UNIDAD JUDICIAL CIVIL DE PORTOVIEJO

SENTENCIA PRIMERA INSTANCIA
HORA: 09:49

Portoviejo, martes 4 de junio del 2019, las 09h49, VISTOS: Procedo a emitir la respectiva
resolucion una vez que la entidad administrativa procedié a recientemente a realizar el cambio
del Juez firmante, esto dado el encargo del operador de justicia en la causa que nos ocupa.-
Incorpérese a los autos los escritos que anteceden presentados por las partes accionada.- Téngase
en consideracion la autorizacion concedida, asi como las direcciones electronicas sefialadas para
recibir notificaciones.- Asi mismo se tiene en consideracion la ratificaciones de gestiones hechas
por SOLCA.- En lo principal, de fojas 85 hasta la 92 de los autos, comparecen los sefiores
MONCHI EPIFANIO CRUZ MACIAS, ANA BETSABE MORALES ALARCON, IRENE
ELIZABETH ALAVA SAN PEDRO y NEYDA AUREOLA MORA VINCES quienes deducen
accion de proteccion en contra de La Sociedad de Lucha Contra el Cancer SOLCA Manabi Nucleo
de Portoviejo, Hospital Oncoldégico “Dr. Julio Villacreses Colmont”, (de ahora en adelante
SOLCA Manabi), a través de su representante legal, Dr. José Bosco Barberan Mera o quien ocupe
dicha representacion en los actuales momentos; El Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social
representado legalmente por el Mgs. David Alexander Ruales Mosquera, en calidad de Director
General del IESS, o quien ocupe dicho cargo actualmente; Representante legal del Ministerio de
Salud Publica, Ministra Dra. Veronica Espinoza Serrano; Cuéntese con el Procurador General del
Estado, a través de su Director Regional en Manabi, Dr. Franklin Zambrano Loor y dice en su
parte pertinente que: Caso 1: Monchi Epifanio Cruz Macias: soy un afiliado al Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social y de la documentacion que adjunto a la presente solicitud, vendra
a su conocimiento que padezco de cancer CD30 LINFOMA NO HODGKIN DIFUSO DE
CELULAS GRANDES TIPO ANAPLASICO CD30 + INMUNOFENOTIPO B. Es decir,
padezco de una enfermedad catastrofica, siendo por ende una persona en situacion de doble
vulnerabilidad, teniendo derecho a la proteccion especial prevista en los Arts. 35 y 50 de la
Constitucion de la Republica del Ecuador. Enfermedad que me fue descubierta desde hace dos
afios y como afiliado al Instituto Ecuatoriano de Seguridad (IESS), para el tratamiento de la
misma, he sido derivado al Hospital Oncologico “Dr. Julio Villacreses Colmont” de la Sociedad
de Lucha contra el Cancer (SOLCA) en Portoviejo. Conforme podra verificar del informe médico
que adjunto a la presente, mi médico tratante de Hematologia, ha concluido que mi linfoma es
refractario, con progresion pese a 2da y 3ra linea. Que de acuerdo a las guias internacionales de
NCCN soy candidato a transplante autélogo de médula 6sea previo a quimioterapia de rescate+
por subtipo histologico (tipo anaplésico/expresion positiva de CD30) uso de anti CD30
(BRENTUXIMAB VEDOTIN), medicamento no disponible en el CUADRO NACIONAL DE
MEDICAMENTOS BASICOS (CNMB). Cabe indicar que la fecha de dicho informe médico es
06 de febrero del 2019, transcurriendo tres meses, sin que todavia me sea suministrado el
medicamento en cuestion, desconociendo cuando me sera suministrado y en qué estado esta el
tramite para su adquisicion. Mi enfermedad se ha agravado, tengo 3 hijos adolescentes que estan
bajo mi responsabilidad y es mi deseo verlos crecer y vivir para ellos y mi esposa. Tal falta de
suministro impide que pueda continuar con mi tratamiento médico integral. Si no continiio con
dicho tratamiento la enfermedad progresara, afectara mas mi delicada salud e inevitablemente
ocasionara mi muerte. Caso 2: Ana Betsabé Morales Alarcon: Soy una afiliada al Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social y de conformidad a la copia de la historia clinica N* 1576 del
Hospital Oncolégico “Dr. Julio Villacreses Colmont” de la Sociedad de Lucha contra el Cancer
(SOLCA) en Portoviejo que adjunto, demuestro que padezco de una enfermedad catastrofica,
especificamente CANCER DE MAMA; sucede que luego de varias procesos de quimioterapias,
el proceso de mi enfermedad se ha incrementado en un 40% a nivel del pulmoén y enfermedad
hepatica. Como podra observar a foja 181 de dicha historia clinica al 17 de enero del 2019, se
habia resuelto que para el tratamiento de mi enfermedad debia suministrarseme una medicina de
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nombre PALBOCICLIB, sin embargo hasta la presente fecha no he recibido dicha medicina y la
unica respuesta que tengo es que esa medicina no me la puedan dar porque no consta dentro del
cuadro basico de medicamento, lo cual esta provocando que mi salud se deteriore cada dia mas.
Por informacion de SOLCA, mi caso ha sido remitido al IESS (recién en abril del 2019) para que
se adquiera el medicamento, pero dicha institucion a pesar de requerirse informacion mediante la
Defensoria del Pueblo dentro del tramite N* 2019-7442, no ha dado contestacion alguna; Caso 3:
Irene Elizabeth Alava San Pedro.- Soy una pensionista del Instituto Ecuatoriano de Seguridad
Social y padezco de la enfermedad catastrofica, cancer, TUMOR MALIGNO DE LOS
BRONQUIOS AL PULMON TIPO 4, para cuyo tratamiento el IESS me derivo al Hospital de
SOLCA de Portoviejo, siendo mi médico tratante el Dr. Erick Renan Ponce Ocana. De acuerdo a
la historia clinica N* 285589, pagina 39, al 17 de abril del 2019, mi médico tratante en el Hospital
Oncoldgico de SOLCA en Portoviejo, se realiza transferencia al IESS para uso de ERLOTINIB
O AFATINIB, ello en razon del resultado EFGR mutado. El argumento en SOLCA para que no
se me suministre tal medicamento, es que el mismo no consta en el cuadro nacional de
medicamentos basicos y que SOLCA no esta autorizado para poder brindarla. Lo que puede
verificar en el oficio N* 0933-DMS-19, firmado por el Director Médico del Hospital Oncoldgico
“Dr. Julio Villacreses Colmont” de la Sociedad de Lucha contra el Cancer (SOLCA) en
Portoviejo, que adjunto a la presente. Sin embargo, en SOLCA, en vez de cumplir con el
procedimiento de remision de la solicitud y anexos al IESS para que éste obtenga la autorizacion
respectiva ante el MSP, me dieron un formulario de contrareferencia, el cual presenté, conforme
se me indicd en SOLCA, a la doctora especialista Oncologa del IESS, doctora Mariuxi Mendoza,
quien me supo indicar que dicho medicamento, no existia en el Cuadro Bésico Nacional de
Medicamentos (CNMB) del MSP y que habia la necesidad de esperar que se haga un nuevo
pedido a la matriz del IESS, porque la tltima transferencia ya habia sido enviada: debiendo
esperar hasta el mes de junio que se haga un nuevo pedido, dado que tales pedidos son
trimestrales. Su autoridad judicial, no puede ser posible que a un paciente oncoldgico se le diga
que el requerimiento para la adquisicion de su medicamento no puede ser formulado de manera
inmediata, sino que, como en la generalidad de casos, debe esperar tres meses, en este caso hasta
junio. En ese periodo de tiempo mi delicada salud empeorard, el cancer avanzara y tal vez el
medicamento ya no surta efectos. En mi caso SOLCA no realizo el tramite respectivo y en el IESS
me dicen que debo esperar hasta junio para recién hacer la solicitud para la autorizacién y
posterior adquisicion. Se ha violado mi derecho a la salud y a recibir atencion prioritaria, ya que
a pesar que la decision de que se me suministre el medicamento ERLOTINIB O AFATINIB
(40mg) fue tomada el 17 de abril del 2019, todavia no me es suministrado, habiendo transcurrido
ya un mes; Caso 4: Neyda Aureola Mora Vinces.- Soy una pensionista del Instituto Ecuatoriano
de Seguridad Social y de conformidad al informe médico otorgado por el Dr. Miguel Cedefio
Vera Oncoélogo Clinico del Hospital Oncologico “Dr. Julio Villacreses Colmont” de la Sociedad
de Lucha contra el Cancer (SOLCA) en Portoviejo, que en original adjunto a la presente, vendra
a su conocimiento que soy paciente oncoldgica con doble cancer primario: cancer ductal de mama,
estadio IB y carcinoma de pulmoén de células no pequenas, estadio IV, mestastasis 6sea, TTF
positivo, EGFR sin mutacion y ALK sin translocacion. Se me ha realizado tratamiento
quimioterapico por varios ciclos, luego se evidenci6 progresion de enfermedad a nivel pulmonar
realizando una segunda linea de tratamiento con carboplatino + paclitaxel por 3 ciclos,
provocando recaida en higado. Con diagnostico de carcinoma de pulmoén de células no pequeiias,
