total 5.985 100,0%  8.603 100,0% 11.119 100,0% 25.707  100,0%
GRAFICA N° 8 CONTENIDOS POS EN PROTESIS Y ORTESIS
PROTESIS

TABLA N° 40

POS 1.332 9,9% 12.100 90,1% 13.432 100,0%
NO POS 0 0,0% 12.275 100,0% 12.275 100,0%
Total 1.332 5,2% 24.375 94,8% 25.707 100,0%




La solicitud de citas con especialistas, con el 7% es la sexta causa de interposicién de
acciones de tutela. El 54,6% de las solicitudes esta concentrado en las especialidades
de neurologia, oftalmologia, cardiologia, oncologia y ortopedia y traumatologia (Tabla
N°41). Curiosamente, todas estas citas relacionadas con las mencionadas patologias
ocasionan importantes gastos, no solo en el tratamiento sino en los demas insumos
con ellas asociados, como protesis, ortesis y demas dispositivos. A lo anterior se
suma la falta de especialistas y subespecialistas en algunas regiones del pais?, que
afecta la oportunidad de los requerimientos del paciente. Adicionalmente, hay que
mencionar solicitudes reiteradas de citas con el neuropsicologo que para este analisis
fueron clasificadas como NO POS y corresponden al 2% (Tabla N° 42).

TABLA N° 41

ESPECIALIDADES EN LAS QUE SE SOLICITAN CITAS MEDICAS

PERIODO
2003 2004 2005 Total
N° tutelas Part. N° tutelas Part. N° tutelas Part. N° tutelas Part.
Neurologia 583 15,5% 893 12,6% 1.322| 16,5%| 2.798 14,8%
Oftalmologia 730 | 19,4% 911 12,8% 809 10,1%, 2.450 13,0%
Cardiologia 194 5,2% 813 11,5% 979 12,2% |, 1.986 10,5%
Oncologia 341 9,1% 694 9,8% 526 6,6% 1.561 8,3%
Ortopedia y traumatologia 268 7,1% 281 4,0% 960 | 12,0% 1.509 8,0%
Otorrinolaringologia 243 6,4% 610 8,6% 568 7.1% 1.421 7,5%
Urologia 146 3,9% 383 5,4% 470 5,9% 999 5,3%
Endocrinologia 97 2,6% 337 4,7% 329 4,1% 763 4,0%
Nefrologia 194 5,2% 141 2,0% 339 4,2% 674 3,6%
Gineco-obstetricia 97 2,6% 235 3,3% 188 2,4% 520 2,8%
Multi 97 2,6% 330 4,7% 47 0,6% 474 2,5%
Reumatologia 121 3,2% 290 4,1% 47 0,6% 458 2,4%
Medicina interna 49 1,3% 145 2,0% 235 2,9% 429 2,3%
Psiquiatria 122 3,2% 143 2,0% 141 1,8% 406 2,1%
Vascular 24 0,6% 141 2,0% 235 2,9% 400 2,1%
Gastroenterologia 97 2,6% 94 1,3% 94 1,2% 285 1,5%
Cirugia general 48 1,3% 141 2,0% 94 1,2% 283 1,5%
Pediatria 24 0,6% 102 1,4% 146 1,8% 272 1,4%
Dermatologia 24 0,6% 94 1,3% 151 1,9% 269 1,4%
Ortopedia y traumologia 0 0,0% 47 0,7% 141 1,8% 188 1,0%
VIH / sida 25 0,7% 119 1,7% 42 0,5% 186 1,0%
Neumologia 97 2,6% 0 0,0% 47 0,6% 144 0,8%
Odontologia 49 1,3% 0 0,0% 47 0,6% 96 0,5%
Hematologia 49 1,3% 0 0,0% 0 0,0% 49 0,3%
Gastroenterologia 0 0,0% 0 0,0% 47 0,6% 47 0,2%
Genética 0 0,0% 46 0,7% 0 0,0% 46 0,2%
Fisiatria 0 0,0% 46 0,7% 0 0,0% 46 0,2%
Neurocirugia 24 0,6% 0 0,0% 0 0,0% 24 0,1%
Otros / No especifico 25 0,6% 58 0,8% 0 0,0% 83 0,3%
Total 3.768  100,0% 7.094  100,0% 8.004 | 100,0% 18.866  100,0%

