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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No.CO1.PCCNTR.7444626

OBJETO

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES TEMPORAL POR PARTE DEL CONTRATISTA COMO
ABOGADO Y DE CONFORMIDAD A LA EXPERIENCIA E IDONEIDAD REQUERIDAS POR LA PERSONERIA DISTRITAL DE
CARTAGENA PARA ACTIVIDADES MISIONALES Y/O ADMINISTRATIVAS REQUERIDAS POR EL AREA DE PERSONERIA
DELEGADA PARA LA PROMOCION Y PROTECCION DE LOS DERECHOS HUMANOS Y VICTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO -
SALUD PUBLICA O LA DELEGADA, OFICINA O DEPENDENCIA A LA QUE SEA ASIGNADO PARA APOYO.

VALOR DEL CONTRATO|$ 22500000

PLAZO DE EJECUCION |9 MESES

FECHA FIRMA

CONTRATO 02 de Febrero del 2025
FECHA INICIO

CONTRATO 02 de Febrero del 2025

DOCUMENTO DE
IDENTIFICACION:

3814221

NOMBRE DEL
CONTRATISTA: JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO
VALOR PAGO PARCIAL: 2500000
PERIODO DE .
ACTIVIDADES: Del 10 de Marzo al 09 de Abril del 2025
ACTIVIDADES REALIZADAS
No. |Radicado Fecha Nor_npre de la Asunto Descripcion
Actividad
ASESORIA Y/O
2025- NEGACION DE SE LE BRINDA ASESORIA Y SE LE GESTIONA ANTE
1 2503253814221123430 03-25 ?LI;Z:IEISII'(I':,:CION MEDICAMENTOS SURA LA ENTREGA DE MEDICAMENTOS
2025- ASESORIA Y/O NEGACION DE SE LE REALIZA GESTION ANTE LOS PROVEEDORES DE
2 2503253814221123439 03-25 ORIENTACION MEDICAMENTOS COOSALUD GHG GLOBAL Y DROGUERIA NACIONAL
JURIDICA PARA LA ENTREGA DEL MEDICAMENTO
2025- ASESORIA Y/O DEMORA EN SE LE INFORMA A LA USUARIA QUE DEBE ALLEGAR LA
3 2503253814221123447 03-25 ORIENTACION PROGRAMACION DE DOCUMENTACION NECESARIAS PARA REALIZAR
JURIDICA PROCEDIMIENTOS MEDICOS |ACCION DE TUTELA CONTRA EPS
ASESORIA Y/O SE LE BRINDAASEOSRIA Y SE LE INFORMA QUE SE LE
4 2503253814221123457 (2)32255 ORIENTACION BE%?T?ASEMNEADIS(!‘,?;AQON VAS A PRESENTAR ACCION DE TUTELA PERO DEBE
JURIDICA TRAER LOS DOCUMENTOS NECESARIOS
ASESORIA Y/O
2025- NEGACION DE SE LE BRINDA ASESORIA Y SE LE GESTIONA ANTE SU
5 2503253814221123460 03-25 ?LTQIIEI;\IIEQCION MEDICAMENTOS EPS LA ENTREGA DE MEDICAMENTOS
ASESORIA Y/O
2025- NEGACION DE SE LE BRINDAS ASESORIRA Y SE LE GESTIONA ANTE
6 2503253814221123461 03-25 ?LT';IEI:';IIEAACION MEDICAMENTOS SU EPS LA ENTREGAZ DE MEDICAMENTOS
2025- ASESORIA Y/O SOLICITUD REPARACION SE LE BRINDA ASESORIAS Y SE LE INDICA QUE DEBE
7 2503253814221123462 03-25 ORIENTACION ADMINSITRATIVA ALLEGAR RESOLUCION DONDE SE LE RECONOCE LAQ
JURIDICA INDEMNIZACION MEDIDA INDEMNIZATORIA
ASESORIA Y/O
2025- NEGACION DE SE LE BRINDA ASESORIA Y SE LE INFORMA QUE DEBE
8 2503253814221123464 03-25 ?LTFI{IIEI;‘I-(I;:CION MEDICAMENTOS HACER LLEGAR DOCUMENTOS PARA LA TUTELA
2025- NEGACION DE SE LE REALIZA ACCION DE TUTELA POR LA NEGACION
9 2504013814221124455 04-01 ACCION DE TUTELA MEDICAMENTOS DE MEDICAMENTO
2025. |ASESORIAY/O SOLICITUD REPARACION SE LE BRINDA LA INFORMACION Y SE LE INDICA QUE
10 |2504013814221124457 04-01 ORIENTACION ADMINSITRATIVA ESTE ANO LE APLICARAN NUEVAMENTE EL METODO
JURIDICA INDEMNIZACION TECNICO DE PRIORIZACION
11 |2504013814221124470 (2)22051 ACCION DE TUTELA |NEGACION DE INSUMOS SE LE REALIZA ACCION DE TUTELA




SE LE BRINDA ASESORIA Y SE LE INDICA QUE DEBE

ASESORIA Y/O
2025- CUMPLIMIENTO A FALLO DE |ESPERAR EL TERMINO DE IMPUGNACION POR PARTE
12 12504013814221124471 04-01 ORIENTACION TUTELA DEL ACCIONADO PARA HACER VALER EL FALLO DE
JURIDICA
TUTELA
2025- ASESORIA Y/O SE LE BRINDA ASESORIA Y SE LE HACE
13 |2504013814221124476 04-01 ORIENTACION OTROS MOTIVOS REQUERIMIENTO ANTE MUTUAL SER PARA LA
JURIDICA ENTREGAS DEL MEDICAMENTO COMPLETO AL USUARIO
ASESORIA Y/O
2025- NEGACION DE SE LE BRINDA ASESORIA Y SE LE GESTIONA ANTE
14 |2504013814221124477 04-01 ?LT&IEQZQCION MEDICAMENTOS MUTUAL SER LA ENTREGA DEL MEDICAMENTO
2025- NEGACION DE
15 |2504013814221124502 04-01 ACCION DE TUTELA MEDICAMENTOS SE LE REALIZA ACCION DE TUTELA
SE LE BRINDA ASESORIA Y SE LE INDICA QUE EL FALLO
2025- ASESORIA Y/O DE TUTELAS FUE A FAVOR Y DEBE ACERCARSE A LA
16 |2504013814221124503 04-01 ORIENTACION NEGACION DE INSUMOS EPS PARSA RECLAMAR LA ENTREGA DE LOS INSUMOS
JURIDICA ORDENADOS POR UN JUEZ MEDIANTE FALLO DE
TUTELA
17 |2504013814221124515 2025- giIIEESI\?TITAIéIgS igaﬂ;ﬁ%:?ﬁSﬁRACION SE LE REALIZA OFICIO DE RECONOCIMIENTO
04-01 JURIDICA INDEMNIZACION AGILIZACION Y MATERIALIZACION DE PAGO
2025- ASESORIA Y/O SOLICITUD REPARACION SE LE BRINDA ASESORIA'Y SE LE INDICA QUE SU
18 |2504013814221124521 04-01 ORIENTACION ADMINSITRATIVA TRSAMITE ESTA EN VALORACION
JURIDICA INDEMNIZACION
ASESORIA Y/O SE LE BRINDA ASESORIA Y SE LE EXPLICA EL TERMINO
19 |2504013814221124526 52_205:[ ORIENTACION BE’\(A:IOTigEMNEgISCIIigACION QUE TIENE LA EPS PARA DASR CUMPLIMIENTO A UN
JURIDICA FALLO DE TUTELA
2025- NEGACION DE
20 |2504013814221124550 04-01 ACCION DE TUTELA MEDICAMENTOS SE LE REALIZA ACCION DE TUTELA
2025- NEGACION DE
21 |2504013814221124551 04-01 ACCION DE TUTELA MEDICAMENTOS SE LE RESLIZA ACCION DE TUTELA
2025- NEGACION DE
22 |2504013814221124577 04-01 ACCION DE TUTELA MEDICAMENTOS SE LE REALIZA ACCION DE TUTELA

JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO
3814221




‘ PERS ONERIA
DE CARTAGENA DE INDIAS
Defender tuy derechoy ey Nuestro- deber

Cartagena de Indias, 08 de Abril del 2025

CERTIFICADO DE REVISION DE CUENTAS DE COBRO

Luego de la revision en la cuenta de cobro para el(a) contratista JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO
, identificado(a) con cedula de ciudadania No. 3814221, con el contrato de servicios No.
CO1.PCCNTR.7444626 en su cuota No. 2 encontramos:

1. La documentacién anexada se encuentra dentro de los lineamientos juridicos y legales que se
exigen para su pago.

2. El pago de su seguridad social fue verificado en la plataforma de liquidacién.

3. El pago de la seguridad social esta bajo las condiciones de ley; el IBC es igual o superior al 40%
de la cuota del contrato.

4. Se evidencia y verifica el pago a los aportes parafiscales de salud, pension y ARL.

5. Se verifica que el periodo de pago de la seguridad social es el correcto y coincide con el periodo
de las actividades.

6. Se verifica que la cuenta ya cumplié con su periodo de actividades.

CONCLUSION: LA CUENTA DE COBRO SE ENCUENTRA EN ESTADO VIABILIZADO PARA LA
SUPERVISION DE ACTIVIDADES.

Reviso,

r'/:

i
LUIS EDUARDO PALOMARES AMADOR
73138667
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ERSONERIA o FORMATO DE INFORME DE SUPERVISION DE CONTRATO.
| — (Art. 83 Ley 1474/2011 — Art. 4.5 Res. 1224001 de 2018)
CODHGO: GA-F-018 VERSION: 4 [  FECHA DE APROBACION :(d-m-a): 13/05/2021

INFORME DE CONTROL TECNICO, ADMINISTRATIVO, FINANCIERO, CONTABLE, Y JURIDICO SOBRE EL
CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO.

1. INFORMACION ADMINISTRATIVA, TECNICA Y JURIDICA DEL CONTRATO No. CO1.PCCNTR.7444626
1.1 Lugar y fecha de suscripcion: Cartagena de Indias, 02 de Febrero del 2025
1.2 Tipo de Contrato: Prestacion de servicios

Nombre: JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO
CC/NIT: 3814221

PERSONERIA DISTRITAL DE CARTAGENA
NIT: 806000084-2

1.5 Supervisor: Nombre: HAROLDO ANTONIO RAMIREZ LADRON DE GUEVARA

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES TEMPORAL POR PARTE
DEL CONTRATISTA COMO ABOGADO Y DE CONFORMIDAD A LA EXPERIENCIA E
IDONEIDAD REQUERIDAS POR LA PERSONERIA DISTRITAL DE CARTAGENA PARA
1.6 Objeto: ACTIVIDADES MISIONALES Y/O ADMINISTRATIVAS REQUERIDAS POR EL AREA DE
PERSONERIA DELEGADA PARA LA PROMOCION Y PROTECCION DE LOS DERECHOS
HUMANOS Y VICTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO - SALUD PUBLICA O LA DELEGADA,
OFICINA O DEPENDENCIA A LA QUE SEA ASIGNADO PARA APQOYO.

1.3 Contratista:

1.4 Contratante:

1.7 Plazo: 9 MESES

1.8 Plazo Otro Si:

1.9 Polizas:

1.10 Fecha de Inicio: 02 de Febrero del 2025
2. INFORMACION FINANCIERA Y CONTABLE DEL CONTRATO No. CO1.PCCNTR.7444626

2.1 CDP No: 14

2.2 CDP OTROS SI No:

2.3 CRP No: 55

2.4 CRP OTRO SI No:

2.5 Valor del contrato: $ 22500000

2.6 Valor del Otro SI: $

2.7 Valor parcial: $ 2500000

3. CONTROL DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO No. CO1.PCCNTR.7444626

El suscrito Supervisor, por medio del presente informe certifica que ha revisado a través del sistema SIAP y/o
SECOP Il el informe de actividades presentado por el contratista y los soportes de estas, para acreditar el
cumplimiento del objeto contractual durante el periodo de ejecuciéon comprendido entre Del 10 de Marzo al 09 de
Abril del 2025 y que dicho informe de actividades satisface el cumplimiento las obligaciones contraidas en el
Contrato, por lo que se reciben a satisfaccion. Asi mismo se informa, que el Contratista anexé a través del sistema
SIAP y/o SECORP Il su factura o cuenta de cobro con la documentacién exigida para el tramite de pago, la cual fue
objeto de verificacion por la Direccion Administrativa de la Personeria de Cartagena, respecto a la informacion
financiera, periodos de pago y de seguridad social del contratista.

Conforme con lo anterior, se expide el presente informe para el pago de los servicios prestados, el
08 de Abril del 2025.

HAROLDO ANTONIO RAMIREZ LADRON DE GUEVARA
1047451015



Ciudad y Fecha:

CUENTA DE COBRO REGIMEN SIMPLIFICADO

Documento Equivalente a Factura, (Art.3 Dec.522 de 2003)

| Cartagena de Indias, 07 de Abril de 2025 | Cuenta Cobro No.

PERSONERIA DISTRITAL DE CARTAGENA
NIT. 806.000084-2

DEBE A:

JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO
IDENTIFICACION No. 3814221

LA SUMA DE:
$2,500,000
Dos Millones Quinientos Mil pesos 00 M/CTE

POR CONCEPTO DE:

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES TEMPORAL POR PARTE DEL
CONTRATISTA COMO ABOGADO Y DE CONFORMIDAD A LA EXPERIENCIA E IDONEIDAD
REQUERIDAS POR LA PERSONERIA DISTRITAL DE CARTAGENA PARA ACTIVIDADES
MISIONALES Y/O ADMINISTRATIVAS REQUERIDAS POR EL AREA DE PERSONERIA
DELEGADA PARA LA PROMOCION Y PROTECCION DE LOS DERECHOS HUMANOS Y
VICTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO - SALUD PUBLICA O LA DELEGADA, OFICINA O
DEPENDENCIA A LA QUE SEA ASIGNADO PARA APQOYO. .

| Desembolso No.

| 2 | Periodo reportado: | Del 10 de Marzo al 09 de Abril del 2025

Entidad Bancaria:

BANCOLOMBIA Tipo de Cuenta: AHORRO

Cuenta Bancaria No.

78791336642 Titular de la Cuenta: |[JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO




JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO
3814221




PAG OS | M P L E | AUTOLIQUIDACION

S L I CONSOLIDADA
I m p eB Fecha creacion reporte: 2025-04-07, 10:56:19 AM Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1071003506

Periodo Cotizacion: marzo de 2025 Periodo Servicio: marzo de 2025

PAGADO 07/04/2025

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO

Documento CC3814221 Direccion CL OE #8 - 0 LAS GAVIAS
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 6610580

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad CARTAGENA DE INDIAS, DISTRITO TURISTICO Y CULTURAL Departamento BOLIVAR

Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
alolafw
a Liolxo
- Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O : IBC Aporte . IBC Aporte : 1BC Aporte - IBC Aporte | Aporte Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotzante |Z| 2| 3| 2| E[ 2| E(2|8|2|3|2|3(S|2| || 5| g| g|g|  Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud gate Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total
o|58|Bla
ccasrazar | JRVAER ENRIQUE SOTO 59 00 0 0 |(230201) PROTECCION | $1.800.000|  $288.000| (EPS002) SALUD TOTAL EPS $1.800.000|  $225.000 0,522 $1.800.000(  $9.400|(NIN-CC) NINGUNA CCF 50 50 50 s0 $0 $0 $522.400
IILTOTALES
ERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$ 1.800.000 $ 1.800.000 $ 1.800.000 $0 $288.000 $ 225.000 $9.400 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $522.400 $1.200 $523.600
Paginaldel
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotéa 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.




Cartagena, 1de abril de 2025

Senor:
JUEZ MUNICIPAL DE CARTAGENA -REPARTO.
E. S. D.

Ref.: Accion de tutela
ACCIONANTE: DANIEL RODRIGUEZ LAGOS
ENTIDAD TUTELADA: SALUD TOTAL EPS

DANIEL RODRIGUEZ LAGOS, identificada con cedula de ciudadania No.
1.018.433.343 de Bogotd (Cundinamarca), de la manera mas aftenta y
respetuosa comedidamente mediante el presente escrito me dirijo a usted
con el fin de instaurar Accion de tutela confra SALUD TOTAL EPS, su
representante legal, o quien haga sus veces al momento de recibir la
notificacion por flagrante violacion a mis derechos fundamentales, como
son la VIDA en conexidad con LA SALUD, LA SEGURIDAD SOCIAL, LA
IGUALDAD, INTEGRIDAD FISICA, entre otros, con fundamento en lo siguiente:

FUNDAMENTOS DE HECHOS

PRIMERO: Soy dfiliado en salud en régimen confributivo en SALUD TOTAL EPS,
por lo que le corresponde a esta entidad la prestacion de los servicios
médicos, la autorizacion y suministro de todo procedimiento médico,
medicamentos, exdmenes e insumos que me sean ordenados por los
médicos tratantes.