mi médico tratante propone tratamiento con inmunoterapia (PEMBROLIZUMAB), medicacion
que no consta en el cuadro nacional de medicamentos basicos, motivo por el cual no me fue
suministrado en SOLCA y se me entreg6 un formulario de contrareferencia al IESS. Conforme
podré verificar a foja 76 de la historia clinica N* 26832, el 22 de abril del 2019, me presenté en
consulta en el Hospital del IESS en Portoviejo, con la Dra. Mariuxi Mendoza Mallea, siendo el
motivo de la consulta atender la contrareferencia para el suministro del medicamento
pembrolizumab. Al respecto consta lo siguiente: “(...) Se explica a paciente y familiar presente
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que tal medicamento es fuera de cuadro bésico y que se debe tramitar anexo que sera hasta julio
de este afio ya que por disposicion de MSP se envian anexos cada tres meses. Se debe considerar
realizar mientras tanto alguna otra linea de quimioterapia.” Su autoridad judicial, dado el estado
avanzado de mi enfermedad, no puedo esperar tanto para que se adquiera el medicamento
PEMBROLIZUMAPB, es razonable dicha espera para una persona con cancer? Su autoridad
judicial, es un principio basico cuando se habla de grupos vulnerables, la atencion prioritaria,
como podra evidenciar en los cuatro casos expuesto, lo que menos se ha observado para el
suministro de los medicamentos requeridos es la atencion prioritaria. Es inadmisible que pasen
meses sin que se provea de la medicacion a una persona que adolece de una enfermedad
catastrofica como lo es el cancer. ;Es razonable que las solicitudes de autorizacion para la
adquisicion de medicamentos que deben ser suministrados a personas con enfermedades
catastroficas, sean realizadas trimestralmente? Su autoridad judicial, si a una persona en el mes
de abril le prescriben un medicamento que no consta en el CNMB, debe esperarse hasta junio
para que recién ahi se envien los anexos y la solicitud ante el MSP; de ahi toca esperar a que el
MSP se pronuncie; posteriormente, de ser favorable la solicitud, se debe esperar a que se realice
el proceso administrativo de compra; que el proveedor entrgue la medicacion; y, que en la casa
hospitalaria se fije fecha para que sea aplicado el medicamento al paciente. Estamos hablando de
tres a cuatro meses y medio, durante los cuales una persona con cancer no recibira la medicacion
necesaria que forma parte de su tratamiento integral de salud. El hecho de incluir a las personas
con enfermedades catastroficas dentro de los grupos de atencion prioritaria, es justamente para
que sus demandas y necesidades sean satisfechas de manera prioritaria, con celeridad. El tiempo
para estas personas no vale oro, sino que vale vida. El que no reciban su medicacion de manera
oportuna implica la progresion de la enfermedad y reduccion de su espectativa de vida. Estamos
frente a una problematica estructural que va desde la exclusion de medicamentos necesarios para
el tratamiento de personas con cancer; demora en la iniciacion del tramite administrativo para
lograr la autorizacion de adquisicion; plazos normativamente establecidos que resultan excesivos.
Estamos frente a una politica publica que estd propiciando la vulneracion de derechos. El
Ministerio de Salud Publica debe proceder a actualizar el Cuadro Nacional de Medicamentos
Basicos, incorporando tales medicamentos o en su defecto indicar los medicamentos que posean
componentes similares y que surtan los mismos efectos para el tratamiento de las enfermedades
oncoldgicas respectivas. Ademas, debe optimizar los tiempos del procedimiento previsto en el
Acuerdo Ministerial N* 158 A del Ministerio de Salud Publica “Reglamento sustitutivo para
autorizar la adquisicion de medicamentos que no constan en el Cuadro Nacional de Medicamentos
Basicos - CNMB vigente”, de tal modo que el tiempo de tramitacion de las solicitudes sea 6Optimo
y breve, efectivizandose el principio de atencion prioritaria. IV.- Derechos constitucionales que
estan siendo vulnerados por la autoridad publica.- El Ecuador de acuerdo al Art. 1 de la
Constitucion de la Republica del Ecuador (CRE) es un Estado Constitucional de Derechos y
Justicia, lo que implantd un cambio radic:| en lo que a tratamiento de derechos humanos se refiere.
Propiamente, las obligaciones estatales de respetar, garantizar y proteger los derechos humanos
se han constituido en el principio y fin del accionar estatal; tanto asi, que en el Art. 3 numeral 1
de la CRI, se establece como uno de los deberes primordiales del Estado, garantizar sin
discriminacion alguna el efectivo goce de los derechos establecidos en la Constitucion y en los
Instrumentos Internacionales de Derechos Humanos, en particular la educacion. la salud, la
alimentacion, la seguridad social y el agua para sus habitantes. Es por ello que en el numeral 3
del articulo 11 de la CRE se ordena que “El ejercicio de los derechos se regira por los siguientes
principios: (...) 3. Los derechos y garantias establecidos en la Constitucion y en los instrumentos
internacionales de derechos humanos seran de directa e inmediata aplicacion por y ante cualquier
servidora u servidor publico, administrativo o judicial de oficio o a peticion de parte”: y, en su
articulo 424 se establece que la Constitucion es la norma suprema y en su articulo 426, se repite
el enunciado de que las autoridades administrativas o judiciales estan en la obligacion de aplicar
directamente las normas constitucionales y las previstas en los instrumentos internacionales de
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derechos humanos: a) Derechos de las personas que pertenecen a grupos de atencion prioritaria-
Proteccion especial en salud: En la Constitucion de la Republica del Ecuador se consagra que:
“Art. 35.- Las personas adultas mayores, nifias, nifios y adolescentes, mujeres embarazadas,
personas con discapacidad, personas privadas de libertad y quienes adolezcan de enfermedades
catastroficas o de alta complejidad, recibiran atencion prioritaria y especializada en los ambitos
publico y privado. La misma atencion prioritaria recibiran las personas en situacion de riesgo, las
victimas de violencia doméstica y sexual, maltrato infantil, desastres naturales o antropogénicos.
El Estado prestara especial proteccion a las personas en condicion de doble vulnerabilidad.; ”Art.
50.- El Estado garantizara a toda persona que sufra de enfermedades catastroficas o de alta
complejidad el derecho a la atencion especializada y gratuita en todos los niveles, de manera
oportuna y preferente. ” Al respecto la Corte Constitucional Colombiana en la sentencia N* T-
239-15, ha senialado que: “las personas que padecen de cancer, por tratarse de una enfermedad
que tiene un gran impacto negativo en su salud y su vida digna, gozan de una proteccion especial
y reforzada de su derecho a la salud, convirtiendo en indispensable la prestacion del servicio de
manera integral, brindandole todos los tratamientos, medicamentos y procedimientos necesarios
para el pleno restablecimiento de la salud del paciente o para mitigar las dolencias que le impiden
llevar su vida en mejores condiciones. En el mismo sentido, el derecho al diagnostico adquiere
una relevancia especial al tratarse de personas afectadas por la mencionada enfermedad.” De igual
manera, en la sentencia T-381/16 esta Corte sefala: “Para la Sala la accion de tutela resulta
procedente en los casos en los cuales el actor es una persona diagnosticada con céncer, por el
impacto que dicha enfermedad tiene en la salud y vida, y porque la suspension, demora en la
entrega o cambio del medicamento o retraso en la orden para el tratamiento o cirugia puede
suponer un deterioro irremediable e irreversible de la salud e incluso la muerte de quienes sufren
enfermedades catastroficas, de ahi que exigirle agotar un tramite judicial ordinario para la
reclamacion podria suponer un riesgo para la vida.” “El principio de continuidad tiene como
objeto proteger el derecho de los usuarios a recibir el medicamento o tratamiento en las
condiciones y tiempo sefaladas por el médico tratante y que cualquier cambio en la prescripcion
médica les sea informado. Al respecto, esta Corporacion ha sefialado que “Tal obligacion se
encuentra asociada con el principio de eficiencia, “previsto en el articulo 48 de la Constitucion
Politica, y que ha sido concebido por la jurisprudencia constitucional como “la disposicion del
sistema para conseguir la plena realizacion de los fines asignados al sistema de seguridad social”.