22 Defensoria del Pueblo. Andlisis de la prestacion de los servicios de salud de la EPS Seguro Social. Bogotd, diciembre de 2006.
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TABLA N° 42

POS 2383 952% 5018 99,1%| 5196 957% 12597  96,9%
NO POS 121 48% 0 0,0% 140|  26% 261  2,0%
Egg Y NO o 00% 47 0,9% 9 1,7% 141 1,1%
Total 2504 100,0% 5065 100,0% 5430 100,0% 12.999 100,0%

GRAFICAN° 9 CONTENIDOS POS EN LAS CITAS MEDICAS ESPECIALIZADAS

CITAS MEDICAS

3.2.2.2.7. Tutelas por procedimientos

La solicitudes por procedimientos, con el 4,6% son las de menor frecuencia en las
tutelas. EI 74,3% se concentra en cardiologia, nefrologia, neurologia, oncologia y of-
talmologia. (Tabla N° 43).



TABLA N° 43

ESPECIALIDADES EN LAS QUE SE SOLICITAN PROCEDIMIENTOS

Cardiologia
Nefrologia
Neurologia
Oncologia
Oftalmologia

Ortopedia y
traumatologia

Gineco-obstetricia
Vascular

Urologia

Multi
Gastroenterologia
Otorrinolaringologia
Endocrinologia
Neumologia
Dermatologia
Medicina interna
Neurocirugia

VIH / sida
Reumatologia
Psiquiatria
Cirugia plastica
Pediatria
Inmunologia
Fisiatria

Cirugia general
Total

2003
tut,:lalas i

856 | 29,9%
881 | 30,8%
146 5,1%
98| 3,4%
121 4,2%
147 5,1%
49 1,7%
24 0,8%
220 7,7%
0 0,0%
24 0,8%
75 2,6%
0 0,0%
24 0,9%
24 0,8%
0 0,0%
0 0,0%
24 0,9%
24 0,8%
24 0,8%
49 1,7%
0 0,0%
0 0,0%
26 0,9%
25 0,9%
2.861  100,0%

PERIODO
2004 2005
tut':lalas — tut'\elzlas P

1.774| 45,3% 2.328 42,9%
416 10,6% 770 | 14,2%
310 7,9% 339 6,2%
178 4,5% 470 8,6%
294 | 7,5% 99| 1,8%
200 5,1% 151 2,8%
189 4,8% 144 2,7%
149 3,8% 189 3,5%
94 2,4% 47 0,9%
59 1,5% 140 2,6%
47 1,2% 94 1,7%
43 1,1% 47 0,9%
0 0,0% 141 2,6%
59 1,5% 51 0,9%
0 0,0% 94 1,7%
0 0,0% 94 1,7%
0 0,0% 93 1,7%
59 1,5% 0 0,0%
0 0,0% 47 0,9%
0 0,0% 47 0,9%
0 0,0% 0 0,0%
0 0,0% 47 0,9%
48 1,2% 0 0,0%
0 0,0% 0 0,0%
0 0,0% 0 0,0%
3.919 100,0%  5.432| 100,0%

Total

o

N
tutelas
4.958
2.067

795

746

514

498

382
362
361
199
165
165
141
134
118
94
93
83
71
71
49
47
48
26
25
12.212

Part.

40,6%
16,9%
6,5%
6,1%
4,2%

4,1%

3,1%
3,0%
3,0%
1,6%
1,4%
1,3%
1,2%
1,1%
1,0%
0,8%
0,8%
0,7%
0,6%
0,6%
0,4%
0,4%
0,4%
0,2%
0,2%
100,0%

Al hacer un analisis del Régimen Contributivo y Subsidiado se encontré que el 84,1%
de los procedimientos se encuentra en el POS (Tabla N° 44y Grafica N° 10) y de estos

el 9,9% estaba sujeto a semanas minimas de cotizacion (Tabla N° 45).

En cardiologia, el cateterismo cardiaco es el mas demandado en lo que respecta al
contenido del POS y en lo NO POS la ablacién y el mapeo.
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En nefrologia los procedimientos de didlisis, hemodialisis vy litotripcias extracorpoéreas
son las mas frecuentemente tuteladas, todas pertenecientes al POS.