SEGUNDO: Fui diagnosticado con EZQUISOFRENIA MAS RETRASO MENTAL DE
LEVE A MODERADO.

TERCERO: A partir del diagndstico anterior, mi médico fratante me ordend el
siguiente medicamento: BIPERIDENO TABLETA 2MG.

CUARTO: Senor juez, en varias oportunidades me he acercado a reclamar
mi medicamento y hasta la fecha no me hacen enfrega del medicamento,
qgue de acuerdo con la prescripcion de mi medico tratante son para
tomarlas mensualmente.

SEXTO: Senor Juez, no cuento con los recursos econdmicos para sufragar el
costo de estos medicamentos, por lo que le solicito senor juez las siguientes:



PETICIONES

Solicito, senor juez que se me tutelen mis derechos fundamentales a la
SALUD, la VIDA DIGNA, LA SEGURIDAD SOCIAL.

Solicito, senor Juez que se ordene a la entidad accionada SALUD TOTAL EPS
autorice y entregue de manera inmediata el medicamento BIPERIDENO
TABLETA 2MG, fal como lo ordena el médico fratante y cada vez que lo
ordene, asi como el suministro de todo fratamiento, procedimiento,
exdmenes, medicamentos e insumos que podria requerir debido a mi
diagndstico y que se encuentren dentro de las recomendaciones del
médico tratante, es decir, que se me garantice UNA ATENCION INTEGRAL,
oportuna y de calidad y sin que para ello sea necesario presentar nueva
accion de tutela.

Solicito senor Juez que se ordene el recobro al Fosyga por los costos No Pos
en que incurra la entidad accionada en cumplimiento del fallo-

DERECHOS VULNERADOS

La vida, ala Seguridad Social, ala salud, a la dignidad y a la integridad fisica
como derechos fundamentales (tomado de la Sentencia T-1060 de 2002).
Si bien el derecho a la salud no estd consagrado como un derecho
fundamental, contemplado en el capitulo Il (DE LOS DERECHOS SOCIALES,
ECONOMICOS Y CULTURALES), articulo 49 de la C.P., considerado como un
Servicio publico a cargo del Estado. Este derecho, puede adquirir el
cardcter de fundamental, cuando segun las circunstancias de cada caso,
sU no proteccidon pone en peligros otros derechos fundamentales, como la
vida y la dignidad humana y al minimo legal vital. (Las negrillas y subrayados
son mios para resaltar).

En cuanto al derecho de la salud consagrado en el art. 49 de la Constitucion
Politica de Colombia, la Corte ha sostenido en reiteradas sentencias, entre
estas T 499, DE FECHA AGOSTO 21 DE 1992, que: “Al igual que la Seguridad
Social cuando su vulneracidn amenaza o compromete otros derechos
fundamentales como la vida, goza de cardcter fundamental y es
susceptible de ser protegido por la via de la acciéon de tutela”. (Las negrillas
y subrayados son mios para resaltar).



DERECHO FUNDAMENTAL A LA VIDA:

En nuestra Constitucion Politica, es el primer Derecho fundamental tutelado,
es inviolable. Esto indica que la Carta Magna protege a las personas contra
toda accidn u omision de cualquier naturaleza, que objetivamente pone en
peligro la vida de un ser humano. Ello se fundamenta en la caracteristica de
inviolabilidad que es la esencia misma del derecho.

Esto significa que la vida es un valor ilimitado como correlativamente lo es
su proteccion. En ofras palabras, la vida es un derecho absoluto y por
consiguiente no admite limites, como si se establece para otros derechos
fundamentales.

Otra caracteristica relevante, es que la vida constituye la base para el
ejercicio del resto de los derechos consagrados tanto en la constitucion
como en la ley, o sea la vida misma es el presupuesto indispensable para
que cualquier sujeto se constituya un titular de derechos y obligaciones.

EL DERECHO A LA SEGURIDAD SOCIAL:

En materia de Seguridad Social, la alusion constitucional al principio de
Solidaridad es directa y explicita en el art. 48 de la C.P. de C., allise consagra
que la seguridad social es un servicio publico de cardcter obligatorio sujeto
a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad. Mds aun, los
derechos de las personas afiliadas al sistema de seguridad social, no pueden
depender de las contingencias que resulten de los recursos financieros,
econdmicos y administrativos de las Empresas encargadas del Sistema de
seguridad social.

La Corte Constitucional, en sentencia T406 DE 1993, considera: Que dada la
naturaleza del servicio PUblico la seguridad social tiene dos caracteristicas:
La primera debe ser permanente porlo cual no es admisible su interrupcion,
como segunda caracteristica, es un derecho de cardcter obligatorio en
consecuencia el estado es responsable de garantizar que las entidades de
prevision social publica o particulares estdn dispuestas en todo momento en
brindar atencién oportuna y eficaz a sus usuarios.

DERECHO A LA VIDA DIGNA.

Las anteriores aseveraciones conducen a afirmar que el primer deber de un
Estado es proteger la vida de los asociados adoptando todas aquellas
medidas que permitan a los ciudadanos vivir en condiciones dignas. Esto es



aun mds claro si se tiene en cuenta que el Estado Social de Derecho, como
lo han venido repitiendo las jurisprudencias de la Corte, se funda en el
respeto a la dignidad humana y tiene como uno de sus fines esenciales
garantizar la efectividad de los principios y derechos. (Las negrillas vy
subrayados son Dios para resaltar).

Asi mismo en SENTENCIA T-645 de 1998, senald la Honorable Corte
Constitucional que: "Esta Corte ha sostenido que la vida humana estd
consagrada en el predmbulo de la Carta de 1991, como un valor superior
que debe asegurar la organizaciéon politica, pues las autoridades publicas,
aun mas las de cardcter de seguridad social, estdn instituidas para
protegerla integralmente y para garantizar el derecho Constitucional
fundamental a la integridad fisica y mental {(...)"

COMPETENCIA Y LEGITIMIDAD

Es usted competente, para conocer de esta Acciodn por la naturaleza de los
hechos y por el lugar donde ocurrieron.

JURAMENTO

Bajo la gravedad del juramento manifiesto que no he instaurado otra accion
de Tutela, con fundamento en los hechos y derechos y contra la misma
autoridad a que se contrae la presente y ante ninguna autoridad judicial
(art. 37 del D. 2195/91).

FUNDAMENTOS LEGALES

Fundamento mi peticidn en lo dispuesto en los articulos 11, 25, 48,49 y 86 de
la Constitucion Politica de Colombia y Decretos 2591 de 1991 y 306 de 1992
y demds normas concordantes.

PRUEBAS

Con el fin de establecer la vulnerabilidad de los derechos, solicito al senor
Juez se sirva tener como pruebas las siguientes:

Documentales:
. Copia de la cedula de ciudadania.

. Copia de historia clinica.
. Copia de la formula



ANEXOS

Anexo a la presente tutela los documentos relacionados en el acdpite de
pruebas y dos (2) copias de la tutela para el fraslado y archivo.

NOTIFICACIONES

Recibo notificaciones en:

e CARTAGENA BOLIVAR - Calle 29 No. 18B 18 Barrio Manga Edificio
Mirador del Catillo

e Cel: 3118066394
e Correo: danrcé4@hotmail.com

SALUD TOTAL SER EPS: Cartagena de indias
Atentamente,

DANIEL RODRIGUEZ LAGOS
CC. No. 1.018.433.343 de Bogota


mailto:mcao26@hotmail.com
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Contray BAOALUD TOTAL FFP&-8 8 & LONTRISUTIG Pas
ArpmpoAnnte ol Asermpenants:
DATOS HISTORIA CLARC A T
DATOS GeEwERALES - ——————— T
OCUPACION RESFOMB AR TELEFONOD- 8Ex0
INDE PENDIENTE MEETE LAGOS 3198008304 otRO 51-5;;'!0!0 OE GENERD
POBLACION DIFERENCIAL RAZA ETIMIA "
OTRO& GRUPOS OTRO ::?Vl;lsf:&‘

POBLACIONALE S

MOTIVO DE CONBULTA,
CIACONTROL PEIOUIATEA

ENFERMEDAD ACTUAL |
PACIENTE CON IMOPRECION DIAGNOSTICA DE CZOUIZOFRENIA MAS RETRASO MENTAL DE LEVE A MODEFADO, EM EL MOMENTS
FIERE ESTAR REALIZANDO ACTIVIDADES CON SU PADRE, Y COMPARTIZNDO EN
A AL MANCJO FARMACOLOGICO, NO SINTOMAS PSICOTICO ACTIVOS GRACIS A

FAMILIA, EN £ MOMENTO CON ADERENCI
RENCIA FARMACOLOGICA , DUERME BIEN, NIEGA OTROS SINTOMAS. SINTOMAS
N MAENJO COM MEICACION DE

DECAUDO WMANLJO CONDUCTUAL Y ADME
AFLCTIVOS CONTROLADOS, ADECUADAS CONDUCTAS COMPORTAMENTALES. SE ENUENTRA E
MESTRAL Y OLANZAPINA. HA MABIDO NOTABLE MEJORIA DE SINTOMATOLOGIA.

DEPOBITO PALIPERIDONA TR
[ ANTECEDENTF 3 PERSONALES: |
PATOLOGICOS ALLRGICOS QUIRURGICO HABITOS
FZ00 ABIEJAS NIEGA NIEGA

ANTECEDENTES FAMILIARES |

ANTECEDENTES FAMILIARES:
NIEGA ANTECEDENTES FAMILIARES
EXAMEN FiSICO: ¢
NORMOCEFALO ,CUELLO MOVIL SIMETRICO,TORAX SIMETRICO EXPANSIBLE,RUICOS CARDIACOS RITMICOS SIN
SOPLOS PULMONES CLAROWSABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE,NO DOLOROSO,NO MASAS NO MEGLIAS,GENILATES
CONFIGURADOS PARA SEXO MASCULIND EXTREMIDADES SIMETRICAS EUTROFICAS SIN EDEMA ,PULSOS PRESENTES.SNC SIN
DEFICIT MOTOR NI SENSITIVO APARENTE

]

I SIGNOS VITALES:

TA: CF: FR: TEMP:
AFEBRIL
GLUCOMETRIA PESO
NO SE REALIZA 78
L EXAMEN MENTAL I

CONCIENCIA:
CONSCIENTE

ORIENTACION:
ORIENTADA EN TODAS LAS ESFERAS

LENGUAJE:
EULALICA, VOLUMEN DE VOZ ADECUADO

PENSAMIENTO:
LOGICO, COHERENTE, CURSO NORMAL, DISCURSO RELEVANTE, SIN IDEAS DE MUERTE NI DE SUICIDIO, NO VERBALIZA IDEACION
DELIRANTE DE FORMA ESPONTANEA

SENSOPERCEPCION:
SINALTERACION
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| ENTIDAD REPONSABLE DEL PAGO

Salud Total EPS - Virrey Solis Cdédigo: EPS002
| INFORMACION DEL PACIENTE |
Tipo Documento : Cedula de Ciudadania Documento : 1018433343
Nombre : DANIEL RODRIGUEZ LAGOS gfcha Nacimlento :07 Mar 1990
an:
Direccién : BRR MANGA CL 29 18B 18 EDIFICIO Telefono :6604454
MIRADOR DEL CA
Departamento : BOLIVAR Municipio : Cartagena
Telefono Celular : 3118066394 E-Mail : danrc64@hotmall.com
[ INFORMACION PRESTADOR : |
Nombre : AUDIFARMA CARTAGENA Nit 1816001182 - Codigo : 6855
Direcciéon : CL 30 17 141LC 2 Telefono :6565417
Municipio : Cartagena Departamento : BOLIVAR
[ INFORMACION DE LA TRANSACCION ]
Regimen : Contributivo - CAPITADO - Fecha Vencimiento : 06 Mar 2025
Capitacion
Diggnqsﬁoos :F20.0 No. Solicitud :11262024076413
Ubicacion paciente : Ambulatorio . No. Prescripcion:
Origen Servicio : Enfermedad General
[ SERVICIOS DIRECCIONADOS |
1500 60 (CMD 10)}-OLANZAPINA TABLETA 10 MG \2%4' . \5 1 GLQ ( 2 67*4; =) [ LS‘
613 60 (CMD 15)-BIPERIDENO TABLETA 2 MG = \
Pm\f\ o, { €
[PAGOS COMPARTIDOS |
Tipo Recaudo : Cuota Mederadora Valor: 0
Semanas Cotizadas : 248 Porcentaje : Valor Maximo :
ITNFORMACION DE LA PERSONA QUE DIRECCIONA J
Nombre : MariaNC Cargo o Actividad : Cargo General
Telefono : ) Telefono :
Telefono Celular : * Direccion :
_ Ips que prescribe :
T OBSERVACIONES |

Sefior Usuario no sobreescribir ni enmendar este documento copia del original impresa por: LuisPM Dano

de formato en la impresora.
Direccionamiento valida para reclamar servicios desde el dia 2025-02-04 si esta al dia en pagos.

B

SOLO PARA ORDENES DE COMPRA DE SERVICIOS \

lecidgh la normativo vigente lidondo lo:
excresociones en los casos que conresponda. Esto orden de compro de servicios es valida Gnicamente parg/igffo o F:;x o serviclos udxgom'e,;' ;70 dce’:\vedo:
deberan wlicitorse de acuerdo con lo establacido en la normativa vigente, sin perjuicio del modalo de gfing)

o vertlicacén de pertingnclo por Autonidod Médico

MGINTFO08 V2 0-2024

Firma SALUD TOTAL EPS-S S.A. Firma Usuario

mm&m&wﬁfmHmhx.mpnﬂpdnbiMmdmluoduhcmusdudhidﬂ’i-su Linea gratuita de Atencién ol cliente 01 8000 114524 y linea Total Bogota (601) 485 45 55
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FhATO PARA ENTREGA DE PENDIENTES

AUDIFARMA §.A, = ORIGINAL

FECHA: 17/03/2026 13160

OAF QUE GENERA: PIE DEL CERRO

CAF QUE TNTREGA: PIE DEL CERRO

NUMERO FORMULA: 66145 ‘

CLIENTE: VIRREY SOLIS 1.p.8. (BOGOTA)

ENTIDAD: VIRREY SOLIS

TIPO: CAPITACION

SUBCUENTA: POS

NOM.USUARIO: DANIEL RODRIGUEZ LAGOS

ID.USUARTO: 1018433343 -

DIRECCION: CALLE REAL DE NANGA N 21 16 CARTAGENA
MANGA

TELEFONO: 3118066394

CODIGO: 60613

MEDICAMENTO: BIPERIDENO TABLETA 2 MG TECNOQUIMIC

AS S.A.

CANTIDAD: 30

LOTE: 0

HE RECIBINO INFORMACION DEL PROCESO

DE ENTREGA DEL MEDICAMENTO PENDIENTE

EN EL DOMICILIO CUMPLIENDO CON EL

DECRETO 019 DE 2012 Y RESOLUCION 1604 DE2013. BA
JO MI RESPONSABILIDAD DECLARO

QUE NO ACEPTO LA ENTREGA DEL MEDICAMENTOEN MI DO
MICILIO.

RECIBIDO POR:

IDENTIFICACION:
FECHA RECIBIDO:
FIRMA RECIBIDO:

Visita www.audifarma.com.co/usuarios para conoc
er el estado de tu medicamento ‘pendienl:

FORMATO PARA ENTREGA DE PENDIENTES
AUDIFARMA S.A. - COPIA - 1
FECHA: 17/03/2025 13:50
CAF QUE GENERA: PIE DEL CERRO
CAF QUE ENTREGA: PIE DEL CERRO
NUMERO FORMULA: 58145 g
CLIENTE: VIRREY SNLT@uRnEU REGISTRADO
ENTIDAD=SOCTELA EN WWW,AUDIFARMA.COM.CO
I -> OPCION CONSULTAS.

LO INVITAMOS A REGISTRAR SUS DATOS

EN NUESTRA APP.

S REQUIERE SU FACTURA ELECTRONICA
DE VENTA IMPRESA
POR FAVOR INFORMAR EN CAJA. SE LA
L ENTREGAREMOS CUANDO RETORNE DE LA DIAN.

—— o W‘“}
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Cartagena, 1de abril de 2025

Senor:
JUEZ MUNICIPAL DE CARTAGENA -REPARTO.
E. S. D.