En la sentencia T-314 de 2015 se dijo: que en materia de prestacion de la atencion en salud, los
usuarios gozan de la garantia de no interrupcion del suministro del tratamiento médico iniciado.
Esta es la faceta de continuidad del derecho fundamental a la salud. A propdsito, en el apartado
[4.4.6.4.] de la sentencia T-760 de 2008,[3] la Corte sostuvo que todos los usuarios del Sistema
Publico de Salud tienen derecho a acceder a los servicios que requieran (medicamentos,
procedimiento o examenes), en la cantidad ordenada por el médico tratante, con la calidad
necesaria para el restablecimiento de su salud, y sin que existan interrupciones injustificadas en
el suministro.” Ello notablemente se refiere a la atencion oportuna e integral que se les debe
brindar a las personas que adolecen de enfermedades catastroficas, como el cancer, y a las
repercusiones que implica la no continuidad del tratamiento o la demora del suministro de los
medicamentos prescritos por los médicos tratantes. El no suministro oportuno del medicamento
conlleva consecuencias en muchos casos irreparables. Son aquellas consecuencias que queremos
evitar y lograr curaros o llevar una vida digna con la enfermedad; b) Derecho a la salud y
beneficios de la seguridad social. Respecto al derecho a la salud, en el articulo 32 de la
Constitucion se ha establecido que: “La salud es un derecho que garantiza el Estado, cuya
realizacion se vincula al ejercicio de otros derechos, entre ellos, el derecho al agua, la
alimentacion, la educacion, la cultura fisica, el trabajo, la seguridad social, el ambientes sanos y
otros que sustentan el buen vivir. El Estado garantizara este derecho mediante politicas
econdmicas, sociales, culturales. educativas y ambientales; y el acceso permanente, oportuno y
sin exclusion «a programas, acciones y servicios de promocion y atencion integral de salud, salud
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sexual y salud reproductiva. La prestacion de los servicios de salud se regira por los principios de
equidad, universalidad, solidaridad, interculturalidad, calidad, eficiencia, eficacia, precaucion y
bioética, con enfoque de género y generacional”. Nuestra Corte Constitucional en la sentencia N*
364-16-SEP-CC, CASO N* 1470-14- EP, pagina 28, ha sefialado respecto a este derecho, que:
“...el derecho a la salud constituye un derecho de contenido complejo o diverso, en tanto no puede
ser considerado Uinicamente como la ausencia de enfermedad en un momento determinado: sino
que, implica también la obligacion que tiene el Estado de actuar de forma preventiva por medio
de servicios y prestaciones que permitan un desarrollo adecuado de las capacidades fisicas y
psiquicas de los sujetos protegidos, asi como brindar atencion médica, tratamiento de
enfermedades y suministro de medicamentos a las personas que se ven afectadas en su condicion
de salud. De igual forma, el derecho a la salud impone la obligacion al Estado, por un lado, de
fortalecer los servicios de salud publica y por otro, de asegurar las condiciones para que los
ciudadanos puedan acceder de manera permanente a servicios de salud de calidad y calidez sin
ningun tipo de exclusion. Por tanto, resulta necesario que el Estado trabaje en el disefio y
construccion de politicas publicas que garanticen la promocion y atencion integral de los servicios
de salud.” (EI resaltado me pertenece) Como se puede apreciar a continuacion, este derecho
también se encuentra reconocido en la normativa internacional de derechos humanos, asi en la
Declaracion Americana de los Derechos y Deberes del Hombre, en su articulo 11 se ha
establecido: "Toda persona tiene derecho a que su salud sea preservada por medidas sanitarias y
sociales, relativas a la alimentacion, el vestido, la vivienda y la asistencia médica,
correspondientes al nivel que permitan los recursos publicos y los de la comunidad” En el
Protocolo Adicional a la Convencion Americana sobre Derechos Humanos en materia de
Derechos Econdémicos, Sociales y Culturales, en el articulo 10 se sefiala: “1. Toda persona tiene
derecho a la salud, entendida como el disfrute del mas alto nivel de bienestar fisico, mental y
social. 2. Con el fin de hacer efectivo el derecho a la salud los Estados Partes se comprometen a
reconocer la salud como un bien publico y particularmente a adoptar las siguientes medidas para
garantizar este derecho: a. La atencion primaria de la salud, entendiendo como tal la asistencia
sanitaria esencial puesta al alcance de todos los individuos y familiares de la comunidad, b. La
extension de los beneficios de los servicios de salud a todos los individuos sujetos a la jurisdiccion
del Estado...” En el Art. 25 de la Declaracion Universal de Derechos Humanos, se establece que:
“Toda persona tiene derecho a un nivel de vida adecuado que le asegure, asi como a su familia,
la salud y el bienestar, y en especial la alimentacion, el vestido, la vivienda, la asistencia médica
y los servicios sociales necesarios; tiene asimismo derecho a los seguros en caso de desempleo,
enfermedad, invalidez, vejez y otros casos de pérdida de sus medios de subsistencia por
circunstancias independientes de su voluntad. ”’; concomitantemente, en el articulo 12 del Pacto
Internacional de Derechos Economicos, Sociales y Culturales, se reconoce el derecho a la salud
fisica y mental, estableciéndose en su literal d) del numeral 2do como medida que deben adoptar
los Estados Partes en el Facto a fin de asegurar la plena efectividad de este derecho: “La creacion
de condiciones que aseguren a todos asistencia médica y servicios médicos en caso de
enfermedad.” En desarrollo al contenido del derecho a la salud, en la Observacién General N* 14
del Comité de Derechos Economicos, Sociales y Culturales “El derecho al disfrute del mas alto
nivel posible de salud-Art. 127, el Comité ha indicado que: “1. La salud es un derecho humano
fundamental e indispensable para el ejercicio de los demas derechos humanos. Todo ser humano
tiene derecho al disfrute del mas alto nivel posible de salud que le permita vivir dignamente. La
efectividad del derecho a la salud se puede alcanzar mediante numerosos procedimientos
complementarios, como la formulacion de politicas en materia de salud, la aplicacion de los
programas de salud elaborados por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) o la adopcion de
instrumentos juridicos concretos. Ademas, el derecho a la salud abarca determinados
componentes aplicables en virtud de la ley”. Notese que no solo se ha reconocido este derecho,
sino que se ha impuesto la obligacion al Estado que adopte politicas e instrumentos juridicos
concretos que desarrollen, garanticen y protejan al mismo. Al respecto, en el Art. 359 y siguientes
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de la Constitucién de la Republica del Ecuador se ha establecido lo siguiente: “Art. 358.- El
sistema nacional de salud tendra por finalidad el desarrollo, proteccion y recuperacion de las
capacidades y potencialidades para una vida saludable e integral, tanto individual como colectiva,
y reconocerd la diversidad social y cultural. El sistema s2 guiard por los principios generales del
sistema nacional de inclusion y equidad social, y por los de bioética, suficiencia e
interculturalidad, con enfoque de género y generacional. Art. 359.- El sistema nacional de salud
comprendera las instituciones, programas, politicas, recursos, acciones y actores en salud;
abarcara todas las dimensiones del derecho a la salud; garantizara la promocion, prevencion,
recuperacion y rehabilitacion en todos los niveles; y propiciara la participacion ciudadana y el
control social. Art. 360.- El sistema garantizara, a través de las instituciones que lo conforman, la
promocion de la salud, prevencion y atencion integral, familiar y comunitaria, con base en la
atencion primaria de salud; articulara los diferentes niveles de atencion; y promovera la
complementariedad con las medicinas ancestrales y alternativas. La red publica integral de salud
sera parte del sistema nacional de salud y estarda conformada por el conjunto articulado de
establecimientos estatales, de la seguridad social y con otros proveedores que pertenecen al
Estado, con vinculos juridicos. Operativos y de complementariedad. Art. 361.- El Estado ejercera
la rectoria del sistema a través de la autoridad sanitaria nacional, sera responsable de formular la
politica nacional de salud, y normara, regulara y controlara todas las actividades relacionadas con
la salud, asi como el funcionamiento de las entidades del sector. Art. 362.- La atencion de salud
como servicio publico se prestara a través de las entidades estatales, privadas, auténomas,
comunitarias y aquellas que ejerzan las medicinas ancestrales alternativas y complementarias. Los
servicios de salud seran seguros, de calidad y calidez, y garantizaran el consentimiento informado,
el acceso a la informacion y la confidencialidad de la informacion de los pacientes. Los servicios
publicos estatales de salud seran universales y gratuitos en todos los niveles de atencion y
comprenderan los procedimientos de diagnostico, tratamiento, medicamentos y rehabilitacion
necesarios. Art. 363.- El Estado serd responsable de: ...7. Garantizar la disponibilidad y acceso a
medicamentos de calidad, seguros y eficaces, regular su comercializacion y promover la
produccion nacional y la utilizacion de medicamentos genéricos que respondan a las necesidades
epidemiolodgicas de la poblacion. En el acceso a medicamentos, los intereses de la salud ptblica
prevaleceran sobre los econdmicos y comerciales...” Se trata de un derecho en el que es facil
identificar su interdependencia con otros derechos (Art. 11 numeral 6 de la CRE). He aqui donde
se vincula también al derecho a la seguridad social previsto en el Art. 34 de la CRE y Art. 9 del
Pacto Internacional de Derechos Economicos, Sociales y Culturales, ya que este derecho incluye
el derecho a obtener y mantener prestaciones sociales, sin discriminacion, con el fin de obtener
proteccion, entre otras, en contra de los gastos excesivos de atencion de salud, por lo cual la
cobertura que se le brinde debe ser integral. De esta manera en la CRE se ha establecido: “Art.