En neurologia las terapias neurales y los procedimientos para la rehabilitacion de los
pacientes son las mas habituales.

En oncologia los procedimientos mas exigidos son las biopsias, desde las simples
hasta las estereotaxicas.

En la especialidad de oftalmologia es reiterada la solicitud de la panfotocoagulacion y
la terapia fotodinamica, ambas incluidas en el POS.

TABLA N° 44

CONTENIDO DE LAS TUTELAS POR PROCEDIMIENTOS (POS Y NO POS)
EN LOS REGIMENES CONTRIBUTIVO Y SUBSIDIADO

2003 2004 2005 Total
N° tutelas Part. N° tutelas Part. N° tutelas Part. N° tutelas Part.

POS 2.201 89,1% 2.686| 77,5% 4182 86,2% 9.069| 84,1%
NO POS 270 10,9% 734 21,2% 669 13,8% 1.673 15,5%
POS Y NO POS 0 0,0% 47 1,4% 0 0,0% 47 0,4%
Total 2.471| 100,0% 3.467| 100,0% 4.851 100,0% 10.789 100,0%

GRAFICA N° 10 CONTENIDOS POS EN LOS PROCEDIMIENTOS

PROCEDIMIENTOS

90,1%
NO SUJETOS
POS A
84,1% RERIODOS
MINIMOS DE
COTIZACION




TABLA N° 45

TUTELAS EN PROCEDIMIENTOS (POS Y NO POS)
SUJETOS A SEMANAS MINIMAS DE COTIZACION
PERIODO 2003-2005

SEMANAS
Si NO Total
N° tutelas Part. N° tutelas Part. N° tutelas Part.
POS 898 9,9% 8.170 90,1% 9.068 100,0%
NO POS 0 0,0% 1,674 100,0% 1,674 100,0%
POS Y NO POS 0 0,0% 47 100,0% 47 100,0%
Total 898 8,3% 9.891 91,7% 10.789 100,0%

En este aparte se incluyen aquellas tutelas interpuestas por causas que, aunque los usua-
rios no soliciten directamente la atencion en salud, les impiden de alguna forma tener
acceso a los servicios, bien sea por negligencia de los patronos en la afiliaciéon o en el
pago de los aportes a la seguridad social, lo que ocasiona que el usuario tenga que re-
currir a servicios médicos particulares y posteriormente solicitar el respectivo reintegro.
En el caso de prestaciones econémicas, los usuarios recurren a la tutela para solicitar el
reconocimiento y pago de licencias de maternidad e incapacidades (Tabla N° 46).

Otro aspecto importante es la solicitud de los usuarios de la exoneracion de copagos
o cuotas moderadoras para aquellos tratamientos crénicos, en razén de la carencia
de recursos econdmicos. Hay que anotar que existen normas?? que establecen los
montos maximos que se deben pagar por este concepto y, a su vez, exoneran de
estos pagos a pacientes inscritos en programas especiales con planes rutinarios?*.
Ademas, se interponen tutelas para resolver casos de multiafiliacion, pues esta se
evidencia en el momento en que el usuario solicita servicios de salud y la respectiva
entidad aseguradora le niega los servicios a pesar de estar recibiendo la cotizacion
del usuario. La Defensoria del Pueblo espera que en el futuro no existan tutelas por
este concepto en razon de las funciones jurisdiccionales otorgadas a la Superinten-
dencia Nacional de Salud en la dltima reforma a la seguridad social en salud?.

23 Acuerdo 260 del 4 de febrero de 2004 del CNSSS.
24 Paragrafo 2° del articulo 6 del Acuerdo 260.
% Literal C, articulo 41 de la Ley 1122 del 9 de enero de 2007.