Ref.: Accion de tutela
ACCIONANTE: SAMUEL AGUILAR ALVAREZ
ENTIDAD TUTELADA: SALUD TOTAL EPS

SAMUEL AGUILAR ALVAREZ, identificado con cedula de ciudadania No.
1.125.784.382 de Cartagena, de la manera mds atenta y respetuosa
comedidamente mediante el presente escrito me dirijo a usted con el fin de
instaurar Acciéon de tutela contra SALUD TOTAL EPS, su representante legal, o
quien haga sus veces al momento de recibir la nofificacion por flagrante
violacion a mis derechos fundamentales, como son la VIDA en conexidad
con LA SALUD, LA SEGURIDAD SOCIAL, LA IGUALDAD, INTEGRIDAD FISICA,
entre ofros, con fundamento en lo siguiente:

FUNDAMENTOS DE HECHOS

PRIMERO: Soy dfiliado en salud en régimen confributivo en SALUD TOTAL EPS,
por lo que le corresponde a esta entidad la prestacion de los servicios
médicos, la autorizacion y suministro de todo procedimiento médico,
medicamentos, exdmenes e insumos que me sean ordenados por los
médicos tratantes.

SEGUNDO: Fui diagnosticado con RINITIS ALERGICA - DERMATITITS ATOPICA -
ALERGIA A LOS ACAROS.

TERCERO: A partir del diagnostico anterior, mi médico tratante me ordend los
siguientes medicamentos: CRISABOROL 2G/100g UNGUENTO,
FEXOFENADINAS 120 MGS TABLETAS (ALLEGRA).

CUARTO: Senor juez, en varias oportunidades me he acercado a reclamar
mis medicamentos y me hacen entregas parciales y casi para vencerse el
medicamento y me dejan los demds pendientes y cuando paso a
reclamarlos no los entregan porque las ordenes manifiestan que las ordenes
estan vencidas.

SEXTO: Manifiesto que demoran demasiado tiempo las entregas y por tal
razon se vencen las ordenes, por lo que se ve mi tratamiento interrumpido.



SEPTIMO: Senor Juez, no cuento con los recursos econdmicos para sufragar
el costo de estos medicamentos, por lo que le solicito senor juez las
siguientes:

PETICIONES

Solicito, senor juez que se me tutelen mis derechos fundamentales a la
SALUD, la VIDA DIGNA, LA SEGURIDAD SOCIAL.

Solicito, senor Juez que se ordene a la entidad accionada SALUD TOTAL EPS
autorice y entregue de manera inmediata el medicamento CRISABOROL
2G/100g UNGUENTO, FEXOFENADINAS 120 MGS TABLETAS (ALLEGRA), tal
como lo ordena el médico tratante y cada vez que lo ordene, asi como el
suministro de todo tratamiento, procedimiento, exdmenes, medicamentos e
insumos que podria requerir debido a mi diagndstico y que se encuentren
dentro de las recomendaciones del médico fratante, es decir, que se me
garantice UNA ATENCION INTEGRAL, oportuna y de calidad y sin que para
ello sea necesario presentar nueva accion de tutela.

Solicito senor Juez que se ordene el recobro al Fosyga por los costos No Pos
en que incurra la entidad accionada en cumplimiento del fallo-

DERECHOS VULNERADOS

La vida, ala Seguridad Social, ala salud, a la dignidad y a la integridad fisica
como derechos fundamentales (tomado de la Sentencia T-1060 de 2002).
Si bien el derecho a la salud no estd consagrado como un derecho
fundamental, contemplado en el capitulo Il (DE LOS DERECHOS SOCIALES,
ECONOMICOS Y CULTURALES), articulo 49 de la C.P., considerado como un
Servicio publico a cargo del Estado. Este derecho, puede adquirir el
cardacter de fundamental, cuando segun las circunstancias de cada caso,
su no proteccion pone en peligros otros derechos fundamentales, como la
vida y la dignidad humana y al minimo legal vital. (Las negrillas y subrayados
son mios para resaltar).

En cuanto al derecho de la salud consagrado en el art. 49 de la Constitucion
Politica de Colombia, la Corte ha sostenido en reiteradas sentencias, entre
estas T 499, DE FECHA AGOSTO 21 DE 1992, que: “Al igual que la Seguridad
Social cuando su vulneracidn amenaza o compromete otros derechos
fundamentales como la vida, goza de cardcter fundamental y es
susceptible de ser protegido por la via de la acciéon de tutela”. (Las negrillas
y subrayados son mios para resaltar).



DERECHO FUNDAMENTAL A LA VIDA:

En nuestra Constitucion Politica, es el primer Derecho fundamental tutelado,
es inviolable. Esto indica que la Carta Magna protege a las personas contra
toda accidn u omisidon de cualquier naturaleza, que objetivamente pone en
peligro la vida de un ser humano. Ello se fundamenta en la caracteristica de
inviolabilidad que es la esencia misma del derecho.

Esto significa que la vida es un valor ilimitado como correlativamente o es
su proteccion. En otras palabras, la vida es un derecho absoluto y por
consiguiente no admite limites, como si se establece para otros derechos
fundamentales.

Otra caracteristica relevante, es que la vida constituye la base para el
ejercicio del resto de los derechos consagrados tanto en la constitucion
como en la ley, o sea la vida misma es el presupuesto indispensable para
que cualquier sujeto se constituya un titular de derechos y obligaciones.

EL DERECHO A LA SEGURIDAD SOCIAL:

En materia de Seguridad Social, la alusion constitucional al principio de
Solidaridad es directa y explicita en el art. 48 de la C.P. de C., allise consagra
que la seguridad social es un servicio publico de cardcter obligatorio sujeto
a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad. Mds aun, los
derechos de las personas afiliadas al sistema de seguridad social, no pueden
depender de las contingencias que resulten de los recursos financieros,
econdmicos y administrativos de las Empresas encargadas del Sistema de
seguridad social.

La Corte Constitucional, en sentencia T406 DE 1993, considera: Que dada la
naturaleza del servicio PUblico la seguridad social tiene dos caracteristicas:
La primera debe ser permanente porlo cual no es admisible su interrupcion,
como segunda caracteristica, es un derecho de cardcter obligatorio en
consecuencia el estado es responsable de garantizar que las entidades de
prevision social publica o particulares estdn dispuestas en todo momento en
brindar atencién oportuna y eficaz a sus usuarios.

DERECHO A LA VIDA DIGNA.

Las anteriores aseveraciones conducen a afirmar que el primer deber de un
Estado es proteger la vida de los asociados adoptando todas aquellas



medidas que permitan a los ciudadanos vivir en condiciones dignas. Esto es
aun mds claro si se tiene en cuenta que el Estado Social de Derecho, como
lo han venido repitiendo las jurisprudencias de la Corte, se funda en el
respeto a la dignidad humana y tiene como uno de sus fines esenciales
garantizar la efectividad de los principios y derechos. (Las negrillas vy
subrayados son Dios para resaltar).

Asi mismo en SENTENCIA T-645 de 1998, senald la Honorable Corte
Constitucional que: "Esta Corte ha sostenido que la vida humana estd
consagrada en el predmbulo de la Carta de 1991, como un valor superior
que debe asegurar la organizacion politica, pues las autoridades publicas,
aun mads las de cardcter de seguridad social, estdn instituidas para
protegerla integralmente y para garantizar el derecho Constitucional
fundamental a la integridad fisica y mental {(...)"

COMPETENCIA Y LEGITIMIDAD

Es usted competente, para conocer de esta Accidn por la naturaleza de los
hechos y por el lugar donde ocurrieron.

JURAMENTO

Bajo la gravedad del juramento manifiesto que no he instaurado otra acciéon
de Tutela, con fundamento en los hechos y derechos y contra la misma
autoridad a que se contrae la presente y ante ninguna autoridad judicial
(art. 37 del D. 2195/91).

FUNDAMENTOS LEGALES

Fundamento mi peticion en lo dispuesto en los articulos 11, 25, 48,49 y 86 de
la Constitucion Politica de Colombia y Decretos 2591 de 1991 y 306 de 1992
y demds normas concordantes.

PRUEBAS

Con el fin de establecer la vulnerabilidad de los derechos, solicito al senor
Juez se sirva tener como pruebas las siguientes:

Documentales:

. Copia de la cedula de ciudadania.
. Copia de historia clinica.
. Copia de la formula

. Copia de pendientes de medicamentos



ANEXOS

Anexo a la presente tutela los documentos relacionados en el acdpite de
pruebas y dos (2) copias de la tutela para el fraslado y archivo.

NOTIFICACIONES

Recibo notificaciones en:
e CARTAGENA BOLIVAR — Manga 4tas Avenida Urb. Campo Alegre
e Cel: 3215884636
e Correo: consultinglag@gmail.com

SALUD TOTAL SER EPS: Cartagena de indias
Atentamente,

SAMUEL AGUILAR ALVAREZ
CC. No. 1.125.784.382 de Cartagena


mailto:mcao26@hotmail.com

REPUBLI
’A‘\WC.-}UILAR ALVAREZ
SAMUEL
f ] Estatura Sexo
COL 1.77 M

GS

14 MAYO 2006 O+

i

NEW YORK MANHATTAN
(ESTADOS UNlDOS)

y lugar de expediei

24 MAYO 2024, CARTAGENA

Fecha de expiracion

24 MAYO 2034

i REGISTRADOR NACIONAL
Penagos Giraldo

ICCOLO047184114805001<<<<<<<<<<
' 0605140M3405248C0L1125784382<5
. AGUILAR<ALVAREZ<<SAMUEL<<<L<L<<LKL




cuINICA RESPIRATORIA Y DE ALERGIAS S.A.S i
Identificaclén Intermma: 800204910-1
Céd. Habllitacjén: 130010017801 '
precclon: Piedra de Bolivar Dg 30 Numero C2 A030 C2 AOB C2 A024 WhaslApp: 3156202499
Teléfono: 3016102176

280206 10:21 Fecha de Ateneldn:2025-02-06 10:20 " Impreso por: BHOYOS

e cidn:S) DI PRINCIPAL
G- 1125781382 - SAMUEL AGUILAR ALVAREZ : Sexo:M
o de nacimiento: 2X6-05-14 Bdad: 18 ano(s) y 9 mes(es) s tadko el 41:01r0
Regimen:1 - Contebutino Nivel:] Curnct: i
ireccion Residencin:MANGA ' l

TeléTono: 3215884630 Lugar:Cantagena - Bolivar
Ocupacion !
Aconpaiiante Teléfono:
Responsable: Parcntesco: Teléfono:
Administradora:SA1 | D TOTALEPS y Tipo Vinculaclén:

HISTORIA CLINICA

MOTIVO DECONSULTA: RINTITS ALERGICA
DERMATITIS ATOPICA
ALERGIA A LOS ACAROS

ENFERMEDAD ACTUAL: ACTUALMENTETNSS <4 PTOS SCORAD <50 PTOS ADCT 14 PTOS ¢ .
ESTA EN INMUNOTERAPIA DESDES EPT 2023, LLEVA 9 DOSIS, MEIORIA CLINICA SUBJETIVA DEL 90% ¥

SIN EVENTOS ADVERSO

EXAMEN FISICO: NO ALTERACIONES OCULARES, RINORREA HIALINA ESCASA, APARENTE HIPERTROFIA DE CORNETES,
MUCOS A NASAL HIPEREMICA, PULMONES CLAROS BIEN VENTILADOS SIN SOBREAGREGADOS -

| ESIONES CUTANEAS PRURIGINOSAS DESCAMATIVAS GENERALIZADAS DE PREDOVINIO EN PLIEGUES
CUTANEDS, XEROSIS CUTANEA, PITIRIASIS ALBA Y QUERATOSIS PILAR GENERALIZADA

PLAN DE TRATAMIENTO/ |[1. DESONIDA CREMA AL 0.05% CANTIDAD: 2 . '

SOLICITUD DE AYUDAS [laplicar en area afectada cada 24 horas x 7 dias, EN CASO DE LESIONES EN PARPADOS t

DIAGNOSTICAS O |l2. FUROATO DE FLUTICASONA 27.5MCG/120 DOSIS SPRAY NASAL # 3 ' &

PROCEDIMIENTOS: 1 puff en ¢/fosa nasal ¢/24 hrs x'3 meses.

3. FEXOFENADINA 120MGS TABLETAS (ALLEGRA) # 90

tommr 1 tab ¢/24 horas x 3 meses.

4. CRISABOROL 2G/100G UNGUENTO CANT:6

APLICAR EN AREA DE LESIONES CADA 12 HORAS X 3 MESES.

5. UREA AL 15% CREMA TUBO X 60 G #3 ‘

aplicar 2-3 veces al dia por 3 meses

CONTINUAR INMUNOTERAPIA PARA ACAROS

CONTROL EN 3 MESES

OBSERVACIONES : CONTROL AMBIENTAL: EVITAR LA EXPOCISION AL POLVO, LIMPIEZA EN HUMEDO (LIMPIEZA DE , ‘
SUPERFICIES Y OBJETOS CON TRAPOS HUMEDOS, LIMPIEZA DE PISOS CON TRAPEROS, EVITAR BARRER Y !

SACUDIR), EVITAR CONSUMO DE ALIMENTOS ALMACENADOS, SACAR ALSOLLOS COLCHONES, ]

ALMOHADAS Y ROPAS DE CAMA AL SOL CADA SEMANA DE 8 A 2 PM, VENTILAR LAS HABITACIONES

MINIMO 3 HORAS DIARIAS, EMITAR CONSUMO DE ALIMENTOS ALMACENADOS, USAR ZAPATER!/_\ Y0 !

CHANCLAS PARA EVITAR TOCAR EL PISO CON LOS PIES DESCALZOS, EVITAR EL ROCIO DE LA MANANA, {

LEVANTARSE LO MAS TARDE QUE LE SEA POSIBLE, EVITAR EXPOSICION AL HUMO Y/O VAPORES, EMTAR

EXPOSICION A LOS OLORES FUERTES Y EVITAR LA EXPOCISION A CAMBIOS ABRUPTOS O BRUSCOS A LOS

CAMBIOS DE TEMPERATURA DEL AMBIENTE

]

Datos Generales de la Consulta: 14314
Finalidad Consulta: 10-No Aplica
Modalidad de Ia atencion: 01-Intramural
Causa Externa 13- Enfermedad general . ‘
ipo Diagnéstico Prncipal: 3 - Confirmado repetido ' | |
Diagnéstico Principal: 209 - DERMATITIS ATOPICA. NO ESPECIFICADA ‘ \} ‘\f
Diagnéstico Relacionado 1: J304-RINITIS ALERGICA, NO ESPECIFICADA _ ) \ ’

Powered by CamScanner
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" Sa/ DIRECCIO P!é‘mnal =
\Orden de Direccionamiento: Fechay rngﬁ 1)%&@ 7 O 2

| ENTIDAD,REPONSABLE DEL PAGO

lud Toal E
Y FS ~ Cddigo:  EPS002
l INFORMACION DEL PACIENTE =
Tipo Documento : Cedula de Ciudadania Doc l
um t
Nombre : SAMUEL AGUILAR ALVAREZ Fecha l::t:l?nlen: 5-1’:3:: 2008
Plan:

Di 0N : M
ireccion :7AV ANGA URB CAMPO ALEGRE CA  Telefono :3333333

Departamento : BOLIVAR Municlplo :
plo : Cartagena
Telefono Celular : 3215884636 E-Mall : CON
~ \ SULTINGLAG@GMAIL.
I INFORMACION PRESTADOR AGQEVAILCOM l [
Nombre . AUDIFARMA CARTAGENA NIt : 816001182 - ‘
Direccion : CL 30 17 14LC 2 Telefono :6565417 cedgmes T

Municipio : Cartagena Departamento : BOLIVAR |

[ INFORMACION DE LA TRANSACCION N
Rggimen. ~Contnbutivo - POS - Evento Fecha Vencimiento : 19 Abr 2025
Dnggno;.bcos :7130.4 No. Solicitud :02182025110512
Ubicacién paciente : Ambulatorio No. Prescripcion: |
Origen Servicio : Enfermedad General \

|
I SERVICIOS DIRECCIONADOS I ’
Codigo Cant Nombre |
37716 30 (CMD 10)-ALLEGRA - FEXOFENADINA CLORHIDRATO TABLETA 120 MG ‘I
4502 1 FLUTICASONA FUROATO SPRAY NASAL 27.5 MCG/DOSIS/120 DOSIS “
.

E78 1 DESONIDA EMULSION 0.05 %/120 ML

=)

I PAGOS COMPARTIDOS

Tipo Recaudo : Cuota Moderadora Valor: 0

Semanas Cotizadas : 52 ) Porcentaje : Valor Maximo : |

INFORMACION DE LA PERSONA QUE DIRECCIONA l
Nombre : AndreaCaP Cargo o Actividad :  Analista Administrativo de

Salud

Telefono : Telefono :

Telefono Celular : Direccién :

Ips que prescribe : |
[ OBSERVACIONES |
Direccionamiento valido para reclamar serviclos desde el dia 2025-03-20 si esta al dia en pagos.