369.- El seguro universal obligatorio cubrira las contingencias de enfermedad, maternidad,
paternidad, riesgos de trabajo, cesantia, desempleo, vejez, invalidez, discapacidad, muerte y
aquellas que defina la ley. Las prestaciones de salud de las contingencias de enfermedad y
maternidad se brindaran a través de la red publica integral de salud. (...) Art. 370.- El Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social, entidad autdonoma regulada por la ley, sera responsable de la
prestacion de las contingencias del seguro universal obligatorio a sus afiliados. ” Respecto a este
derecho en la Observacion General N* 19, el Comité de Derechos Econdmicos, Sociales y
Culturales “El derecho a la Seguridad Social”, ha manifestad que: “A. Elementos del derecho a
la seguridad social: 10.- Si bien los elementos del derecho a la seguridad social pueden variar
segun las diferentes condiciones, hay una serie de factores fundamentales que se aplican en todas
las circunstancias, segun se indica a continuacion. Al interpretar estos aspectos, debe tenerse
presente que conviene considerar la seguridad social como un bien social y no principalmente
como un mero instrumento de politica econdmica o financiera.l. Disponibilidad - sistema de
seguridad social: 11.- El derecho a la seguridad social requiere, para ser ejercido, que se haya
establecido y funcione un sistema, compuesto ya sea de uno o de varios planes, que garantice las
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prestaciones correspondientes a los riesgos e imprevistos sociales de que se trate. Este sistema
debe establecerse en el marco del derecho nacional, y las autoridades publicas deben asumir la
responsabilidad de su administracion o supervision eficaz. Los planes también deben ser
sostenibles, incluidos los planes de pensiones, a fin de que las generaciones presentes y futuras
puedan ejercer este derecho. 2.- Riesgos e imprevistos sociales; 12. El sistema de seguridad social
debe abarcar las siguientes nueve ramas principales de la seguridad social; a) Atencion de salud.
13.- Los Estados Partes tienen la obligacion de garantizar que se establezcan sistemas de salud
que prevean un acceso adecuado de todas las personas a los servicios de salud. En los casos en
que el sistema de salud prevé planes privados o mixtos, estos planes deben ser asequibles de
conformidad con los elementos esenciales enunciados en la presente observacion general. El
Comité sefiala la especial importancia del derecho a la seguridad social en el contexto de las
enfermedades endémicas, como el VIH/SIDA, la tuberculosis y el paludismo, y la necesidad de
proporcionar acceso a las medidas preventivas y curativas; b) Enfermedad. Deben proporcionarse
prestaciones en efectivo durante los periodos de pérdidas de ingresos a las personas
imposibilitadas de trabajar por razones de salud. Los periodos prolongados de enfermedad deben
dar derecho a percibir prestaciones de invalidez. ”Como puede apreciarse el Estado ecuatoriano
es responsable de brindar cuidado especializado a los grupos de atencion prioritaria establecidos
en la Constitucion, como en el presente caso; ademds, es responsable de garantizar la
disponibilidad y acceso a medicamentos de calidad, seguros y eficaces. Derecho que bajo ningun
concepto puede ser interpretado de manera restrictiva, sino de manera amplia, de modo tal que a
través de la atencion médica brindada se garantice efectivamente su salud, y a través de éste se
protejan otros derechos, como son la vida (vida digna) y la integridad fisica. Debiéndose
manifestar que los medicamentos en cuestion fueron prescritos por nuestros médicos tratantes del
Hospital de SOLCA, es decir, la decision de suministro de dicho medicamento no es una decision
unilateral de nosotros los afectados, sino que es una decision de los médicos que conocen a fondo
nuestro caso y virtud de ello, con la finalidad de garantizar nuestra salud y vida, decidieron cual
era el tratamiento mas idoneo. Nuestra Corte Constitucional en la sentencia N* 364-16-SEP-CC,
CASO N? 1470-14- EP, que versa sobre un caso de falta de prescripcion o suministro de
medicamentos que forman parte del tratamiento integral de salud a una persona que adolece de
una enfermedad de alta complejidad, VIH, ha dado un paso enorme al dictar la siguiente
jurisprudencia vinculante: .Esta Corte Constitucional, en aplicacion de su atribucion para expedir
sentencias que constituyan jurisprudencia vinculante, prevista en el articulo 436 numeral 6 de la
Constitucion de la Republica, emite las siguientes reglas a ser observadas por parte de los 6rganos
jurisdiccionales que conocen garantias jurisdiccionales de los derechos constitucionales:... 5.2
Cuando la jueza o juez conozca una garantia jurisdiccional constitucional con fundamento en un
patron factico similar al presente caso; esto es, en el que se haya demostrado la falta de
prescripcion o suministracion de un medicamento antirretroviral a una persona portadora de VIH,
que forma parte de su tratamiento médico integral por parte de un centro de la red publica de
salud, debido a causas ajenas a las estrictamente médicas, deberd declarar la vulneracion del
derecho constitucional a la salud.” La Corte Constitucional ecuatoriana ha reconocido que la
prescripcion y suministro de medicamentos a personas que adolecen de enfermedades de alta
complejidad (y por ende es extensivo a las personas que adolecen de enfermedades catastroficas
en razon de la normativa constitucional- Art. 50 CRE), debe ser integral, oportuno, continuo, no
pudiendo estar sujeta tal prescripcion o suministro a cuestiones que no sean las estrictamente
médicas, esto, porque la Corte comprendié que el profesional que sabe sobre tratamiento médico
es el profesional de la salud, quienes han analizado profundamente el caso del paciente y en razon
de ello han prescrito o suministrado determinado medicamento. Ademas, la Corte Constitucional,
en su sentencia No. 074-16-SIS-CC, del 12 de diciembre de 2016, desarrolla también el estandar
del derecho al disfrute del mas alto nivel posible de salud con elementos como el acceso a las
medicinas y el derecho a intentar, en conexidad con otros derechos como la vida e integridad
personal. En ese orden de ideas, se apoya en el criterio de la jurisprudencia de la Corte
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Constitucional de Colombia en sus sentencias No. T-418-11 y No. T-057-15. La Corte
Constitucional del Ecuador cita el precedente de la Corte Constitucional colombiana en los
siguientes términos: “[..] este Organismo comparte el criterio en la sentencia No. T-418-11
dictada por la Corte Constitucional de Colombia, en lo referente a que: [...] el derecho a la salud
de una persona implica que se le garantice el acceso a un medicamento que requiere, asi no cuente
con registro (...) si fue ordenado por su médico tratante, a menos que (i) médicamente sea posible
sustituirlo por otro con el mismo principio activo, sin que se vea afectada la salud, la integralidad
o la vida, y (ii) los otros medicamentos con registro sanitario vigente, cuyo principio activo es el
mismo, se encuentren efectivamente disponibles en el mercado [...] Asi también, este Organismo
comparte lo manifestado por la Corte Constitucional de Colombia en su sentencia No. T-057-15,
en lo referente al derecho “innominado” “a intentar”, en tanto lo relacion6 con la debida
observancia y garantia de vigencia del derecho a la salud, asi como con el respeto de la dignidad
humana. [...] El derecho a intentar ha sido objeto de recientes desarrollos legislativos en cinco
Estados de la Union Americana (Colorado, Montana, Missouri, Arizona y Luisiana) v cuenta con
algunos fallos judiciales (...). En esencia, se trata de que se agoten todas las posibilidades
cientificas existentes, incluso de caracter experimental (...) para los casos desesperados en los
cuales no parece existir otra opcion, bien sea de recuperacion o de evitar un inminente