73



DEFENSORIA DEL PUEBLO

TABLA N° 46

Afiliaciones 759 | 19,4% 741 17,0% 717 | 149% 2.217 17,0%
Atencion médica 442 11,3% 799 18,4% 735| 153%| 1.976/ 15,1%
zgg‘tﬁigfc‘;‘: P2 660 169% 450 10,4% 515 10,7% 1625 12,4%
Pago de licencia

de maternidad 269 6,9% 598 | 13,8% 687 14,3% 1554 11,9%
Exoneracion de

copagos o cuotas 295 7,5% 259 6,0% 633 13,2% 1.187 9,1%
moderadoras

Medio ambiente y

salubridad piblica 369 9,4% 360 8,3% 109 2,3% 838 6,4%
Sisbén 364 9,3% 110 2,5% 335 7,0% 809 6,2%
Multiafiliacion 146 3,7% 283 6,5% 337 7,0% 766 5,9%
Traslado a otra ciudad

ST el e 49 1,2% 343 7,9% 184 3,8% 576 4,4%
Pago de incapacidad 98 2,5% 153 3,5% 305 6,4% 556 4,3%
Salud desplazados 390 10,0% 107 2,4% 46 1,0% 543 4,2%
Pago de aportes a salud 72 1,9% 145 3,3% 191 4,0% 408 3,1%
Total 3.913 100,0% 4.348 100,0% | 4.794 100,0% 13.055 100,0%

3.2.2.2.9. Tutelas por otras solicitudes diferentes de salud

El 4,7% de las tutelas que invocan el derecho a la salud corresponde a asuntos que
no involucran de manera directa la prestacion de un servicio de salud; sin embargo los
ciudadanos las asocian a la imposibilidad de acceder a dichos servicios. La principal
solicitud en dichas tutelas es el reconocimiento de la pensién (Tabla N° 47).



Reconocimiento

LA TUTELA Y EL DERECHO A LA SALUD

TABLA N° 47

Rl 1152 32,7%  2.096 | 505%  2.174  44,4% | 5422 431%
ggs;)eut?;gana derecho 343 9,7% 349 | 84% 489 10,0% 1181  9,4%
E:ﬁ;’ijrfa{:sesadas 342 97% 9| 23% 399 81% 837  67%
Z§§r?édnfi f;gStaCiO"es 269 7.6% 370 89% 192 39% 831  6,6%
Pago de salarios 293 8,3% 196 4,7% 196 4,0% 685 5,4%
Traslado de penitenciaria 49 1,4% 94 2,3% 312 6,4% 455 3,6%
Auxilio economico 170 4,8% 141 3,4% 135 2,7% 446 3,5%
Reintegro laboral 99 2,8% 104 2,5% 191 3,9% 394 3,1%
Traslado laboral 73 2,1% 106 2,6% 104 2,1% 283 2,3%
Retén social 0 0,0% 59 1,4% 192 3,9% 251 2,0%
Eee;cf:ﬂgci;ﬁgliis 21 6,3% 0 0,0% 0 00% 221 1,8%
Cuota alimentaria 73 2,1% 0 0,0% 57 1,2% 130 1,0%
Otros 440 | 125% | 537 | 130% 458 | 9,3% | 1435 114%
Total 3.524 | 100,0% | 4.148 | 100,0% | 4.899 | 100,0% | 12.571 | 100,0%

S00¢-€00¢ 0OAOId3d
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CONCLUSIONES

La tutela sigue siendo el mecanismo mas utilizado por los ciudadanos para recla-
mar sus derechos: desde el afno 1999 hasta el 2005 su crecimiento general fue
del 160%, mientras que el crecimiento de las tutelas especificas de salud, en el
mismo periodo, fue del 280%.

Los derechos mas invocados por accion de tutela son el derecho a la vida, de pe-
ticion y a la salud, este Ultimo invocado en méas de la tercera parte de las tutelas.

Antioquia origina mas de la tercera parte de las tutelas en salud; le siguen Bogo-
ta, Valle y Santander. En el caso de Antioquia, se invocan en promedio 47 tutelas
por cada 10.000 habitantes, cada ano.

Mas del 87% de las tutelas en salud favorece a los accionantes y una gran parte
de las denegadas obedece a factores distintos del reconocimiento del derecho,
como carencia de objeto (muerte del accionante) o hecho superado (cuando la
entidad aseguradora resuelve la peticion antes del fallo).

El 77% de las tutelas se instaura contra las entidades de aseguramiento del Sis-
tema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS) que administran el régimen
contributivo y subsidiado.

En los dltimos tres anos, el Instituto de Seguros Sociales con 72 tutelas anuales
por cada 10.000 afiliados compensados es la EPS que mayor nimero de accio-
nes recibe; le siguen Salud Colombia con 41 y Sanitas con 34. No obstante, en
el ano 2005 todas las entidades tienen el indicador mas alto del periodo.