SOLO PARA ORDENES DE COMPRA DE SERVICIOS \

"SALUD TOTAL EPS-5 S.A. ozumié ko coberura econdmico ds los servicios o sad brindodos i hicieren parte da la atancién inical da urgoncias, En couo da que carespondo, lavor cobror
LA QUOTA el COPAGO, do ocuerdo ol rango salaria, los manles mbaimos, s limites logalos, las excapciones e stoblecidas pot la normaiiva vigonta y volidondo las

- vclon de compro e servicios 63 vblida Gnicomante para los serviclos aqul dotalladon procedimienios o servicios adiclondles ylo darivados
o en la normativa vigente, sin perjuicio del modalo da olancién dizaiiado e implementado por Solud Total EPSS S.A. Direccionomionto sujelo

—

exonerocianes en los cosos que coresponda. Ex
dabersn solicitorse de ocuerdo con lo estoblecid
o vertcacsin de perinencia por Autoridod Médica
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\ Facha y Hora Ue Expadiclon M-00
7026-02-09 104329
| FORMULA MEDICA Hro. Praseripelon
— 7020020“114600022’5 102
DATOS DEL PRESTADOR o oms
Departamento. l Municiplo: : .
! plo: 4digo Habllltacldn:
BOLIVAR CARTAGENA B I C1;|r)0 0017801
t;ngyorrento de Identificacion: Nombre Prestador de Bervicios de Balud:
00204918 CLINICA REBPIRATORIAY DE ALERGIAS 0A8 “___’____————-—‘-—_
Direccion y
DIAGONAL 30 N 308-24 Tag?u{gzntgémmz
DATOS DEL PACIENTE -
Documento de Identificacion: |Pr}mer Apelido: Beeundo Apellido: Primer Nombre: | Sagundo Nombre:
CC1125784382 AGUILAR ALVAREZ BAMUEL
Numero Historia Clinica: Diagnéstico Principal: Usuarlo Régimen: Ambito alenclén;
1125784382 \.20% DERMATITIS XTOPICA. NO CONTRIBUTIVO AMBULATORIOQ - NO PRIORIZADO
ESPECIFICADA
. MEDICAMENTOS
Tipo prestacion Nombre Dosls Via Administracion Frecuencla Indicaclones Duracion Indicacionas/Recom Cantidades
Medicamento / Administractdn Especiales Tralamlento andaciones Farmacéuticas
Forma Farmacéulica Mro / Lelras / Unidad
Farmacéutica
SUCESIVA [CRISABOROL] 100818 TOPICA 12 HORA(S) SIN INDICACION |3 MES(ES) CRISABOROL 6/SEIS/TUBO
2G/100G / | ESPECIAL UNGUENTO 2 % -
UNGUENTO CRISABORO|
- UNGOENT? 2%(
POSOLOGIA:
APLICAREN AR
DE LESIONES
CADA 12 HORAS X
3 MESES.
CANTIDAD: 6 )
SUCESIVA [UREA] 15G/100G/ |1 DOSIS TOPICA 8 HORA(S) SIN IND ICACION 3 MES(ES) .UREA AL 15% 3/TRES/TUBO
CREMA ESPECIAL gR‘E;AAFUBO X80
APLICAR 2-3
VECES AL DIA POR
3 MESES
PROFESIONAL TRATANTE
Documento de Identificacion: Nombre:
CC15039507 BAUTISTA DE LA CRUZ HOYOS SANCHEZ
Registro Profesional:
Especialidad: Firma
CodVer: 626D-1 6DG-CSOB-2CBA-9COF-5999-4DSO—9E24
La vigencia de 13 prescripcion esla ida en la lucién 740 de 2024, Art. 12. Numeral 12.5
MIPRES NO UPC - fecha de impresion: 2025-02-06 10:43:35
Pagina 1
\ Yis
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Y condcelos

runen ,
A - g
R 18/02/2005 T T ——
CAF QU GENERA: SAN FELIPE .
CAF OLE ENTEGH: SH FELIPE

0 FORMULA:
N Te: SALUD TOTAL EPS S 5.4 (BOGOTA)
ENTIDAD: SALUD TOTAL E.P.S. |
TIPO: EVENTO

SUBIUENTA: NO POS
NOM. USUARIO: SAMUEL AGUILAR ALVAREZ

[D.USUARIO: 1125784382
DIRECCION: CARTATENA MANGA 4 TA AVENIDA URBANIZA
CI N NN N CAMU nLEGRE CASA 17 CARTAGENA MANGA

TELEFONO: 3215864036

CODIGO: 5969376030

MEDICAMENTO: CRISABOROL UNGUENTO 2 & /30 G PFI
IERSAS

CANTIDAD: 2

LOTE: 0

HE RECIBIDO INFORMACION DEL PROCESO

DE ENTREGA DEL MEDICAMENTO PENDIENTE

EN EL DOMICILIO CUMPLIENDO CON EL

DECRETO 019 DE 2012 Y RESOLUCION 1604 DE2013. BA |
JO MI RESPONSABILIDAD DECLARO |
QUE NO ACEPTO LA ENTREGA DEL MEDICAMENTOEN MI DO

MICILIO, |
______________________ VodiedD

RECIBIDO POR: A::)' ' -
IDENTIFICACION: ?_@ZS— 1%45

FECHA RECIBI0O: P 207 (O,

FIRMA RECIBIDO:

Visita www.audifarma.com.co/usuarios para conor 7
_ ot - P, A :’."’N‘r

er gl pstadn do ti1 madicamands .- ,
J P ' f
J '/;1"."’,'14'1/','#/’,’,'"‘,‘,{ (A ey
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DEVOLUCIONES PACIENTE
CAF: SAN FELIPE
CODIGO ENTREGADOR: 6351
DOCUMENTO PACIENTE: 1125764382
NOMBRE PACTENTE: SAMUEL AGUILAR ALVAREZ
CLIENTE: SALUD TOTAL EPS S S.A (BOGOTA)
~ ENTIDAD: SALUD TOTAL E.P.S.
- SUBCUENTA: EVENTO
FECHA DEVOLUCION: 2025-02-18
MEDICO: , AUTORTZACIONES

MOTIVOS
MOTIVO: 31. DIFICULTAD LOGISTICA

DESCRIPCION: FEXOFENADINATABLETA RECUBIERTA 120
MG

DESCRIPCION CORRECTA DEL MEDICAMENTO:
DIFICULTAD LOGISTICA

OBSERVACIONES:

cuenta con mhis opciones de entrega.

TRtanastanata s smana Asananan AROAAATA S et ————— e SO

CUATRO MIL SETECIENTOS PESQS
TOTAL ARTICULOS: 1

FORMA DE PAGO: CONTADD
MEDIO PAGO; EFECTIVO

TARIFA  BASE IVA
0.0 a0 6?6_~
AUTORRETENEDOR pE INDUSTRIA ¥ conE
EN PEREIRA e

ARTICULO 53
ACUERDO 41 DE 2012

- SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES

No. 11076 pE DICTEMBRE 14 pE 2001
AGENTES RETENEDORES p
AUTORRETENEDORES RES, 3 stp | A

63 SEP 1 DE 29
SU APOYQ FARMACEUTICO INTEGRAL “

LA FACTURA ELECTRONICA pg
LE LLEGARA AL CORREO QuE T¥EnEA
REGISTRADQ

SI ND TIENE CORREQ REGISTRADD
|;A EN NWWAAUDIFARMA.CDM.CD
A.OEEEUNSULTAS ;
EN NUESTR%SKEQ? " SRR
T T
POR FauS VENTA‘SRERESAC D s L.

R E DE LA
ENTREGAREHDI;; éﬁiﬂggARETORNE

El medicamento sugerido 37716 - A
LLEGRA TABLETA RECUBIERTA 120 MG - HOECHST ETECO

S.A. se encuentra DIFICULTAD LOGISTICA Yy no se

P S

L
@
B
]
e
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Cartagena, 1de abril de 2025

Senor:
JUEZ MUNICIPAL DE CARTAGENA -REPARTO.
E. S. D.

Ref.: Accion de tutela
ACCIONANTE: SAMUEL AGUILAR ALVAREZ
ENTIDAD TUTELADA: SALUD TOTAL EPS

SAMUEL AGUILAR ALVAREZ, identificado con cedula de ciudadania No.
1.125.784.382 de Cartagena, de la manera mds atenta y respetuosa
comedidamente mediante el presente escrito me dirijo a usted con el fin de
instaurar Acciéon de tutela contra SALUD TOTAL EPS, su representante legal, o
quien haga sus veces al momento de recibir la nofificacion por flagrante
violacion a mis derechos fundamentales, como son la VIDA en conexidad
con LA SALUD, LA SEGURIDAD SOCIAL, LA IGUALDAD, INTEGRIDAD FISICA,
entre ofros, con fundamento en lo siguiente:

FUNDAMENTOS DE HECHOS

PRIMERO: Soy dfiliado en salud en régimen confributivo en SALUD TOTAL EPS,
por lo que le corresponde a esta entidad la prestacion de los servicios
médicos, la autorizacion y suministro de todo procedimiento médico,
medicamentos, exdmenes e insumos que me sean ordenados por los
médicos tratantes.

SEGUNDO: Fui diagnosticado con RINITIS ALERGICA - DERMATITITS ATOPICA -
ALERGIA A LOS ACAROS.

TERCERO: A partir del diagnostico anterior, mi médico tratante me ordend los
siguientes medicamentos: CRISABOROL 2G/100g UNGUENTO,
FEXOFENADINAS 120 MGS TABLETAS (ALLEGRA).

CUARTO: Senor juez, en varias oportunidades me he acercado a reclamar
mis medicamentos y me hacen entregas parciales y casi para vencerse el
medicamento y me dejan los demds pendientes y cuando paso a
reclamarlos no los entregan porque las ordenes manifiestan que las ordenes
estan vencidas.

SEXTO: Manifiesto que demoran demasiado tiempo las entregas y por tal
razon se vencen las ordenes, por lo que se ve mi tratamiento interrumpido.



SEPTIMO: Senor Juez, no cuento con los recursos econdmicos para sufragar
el costo de estos medicamentos, por lo que le solicito senor juez las
siguientes:

PETICIONES

Solicito, senor juez que se me tutelen mis derechos fundamentales a la
SALUD, la VIDA DIGNA, LA SEGURIDAD SOCIAL.

Solicito, senor Juez que se ordene a la entidad accionada SALUD TOTAL EPS
autorice y entregue de manera inmediata el medicamento CRISABOROL
2G/100g UNGUENTO, FEXOFENADINAS 120 MGS TABLETAS (ALLEGRA), tal
como lo ordena el médico tratante y cada vez que lo ordene, asi como el
suministro de todo tratamiento, procedimiento, exdmenes, medicamentos e
insumos que podria requerir debido a mi diagndstico y que se encuentren
dentro de las recomendaciones del médico fratante, es decir, que se me
garantice UNA ATENCION INTEGRAL, oportuna y de calidad y sin que para
ello sea necesario presentar nueva accion de tutela.

Solicito senor Juez que se ordene el recobro al Fosyga por los costos No Pos
en que incurra la entidad accionada en cumplimiento del fallo-

DERECHOS VULNERADOS

La vida, ala Seguridad Social, ala salud, a la dignidad y a la integridad fisica
como derechos fundamentales (tomado de la Sentencia T-1060 de 2002).
Si bien el derecho a la salud no estd consagrado como un derecho
fundamental, contemplado en el capitulo Il (DE LOS DERECHOS SOCIALES,
ECONOMICOS Y CULTURALES), articulo 49 de la C.P., considerado como un
Servicio publico a cargo del Estado. Este derecho, puede adquirir el
cardacter de fundamental, cuando segun las circunstancias de cada caso,
su no proteccion pone en peligros otros derechos fundamentales, como la
vida y la dignidad humana y al minimo legal vital. (Las negrillas y subrayados
son mios para resaltar).

En cuanto al derecho de la salud consagrado en el art. 49 de la Constitucion
Politica de Colombia, la Corte ha sostenido en reiteradas sentencias, entre
estas T 499, DE FECHA AGOSTO 21 DE 1992, que: “Al igual que la Seguridad
Social cuando su vulneracidn amenaza o compromete otros derechos
fundamentales como la vida, goza de cardcter fundamental y es
susceptible de ser protegido por la via de la acciéon de tutela”. (Las negrillas
y subrayados son mios para resaltar).



DERECHO FUNDAMENTAL A LA VIDA:

En nuestra Constitucion Politica, es el primer Derecho fundamental tutelado,
es inviolable. Esto indica que la Carta Magna protege a las personas contra
toda accidn u omisidon de cualquier naturaleza, que objetivamente pone en
peligro la vida de un ser humano. Ello se fundamenta en la caracteristica de
inviolabilidad que es la esencia misma del derecho.

Esto significa que la vida es un valor ilimitado como correlativamente o es
su proteccion. En otras palabras, la vida es un derecho absoluto y por
consiguiente no admite limites, como si se establece para otros derechos
fundamentales.

Otra caracteristica relevante, es que la vida constituye la base para el
ejercicio del resto de los derechos consagrados tanto en la constitucion
como en la ley, o sea la vida misma es el presupuesto indispensable para
que cualquier sujeto se constituya un titular de derechos y obligaciones.

EL DERECHO A LA SEGURIDAD SOCIAL:

En materia de Seguridad Social, la alusion constitucional al principio de
Solidaridad es directa y explicita en el art. 48 de la C.P. de C., allise consagra
que la seguridad social es un servicio publico de cardcter obligatorio sujeto
a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad. Mds aun, los
derechos de las personas afiliadas al sistema de seguridad social, no pueden
depender de las contingencias que resulten de los recursos financieros,
econdmicos y administrativos de las Empresas encargadas del Sistema de
seguridad social.

La Corte Constitucional, en sentencia T406 DE 1993, considera: Que dada la
naturaleza del servicio PUblico la seguridad social tiene dos caracteristicas:
La primera debe ser permanente porlo cual no es admisible su interrupcion,
como segunda caracteristica, es un derecho de cardcter obligatorio en
consecuencia el estado es responsable de garantizar que las entidades de
prevision social publica o particulares estdn dispuestas en todo momento en
brindar atencién oportuna y eficaz a sus usuarios.

DERECHO A LA VIDA DIGNA.

Las anteriores aseveraciones conducen a afirmar que el primer deber de un
Estado es proteger la vida de los asociados adoptando todas aquellas



medidas que permitan a los ciudadanos vivir en condiciones dignas. Esto es
aun mds claro si se tiene en cuenta que el Estado Social de Derecho, como
lo han venido repitiendo las jurisprudencias de la Corte, se funda en el
respeto a la dignidad humana y tiene como uno de sus fines esenciales
garantizar la efectividad de los principios y derechos. (Las negrillas vy
subrayados son Dios para resaltar).

Asi mismo en SENTENCIA T-645 de 1998, senald la Honorable Corte
Constitucional que: "Esta Corte ha sostenido que la vida humana estd
consagrada en el predmbulo de la Carta de 1991, como un valor superior
que debe asegurar la organizacion politica, pues las autoridades publicas,
aun mads las de cardcter de seguridad social, estdn instituidas para
protegerla integralmente y para garantizar el derecho Constitucional
fundamental a la integridad fisica y mental {(...)"

COMPETENCIA Y LEGITIMIDAD

Es usted competente, para conocer de esta Accidn por la naturaleza de los
hechos y por el lugar donde ocurrieron.

JURAMENTO

Bajo la gravedad del juramento manifiesto que no he instaurado otra acciéon
de Tutela, con fundamento en los hechos y derechos y contra la misma
autoridad a que se contrae la presente y ante ninguna autoridad judicial
(art. 37 del D. 2195/91).

FUNDAMENTOS LEGALES

Fundamento mi peticion en lo dispuesto en los articulos 11, 25, 48,49 y 86 de
la Constitucion Politica de Colombia y Decretos 2591 de 1991 y 306 de 1992
y demds normas concordantes.

PRUEBAS

Con el fin de establecer la vulnerabilidad de los derechos, solicito al senor
Juez se sirva tener como pruebas las siguientes:

Documentales:

. Copia de la cedula de ciudadania.
. Copia de historia clinica.
. Copia de la formula

. Copia de pendientes de medicamentos



ANEXOS

Anexo a la presente tutela los documentos relacionados en el acdpite de
pruebas y dos (2) copias de la tutela para el fraslado y archivo.

