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RESOLUCION
2024320030013709-6 DE 07 - 10 - 2024

“Por la cual se ordena la toma de posesion inmediata de bienes, haberes y negocios
y la intervencidn forzosa administrativa para administrar a la CAJA DE PREVISION
SOCIAL DEL CASANARE -CAPRESOCA EPS- identificada con NIT 891.856.000-7"

EL SUPERINTENDENTE NACIONAL DE SALUD

En ejercicio de sus atribuciones legales y reglamentarias, en especial las
que le confieren la Ley 100 de 1993, los articulos 114, 115, 116
paragrafo, 291 y 335 del Decreto Ley 663 de 1993 - Estatuto Orgénico del
Sistema Financiero-, el articulo 68 de la Ley 715 de 2001, la Ley 1122 de
2007,el articulo 68 de ia Ley 1753 de 2015, el articulo 17 de la Ley 1966
de 2019, el articulo 9.1.2.1.1 del Decreto 2555 de 2010, los articulos
2.5.5.1.1y 2.5.5.1.9 del Decreto 780 de 2016, el numeral 30 del articuio
4° y el numeral 7° del articulo 7°del Decreto 1080 de 2021, la Resolucién
2599 de 2016 asi como sus modificaciones, el Decreto 0211 de 2024 y
demds normas concordantes vy,

CONSIDERANDO
I. FUNDAMENTOS GENERALES

Que, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 48 y 49 de la Constitucién
Politica de la Republica de Colombia, la Seguridad Social, en su componente de
atencién en salud, se define como un servicio publico de caracter obligatorio que se
prestard bajo la direccién, coordinacién y control del Estado, con sujecién a los
principios de eficiencia, universalidad y solidaridad.

Que, el Sistema General de Seguridad Social en Salud -en lo gue sigue, SGSSS-
tiene su atencién puesta en la proteccién en la atencion al servicio publico de salud
y en la salvaguarda al derecho fundamental de la salud de las personas.

Que, el numeral 22 del articulo 189 de la Carta Politica indica que al presidente de
la republica le corresponde: “gjercer la inspeccion y vigilancia de la prestacion de
los servicios publicos”.

Que, conforme e! articulo 334 de la Constitucién Politica de la Replblica de
Colombia, la prestacién de servicios plblicos estd sometida a leyes de intervencion
econdmica.

Que, el derecho a la salud es fundamental tal como lo estipula la Ley 1751 de 2015
que “Comprende el acceso a los servicios de salud de manera oportuna, eficaz y
con calidad para la preservacién, el mejoramiento y la promocién de la salud”,
segun lo ordena el articulo 22 de la disposicién estatutaria.

Que, la salud como derecho fundamental vincula no solo a los poderes publicos,
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sino también, y sobre todo, a los particulares encargados de su prestacién que
aparece en la constitucién calificada como un servicio publico (art. 48
constitucional). De esta suerte, despliega una eficacia horizontal ( Drittwirkung') no
solo como derecho subjetivo sino como principio objetivo.

Que, en virtud del articulo 154 de la Ley 100 de 1993, el Estado intervendra en el
servicio publico de seguridad social en salud, con el fin de garantizar los principios
consagrados en la Constituciéon Politica y en la Ley.

Que, conforme al articulo 155 de fa Ley 100, la Superintendencia Nacional de Salud
integra el Sistema General de Seguridad Social en Salud.

Que, el paragrafo segundo del articulo 230 de la Ley 100 preceptia que la
Superintendencia Nacional de Salud ejercerd las funciones de inspeccién, control y
vigilancia respecto de las entidades promotoras de salud, cualquiera que sea su
naturaleza juridica y a su turno, el articulo 68 de la Ley 715 de 2001, establece que
la Superintendencia Nacional de Salud tendrd como competencia “(...) realizar la
inspeccién, vigilancia y control del cumplimiento de las normas constitucionales y
legales del sector salud y de los recursos del mismo”,

Que, de conformidad con io establecido en el articulo 36 de la Ley 1122 de 2007, a
efectos de la prestacidon del servicio publico esencial de salud, el Sistema de
Inspeccién, Vigilancia y Control del SGSSS estd en cabeza de la Superintendencia
Nacional de Salud.

Que, el paragrafo segundo del articulo 233 de la Ley 100 de 1993 en consonancia
con los articulos 2.5.5.1.1. y 2.5.5.1.9 del Decreto 780 de 2016 establecen que las
medidas cautelares, la toma de posesién inmediata de los bienes, haberes vy
negocios y la intervencién forzosa administrativa para administrar o liguidar que
adopte esta superintendencia, se regirdn por las disposiciones contempladas en el
Estatuto Orgénico del Sistema Financiero y serdn de aplicacién inmediata, por lo
cual, el recurso de reposicién que procede contra las mismas, no suspenderd la
ejecuciéon del acto administrativo de acuerdo con lo previsto en el articulo 335 del
Decreto Ley 663 de 1993.