fallecimiento del paciente. Se trata, en consecuencia, de “situaciones limite”. En este orden de
ideas, esta Corte Constitucional es enfatica en sefialar la obligacion constitucional que tiene el
Estado por intermedio de sus instituciones de realizar toda gestion necesaria a fin de garantizar la
efectiva vigencia de los derechos reconocidos por el constituyente, incluyéndose entre estos el de
intentar, toda vez que conforme lo manifestado en parrafos precedentes guarda estrecha relacion
el derecho a la salud asi como también con el respeto a la dignidad humana. ” Como ha quedado
sustentado, el suministro de medicamentos solo puede estar condicionado a cuestiones
estrictamente médicas, determinadas asi por el o los médicos tratantes, incluso si €stos no cuentan
con registro sanitario. Debiendo el Estado por intermedio de sus instituciones de realizar toda
gestion necesaria a fin de garantizar la efectiva vigencia de los derechos reconocidos por el
constituyente, incluyéndose entre estos el de intentar, toda vez que conforme lo manifestado en
parrafos precedentes guarda estrecha relacion el derecho a la salud asi como también con el
respeto a la dignidad humana. Derecho a la vida e integridad fisica- No obstante que se tratan de
dos derechos diferentes, se hace referencia a ellos en conjunto por el inminente riesgo de resultar
afectados por la vulneracion al derecho a la salud. Estos derechos estan previstos en el Art. 66
numerales 2 y 3 de la CRE, respectivamente. En el &mbito internacional el derecho a la vida ha
sido reconocido en el Art. 3 de la Declaracion Universal de Derechos Humanos; Art. 6 del Pacto
Internacional de Derechos Civiles y Politicos; Art. 4 de la Convencién Americana sobre Derechos
Humanos. De igual manera, el derecho a la integridad personal (fisica, psiquica y moral), ha sido
reconocido en la Carta Internacional de Derechos Humanos y en la Convencion Americana sobre
Derechos Humanos (Art. 7 PIDCP y Art. 5 CADH), siendo la finalidad de este derecho el proteger
la dignidad y la integridad fisica y mental de la persona. Para las personas que adolecen de una
enfermedad catastrofica o de alta complejidad, sea VIH o cancer, inminentemente esta en peligro
su integridad fisica o su vida, ya que se ven afectadas por el no suministro de los medicamentos
que son necesarios para el tratamiento de tales enfermedades. La Corte Interamericana de
Derechos Humanos dentro del caso Gonzales Lluy y otros vs Ecuador, de fecha 01 de septiembre
de 2015, respecto a las afectaciones a la integridad persona por la falta de atencion médica
adecuada, ha manifestado: “171. En lo que respecta a la relacion del deber de garantia (articulo
1.1) con el articulo 5.1 de la Convencion, la Corte ha establecido que el derecho a la integridad
personal se halla directa e inmediatamente vinculado con la atencion a la salud humana, y que la
falta de atenciéon médica adecuada puede conllevar la vulneracion del articulo 5.1 de Ia
Convencion. En este sentido, la Corte ha sostenido que la proteccion del derecho a la integridad
personal supone la regulacion de los servicios de salud en el ambito interno, asi como la
implementacion de una serie de mecanismos tendientes a tutelar la efectividad de dicha regulacion
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(...)”. Es imprescindible que se garanticen oportunamente estos derechos humanos, de tal modo
que nuestra delicada salud y derechos en cuestion no resulten mas violados y amenazados; V.-
Via idonea, eficaz y apropiada para la proteccion y tutela de los derechos constitucionales de las
personas pertenecientes a los grupos de atencion prioritaria. De acuerdo a lo previsto en el Art.
88 de la Constitucion de la Republica del Ecuador y Art. 39 de la Ley Orgénica de Garantias
Jurisdiccionales y Control Constitucional, la Accién de Proteccion tiene por objeto el amparo
directo y eficaz de los derechos reconocidos en la Constitucion e instrumentos internacionales de
derechos humanos, pudiendo interponerse cuando exista una vulneracion de derechos
constitucionales, por actos u omisiones de cualquier autoridad publica no judicial. El Art. 41 de
la Lev Organica de Garantias Jurisdiccionales en su numeral 3, establece que la accion de
proteccion procede contra “Todo acto u omision del prestador de servicio publico que viole los
derechos y garantias.” La Corte Constitucional ecuatoriana en su sentencia N* 115-14-SEP-CC,
caso N* 1683- 12-EP, respecto a los derechos de las personas y grupos de atencion prioritaria, ha
sefialado en la pagina 12 y 13 lo siguiente: “A fojas 1, 34 y vuelta, 37, del expediente formado en
el Juzgado Tercero de la Niflez y Adolescencia de Pichincha, caso N* 316- 2012, y fojas 23 del
expediente de la Corte Provincial de justicia de Pichincha, Segunda Sala de Garantias Penales,
caso N* 195-2012, se evidencia que el legitimado activo es una persona con discapacidad y adulto
mayor de 83 afios de edad, circunstancias que, por mandato de los articulos 3 numeral 1, 11
numeral 1y, 35y 36 de la Republica, exige un tratamiento y procedimiento efectivo e inmediato
indubio pro actione-, esto es, la interpretacion mas favorable al ejercicio de las acciones que se
traduce en obtener una tutela directa y eficaz de los derechos reconocidos en la constitucion de la
Republica. La omision o inobservancia a las circunstancias de las personas pertenecientes a un
grupo de atencidn prioritaria, obviamente no daria lugar a la garantia jurisdiccional de proteccion,
es decir, desatenderia la tutela de estas personas. Por tanto, esta Corte, como maximo 6rgano de
control e interpretacion constitucional, una vez admitida a tramite la accion extraordinaria de
proteccion, estd facultada para generar normas judiciales para los casos en los cuales, de no
admitirse la accion, se provoque un perjuicio grave ¢ irreparable para el accionante, permitirle el
mecanismo procesal de accion de proteccion. En el presente caso, el titular del derecho reclamado
se encuentra dentro del grupo de atencidn prioritaria por tratarse de una persona con discapacidad,
ubicandose en grupo vulnerable de la sociedad, situacion que le permite ser usuaria y destinataria
de la accion constitucional.” Criterio que ha sido mantenido en la sentencia N* 273-15-SEP-CC,
caso No. 0528-11- EP, de fecha 19 de agosto de 2015, manifestando la Corte en la pagina 25 de
referida sentencia, lo siguiente: “En observancia a los derechos reconocidos y garantizados en la
Constitucion, este Organismo, en su jurisprudencia, ha sefialado que en casos que el recurrente de
una accion de proteccion sea una persona perteneciente a un grupo de atencion prioritaria se “(...)
exige un tratamiento y procedimiento efectivo e inmediato -in dubio pro actione-, esto es, la
interpretacion mas favorable al ejercicio de las acciones que se traduce en obtener una tutela
directa y eficaz de los derechos reconocidos en la Constitucion de la Republica. La omision o
inobservancia a las circunstancias de las personas pertenecientes a un grupo de atencion
prioritaria, obviamente no dara lugar a la garantia jurisdiccional de proteccion es decir, se
desatenderia la tutela de estas personas...” De lo que se puede colegir que la accidon de proteccion
es el mecanismo establecido por el constituyente para proteger y reparar las vulneraciones a los
derechos constitucionales, constituyéndose en la via idonea y eficaz para la proteccion inmediata
de los derechos de las personas o grupos de personas pertenecientes a cualquiera de los grupos de
atencion prioritaria, conforme lo consagra la Constitucion en la normativa antes sefialada y en sus
articulos 3 num. 1; 32; 34; 35; y, 50. Como acontece en el presente caso, en donde se ha
denunciado la violacion al derecho a la salud, a la seguridad social y amenaza al derecho a la
integridad personal y a la vida, de dos personas que adolecen de enfermedad catastrofica.