NOTIFICACIONES

Recibo notificaciones en:
e CARTAGENA BOLIVAR — Manga 4tas Avenida Urb. Campo Alegre
e Cel: 3215884636
e Correo: consultinglag@gmail.com

SALUD TOTAL SER EPS: Cartagena de indias
Atentamente,

SAMUEL AGUILAR ALVAREZ
CC. No. 1.125.784.382 de Cartagena


mailto:mcao26@hotmail.com

REPUBLI
’A‘\WC.-}UILAR ALVAREZ
SAMUEL
f ] Estatura Sexo
COL 1.77 M

GS

14 MAYO 2006 O+

i

NEW YORK MANHATTAN
(ESTADOS UNlDOS)

y lugar de expediei

24 MAYO 2024, CARTAGENA

Fecha de expiracion

24 MAYO 2034

i REGISTRADOR NACIONAL
Penagos Giraldo

ICCOLO047184114805001<<<<<<<<<<
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cuINICA RESPIRATORIA Y DE ALERGIAS S.A.S i
Identificaclén Intermma: 800204910-1
Céd. Habllitacjén: 130010017801 '
precclon: Piedra de Bolivar Dg 30 Numero C2 A030 C2 AOB C2 A024 WhaslApp: 3156202499
Teléfono: 3016102176

280206 10:21 Fecha de Ateneldn:2025-02-06 10:20 " Impreso por: BHOYOS

e cidn:S) DI PRINCIPAL
G- 1125781382 - SAMUEL AGUILAR ALVAREZ : Sexo:M
o de nacimiento: 2X6-05-14 Bdad: 18 ano(s) y 9 mes(es) s tadko el 41:01r0
Regimen:1 - Contebutino Nivel:] Curnct: i
ireccion Residencin:MANGA ' l

TeléTono: 3215884630 Lugar:Cantagena - Bolivar
Ocupacion !
Aconpaiiante Teléfono:
Responsable: Parcntesco: Teléfono:
Administradora:SA1 | D TOTALEPS y Tipo Vinculaclén:

HISTORIA CLINICA

MOTIVO DECONSULTA: RINTITS ALERGICA
DERMATITIS ATOPICA
ALERGIA A LOS ACAROS

ENFERMEDAD ACTUAL: ACTUALMENTETNSS <4 PTOS SCORAD <50 PTOS ADCT 14 PTOS ¢ .
ESTA EN INMUNOTERAPIA DESDES EPT 2023, LLEVA 9 DOSIS, MEIORIA CLINICA SUBJETIVA DEL 90% ¥

SIN EVENTOS ADVERSO

EXAMEN FISICO: NO ALTERACIONES OCULARES, RINORREA HIALINA ESCASA, APARENTE HIPERTROFIA DE CORNETES,
MUCOS A NASAL HIPEREMICA, PULMONES CLAROS BIEN VENTILADOS SIN SOBREAGREGADOS -

| ESIONES CUTANEAS PRURIGINOSAS DESCAMATIVAS GENERALIZADAS DE PREDOVINIO EN PLIEGUES
CUTANEDS, XEROSIS CUTANEA, PITIRIASIS ALBA Y QUERATOSIS PILAR GENERALIZADA

PLAN DE TRATAMIENTO/ |[1. DESONIDA CREMA AL 0.05% CANTIDAD: 2 . '

SOLICITUD DE AYUDAS [laplicar en area afectada cada 24 horas x 7 dias, EN CASO DE LESIONES EN PARPADOS t

DIAGNOSTICAS O |l2. FUROATO DE FLUTICASONA 27.5MCG/120 DOSIS SPRAY NASAL # 3 ' &

PROCEDIMIENTOS: 1 puff en ¢/fosa nasal ¢/24 hrs x'3 meses.

3. FEXOFENADINA 120MGS TABLETAS (ALLEGRA) # 90

tommr 1 tab ¢/24 horas x 3 meses.

4. CRISABOROL 2G/100G UNGUENTO CANT:6

APLICAR EN AREA DE LESIONES CADA 12 HORAS X 3 MESES.

5. UREA AL 15% CREMA TUBO X 60 G #3 ‘

aplicar 2-3 veces al dia por 3 meses

CONTINUAR INMUNOTERAPIA PARA ACAROS

CONTROL EN 3 MESES

OBSERVACIONES : CONTROL AMBIENTAL: EVITAR LA EXPOCISION AL POLVO, LIMPIEZA EN HUMEDO (LIMPIEZA DE , ‘
SUPERFICIES Y OBJETOS CON TRAPOS HUMEDOS, LIMPIEZA DE PISOS CON TRAPEROS, EVITAR BARRER Y !

SACUDIR), EVITAR CONSUMO DE ALIMENTOS ALMACENADOS, SACAR ALSOLLOS COLCHONES, ]

ALMOHADAS Y ROPAS DE CAMA AL SOL CADA SEMANA DE 8 A 2 PM, VENTILAR LAS HABITACIONES

MINIMO 3 HORAS DIARIAS, EMITAR CONSUMO DE ALIMENTOS ALMACENADOS, USAR ZAPATER!/_\ Y0 !

CHANCLAS PARA EVITAR TOCAR EL PISO CON LOS PIES DESCALZOS, EVITAR EL ROCIO DE LA MANANA, {

LEVANTARSE LO MAS TARDE QUE LE SEA POSIBLE, EVITAR EXPOSICION AL HUMO Y/O VAPORES, EMTAR

EXPOSICION A LOS OLORES FUERTES Y EVITAR LA EXPOCISION A CAMBIOS ABRUPTOS O BRUSCOS A LOS

CAMBIOS DE TEMPERATURA DEL AMBIENTE

]

Datos Generales de la Consulta: 14314
Finalidad Consulta: 10-No Aplica
Modalidad de Ia atencion: 01-Intramural
Causa Externa 13- Enfermedad general . ‘
ipo Diagnéstico Prncipal: 3 - Confirmado repetido ' | |
Diagnéstico Principal: 209 - DERMATITIS ATOPICA. NO ESPECIFICADA ‘ \} ‘\f
Diagnéstico Relacionado 1: J304-RINITIS ALERGICA, NO ESPECIFICADA _ ) \ ’
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" Sa/ DIRECCIO P!é‘mnal =
\Orden de Direccionamiento: Fechay rngﬁ 1)%&@ 7 O 2

| ENTIDAD,REPONSABLE DEL PAGO

lud Toal E
Y FS ~ Cddigo:  EPS002
l INFORMACION DEL PACIENTE =
Tipo Documento : Cedula de Ciudadania Doc l
um t
Nombre : SAMUEL AGUILAR ALVAREZ Fecha l::t:l?nlen: 5-1’:3:: 2008
Plan:

Di 0N : M
ireccion :7AV ANGA URB CAMPO ALEGRE CA  Telefono :3333333

Departamento : BOLIVAR Municlplo :
plo : Cartagena
Telefono Celular : 3215884636 E-Mall : CON
~ \ SULTINGLAG@GMAIL.
I INFORMACION PRESTADOR AGQEVAILCOM l [
Nombre . AUDIFARMA CARTAGENA NIt : 816001182 - ‘
Direccion : CL 30 17 14LC 2 Telefono :6565417 cedgmes T

Municipio : Cartagena Departamento : BOLIVAR |

[ INFORMACION DE LA TRANSACCION N
Rggimen. ~Contnbutivo - POS - Evento Fecha Vencimiento : 19 Abr 2025
Dnggno;.bcos :7130.4 No. Solicitud :02182025110512
Ubicacién paciente : Ambulatorio No. Prescripcion: |
Origen Servicio : Enfermedad General \

|
I SERVICIOS DIRECCIONADOS I ’
Codigo Cant Nombre |
37716 30 (CMD 10)-ALLEGRA - FEXOFENADINA CLORHIDRATO TABLETA 120 MG ‘I
4502 1 FLUTICASONA FUROATO SPRAY NASAL 27.5 MCG/DOSIS/120 DOSIS “
.

E78 1 DESONIDA EMULSION 0.05 %/120 ML

=)

I PAGOS COMPARTIDOS

Tipo Recaudo : Cuota Moderadora Valor: 0

Semanas Cotizadas : 52 ) Porcentaje : Valor Maximo : |

INFORMACION DE LA PERSONA QUE DIRECCIONA l
Nombre : AndreaCaP Cargo o Actividad :  Analista Administrativo de

Salud

Telefono : Telefono :

Telefono Celular : Direccién :

Ips que prescribe : |
[ OBSERVACIONES |
Direccionamiento valido para reclamar serviclos desde el dia 2025-03-20 si esta al dia en pagos.

SOLO PARA ORDENES DE COMPRA DE SERVICIOS \

"SALUD TOTAL EPS-5 S.A. ozumié ko coberura econdmico ds los servicios o sad brindodos i hicieren parte da la atancién inical da urgoncias, En couo da que carespondo, lavor cobror
LA QUOTA el COPAGO, do ocuerdo ol rango salaria, los manles mbaimos, s limites logalos, las excapciones e stoblecidas pot la normaiiva vigonta y volidondo las

- vclon de compro e servicios 63 vblida Gnicomante para los serviclos aqul dotalladon procedimienios o servicios adiclondles ylo darivados
o en la normativa vigente, sin perjuicio del modalo da olancién dizaiiado e implementado por Solud Total EPSS S.A. Direccionomionto sujelo

—

exonerocianes en los cosos que coresponda. Ex
dabersn solicitorse de ocuerdo con lo estoblecid
o vertcacsin de perinencia por Autoridod Médica

MGINTF008 V2 02024 .‘

Firma SALUD TOTAL EPS-S SA. Firma Usuario

para o cobeo de ko cvenla o Salud Totol EPS-S S.A UnougmwimchmléndImthBOOOlMSNth\w'Iohllqolé(wl)uilsis
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NN
\ Facha y Hora Ue Expadiclon M-00
7026-02-09 104329
| FORMULA MEDICA Hro. Praseripelon
— 7020020“114600022’5 102
DATOS DEL PRESTADOR o oms
Departamento. l Municiplo: : .
! plo: 4digo Habllltacldn:
BOLIVAR CARTAGENA B I C1;|r)0 0017801
t;ngyorrento de Identificacion: Nombre Prestador de Bervicios de Balud:
00204918 CLINICA REBPIRATORIAY DE ALERGIAS 0A8 “___’____————-—‘-—_
Direccion y
DIAGONAL 30 N 308-24 Tag?u{gzntgémmz
DATOS DEL PACIENTE -
Documento de Identificacion: |Pr}mer Apelido: Beeundo Apellido: Primer Nombre: | Sagundo Nombre:
CC1125784382 AGUILAR ALVAREZ BAMUEL
Numero Historia Clinica: Diagnéstico Principal: Usuarlo Régimen: Ambito alenclén;
1125784382 \.20% DERMATITIS XTOPICA. NO CONTRIBUTIVO AMBULATORIOQ - NO PRIORIZADO
ESPECIFICADA
. MEDICAMENTOS
Tipo prestacion Nombre Dosls Via Administracion Frecuencla Indicaclones Duracion Indicacionas/Recom Cantidades
Medicamento / Administractdn Especiales Tralamlento andaciones Farmacéuticas
Forma Farmacéulica Mro / Lelras / Unidad
Farmacéutica
SUCESIVA [CRISABOROL] 100818 TOPICA 12 HORA(S) SIN INDICACION |3 MES(ES) CRISABOROL 6/SEIS/TUBO
2G/100G / | ESPECIAL UNGUENTO 2 % -
UNGUENTO CRISABORO|
- UNGOENT? 2%(
POSOLOGIA:
APLICAREN AR
DE LESIONES
CADA 12 HORAS X
3 MESES.
CANTIDAD: 6 )
SUCESIVA [UREA] 15G/100G/ |1 DOSIS TOPICA 8 HORA(S) SIN IND ICACION 3 MES(ES) .UREA AL 15% 3/TRES/TUBO
CREMA ESPECIAL gR‘E;AAFUBO X80
APLICAR 2-3
VECES AL DIA POR
3 MESES
PROFESIONAL TRATANTE
Documento de Identificacion: Nombre:
CC15039507 BAUTISTA DE LA CRUZ HOYOS SANCHEZ
Registro Profesional:
Especialidad: Firma
CodVer: 626D-1 6DG-CSOB-2CBA-9COF-5999-4DSO—9E24
La vigencia de 13 prescripcion esla ida en la lucién 740 de 2024, Art. 12. Numeral 12.5
MIPRES NO UPC - fecha de impresion: 2025-02-06 10:43:35
Pagina 1
\ Yis

Powered by @ CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

h s
gestiggzl/www.audi(arma com
ehmedicamem'os-bend}-

Y condcelos

runen ,
A - g
R 18/02/2005 T T ——
CAF QU GENERA: SAN FELIPE .
CAF OLE ENTEGH: SH FELIPE

0 FORMULA:
N Te: SALUD TOTAL EPS S 5.4 (BOGOTA)
ENTIDAD: SALUD TOTAL E.P.S. |
TIPO: EVENTO

SUBIUENTA: NO POS
NOM. USUARIO: SAMUEL AGUILAR ALVAREZ

[D.USUARIO: 1125784382
DIRECCION: CARTATENA MANGA 4 TA AVENIDA URBANIZA
CI N NN N CAMU nLEGRE CASA 17 CARTAGENA MANGA

TELEFONO: 3215864036

CODIGO: 5969376030

MEDICAMENTO: CRISABOROL UNGUENTO 2 & /30 G PFI
IERSAS

CANTIDAD: 2

LOTE: 0

HE RECIBIDO INFORMACION DEL PROCESO

DE ENTREGA DEL MEDICAMENTO PENDIENTE

EN EL DOMICILIO CUMPLIENDO CON EL

DECRETO 019 DE 2012 Y RESOLUCION 1604 DE2013. BA |
JO MI RESPONSABILIDAD DECLARO |
QUE NO ACEPTO LA ENTREGA DEL MEDICAMENTOEN MI DO

MICILIO, |
______________________ VodiedD

RECIBIDO POR: A::)' ' -
IDENTIFICACION: ?_@ZS— 1%45

FECHA RECIBI0O: P 207 (O,

FIRMA RECIBIDO:

Visita www.audifarma.com.co/usuarios para conor 7
_ ot - P, A :’."’N‘r

er gl pstadn do ti1 madicamands .- ,
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DEVOLUCIONES PACIENTE
CAF: SAN FELIPE
CODIGO ENTREGADOR: 6351
DOCUMENTO PACIENTE: 1125764382
NOMBRE PACTENTE: SAMUEL AGUILAR ALVAREZ
CLIENTE: SALUD TOTAL EPS S S.A (BOGOTA)
~ ENTIDAD: SALUD TOTAL E.P.S.
- SUBCUENTA: EVENTO
FECHA DEVOLUCION: 2025-02-18
MEDICO: , AUTORTZACIONES

MOTIVOS
MOTIVO: 31. DIFICULTAD LOGISTICA

DESCRIPCION: FEXOFENADINATABLETA RECUBIERTA 120
MG

DESCRIPCION CORRECTA DEL MEDICAMENTO:
DIFICULTAD LOGISTICA

OBSERVACIONES:

cuenta con mhis opciones de entrega.

TRtanastanata s smana Asananan AROAAATA S et ————— e SO

CUATRO MIL SETECIENTOS PESQS
TOTAL ARTICULOS: 1

FORMA DE PAGO: CONTADD
MEDIO PAGO; EFECTIVO

TARIFA  BASE IVA
0.0 a0 6?6_~
AUTORRETENEDOR pE INDUSTRIA ¥ conE
EN PEREIRA e

ARTICULO 53
ACUERDO 41 DE 2012

- SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES

No. 11076 pE DICTEMBRE 14 pE 2001
AGENTES RETENEDORES p
AUTORRETENEDORES RES, 3 stp | A

63 SEP 1 DE 29
SU APOYQ FARMACEUTICO INTEGRAL “

LA FACTURA ELECTRONICA pg
LE LLEGARA AL CORREO QuE T¥EnEA
REGISTRADQ

SI ND TIENE CORREQ REGISTRADD
|;A EN NWWAAUDIFARMA.CDM.CD
A.OEEEUNSULTAS ;
EN NUESTR%SKEQ? " SRR
T T
POR FauS VENTA‘SRERESAC D s L.