El indicador de niumero de tutelas por cada 10.000 afiliados es méas bajo en las
EPS que prestan servicios en el régimen subsidiado que en aquellas que lo pres-
tan en el contributivo.
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La falta de cobertura en el aseguramiento y lo limitado del POS subsidiado —entre
los aspectos mas destacados— hacen que el 14,6% de las tutelas en salud se
instaure contra los entes territoriales.

Alrededor de 1.000 tutelas anuales son interpuestas por la poblacion carcelaria
para acceder a los servicios de salud, especialmente para solicitar cirugias.

El 20,1% de las tutelas solicita exdmenes paraclinicos, seguido de medicamen-
tos (18,4%) y cirugias (17,6%). La solicitud de medicamentos paso a ser la mas
reiterada en el ano 2005.

El 56,4% de las solitudes de tutelas en salud contra las entidades de asegura-
miento corresponde a contenidos del POS, debido en gran parte al permisivo
margen de interpretacion que, de mediar voluntad, habria podido desaparecer
con una juiciosa reglamentacion del Mapipos.

Las semanas minimas de cotizacion no son factor preponderante para la nega-
cion de los servicios de salud incluidos en el POS.

La inclusion de la carga viral y los antirretrovirales abacavir, efavirenz y
lopinavir-+ritonavir, incluidos en el Acuerdo 282 de 2004, redujeron el nimero de
tutelas interpuestas por los pacientes con VIH/sida.

Las solicitudes en las tutelas de exdmenes contenidos en el POS (73,7%) van des-
de aquellos basicos como cuadros hematicos y glicemias hasta los mas complejos
como tomografias axiales computarizadas (TAC) y resonancias magnéticas.

A pesar del alto porcentaje de examenes contenidos en el POS algunos de
ellos son negados porque el medio de contraste requerido no se considera
incluido en el mismo.

Las EPS no les estan dando la importancia necesaria a los programas de promo-
cion y prevencion, pues siguen apareciendo en las tutelas examenes para la de-
teccién temprana de enfermedades (como citologias, mamografias y antigenos
prostaticos).

Mas del 80% de los medicamentos tutelados corresponde a medicamentos NO
POS, siendo los mas reiterados los de marca, a pesar de que, en algunos casos,
el principio activo se encuentra dentro del POS.

El 89% de las cirugias solicitadas por tutelas estd contemplado en el POS y su
negacion se debe principalmente a la no autorizacion de dispositivos (protesis,
valvulas, lente intraocular, grapas etc.) considerados, en algunos casos, por fue-
ra del POS. En otros casos su negacién se debe a la solicitud de nuevas tecno-
logias (laparoscopias).



El 92,7% de los tratamientos tutelados se encuentra en el POS y corresponde a
tratamientos integrales de patologias de alto costo (cancer, angioplastias, reem-
plazos de cadera y didlisis).

La negacion de protesis y 6rtesis se centran en aquellas que requieren mayores
especificaciones a las contempladas en el POS (stent medicalizado, marcapa-
sos, protesis articuladas y de material determinado).

La negacion de citas médicas especializadas esta asociada a patologias que en
el futuro pueden ocasionar gastos, no solo en el tratamiento sino en otros insu-
mos relacionados.

El 84,1% de los procedimientos se encuentra dentro del POS y corresponde a
cateterismos, mapeos, litotripcias y terapias neurales, entre las mas frecuentes.

Los ciudadanos contintian haciendo uso de la tutela para reclamar de su empleador
los aportes a la seguridad social y el reconocimiento de prestaciones sociales.
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RECOMENDACIONES

Conminar a la Superintendencia Nacional de Salud a que en desarrollo de sus
facultades, en especial las conferidas por la Ley 1122 de 2007, ejerza el poder
sancionatorio de manera ejemplarizante contra las entidades que, de manera
reiterada, nieguen contenidos del plan de beneficios que administran.

Sugerir a las entidades que coadyuvan en el acceso efectivo a los servicios de
salud y la exigencia del derecho a la salud de los ciudadanos, que adopten meca-
nismos o procedimientos de gestion directa ante las entidades vulneradoras del
derecho, antes de utilizar la tutela como medio de proteccion, con el fin de que
este instrumento constitucional no se vicie.