Declaramos bajo juramento que por estos mismos hechos no hemos interpuesto otra garantia
jurisdiccional en contra de los accionados.- Pruebas: Para demostrar nuestras argumentaciones,
adjunto se servira encontrar los siguientes documentos como prueba de nuestra parte: Copia
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certificada de los expedientes defensoriales N* 2019-7385, 2019-7493 y 2019: Historia clinica
N* 285589 (Notas de evolucion) en copias certificadas proporcionadas por SOLCA Manabi
Nicleo Portoviejo y formulario de transferencia de la sefiora Irene Elizabeth Alava San Pedro.-
Pagina 181 de historia clinica N* 1576 en copia certificada de la sefiora Ana Morales Alarcon,
oficio N* 0874-DMS-19, Informe Médico elaborado por el Dr. Daniel Alarcon, oncélogo clinico,
oficio N“%0845-DMS-19. Certificaciones electronicas expedidas por el IESS con las que se
demuestra que los hoy accionantes son /jubilados/afiliados a dicha entidad. De considerarlo
necesario, se dispondra que se actiien las pruebas que se requiera en el desarrollo del presente
proceso. Para esto se debera tomar en cuenta el principio de que los hechos alegados por el
accionante deben ser considerados como ciertos a menos que el demandado demuestre lo
contrario, este mandato Constitucional esta recogido en el articulo 86 de la Constitucion: “Las
garantias jurisdiccionales se regiran, en general, por las siguientes disposiciones: ...3.- Presentada
la accion, la jueza o juez convocard inmediatamente a una audiencia publica, y en cualquier
momento del proceso podra ordenar la practica de pruebas y designar comisiones para recabarlas.
Se presumiran ciertos los fundamentos alega cuando la entidad publica requerida no demuestre lo
contrario o no suministre la informacion. ” (El subrayado es nuestro). Identificacion clara de la
pretension a) Solicitamos que en sentencia se declare la vulneracion de los derechos
constitucionales a la salud previsto en el Art. 32 de la Constitucion de la Republica del Ecuador;
a la seguridad social previsto en el Art. 34 ibidem; por la falta de suministro oportuno de los
medicamentos prescritos a Monchi Epifanio Cruz Macias, Ana Betsabé Morales Alarcon, Irene
Elizabeth Alava San Pedro y Neyda Aureola Mora Vinces, como parte del tratamiento integral de
salud al que esta obligado a prestarnos el Hospital Oncolégico “Dr. Julio Villacreses Colmont” y
el Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social y garantizar el Estado Ecuatoriano mediante las
politicas publicas establecidas por el Ministerio de Salud Publica; b) Se ordene su reparacion
integral, debiéndose disponer que de manera inmediata (méximo dentro del plazo de quince dias
dias) SOLCA Manabi, proceda a la adquisicién y suministro respectivo de los medicamentos
brentuximab vedotin, pembrolizumab, lenalidomida y palbociclib a los afectados y que el TESS
asuma el pago de los mismos, a fin que la dosis respectiva le sea suministrada a los afectados
conforme a lo prescrito por sus médicos tratantes de SOLCA. Lo que debera ser cumplido y
comunicado a su autoridad, dentro del plazo antes solicitado; b) Como medida de no repeticion
se solicita que en caso de prescripcion de nuevos medicamentos, para el tratamiento integral de
sus enfermedades, éstos les sean suministrados de manera oportuna, adecuada y preferente; c)
Que el Ministerio de Salud Publica proceda a actualizar el Cuadro Nacional de Medicamentos
Basicos, incorporando los medicamentos BRENTUXIMAB VEDOTIN, PEMBROLIZUMARB,
LENALIDOMIDA y PALBOCICLIB, o en su defecto incluir medicamentos que posean
componentes similares y que surtan los mismos efectos para el tratamiento de las enfermedades
oncologicas respectivas. Ademas, proceda a la revision del procedimiento previsto en el Acuerdo
Ministerial N* 158 A del Ministerio de Salud Publica “Reglamento sustitutivo para autorizar la
adquisicion de medicamentos que no constan en el Cuadro Nacional de Medicamentos Basicos -
vigente”, de tal modo que el tiempo de tramitacion de las solicitudes sea optimo y breve, cuyo
cumplimiento debera ser comunicado a su autoridad.- Sefiala lugar en donde debe notificarse a
los accionados, solicita que se cuente con el Delegado Provincial de la Procuraduria General del
Estado, declara bajo juramento no haber presentado otra garantia Jurisdiccional y fija lugar en
que recibira sus notificaciones.- Por sorteo reglamentario le correspondi6 a esta Unidad Judicial
asumir la competencia y conocer la presente accion de proteccion y admitida a trdmite mediante
auto de fecha jueves 23 de mayo del 2019, las 09h53 (fojas 94) se dispuso la notificacion a los
entes requeridos y se convoco a las partes a la Audiencia Publica diligencia prevista para el dia
Miércoles 29 de mayo del 2019, las 15h00, misma que se llevo a efecto en la fecha sefialada cuyo
resumen de acta corre desde fojas 494 y 495 diligencia publica a las que comparecieron los
convocados segun se aprecia del contenido del acta en referencia y una vez instalada la misma se
escucharon las alegaciones y réplicas de las partes asistentes, se agregé documentacién inherente
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al caso materia de la accion, concluida las fases antes observadas y encontrandose la accion en
estado de resolver, para hacerlo se considera: PRIMERO: El suscrito Juzgador de esta Unidad
Judicial Civil es competente para conocer esta accion conforme lo establece el Art. 86.2 de la
Constitucion de la Republica del Ecuador, en armonia con lo preceptuado en el Art. 7 de la Ley
de Garantias Jurisdiccionales y Control constitucional; SEGUNDO: No existe omision de
solemnidad sustancial que pueda influir en la decision de la causa, por lo que no existen nulidades
que declarar; TERCERO: Para que proceda la Accidon de Proteccion establecida en el Art. 88 de
la Constitucion de la Republica, se requiere que concurran los siguientes elementos: a) Que exista
una vulneracion de Derechos Constitucionales, por actos u omisiones de cualquier autoridad
publica no judicial; b) Contra politicas publicas cuando supongan la privacion del goce o ejercicio
de los Derechos Constitucionales; y, ¢) Cuando la violacion proceda de una persona particular, si
la violacion del derecho provoca dafio grave, si presta servicios publicos impropios, si actiia por
delegacion o concesion, o si la persona afectada se encuentra en estado de subordinacion,
indefension o discriminacion. El Art. 39 de la Ley Organica de Garantias Jurisdiccionales y
Control Constitucional establece el Objeto de la accion propuesta, cuando dice: “ La accion de
proteccion tendra por objeto el amparo directo y eficaz de los derechos reconocidos en la
Constitucion y tratados internacionales sobre Derechos Humanos, que no estén amparados por las
acciones de habeas corpus, acceso a la informacion publica, hidbeas data, por incumplimiento,
extraordinaria de proteccion y extraordinaria de proteccion contra decisiones de la justicia
indigena”; Por tanto, corresponde al Juzgador Constitucional determinar si en el caso que no
ocupa concurren las circunstancias antes sefialas, atendiendo el principio de Jerarquia consagrado
en el art. 424 de la Constitucion de la Republica del Ecuador que dice: La Constitucion es la
norma suprema y prevalece sobre cualquier otra del ordenamiento juridico. Las normas y los actos
del poder publico deberan mantener conformidad con los preceptos constitucionales en caso
contrario careceran de eficacia juridica, de la interpretacion de esta norma se llega a determinar
que la Carta Magna del Estado Ecuatoriano esta sobre cualquier ordenamiento juridico y debe
prevalecer mas que todo en principio de justicia, siendo la Constitucion la base juridica sobre la
cual descansa el sistema juridico de un Estado, consecuentemente prevalece sobre cualquier otro
acto atentatorio contra los derechos subjetivos de los administradores entre los que se encuentran
los servidores publicos del sector estatal; CUARTO: El Art. 1 de la Carta Fundamental establece
que “El Ecuador es un Estado constitucional de derechos y justicia (...)” calificativo que denota,
a la Constitucion como determinador del contenido de la Ley, el acceso y ejercicio de la autoridad
y la estructura del poder, siendo los derechos de las personas a la vez, limites del poder y vinculos,
por lo que la Constitucion de la Republica es de directa e inmediata aplicacion, y los derechos y
garantias en ella contenidos justifican el orden institucional”’; QUINTO: El problema juridico y
base de esta accion de proteccion es la establecer la posible vulneracion de derechos a la salud, a
la vida entre otros, de los sefiores MONCHI EPIFANIO CRUZ MACIAS, ANA BETSABE
MORALES ALARCON, IRENE ELIZABETH ALAVA SAN PEDRO y NEYDA AUREOLA
MORA VINCES, quienes tienen varios tipos de cancer, sin embargo las instituciones accionadas
aparentemente han vulnerados sus derechos a la salud, a la vida, a una vida digna, esto por cuanto
no se les brinda los medicamentos que los médicos que han recetado o estos no se encuentran
dentro del listado correspondiente, lo que a la postre esto hara que la salud de los accionados
vayan perdiendo su estado de salud, argumentos sostenidos en el contenido de la accidn inicial
como en la Audiencia Oral Publica y que han sido negados por la instituciéon accionada, de lo
resefiado, este operador de Justicia debe centrar el analisis en determinar aquello, partiendo del
principio constitucional sefialado en el acapite anterior, asi como del principio de eficiencia que
promulga la constitucion; SEXTO.- En ese sentido, la Corte Constitucional en la sentencia No.