R E DE LA
ENTREGAREHDI;; éﬁiﬂggARETORNE

El medicamento sugerido 37716 - A
LLEGRA TABLETA RECUBIERTA 120 MG - HOECHST ETECO

S.A. se encuentra DIFICULTAD LOGISTICA Yy no se
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L
@
B
]
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PERSONERIA DISTRITAL DE
CARTAGENA

GESTION DE DIRECCIONAMIENTO
ESTRATEGICO

CODIGO: DE-F-003

VERSION: 3

FECHA DE
FORMATO DE INFORME APROBACION (d-m-a):
410972020

DATOS DE LA ATENCION AL USUARIO

Radicado 2504013814221124526

Fecha 2025-04-01

Cedula Persona Atendida: 1128047220

Nombre Persona Atendida: JEFFRY ARRIETA ROSERO

Asunto: DEMORA EN ASIGNACION DE CITAS MEDICAS
Motivo: DESACATO CONTRA LA NUEVA EPS

Servicio realizado: ASESORIA Y/O ORIENTACION JURIDICA

DESCRIPCION DE LA SOLUCION

SE LE BRINDA ASESORIA Y SE LE EXPLICA EL TERMINO QUE TIENE LA EPS PARA DASR
CUMPLIMIENTO A UN FALLO DE TUTELA

Responsable:




JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO
C.C 3814221




PERSONERIA DISTRITAL DE
CARTAGENA

GESTION DE DIRECCIONAMIENTO
ESTRATEGICO

CODIGO: DE-F-003

VERSION: 3

FECHA DE

FORMATO DE INFORME APROBACION (d-m-a):
410972020

DATOS DE LA ATENCION AL USUARIO

Radicado 2504013814221124521

Fecha 2025-04-01

Cedula Persona Atendida: 9079231

Nombre Persona Atendida: |ISRAEL LAVAREZ JULIO

Asunto: SOLICITUD REPARACION ADMINSITRATIVA INDEMNIZACION
Motivo: ASESORIA SOBRE DESPLAZADO
Servicio realizado: ASESORIA Y/O ORIENTACION JURIDICA

DESCRIPCION DE LA SOLUCION

SE LE BRINDA ASESORIA'Y SE LE INDICA QUE SU TRSAMITE ESTA EN VALORACION

Responsable:



JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO
C.C 3814221




Personeria Distrital de Cartagena de Indias

Cartagena D.T. Y C. 01 de abril de 2025

Sefiores
UNIDAD DE ATENCION Y REPARACION INTEGRAL A LAS VICTIMAS (UARIV)
E.S.D.

Asunto: Solicitud de Reconocimiento, agilizacién y consecuente materializacion del pago de la
medida indemnizatoria a favor de la sefiora NOHORA MACHADO RODRIGUEZ y CIELO ABIGAIL
PARDO MACHADO.

Ala Personeria Distrital de Cartagena se presento el 01 de abril de la presente anualidad la sefiora
NOHORA MACHADO RODRIGUEZ, con cedula de ciudadania No. 45.692.736, quien manifiesta
que es victima del conflicto armado colombiano, por el hecho victimizante de DESPLAZAMIENTO
FORZADO, asimismo, indica que pese a tener un reconocimiento de su media indemnizatoria
mediante la Resolucion N° 04102019-691725 de 20 de mayo de 2020, no ha tenido materializacion
del pago de la misma.

Razon por la cual, La Personeria Distrital de Cartagena en pleno uso de sus facultades
constitucionales, legales y reglamentarios, en especial las conferidas por la Ley 1448 de 2011,
Ley 2421 de 2024, Sentencia T-025 de 2004 y demas normas y decretos reglamentarios
concordantes, encaminados a proteger los derechos humanos, méaxime en aquellos sujetos que,
por ser victimas del conflicto armado, reciben un amparo constitucional por ser de especial
proteccion, debido a sus condiciones de desplazamiento. Remitimos para su conocimiento y fines
pertinentes, Solicitud de agilizacién v consecuente materializacién del pago de la medida
indemnizatoria afavor del sefior ALFREDO RAFAEL LUNA HERRERA identificado con cédula
de ciudadania No. 73.226.109; y segun indica, padece SINDROME DE ABDUCCION
DOLOROSA DEL HOMBRO Y SINDROME DEL TUNEL CARPIANO, lo que le ocasiona mucho
dolor en ambas manos y los medicamentos no le moderan el dolor; en la actualidad no cuenta
con un trabajo digno, impidiendo tener recursos para satisfacer sus necesidades béasicas por lo
gue se hace necesario tomar las respectivas medidas de pago, razones por las cuales se
encuentra en condiciones de extrema vulnerabilidad al no tener una sola fuente de ingreso, segun
lo manifestd a este Ministerio publico

En ese orden de ideas, SOLICITAMOS, desde la Personeria Distrital de Cartagena, acoger la
solicitud del usuario y propiamente coadyuvada por nosotros, en el entendido que se proceda con
lo siguiente:

1. Realizar todas las acciones tendientes para agilizar el pago oportuno de la reparacién integral.

2. En consecuencia de lo anterior, hacer entrega formal de la carta cheque al usuario para su cobro
y materializacion.

Av. Pedro de Heredia, Pie de la Popa, sector Lo Amador, calle 32 No. 20 C 14.
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Personeria Distrital de Cartagena de Indias

Agradeciendo la amabilidad de su atencion y gestion, nos despedimos no sin antes indicarles que,

Av. Pedro de Heredia, Pie de la Popa, sector Lo Amador, calle 32 No. 20 C 14.
info@personeriacartagena.gov.co

QS 3114015759
www.personeriacartagena.gov.co

CamScanner



Personeria Distrital de Cartagena de Indias

Para efectos de notificacion de la usuaria, se le contacta en:
e Celular: 3002174291

Con el consabido respeto,

Profesional ESpecializado
dvelez@personeriacartagena.onmicrosoft.com

-

Proyecto: Julieth Florez
(Asesor Externo)

Av. Pedro de Heredia, Pie de la Popa, sector Lo Amador, calle 32 No. 20 C 14.

info@personeriacartagena.gov.co
QS 3114015759

www.personeriacartagena.gov.co

CamScanner


mailto:dvelez@personeriacartagena.onmicrosoft.com

PERSONERIA DISTRITAL DE

CARTAGENA CODIGO: DE-F-003

GESTION DE DIRECCIONAMIENTO

ESTRATEGICO VERSION: 3

FECHA DE

FORMATO DE INFORME APROBACION (d-m-a):
410972020

DATOS DE LA ATENCION AL USUARIO

Radicado 2504013814221124503
Fecha 2025-04-01
Cedula Persona Atendida: 45466552

Nombre Persona Atendida:

DENIS MARMOLEJO TORRES

Asunto:

NEGACION DE INSUMOS

Motivo:

TUTELA CONTRA MUTUAL SER EPS

Servicio realizado:

ASESORIA Y/O ORIENTACION JURIDICA

SE LE BRINDA ASESORIA'Y SE LE INDICA QUE EL FALLO DE TUTELAS FUE A FAVOR Y DEBE
ACERCARSE A LA EPS PARSA RECLAMAR LA ENTREGA DE LOS INSUMOS ORDENADOS

DESCRIPCION DE LA SOLUCION

POR UN JUEZ MEDIANTE FALLO DE TUTELA

Responsable:




JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO
C.C 3814221




Cartagena, 1de abril de 2025

Senor:
JUEZ MUNICIPAL DE CARTAGENA -REPARTO.
E. S. D.

Ref.: Accion de tutela

ACCIONANTE: URIEL ENRIQUE RODELO JIMENEZ en Representacion de su nieto
el menor YEINS ANDRES PINO RODELO

ENTIDAD TUTELADA: SALUD TOTAL EPS

URIEL ENRIQUE RODELO JIMENEZ, identificado con cedula de ciudadania No.
92.125.363 de Majagual (Sucre), actuando en representacion de mi nieto el
menor YEINS ANDRES PINO RODELO, de la manera mds atenta y respetuosa
comedidamente mediante el presente escrito me dirijo a usted con el fin de
instaurar Acciéon de tutela contra SALUD TOTAL EPS, su representante legal, o
quien haga sus veces al momento de recibir la notificacion por flagrante
violacion a mis derechos fundamentales, como son la VIDA en conexidad
con LA SALUD, LA SEGURIDAD SOCIAL, LA IGUALDAD, INTEGRIDAD FISICA,
entre otfros, con fundamento en lo siguiente:

FUNDAMENTOS DE HECHOS

PRIMERO: Mi nieto se encuentra afiliada en salud en régimen subsidiado en
SALUD TOTAL EPS, por lo que le corresponde a esta entidad la prestacion de
los servicios médicos, la autorizacion y suministro de todo procedimiento
médico, medicamentos, exdmenes e insumos que me sean ordenados por
los médicos fratantes.

SEGUNDO: Mi nieto es un nino de 4 anos con diagndsticos de RINITIS
ALOERGICA NO ESPECIFICADA - ASMA PREDOMINANTEMENTE ALERGICA.

TERCERO: A partir del diagndstico anterior, su médico tratante le ordend el
siguiente medicamento: MONTELUKAST SODICO EQ. A MONTELUKAST
TABLETA MASTICABLE 4 MG.

CUARTO: Senor juez, en varias oportunidades me he acercado a reclamar el
medicamento sin obtener respuestas positivas.

SEXTO: Manifiesto que no cuento con los recursos econdmicos para sufragar
el costo de este medicamento para mi nieto, por lo que le solicito senor juez
las siguientes:



PETICIONES

Solicito, senor juez que se me tutelen mis derechos fundamentales a la
SALUD, la VIDA DIGNA, LA SEGURIDAD SOCIAL.

Solicito, senor Juez que se ordene a la entidad accionada SALUD TOTAL EPS
autorice y entregue de manera inmediata el medicamento MONTELUKAST
SODICO EQ. A MONTELUKAST TABLETA MASTICABLE 4 MG, tal como lo ordena
el médico tratante y cada vez que lo ordene, asi como el suministro de todo
tratamiento, procedimiento, exdmenes, medicamentos e insumos que
podria requerir debido a mi diagndstico y que se encuentren dentro de las
recomendaciones del médico tratante, es decir, que se me garantice UNA
ATENCION INTEGRAL, oportuna y de calidad y sin que para ello sea necesario
presentar nueva accion de tutela.

Solicito senor Juez que se ordene el recobro al Fosyga por los costos No Pos
en que incurra la entidad accionada en cumplimiento del fallo-

DERECHOS VULNERADOS

La vida, ala Seguridad Social, ala salud, a la dignidad y a la integridad fisica
como derechos fundamentales (tomado de la Sentencia T-1060 de 2002).
Si bien el derecho a la salud no estd consagrado como un derecho
fundamental, contemplado en el capitulo Il (DE LOS DERECHOS SOCIALES,
ECONOMICOS Y CULTURALES), articulo 49 de la C.P., considerado como un
Servicio publico a cargo del Estado. Este derecho, puede adquirir el
cardcter de fundamental, cuando segun las circunstancias de cada caso,
sU no proteccidon pone en peligros otros derechos fundamentales, como la
vida y la dignidad humana y al minimo legal vital. (Las negrillas y subrayados
son mios para resaltar).

En cuanto al derecho de la salud consagrado en el art. 49 de la Constitucion
Politica de Colombia, la Corte ha sostenido en reiteradas sentencias, entre
estas T 499, DE FECHA AGOSTO 21 DE 1992, que: “Al igual que la Seguridad
Social cuando su vulneracion amenaza o compromete ofros derechos
fundamentales como la vida, goza de cardcter fundamental y es
susceptible de ser protegido por la via de la acciéon de tutela”. (Las negrillas
y subrayados son mios para resaltar).



DERECHO FUNDAMENTAL A LA VIDA:

En nuestra Constitucion Politica, es el primer Derecho fundamental tutelado,
es inviolable. Esto indica que la Carta Magna protege a las personas contra
toda accidn u omision de cualquier naturaleza, que objetivamente pone en
peligro la vida de un ser humano. Ello se fundamenta en la caracteristica de
inviolabilidad que es la esencia misma del derecho.

Esto significa que la vida es un valor ilimitado como correlativamente lo es
su proteccion. En ofras palabras, la vida es un derecho absoluto y por
consiguiente no admite limites, como si se establece para otros derechos
fundamentales.

Otra caracteristica relevante, es que la vida constituye la base para el
ejercicio del resto de los derechos consagrados tanto en la constitucion
como en la ley, o sea la vida misma es el presupuesto indispensable para
que cualquier sujeto se constituya un titular de derechos y obligaciones.

EL DERECHO A LA SEGURIDAD SOCIAL:

En materia de Seguridad Social, la alusion constitucional al principio de
Solidaridad es directa y explicita en el art. 48 de la C.P. de C., allise consagra
que la seguridad social es un servicio publico de cardcter obligatorio sujeto
a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad. Mds aun, los
derechos de las personas afiliadas al sistema de seguridad social, no pueden
depender de las contingencias que resulten de los recursos financieros,
econdmicos y administrativos de las Empresas encargadas del Sistema de
seguridad social.

La Corte Constitucional, en sentencia T406 DE 1993, considera: Que dada la
naturaleza del servicio PUblico la seguridad social tiene dos caracteristicas:
La primera debe ser permanente porlo cual no es admisible su interrupcion,
como segunda caracteristica, es un derecho de cardcter obligatorio en
consecuencia el estado es responsable de garantizar que las entidades de
prevision social publica o particulares estdn dispuestas en todo momento en
brindar atencién oportuna y eficaz a sus usuarios.

DERECHO A LA VIDA DIGNA.

Las anteriores aseveraciones conducen a afirmar que el primer deber de un
Estado es proteger la vida de los asociados adoptando todas aquellas
medidas que permitan a los ciudadanos vivir en condiciones dignas. Esto es



aun mds claro si se tiene en cuenta que el Estado Social de Derecho, como
lo han venido repitiendo las jurisprudencias de la Corte, se funda en el
respeto a la dignidad humana y tiene como uno de sus fines esenciales
garantizar la efectividad de los principios y derechos. (Las negrillas vy
subrayados son Dios para resaltar).

Asi mismo en SENTENCIA T-645 de 1998, senald la Honorable Corte
Constitucional que: "Esta Corte ha sostenido que la vida humana estd
consagrada en el predmbulo de la Carta de 1991, como un valor superior
que debe asegurar la organizaciéon politica, pues las autoridades publicas,
aun mas las de cardcter de seguridad social, estdn instituidas para
protegerla integralmente y para garantizar el derecho Constitucional
fundamental a la integridad fisica y mental {(...)"

COMPETENCIA Y LEGITIMIDAD

Es usted competente, para conocer de esta Acciodn por la naturaleza de los
hechos y por el lugar donde ocurrieron.

JURAMENTO

Bajo la gravedad del juramento manifiesto que no he instaurado otra accion
de Tutela, con fundamento en los hechos y derechos y contra la misma
autoridad a que se contrae la presente y ante ninguna autoridad judicial
(art. 37 del D. 2195/91).

FUNDAMENTOS LEGALES

Fundamento mi peticidn en lo dispuesto en los articulos 11, 25, 48,49 y 86 de
la Constitucion Politica de Colombia y Decretos 2591 de 1991 y 306 de 1992
y demds normas concordantes.

PRUEBAS

Con el fin de establecer la vulnerabilidad de los derechos, solicito al senor
Juez se sirva tener como pruebas las siguientes:

Documentales:

. Copia de la cedula de ciudadania.
. Copia del Registro Civil de mi nieto
. Copia de historia clinica.

. Copia de la formula



ANEXOS

Anexo a la presente tutela los documentos relacionados en el acdpite de
pruebas y dos (2) copias de la tutela para el fraslado y archivo.