Conminar al Gobierno Nacional y al Consejo Nacional de Seguridad Social en Salud,
mientras se conforma y operativiza la Comision de Regulacion en Salud (Cres), a
que se revise y ajuste el Plan Obligatorio de Salud de ambos regimenes, teniendo
en cuenta criterios de equidad, costo-efectividad y avances tecnolégicos.

Recomendar al Gobierno Nacional y al Consejo Nacional de Seguridad Social en Sa-
lud, mientras se conforma y operativiza la Comision de Regulacién en Salud (Cres),
que se considere el presente estudio para la inclusion de procedimientos, activida-
des, intervenciones y medicamentos NO POS hallados con mayor frecuencia.

Modificar la Resolucion 5261 de 1994 (Mapipos) con el fin de lograr un instru-
mento que describa cabalmente los procedimientos y actividades que se encuen-
tran en el POS y POS-S, de tal forma que no quede en manos de los funcionarios
de las entidades aseguradoras la interpretacion de su contenido para negar soli-
citudes que “en su concepto” no hacen parte del Plan Obligatorio de Salud.

Instar al Gobierno Nacional a establecer la obligatoriedad de las entidades de
aseguramiento para que las actividades consideradas como de promocion y pre-
vencion estén bien determinadas, de forma tal que casos como el examen de
antigeno prostatico sean considerados uno de ellas.
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Conminar al Gobierno Nacional a que modifique el Decreto 1485 de 1994, in-
cluyendo dentro de las causales previstas en el articulo 14 sobre practicas no
autorizadas la negacion de procedimientos, actividades e intervenciones que se
encuentren en el Plan Obligatorio de Salud y respecto de las cuales el afiliado no
se encuentre en periodos minimos de cotizacion.

Conminar al Consejo Nacional de Seguridad Social en Salud a que, de conformidad
con el fallo SU-819 de 1999, reglamente los procedimientos, actividades e interven-
ciones que no se encuentren contenidos en el POS, evitando con ello las negaciones
a los afiliados. Para tal efecto, debera conformar Comités Técnicos Cientificos simi-
lares al de medicamentos que permitan efectuar el recobro correspondiente.

Recomendar al Gobierno Nacional que establezca, dentro del sistema general de
seguridad en salud, la obligatoriedad de un programa de farmacovigilancia de los
medicamentos, con el fin de establecer la calidad de los que hacen parte del POS,
como responsabilidad de los profesionales médicos y el deber de los pacientes de
informar a su médico los efectos adversos de los medicamentos que consumen.

Conminar al Gobierno Nacional que expida la reglamentacion de la Ley 972 de
2005 con el fin de garantizar la aplicacién obligatoria de la misma por parte de
las entidades de aseguramiento, estableciendo el procedimiento para los reco-
bros de aquellos procedimientos que no sean POS, sin que el paciente deba
acudir al mecanismo de la tutela.

Conminar a la Superintendencia de Salud a vigilar exhaustivamente el cumplimien-
to —por parte de las entidades de aseguramiento- del articulo 3° de la Ley 972
de 2005 y a ejercer lo dispuesto en materia de sanciones en la citada ley.

Recomendar al Gobierno Nacional la realizacion de programas de difusion de de-
rechos y deberes de los asegurados y demas ciudadanos para su proteccion.

Instar a las entidades administradoras de planes de beneficio (EAPB) a que cum-
plan a cabalidad con el compromiso social delegado por el Estado de prestar los
servicios de salud a los ciudadanos, dentro del marco normativo.

Conminar a las entidades de aseguramiento para que se disefien incentivos y
campanas para garantizar que los afiliados accedan a las actividades de promo-
cién y prevencion.

Recomendar al Gobierno Nacional la expedicién de una reglamentacion para la aten-
cion de pacientes que padezcan de las enfermedades clasificadas como huérfanas.

Exhortar al Estado a crear una justicia especializada en materia de seguridad social,
para asi mitigar la congestion del sistema judicial por el incremento de la accion de
tutela como instrumento de proteccion de los derechos fundamentales, entre estos la
salud por conexidad con la vida y los prestacionales cuando afectan el minimo vital.
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