092IS-SEP-CC, dictada dentro del caso N." 0357-L4-EP, manifestd que esta garantia: “...busca
establecer un limite a la actuacion discrecional de las actuaciones publicas, limite que se encuentra
dado por las normas y los derechos de las partes a ser aplicadas y garantizadas dentro de un
proceso administrativo o judicial en el que se ventile una controversia, en virtud de la cual se
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demanda una resolucion que tutele de manera adecuada los derechos de las partes en litigio...”
Asi pues, el derecho constitucional al debido proceso en Ia garantia del cumplimiento de las
normas y los derechos de las partes, guarda intima relacion con el derecho a la seguridad juridica,
debido a que como los derechos constitucionales son indivisibles e interdependientes, lo por lo
que, no cabe duda que la autoridad publica, al garantizar las normas y los derechos de las partes
dentro de un proceso administrativo o judicial, tiene que asegurar no solo el respeto a la
Constitucion de la Republica sino al resto del ordenamiento juridico que contiene normas previas,
claras y publicas, con lo cual se consigue: "La sujecion de todos los poderes del Estado a la
Constitucion en donde la ley se concreta en la confiabilidad, en el ordenamiento juridico, en la
certeza sobre el derecho escrito vigente, es decir, el reconocimiento y [a prevision de Ia situacion
juridica"Il. Asi entonces, el derecho a la seguridad juridica tiene como objetivo impedir la
realizacion de actividades arbitrarias por parte de los operadores de justicia con el fin de dotar de
certeza juridica a los ciudadanos y ciudadanas respecto de las situaciones juridicas consolidadas,
asi como predictibilidad respecto de sus expectativas legitimamente fundadas; SEPTIMO.- Ahora
bien para determinar y resolver el problema juridico es necesario tener presente cual es el
principio de la justicia, mismo que se encuentra intrinsecamente contenida en la Constitucion y
por ende se debe decidir sobre elementos que conlleven a practicarla, entendiéndose que no es
otra cosa que darle a cada quien lo que les corresponda, en ese sentido y con vista a los
documentos incorporados, asi como de lo manifestado en la audiencia puede indicarse que los
demandantes en el ejercicio de sus garantias han demostrado la lesion de sus derechos, esto pese
a que el articulo 3 numeral 1 de la Constitucion de la Republica del Ecuador establece como deber
primordial del estado, garantizar sin discriminacion alguna el efectivo goce de los derechos a la
salud y que se encuentran reconocidos en los articulos 32 y 34 de la carta magna, derecho que no
solo implica la entrega de medicinas a sus asociados, sino que ademas es el de garantizar con una
vida plena para quienes contengan enfermedades catastroficas y se encuentren en los grupos
llamados vulnerables, a una salud integra que le permitan vivir adecuadamente con dignidad y
con medicamentos eficientes que coadyuven a su mejoramiento, es decir una recuperacion en
todos los niveles conforme manda el art. 359 ibidem que manda lo siguiente: .... “El sistema
nacional de salud comprendera las instituciones, programas, politicas, recursos, acciones y actores
en salud; abarcara todas las dimensiones del derecho a la salud; garantizard la promocion,
prevencion, recuperacion y rehabilitacion en todos los niveles; y propiciard la participacion
ciudadana y el control social...”, por su parte la Corte Constitucional en la sentencia N° 364-16-
SEP-CC, ha sefialado respecto a este derecho, que: “...el derecho a la salud constituye un derecho
de contenido complejo o diverso, en tanto no puede ser considerado iinicamente como la ausencia
de enfermedad en un momento determinado; sino que, implica también la obligacion que tiene el
Estado de actuar de forma preventiva por medio de servicios y prestaciones que permitan un
desarrollo adecuado de las capacidades fisicas y psiquicas de los sujetos protegidos, asi como
brindar atencion médica, tratamiento de enfermedades y suministro de medicamentos a las
personas que se ven afectadas en su condicion de salud...”, en ese orden de ideas, es de sumar
que ningun funcionario o servidor publico puede alegar falta o carencia de norma para prestar el
servicio al que esta obligado, asi lo determina el Art. 426, mismo que indica: ... “Todas las
personas, autoridades e instituciones estan sujetas a la Constitucion. Las juezas y jueces,
autoridades administrativas y servidoras y servidores publicos, aplicaran directamente las normas
constitucionales y las previstas en los instrumentos internacionales de derechos humanos siempre
que sean mas favorables a las establecidas en la Constitucion, aunque las partes no las invoquen
expresamente...”, en ese sentido los accionantes han justificado haber realizado los tramites
respectivos para obtener la medicacion que les fue recetada a fin de mantener el estado de dichos
accionados o en su defecto que su estado de salud no se vaya desmejorando dada la enfermedad
catastrofica que mantienen, sin embargo el estado a través de las instituciones han dejado de hacer
lo que la constitucion les manda, so pretexto de un resolucion ministerial que no se encuentra por
sobre ella, al efecto el derecho de atencion a la salud, ha sido reconocido como un derecho basico
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del ser humano, modernamente se ha considerado que, como no es posible garantizar a ninguna
persona la salud perfecta, lo correcto es hablar del derecho a la atencion de la salud. La atencion
a la salud comprende una amplia variedad de servicios que se ocupan desde la prevencion de las
enfermedades, hasta la proteccién ambiental, el tratamiento y la rehabilitacion, cuyo fin altimo es
lograr en los seres humanos, un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no
solamente la ausencia de afecciones o enfermedades. Este derecho a la salud solo se justifica
como mecanismo de proteccion a la vida, que es el de mayor importancia en la escala de los
derechos fundamentales, porque constituye el hecho biologico de la existencia humana. Todos los
demas derechos fundamentales giran en torno a él porque derivan de la sola existencia del ser
humano. Consecuentemente, el derecho a la salud debe considerarse como una extension del
derecho a la vida, entendido éste como el derecho de todo ser humano a que los demds miembros
de la colectividad no atenten ilegitimamente contra su vida, ni contra su integridad corporal, ni
contra su salud. Corresponde al Estado velar por la salud publica, lo cual implica velar por la
prevencion y el tratamiento de las enfermedades. La salud de la poblacion es un bien de interés
publico y es funcion esencial del Estado velar por ella. Al Ministerio de Salud, le corresponde la
definicion de la politica nacional de salud, su regulacion, la planificacion y la coordinacion de
todas las actividades publicas y privadas relativas a la salud, tal como lo definen los articulos 1 y
2 de la Ley General de Salud; OCTAVO.- El articulo 1 de la Convencion Americana de Derechos
Humanos y en conexidad con el articulo 10 numeral 2 literal d, determina que el derecho a la
salud se deber dar una atencion prioritaria y precedente a los ciudadanos que estén victima de este
tipo de enfermedades, no es solo el hecho de vivir sino de tener una vida digna, es cuidar la
seguridad social, en el articulo 66 numeral 2, establece cual es la obligacion del estado, son
derechos fundamentales. Como el derecho fundamental a la salud puede circunscribirse a cubrir
las necesidades y a las prioridades de salud determinadas por los érganos competentes para
asignar de manera eficiente los recursos escasos disponibles, por lo que es importante considerar
el caso para que se proceda de manera inmediata al servicio de salud, solicitado por via de tutela,
por su parte el articulo 3 numeral 1 de la Constitucion de la Republica del Ecuador establece como
deber los derechos sin discriminacion alguna el efectivo goce de los derechos a la salud, el derecho
seguridad social, derechos que se encuentran reconocidos 32 y 34 de la Constitucion de la