NOTIFICACIONES

Recibo notificaciones en:
e CARTAGENA BOLIVAR - Barrio 9 de abril calle 20 No. 49 B 143
e Cel: 3215943357
e Correo: urielrodelol @gmail.com

MUTUAL SER EPS: Cartagena de indias
Atentamente,

URIEL ENRIQUE RODELO JIMENEZ
CC. No. 92.125.363


mailto:mcao26@hotmail.com
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N* Orden de DIFECCTEREMIENTS, Focha y oS Y
[ ENTIDAD REPONSABLE DEL PAGO , |

Salud Tolal EPS Codgn EPS002 ‘
[ INFORMACION DEL PACIENTE TN ,

Tipo Documento . Registro Civil oc t :

Nc?r?mre 'VEINS ANDRES PINO RODELO l;;eac"ﬂa Nacimiento :30 Mar 2021

’ 4916943357
. BRR 9 DE ABRIL CL 20498 1043 Telefono :321594335
DaptTenY Municipio : Carlagena

Departamento : BOLIVAR ‘
Telglono Celular : 3216943357 £-Mall : mosquerayelnserd5@gmail.com

[ INFORMACION PRESTADOR
Nombre : AUDIFARMA CARTAGENA
Direccion : CL 30 17 14LC 2
Municipio : Cartagena

[ INFORMACION DE LA TRANSACCION
Regimen :Subsidiado - POS - Evento
Diagnosticos :J30.4
Ubicacién paciente : Ambulatorio
Origen Servicio : Enfermedad General

Nit 1816001182 Cadigo : 6855
Telefono :6565417
Departamento : BOLIVAR

Fecha Vencimliento : 14 Abr 2025
No. Solicitud :02132025031312

No. Prescripcidn:

[ SERVICIOS DIRECCIONADOS I l
Ceodigo Cant Nombre |
2536 30 (CMD 10)-MONTELUKAST SODICO EQ. A MONTELUKAST TABLETA MASTICABLE 4 MG
8082 2 DESLORATADINA (2.5MG/SML) EQ. A JARABE 50 MG/100ML/100 ML
AUD27E7 1 FUROATO DE MOMETASONA (S0MCG/DOSIS) SPRAY NASAL 0.05 %/18 G

| PAGOS COMPARTIDOS \
Tipo Recaudo : Sin Cobro Valor: 0
Semanas Cotizadas : 0 Porcentaje : Valor Maximo :

‘ INFORMACION DE LA PERSONA QUE DIRECCIONA
Nombre : NathalyZF Cargo o Actividad : Cargo General
Telefono : Telefono :

Telefono Celular . Direccion :
Ips que prescribe ;-
| OBSERVACIONES ]

Direccionamiento valido para reclamar servicios desde el dia 2025-03-15 si esta al dia en pagos

SOLO PARA ORDENES DE COMPRA DE SERVICIOS )

SALUD TOTAL EPS-5 S.A. cxumiso ko cobanuro ecancmca de bos servicios de solud brindados si hiceren po aso

: 03 servic X J parte ds la alencidn inciol de S
LA CUOTA MODERADORA  f COPAGO de acusido ol rongo sakanal, kot mantos maximos, los limws legales, kas eacepeionss esioblacidus kg o S u cormaspad, kear gobone
excneracssnes en los casas que conesponda. Esla arden de campro de servicios s valda Gnlc los servic & ad ¥ prinanva vigenta ¥ volklande ko
Aitris: sckxtcrse de cxvetio 0on o sekacido on b RO Vg, S Pk dj r;g“j“‘;m: 2 " uAa)duqul dcmlhdum\\udumanlua 0 sarvicios aciclenales y/o denvados
0 verilcoridin de pertnencia g Autondad Médea . S0 iy atencibn disenada @ implemant por Salud Total EPSS S A Direccionamisnta sujeho

—

MGINTFOO8 V2 02024

Firma SALUD TOTAL EPS-S S.A. Firma Usuario

lmn-dumd-mnpmdnnmdadm’au\wb&hwpahwvdtdlvd-hnuhuhu Totad EPS-S SA. uWWCﬂ\JIIld'Ahllﬂlﬂl(t‘ﬂ\N°| 8000 ‘I\lS‘llylu\:nhhllqphlw“ 485 4553
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PERSO%iSJ#A%E:iITAL DE CODIGO: DE-F-003
GESTION EDSETEI:\'IEE(E:SIIC?SAMIENTO VERSION: 3
FECHA DE
FORMATO DE INFORME APROBACION (d-m-a):
40952020
DATOS DE LA ATENCION AL USUARIO
Radicado 2504013814221124477
Fecha 2025-04-01
Cedula Persona Atendida: 73075589
Nombre Persona Atendida: HUMBERTO PINA BARBOZA
Asunto: NEGACION DE MEDICAMENTOS
Motivo: TUTELA CONTRA MUTUAL SER EPS
Servicio realizado: ASESORIA Y/O ORIENTACION JURIDICA

DESCRIPCION DE LA SOLUCION

SE LE BRINDA ASESORIA Y SE LE GESTIONA ANTE MUTUAL SER LA ENTREGA DEL
MEDICAMENTO

Responsable:



JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO
C.C 3814221




PERSONERIA DISTRITAL DE
CARTAGENA

GESTION DE DIRECCIONAMIENTO
ESTRATEGICO

CODIGO: DE-F-003

VERSION: 3

FECHA DE

FORMATO DE INFORME APROBACION (d-m-a):
410972020

DATOS DE LA ATENCION AL USUARIO

Radicado 2504013814221124476

Fecha 2025-04-01

Cedula Persona Atendida: 9090555

Nombre Persona Atendida: FERNANDO PEREZ TORRES

Asunto: OTROS MOTIVOS

Motivo: QUEJA CONTRA MUTUAL SER EPS
Servicio realizado: ASESORIA Y/O ORIENTACION JURIDICA

DESCRIPCION DE LA SOLUCION

SE LE BRINDA ASESORIA Y SE LE HACE REQUERIMIENTO ANTE MUTUAL SER PARA LA
ENTREGAS DEL MEDICAMENTO COMPLETO AL USUARIO

Responsable:



JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO
C.C 3814221




PERSONERIA DISTRITAL DE .
CARTAGENA CODIGO: DE-F-003
GESTION DE DIRECCIONAMIENTO .
ESTRATEGICO VERSION: 3
FECHA DE
FORMATO DE INFORME APROBACION (d-m-a):
410972020

DATOS DE LA ATENCION AL USUARIO

Radicado 2504013814221124471

Fecha 2025-04-01

Cedula Persona Atendida: 1128047220

Nombre Persona Atendida: JEFFRY ARRIETA ROSERO

Asunto: CUMPLIMIENTO A FALLO DE TUTELA
Motivo: QUEJA CONTRA LA NUEVA EPS

Servicio realizado: ASESORIA Y/O ORIENTACION JURIDICA

DESCRIPCION DE LA SOLUCION

SE LE BRINDA ASESORIA Y SE LE INDICA QUE DEBE ESPERAR EL TERMINO DE
IMPUGNACION POR PARTE DEL ACCIONADO PARA HACER VALER EL FALLO DE TUTELA

Responsable:



JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO
C.C 3814221




Cartagena, 1de abril de 2025

Senor:
JUEZ MUNICIPAL DE CARTAGENA -REPARTO.
E. S. D.

Ref.: Accion de tutela
ACCIONANTE: NAZLY ANGULO ORTIZ
ENTIDAD TUTELADA: MUTUAL SER EPS

NAZLY ANGULO ORTIZ, identificada con cedula de ciudadania No.
45.507.598 de Pasacaballos, de la manera mds atenta y respetuosa
comedidamente mediante el presente escrito me dirijo a usted con el fin de
instaurar Accion de tutela contra MUTUAL SER EPS, su representante legal, o
quien haga sus veces al momento de recibir la nofificacion por flagrante
violacion a mis derechos fundamentales, como son la VIDA en conexidad
con LA SALUD, LA SEGURIDAD SOCIAL, LA IGUALDAD, INTEGRIDAD FISICA,
entre ofros, con fundamento en lo siguiente:

FUNDAMENTOS DE HECHOS

PRIMERO: Me encuentro dfiliada en salud en régimen subsidiado en MUTUAL
SER EPS, por lo que le corresponde a esta entidad la prestacion de los
servicios médicos, la autorizacion y suministro de todo procedimiento
meédico, medicamentos, exdmenes e insumos que me sean ordenados por
los médicos fratantes.

SEGUNDO: Soy una persona con diagnosticos de HIPERTENSION ARTERIAL
CRONICA - DIABETES MELLITUS TIPO 2 INSULINOREQUIRIENTE - ARTRITIS
REUMATOIDEAS - ESTEATOSIS HEPATICA — SINUSITIS CRONICA.

TERCERO: A partir del diagndstico anterior, mi médico fratante me ordend lo
siguiente: SEMAGLUTIDE PEN 0.25/0.5 G.

CUARTO: Senor juez, he insistido desde el mes de enero para la entrega del
medicamento ordenado, ya que mi salud se estd deteriorando y a pesar de
insistir hasta el dia de hoy no se me ha entregado dicho medicamento.

SEXTO: Manifiesto que no cuento con los recursos econdmicos para sufragar
el costo del medicamento, por lo que le solicito senor juez las siguientes:



PETICIONES

Solicito, senor juez que se me tutelen mis derechos fundamentales a la
SALUD, la VIDA DIGNA, LA SEGURIDAD SOCIAL.

Solicito, senor Juez que se ordene a la entidad accionada MUTUAL SER EPS,
autorice y entregue de manera inmediata el medicamento SEMAGLUTIDE
PEN 0.25/0.5 G, tal como lo ordena el médico tratante y cada vez que o
ordene, asi como el suministro de todo fratamiento, procedimiento,
exdmenes, medicamentos e insumos que podria requerir en razén de mi
accidente y que se encuentren dentro de las recomendaciones del médico
tratante, es decir, que se me garantice UNA ATENCION INTEGRAL, oportuna
y de calidad y sin que para ello sea necesario presentar nueva accion de
tutela.

Solicito senor Juez que se ordene el recobro al Fosyga por los costos No Pos
en que incurra la entidad accionada en cumplimiento del fallo-

DERECHOS VULNERADOS

La vida, ala Seguridad Social, ala salud, a la dignidad y a la integridad fisica
como derechos fundamentales (tomado de la Sentencia T-1060 de 2002).
Si bien el derecho a la salud no estd consagrado como un derecho
fundamental, contemplado en el capitulo Il (DE LOS DERECHOS SOCIALES,
ECONOMICOS Y CULTURALES), articulo 49 de la C.P., considerado como un
Servicio publico a cargo del Estado. Este derecho, puede adquirir el
cardcter de fundamental, cuando segun las circunstancias de cada caso,
sU No proteccidon pone en peligros otros derechos fundamentales, como la
vida y la dignidad humana y al minimo legal vital. (Las negrillas y subrayados
son mios para resaltar).

En cuanto al derecho de la salud consagrado en el art. 49 de la Constitucion
Politica de Colombia, la Corte ha sostenido en reiteradas sentencias, entre
estas T 499, DE FECHA AGOSTO 21 DE 1992, que: “Al igual que la Seguridad
Social cuando su vulneracion amenaza o compromete ofros derechos
fundamentales como la vida, goza de cardcter fundamental y es
susceptible de ser protegido por la via de la accidn de tutela”. (Las negrillas
y subrayados son mios para resaltar).



DERECHO FUNDAMENTAL A LA VIDA:

En nuestra Constituciéon Politica, es el primer Derecho fundamental tutelado,
es inviolable. Esto indica que la Carta Magna protege a las personas contra
toda accidn u omisidon de cualquier naturaleza, que objetivamente pone en
peligro la vida de un ser humano. Ello se fundamenta en la caracteristica de
inviolabilidad que es la esencia misma del derecho.

Esto significa que la vida es un valor ilimitado como correlativamente lo es
su proteccion. En otras palabras, la vida es un derecho absoluto y por
consiguiente no admite limites, como si se establece para ofros derechos
fundamentales.

Oftra caracteristica relevante, es que la vida constituye la base para el
ejercicio del resto de los derechos consagrados tanto en la constitucion
como en la ley, o sea la vida misma es el presupuesto indispensable para
que cualquier sujeto se constituya un titular de derechos y obligaciones.

EL DERECHO A LA SEGURIDAD SOCIAL:

En materia de Seguridad Social, la alusidon constitucional al principio de
Solidaridad es directa y explicita en el art. 48 de la C.P. de C., allise consagra
que la seguridad social es un servicio publico de cardcter obligatorio sujeto
a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad. Mds aun, los
derechos de las personas afiliadas al sistema de seguridad social, no pueden
depender de las contingencias que resulten de los recursos financieros,
econdmicos y administrativos de las Empresas encargadas del Sistema de
seguridad social.

La Corte Constitucional, en sentencia T406 DE 1993, considera: Que dada la
naturaleza del servicio Publico la seguridad social tiene dos caracteristicas:
La primera debe ser permanente porlo cual no es admisible su interrupcion,
como segunda caracteristica, es un derecho de cardcter obligatorio en
consecuencia el estado es responsable de garantizar que las entidades de
prevision social publica o particulares estdn dispuestas en todo momento en
brindar atencién oportuna y eficaz a sus usuarios.

DERECHO A LA VIDA DIGNA.

Las anteriores aseveraciones conducen a afirmar que el primer deber de un
Estado es proteger la vida de los asociados adoptando todas aquellas
medidas que permitan a los ciudadanos vivir en condiciones dignas. Esto es
aun mads claro si se tiene en cuenta que el Estado Social de Derecho, como



lo han venido repitiendo las jurisprudencias de la Corte, se funda en el
respeto a la dignidad humana y tiene como uno de sus fines esenciales
garantizar la efectividad de los principios y derechos. (Las negrillas vy
subrayados son Dios para resaltar).

Asi mismo en SENTENCIA T-645 de 1998, senald la Honorable Corte
Constitucional que: "Esta Corte ha sostenido que la vida humana estd
consagrada en el predmbulo de la Carta de 1991, como un valor superior
que debe asegurar la organizaciéon politica, pues las autoridades publicas,
aun mads las de cardcter de seguridad social, estdn instituidas para
protegerla integralmente y para garantizar el derecho Constitucional
fundamental a la integridad fisica y mental {...)"

COMPETENCIA Y LEGITIMIDAD

Es usted competente, para conocer de esta Accidn por la naturaleza de los
hechos y por el lugar donde ocurrieron.

JURAMENTO

Bajo la gravedad del juramento manifiesto que no he instaurado otra accidn
de Tutela, con fundamento en los hechos y derechos y contra la misma
autoridad a que se contrae la presente y ante ninguna autoridad judicial
(art. 37 del D. 2195/91).

FUNDAMENTOS LEGALES

Fundamento mi peticidn en lo dispuesto en los articulos 11, 25, 48,49 y 86 de
la Constitucion Politica de Colombia y Decretos 2591 de 1991 y 306 de 1992
y demds normas concordantes.

PRUEBAS

Con el fin de establecer la vulnerabilidad de los derechos, solicito al senor
Juez se sirva tener como pruebas las siguientes:

Documentales:
. Copia de la cedula de ciudadania.

. Copia de historia clinica.
. Copia de la formula



ANEXOS

Anexo a la presente tutela los documentos relacionados en el acdpite de
pruebas y dos (2) copias de la tutela para el traslado y archivo.

NOTIFICACIONES

Recibo notificaciones en:
e CARTAGENA BOLIVAR - Pasacaballos Cra 15 No. 18-33
o Cel: 3125742524
e Correo: mcao26@hotmail.com

MUTUAL SER EPS: Cartagena de indias
Atentamente,

NAZLY ANGULO ORTIZ
CC. No. 45.507.598
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FECHA DE NACIMIENTO 26-ABR-1972

PASACABALLOS
CARTAGENA (BOLIVAR)
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ESTATURA &S, RH . SEXO
02-JUL-1991 CARTAGENA

FECHA Y.LUGAR DE EXPFDICIOW/«JJ/“*“\

REGISTRADOR NACIONAL
o . — CARLOS ARIEL SANCHEZ TCRARES
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MEDICO TRATANTE

*ompey MERL: LORA HURTADO

RECOPILACIAN D DaTOg B
AR —
A LA EsCaLs D% FRamIGRAy

Especistices INTERNISTR
Registros medico | 11591

SIS

rm’«!. Fecha de stencion: 2025-01-30 14:22-04
CAMINOS IS S 45 @ ds stencién: 18725004
1_ : DATOS DEL
[Ces. cC- [Nombre: ANGULD ORTZ maziy [GenerniF

!
Fachs Nacimisnto, 1972-04-26 |Edas 2 ]l’-hlon. Paciente: 3125742524

[Enudas-MUTUALSER |Regimen: SUBSIDIADD [Facha da ingreso a1 programa: [201517.22

l&uu. Civil: Union libre 'Diuzltﬂ: PASACABALLOS CLL LA LOMA KRA IFBM:ERRFIERM LA LOMA

Ocupacion: 8999 - AMA DE CASA
Aco)

mpanants: Vino solaVing sola 'hlllom de acompanante: 0

DATOS DEL PRESTADOR

Informacicn del prestador; |[CAMINOS IPS S A5 [N Teo11173482

Codigo Hav; [130010309801 |Dirsccion de a Sede|CALLE [Telstone [55s58e8

BNSULINORREQUIRIENTE, ARTRITIS REUMATORIDEA. ESTEATOSIS
HEPATICA @ | SINUSTTIS CRONICA, SINUSITIS CRONICA

SEGUIMIENTO ENDOCRINOLOGIA, REUMATOLOGIA, Y MEDICINA
INTERNA, NEUROLOGIA, CARDIOLOGIA . OTGRRING

23/02/18 RN DE CEREBRO GLIOSIS FRONTOPARIETAL ZQUIERDA OCT

2018 ECO ESTRES NEGATIVD PARA ICO 300819 MAPA CIFRAS

DURANTE EL DIA NORMALES, ELEVACIONES LEVES DE ORESION

DURANTE NOCHE PREDOMINIO DIASTOLICA 2/11/19 EXG NORMAL NOY

2010 MEPATITIE B Y C NEG 110119 ECO MEPATICA ESTEATOSIS

HEPATICA G | 24//20 TAC CEREBRAL NORMAL 2478770 ECO DOPPLER

DE VASOS DE CUELLO NORMAL 4/8720 RX DE HOMBRO NORMAL 3320

ECO DE HOMERO TENOSINOVITIS DE LA PORCION LARGA DEL BICEPS

PERECHO. TENOINOVITIS DE SUPRAEEPINOSO DERECHO

110/20 ECOCARDIOGRAMA (T LEVE SIN WP FEVI 62% DIC 2020 RNM D

ECERBRO NORMAL

2020 ECO ESTRES NEG PARA ICO

16/1/21 ECO DOPPLER ARTERILA MIEMBROS INFERIGRES NORMAL

3121 EKG TNO REPOLARIZACION POARED INFERIOR

677122 GOT 70, GOT 34, T6H 2.87, PLAQ 246,000 FIVB IV 2.46

V&722 MAMOGRAF|A BIRADS 0

277522 ECO VIAB URINARIAS NORMAL

1WA/22 ECO ABSDOMINAL  AUMENTO DUFUSO DE ECOGENICIDAD
MEDICO TRATANTE %

Nombre MERLE LORA HURTADO
Especlalidad INTERMISTA
Registros midico [11p61

| Departamant: [BOLIVAR [18 " Tunicipio: [CARTAGENA (DIsTRITO TURIS | 3001
Entidad s ls que sa ie: |MuTUALSER |cedig:  Teos00s3sa.7
Faidogeas HIPERTENSION ARETRIAL CRONICA, D TIFO 2
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',\ EPICRISIS
Caminos-

CAMINOS PS S.A S

Fecha de atancian: 20130 V2200
# de atencion: 19725004

DATOS DEL PACIENTE

Doc;: CC - 45507598

Nombre: ANGULO ORTIZ NAZLY |Genera: ¥

Fecha Nacimlento: 1972.04-28 Edad: 52

IT-Inhnn Paclunte: 3125742524

Entldad: MUTUALSER
bl

Regimen: SUBSIDIADQ ]Fuhl de Ingresa al programa: ]291!-\1-12 t

Estado Civil: Unién libre Direcelén: PASACABALLOS GLL LA LOMA KRA WBMERRETERIA LA LS

Qcupacion: 5399 - AMA DE CASA

- )

Acompadante; Vino sclavino sola

‘ch lona de acompananta: 0

DATOS DEL PRESTADOR

|nformacién del prestador. [CAMINGS IFS SAS

[N Jsonmaez |

Cadigo Hab: 130010309801 ]Dlru:oléa\ de la SudlICALLE

1Yllcvnna[ 8543383

Departament; [80OLIVAR

[13_ TMunicisio: JcARTAGERA @isTRITO TURSS [13c0y

Entidad a la que sa te; [mutuALSER

[caalg. [eosocaasar

ESTEATOISS HEPATICA G 1
23821 ECO DE MAMA
MAMOGRAFIA

18822 FIBROSCAN BAJA PROBABILIDAD DE FIBROSIS AVANZADA

ESTEATOPSIS LEVE
21422 GOT29, ALT 30, TSH

26:11123 ecocardiograma NORMAL FEVI 53%
151723 ECO ESTRES BASAL FEVI 2% NEG PARA ICO

8/12 23 MAPA TA PROMEDIO 122/83MMHG

132774 okg RITMO SINUSAL FC 94 LPM TAQUICARDIA SINUSAL
10°7°24 HB 12, PLAQ 333.000, LEUCO 5800, CREAT Q.91 WBAIC 7.2%, HDL
47.LDL 118, TG 181, CT 208, +

10780308
BIRADS 0 COMPLEMENTAR CON

WEninn TRATANTE

]
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L Jan?
‘ Fetha ds atancion) 10280139

)

Cominey ..

EPICRISIS Foche ds stancion: 2025-01-30 14:22:00

# da stenclon: 18729004
CANINOS PR 3.A.8

ola

¥ 64 atencion: 18720004
DATOM DEL ;.c““‘

Nombre; ANG

ULO ORIz NAZLY

Feoha Nacmiente: \a73 535y
enuiand MUTUALSER Tolotona Pyciemre N
tado Civil; Unien Wors Regiman: lun;muon Snte: 312874282

28 8¢ Ingrenc al programat

€ \r II.
Dj 3

Ocupacion: 999 .« AMA Dg CAsa = ’A‘ABA'ALLO‘ =

AcOmpPadunyy. Vino solaving ».

Telotone g
DA

- TOB DEL FREITADOR
‘ : 11113
4 mm':«« 's’-hﬂ!_" o

-

qus 30 lo:

[fotoro |

CONSULTA DE
ESPECIALIZADA

DAPAGLIFLOZINWETFOR
MINA TABLETA DE
LIBERACION PROLONGADA
1041000 MG 10+1000 NG
TABLETA OE LIBERACION

ST [CARTAGERA DsTRITO TR |
a CA| TRITO
W“m ﬂYAGENA(DISc“w sl
Codigo 'IolIClTADOL___—/"
808425 &/
%0202 )
OF X
ESPECIALIZADA REMISION
— |
830202 |CONSULTA g
- ESPECIALIZADA
890202

CONTROL MEDICIN/
EMSES

R
FRORTARIA PO

ATNTERNA EN L

MEDICAMENTO:
e .

Codigo Wedicamento e ] o)

612 1 Dows Tempo

ORAL | 100 DIARIA

C10AAD7 [ROSUVASTATINA 40.mg/\U[ ORAL

e
1.00 DIARIA

|
90.00 DIA(S)

Cantided L_E‘ﬂ%‘a{;
00 TOMAR
ALMUERZO

-——/

30 [TOVAR UNA TAS

nocre____|
180 |CADA 12 HORAS

%o oe ot
TABLETA SO0, 0}
e ;:smun POTASICO| ORAL | 200 oiARiA | 99,00 oiAs) |
.m/1U TABLETA
AOEAB02 [BISACODILO S.mg/\U| ORAL | 1.00 DIARIA 90.00 DIA(S)
TABLETA CON CUBIERTA
ENTERICA(GRAGEA)
. MEDICO TRATANTE
Nombre MERLE LORA MURTADO
Etpeclalided INTERNISTA
Registros médico | 11561

90 [TOMAR 1 TAB
V.0 CADADIA

\ DATOS DEL PACIENTE

Ooc: CC . 45507508 Nambre: ANGULO ORTIZ NAZLY

Fecha Nacimiantor 1972.04.76 |Edad: 87 [Totetona Patents: 3128742524

Enlidad) MUTUALSER Regimen; 8UBSIDIADO  [Fscha de Ingreso al programa; [z01512:22

Esiada Civili Unién liore Direccion: PASACABALLOS CLL LA LOMA KRA 1}BMwd. FERRETERIA LA LOMA
Ocupacion; 9999 - AMA DE CASA
Acompafants; Vino solaVino sola

'Glnuoz F

|Yll-lunn de acompadanie: 0

DATOS DEL PRESTADOR
Informacién del prestador: [CAMINGS IPS SAS [mr Jsoriniis
[Teteiono]os4088s
Codigo Hab: [130010308801 [Diraceién da 1s Sede[CALLE
Departament: ]souw\u l 13 !Mun.u.nq; [ CARTAGENA (DISTRITO TURIS ] 13001
[coala  Teosoosass-r
Entidad a Is que se lo: [MuTUALSER
\ A
A16AX01, [ACIDO TIOCTICO| ORAL | 2.00 DIARIA | 90.00 DIA(S) 180 |CADA 12 HORAS

A10XA88 |600.mg/1.U TABLETA
CUBIERTA CON PELICULA

1TAB
NO3AX16 [PREGABALINA  75,mg/1,U| ORAL | 1.00 DIARIA | 9000 DIA(S) % ;3:::
TABLETA
ATOAEGA |INSULINA GLARGINA|SUBCU| _ 3.00 3.00 MES(ES) ’

RECOMBINANTE  100UUmL | TANEA | MENSUAL
X 3ImL FLEX PEN 300U}

0
A10ABOS [INSULINA ASPARTA|SUBCU 3.00 300 MES(ES) 9 :;;IG;Z e
100UUmL- FLEXPEN 300 UI | TANEA | MENSUAL gos s Nt
FLEXPEN 300 Ul DE oA
TOMAR UN
JOIXXOT [FOSFOMICINA 3g/U[ ORAL [ 100 .00 SEMANA(S) & sgaRE S
MANAL
PR 44 EN MEDIO VASO
DE AGUA
* SEMANAL POR 6
SEMANAS
AT0AEOS [AGUJA FLEX PEN 32G (4|SUBCU| V.00 DIARIA | 90.00 DIA(S) 50
mm) NoveFineAD AGUJAS | TANEA
'SOLICITUD DE INSUMOS
Cédigo Descripeién Cant_| Explicacion

101017 [LANCETAS 13: }g
100042 |TIRILLAS PARA GLUCOMETRO [
MEDICO TRATANTE
Nombre MERLE LORA HURTADQ
Especlalidad INTERNISTA

Rogistros médice | 11551
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PERSONERIA DISTRITAL DE
CARTAGENA

CODIGO: DE-F-003

GESTION DE DIRECCIONAMIENTO

ESTRATEGICO VERSION: 3

FECHA DE

FORMATO DE INFORME APROBACION (d-m-a):
410972020

DATOS DE LA ATENCION AL USUARIO

Radicado 2503253814221123464
Fecha 2025-03-25
Cedula Persona Atendida: 45485123

Nombre Persona Atendida:

AIDA LUZ DEL TORO VALLE

Asunto:

NEGACION DE MEDICAMENTOS

Motivo:

TUTELA CONTRA SALUD TOTAL EPS

Servicio realizado:

ASESORIA Y/O ORIENTACION JURIDICA

SE LE BRINDA ASESORIA Y SE LE INFORMA QUE DEBE HACER LLEGAR DOCUMENTOS

PARA LA TUTELA

Responsable:

DESCRIPCION DE LA SOLUCION




JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO
C.C 3814221




PERSONERIA DISTRITAL DE
CARTAGENA

GESTION DE DIRECCIONAMIENTO
ESTRATEGICO

CODIGO: DE-F-003

VERSION: 3

FECHA DE

FORMATO DE INFORME APROBACION (d-m-a):
410972020

DATOS DE LA ATENCION AL USUARIO
Radicado 2503253814221123462
Fecha 2025-03-25
Cedula Persona Atendida: 73202307
Nombre Persona Atendida: [JAISON LOPEZ PAGUENA

Asunto: SOLICITUD REPARACION ADMINSITRATIVA INDEMNIZACION
Motivo: ASESORIA DESPLAZADOS
Servicio realizado: ASESORIA Y/O ORIENTACION JURIDICA

DESCRIPCION DE LA SOLUCION

SE LE BRINDA ASESORIAS Y SE LE INDICA QUE DEBE ALLEGAR RESOLUCION DONDE SE LE
RECONOCE LAQ MEDIDA INDEMNIZATORIA

Responsable:



JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO
C.C 3814221




PERSONERIA DISTRITAL DE
CARTAGENA

GESTION DE DIRECCIONAMIENTO
ESTRATEGICO

CODIGO: DE-F-003

VERSION: 3

FECHA DE
FORMATO DE INFORME APROBACION (d-m-a):
410972020

DATOS DE LA ATENCION AL USUARIO

Radicado 2503253814221123461

Fecha 2025-03-25

Cedula Persona Atendida: 33142894

Nombre Persona Atendida:|ZUNILDA TABORDA PAEZ

Asunto: NEGACION DE MEDICAMENTOS

QUEJA CONTRA MUTUAL SER EPS POR NEGACION DE

Motivo: MEDICAMENTOS

Servicio realizado: ASESORIA Y/O ORIENTACION JURIDICA

DESCRIPCION DE LA SOLUCION

SE LE BRINDAS ASESORIRA Y SE LE GESTIONA ANTE SU EPS LA ENTREGAZ DE
MEDICAMENTOS

Responsable:



JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO
C.C 3814221




PERSONERIA DISTRITAL DE
CARTAGENA

GESTION DE DIRECCIONAMIENTO
ESTRATEGICO

CODIGO: DE-F-003

VERSION: 3

FECHA DE

FORMATO DE INFORME APROBACION (d-m-a):
410972020

DATOS DE LA ATENCION AL USUARIO

Radicado 2503253814221123460

Fecha 2025-03-25

Cedula Persona Atendida: 73090839

Nombre Persona Atendida: HAROLDO POMBO OROZCO

Asunto: NEGACION DE MEDICAMENTOS

Motivo: QUEJA CONTRA MUTUAL

Servicio realizado: ASESORIA Y/O ORIENTACION JURIDICA

DESCRIPCION DE LA SOLUCION

SE LE BRINDA ASESORIA Y SE LE GESTIONA ANTE SU EPS LA ENTREGA DE
MEDICAMENTOS

Responsable:




JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO
C.C 3814221




PERSONERIA DISTRITAL DE
CARTAGENA

GESTION DE DIRECCIONAMIENTO
ESTRATEGICO

CODIGO: DE-F-003

VERSION: 3

FECHA DE

FORMATO DE INFORME APROBACION (d-m-a):
410972020

DATOS DE LA ATENCION AL USUARIO

Radicado 2503253814221123457

Fecha 2025-03-25

Cedula Persona Atendida: 45475231

Nombre Persona Atendida: DOLORES SUSANA CAUSIL SUAREZ

Asunto: DEMORA EN ASIGNACION DE CITAS MEDICAS
Motivo: TUTELA CONTRA LA NUEVA EPS

Servicio realizado: ASESORIA Y/O ORIENTACION JURIDICA

DESCRIPCION DE LA SOLUCION

SE LE BRINDAASEOSRIA Y SE LE INFORMA QUE SE LE VAS A PRESENTAR ACCION DE
TUTELA PERO DEBE TRAER LOS DOCUMENTOS NECESARIOS

Responsable:



JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO
C.C 3814221




PERSONERIA DISTRITAL DE
CARTAGENA

GESTION DE DIRECCIONAMIENTO
ESTRATEGICO

CODIGO: DE-F-003

VERSION: 3

FECHA DE

FORMATO DE INFORME APROBACION (d-m-a):
410972020

DATOS DE LA ATENCION AL USUARIO
Radicado 2503253814221123447
Fecha 2025-03-25
Cedula Persona Atendida: 45554998
Nombre Persona Atendida: |DELFIDA PEREZ POLANCO

Asunto: DEMORA EN PROGRAMACION DE PROCEDIMIENTOS MEDICOS
Motivo: QUEJA CONTRA COOSALUD
Servicio realizado: ASESORIA Y/O ORIENTACION JURIDICA

DESCRIPCION DE LA SOLUCION

SE LE INFORMA A LA USUARIA QUE DEBE ALLEGAR LA DOCUMENTACION NECESARIAS
PARA REALIZAR ACCION DE TUTELA CONTRA EPS

Responsable:




JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO
C.C 3814221




PERSONERIA DISTRITAL DE
CARTAGENA

GESTION DE DIRECCIONAMIENTO
ESTRATEGICO

CODIGO: DE-F-003

VERSION: 3

FECHA DE

FORMATO DE INFORME APROBACION (d-m-a):
410972020

DATOS DE LA ATENCION AL USUARIO

Radicado 2503253814221123439

Fecha 2025-03-25

Cedula Persona Atendida: 11795909

Nombre Persona Atendida: FRANKLIN MENA BERMUDES

Asunto: NEGACION DE MEDICAMENTOS

Motivo: QUEJA CONTRA COOSALUD

Servicio realizado: ASESORIA Y/O ORIENTACION JURIDICA

DESCRIPCION DE LA SOLUCION

SE LE REALIZA GESTION ANTE LOS PROVEEDORES DE COOSALUD GHG GLOBAL Y
DROGUERIA NACIONAL PARA LA ENTREGA DEL MEDICAMENTO

Responsable:




JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO
C.C 3814221




PERSONERIA DISTRITAL DE
CARTAGENA

GESTION DE DIRECCIONAMIENTO
ESTRATEGICO

CODIGO: DE-F-003

VERSION: 3

FECHA DE
FORMATO DE INFORME APROBACION (d-m-a):
410972020

DATOS DE LA ATENCION AL USUARIO

Radicado 2503253814221123430

Fecha 2025-03-25

Cedula Persona Atendida: 39312877

Nombre Persona Atendida: SILVIA ZAPATA GUTIERREZ

Asunto: NEGACION DE MEDICAMENTOS

Motivo: NEGACION DE MEDICAMENTOS SURA EPS
Servicio realizado: ASESORIA Y/O ORIENTACION JURIDICA

DESCRIPCION DE LA SOLUCION

SE LE BRINDA ASESORIA'Y SE LE GESTIONA ANTE SURA LA ENTREGA DE MEDICAMENTOS

Responsable:



JAVIER ENRIQUE SOTO HURTADO
C.C 3814221