Republica del Ecuador respectivamente. La Corte Constitucional en la sentencia N° 364-16-SEP-
CC, CASO N° 1470-14-EP, pagina 28, ha sefialado respecto a este derecho, que: “...el derecho a
la salud constituye un derecho de contenido complejo o diverso, en tanto no puede ser considerado
unicamente como la ausencia de enfermedad en un momento determinado; sino que, implica
también la obligacion que tiene el Estado de actuar de forma preventiva por medio de servicios y
prestaciones que permitan un desarrollo adecuado de las capacidades fisicas y psiquicas de los
sujetos protegidos, asi como brindar atencion médica, tratamiento de enfermedades y suministro
de medicamentos a las personas que se ven afectadas en su condicion de salud. De igual forma,
el derecho a la salud impone la obligacion al Estado, por un lado, de fortalecer los servicios de
salud publica y por otro, de asegurar las condiciones para que los ciudadanos puedan acceder de
manera permanente a servicios de salud de calidad y calidez sin ningln tipo de exclusion. La
Corte Constitucional Ecuatoriana ha reconocido que la prescripcion y suministro de
medicamentos a personas que adolecen de enfermedades de alta complejidad (y por ende es
extensivo a las personas que adolecen de enfermedades catastroficas en razon de la normativa
constitucional- Articulo 50 Constitucion de la Republica del Ecuador), debe ser integral,
oportuno, continuo, no pudiendo estar sujeta tal prescripcion o suministro a cuestiones que no
sean las estrictamente médicas, esto, porque la Corte comprendié que el profesional que sabe
sobre tratamiento médico es el profesional de la salud, quien han analizado profundamente el caso
del paciente y en razon de ello han prescrito o suministrado determinado medicamento. Siguiendo
tal linea los diferentes Juzgadores Constitucionales, en casos en que a personas que padecen de
enfermedades catastroficas no se les suministran los medicamentos prescritos por los médicos
tratantes, por no estar en cuadro basico de medicamentos impuesto por el Ministerio de Salud
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Publica o porque se ha negado su adquisicion, han procedido en garantia de los derechos de los
afectados. De la jurisprudencia comparada, se cuenta con la sentencia T-081/16
(http://www.corteconstitucional.gov.co/relatoria/2016/T-081-16.htm) de la Corte Constitucional
Colombiana, cuyo contenido es de avanzada en la proteccion del derecho a la salud y vida de las
personas que adolecen enfermedades catastroficas, y que versa sobre un caso analogo en el que
acertadamente la Corte tutel6 el derecho a la atencion médica integral de las personas con
enfermedades catastroficas, al sefialar que ello implica el suministrarles todos aquellos
medicamentos que sean necesarios para lograr la recuperacion del paciente o brindarle una mejor
calidad de vida, aunque ello signifique prescribirle o suministrarle medicamentos que no consten
en Listado de Medicamentos del Programa Obligatorio de Salud (similar a lo que sucede con el
cuadro nacional de medicamentos basicos en el Ecuador); textualmente se sefiala :“A quienes
padecen enfermedades catastroficas, como el cancer, se les debe garantizar siempre un
tratamiento integral. Estos derechos estan previstos en el Articulo 66 numerales 2 y 3 de la
Constitucion De La Republica Del Ecuador, respectivamente. En el ambito internacional el
derecho a la vida ha sido reconocido en el Articulo 3 de la Declaracion Universal de Derechos
Humanos; Articulo 6 del Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos; Articulo 4 de la
Convencion Americana sobre Derechos Humanos. La falta de medicamento, de suministro y
aplicacion que sean necesarios para el tratamiento para una persona que adolece de una
enfermedad catastrofica se constituyen en una evidente vulneracion al derecho a la salud; més
aun en este caso por encontrarse los demandantes, afiliados al Seguro Social, se convierte en una
evidente vulneracion derecho a la Seguridad Social y se convierte en una amenaza a la derecho a
la integridad personal y el derecho a la vida digna; En la especie habiéndose justificada la
vulneracion de los derechos reclamados en la accion de proteccion deducida y en aplicacion de
las normas constitucionales y legales antes enunciadas, implica la exigencia de los principios
rectores de la vigente Administracion Constitucional de justicia, expresados en el Articulo 172 de
la Norma Suprema y en los articulos 4 y 6 del Cddigo Organico de la Funciéon Judicial que
establecen la Supremacia y la Interpretacion Integral de las normas constitucionales; las mismas
que, por preceptuadas en los Articulos 75 y 76 de la Constitucion de la Republica y en los
numerales primero y tres del Articulo 41 de la Ley Orgénica de Garantias Jurisdiccionales y
Control Constitucional deben ser aplicadas a la presente Accion de Proteccion y por las
consideraciones antes anotadas, el suscrito Juez “ADMINISTRANDO JUSTICIA, EN NOMBRE
DEL PUEBLO SOBERANO DEL ECUADOR Y POR AUTORIDAD DE LA CONSTITUCION
Y LAS LEYES DE LA REPUBLICA”, ADMITE LA ACCION DE PROTECCION interpuesta
por los sefiores MONCHI EPIFANIO CRUZ MACIAS, ANA BETSABE MORALES
ALARCON, IRENE ELIZABETH ALAVA SAN PEDRO y NEYDA AUREOLA MORA
VINCES en contra de la Sociedad de Lucha Contra el Cancer -SOLCA Manabi Nucleo de
Portoviejo, Hospital Oncologico “Dr. Julio Villacreses Colmont”, (de ahora en adelante SOLCA
Manabi), a través de su representante legal, Dr. José Bosco Barberan Mera o quien ocupe dicha
representacion en los actuales momentos; El Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social
representado legalmente por el Mgs. David Alexander Ruales Mosquera, en calidad de Director
General del IESS, o quien ocupe dicho cargo actualmente; Representante legal del Ministerio de
Salud Publica, Ministra Dra. Veronica Espinoza Serrano; declarando la violacion de sus derechos
constitucionales a una VIDA DIGNA y A LA SALUD. Consecuentemente en conformidad con
lo previsto en el Articulo 18 de la Ley Organica de Garantias Jurisdiccionales y Control
Constitucional, a fin de que sus derechos constitucionales ya referidos sean reparados, se dicta
como MEDIDA DE RESTITUCION, la declaracion de los derechos violados ya referidos,
incoados al Instituto de Seguridad Social IESS y al Ministerio de Salud Publica del Ecuador con
la emision de la presente sentencia, la que se ejecutara a través de la presente decision de garantias
jurisdiccionales, la misma surtira efecto inmediato, al tenor del articulo 162 de la Ley Organica
de Garantias Jurisdiccionales y Control Constitucional. MEDIDA DE SATISFACCION: A). La
emision de la presente sentencia constituye por si misma una medida de satisfaccion de los
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derechos vulnerados por la autoridad administrativa ya referida, por lo que, se ordena al Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social IESS y al Ministerio de Salud Publica del Ecuador como
instituciones accionadas, que de forma inmediata y coordinada realicen LAS ACCIONES
ADMINISTRATIVAS NECESARIAS procediendo a adquirir e incorporar los medicamentos
BRENTUXIMAB VEDOTIN, PEMBROLIZUMAB, LENALIDOMIDA y PALBOCICLIB, o
en su defecto incluir medicamentos que posean componentes similares y que surtan los mismos
efectos para el tratamiento de las enfermedades oncologicas respectivas, a fin de que en un plazo
maximo de 30 dias, les sean aplicados a los afectados, en la dosis y frecuencia que prescrita los
médicos tratantes; B) Como medida de no repeticion se solicita que en caso de prescripcion de
nuevos medicamentos, para el tratamiento integral de sus enfermedades, éstos les sean
suministrados de manera oportuna, adecuada y preferente.- Se dispone que por Secretaria, una
vez ejecutoriada esta sentencia, se remita copia certificada de la misma a la Corte Constitucional,
conforme a lo dispuesto en el articulo 86, niimero 5, de la Constitucion de la Republica del
Ecuador. NOTIFIQUESE Y CUMPLASE.-
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