Que el numeral 42.8 del articulo 42 de la Ley 715 de 2001 determina, que es
competencia de la Nacién en el sector salud: “establecer los procedimientos y reglas
para la intervencion técnica y/o administrativa de las instituciones que manejen
recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud, sea para su liquidacidn
o administracién a través de la Superintendencia Nacional de Salud en los términos
que sefale el reglamento (...)".

Que, el inciso quinto del articulo 68 de la Ley 715 de 2001 prescribe: “la
Superintendencia Nacional de Salud ejercerd la intervencién forzosa administrativa
para administrar o liquidar las entidades vigiladas que cumplan funciones de
explotacién u operacién de monopolios rentisticos, cedidos al sector salud,
Empresas Promotoras de Salud e Instituciones Prestadoras de Salud de cualquier
naturaleza, asi como para intervenir técnica y administrativamente las direcciones
territoriales de salud, en fos términos de la ley y los reglamentos”.

Que, el articulo 68 de la ley 1753 de 2015 establece que: “sin perjuicio de lo
previsto en las demdas normas que regulen la toma de posesién y ante la ocurrencia
de cualquiera de las causales previstas en el articulo 114 del Estatuto Orgénico del
1

JUAN CARLOS GAVARA, “LA VINCULACION POSITIVA DE LOS PODERES PUBLICOS A LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES”. En UNED. Teorfa y Realidad Constitucional, nim. 20, 2007, p. 290 (277-320).
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Sistema Financiero, el Superintendente Nacional de Salud podra ordenar o autorizar
a las entidades vigiladas, la adopcién individual o conjunta de las medidas de que
trata el articulo 113 del mismo Estatuto, con el fin de salvaguardar la prestacién del
servicio publico de salud y la adecuada gestién financiera de los recursos del
Sistema General de Seguridad Social en Salud (...)".

Que, en armonia con lo establecido en las normas referenciadas anteriormente, la
Ley 1966 de 2019, como parte de las normas que reforman el Sistema General de
Seguridad Social en Salud, establecié en su articulo 17 que todas las facultades del
Superintendente Nacional de Salud que desarrollan el eje de medidas especiales,
numeral 5 articulo 37 de la Ley 1122 de 2007, estarian dotadas de un efecto
inmediato y, en consecuencia, los recursos de reposicién interpuestos en su contra
tendrian un efecto devolutivo.

Que, el Gobierno Nacional modificé la estructura de la Superintendencia Nacional
de Salud mediante Decreto 1080 del 10 de septiembre de 2021, estableciendo en el
numeral 7 del articulo 7 como una de las funciones del Superintendente la de:
“Ordenar la toma de posesion, los procesos de intervencidn forzosa administrativa
para administrar o liquidar y otras medidas especiales a las entidades promotoras
de salud, las entidades adaptadas, los prestadores de servicios de salud de
cualquier naturaleza, y monopolios rentisticos cedidos al sector salud no asignados
a otra entidad, asf como intervenir técnica y administrativamente a las secretarias
de departamentales, distritales y municipales de salud o las entidades que hagan
sus veces”.

Que, el articulo 2.5.2.2.1.1 y subsiguientes del Decreto 780 de 2016, establece las
condiciones financieras y de solvencia que deben acreditar las Entidades
Promotoras de Salud - en lo que sigue, EPS- autorizadas para operar el
aseguramiento en salud, asi como los criterios generales para que la informacién
financiera redna las condiciones de veracidad, consistencia y confiabilidad
necesarias para la adecuada y eficaz inspeccién, vigilancia y control.

Que, el articulo 2.5.2.2.1.15 del Decreto 780 de 2016, dispone que el
incumplimiento de las condiciones financieras y de solvencia dentro de los plazos
alli previstos, dara lugar a la adopcién de las medidas correspondientes por parte
de la Superintendencia Nacional de Salud de conformidad con sus competencias.

Que, en el articulo 114 del Decreto Ley 663 de 1993 define las causales de la toma
de posesién de los bienes, haberes y negocios de una entidad sujeta a la
inspeccién, vigilancia y control de la Superintendencia Nacional de Salud.

Que, el articulo 115 del Decreto Ley 663 de 1993 que reguia la procedencia de la
medida,? en concordancia con el articulo 9.1.1.1.1 del Decreto 2555 de 2010, regula
las condiciones y caracteristicas de la toma de posesién.

Que, el literal d) del articulo 9.1.1.1.1 del Decreto 2555 de 2010, dispone que, la
toma de posesién conlleva a: “La comunicacidn a los jueces de la Republica y a las
autoridades que adelanten procesos de jurisdiccién coactiva, sobre la suspensién de

2 Consejo de Estado, Sala de Consulta y Servicio Civil. C.P: Edgar Gonzalez Lépez. Radicado: 11001-03-06-000-2017-
00192-00(2358) del 12 de diciembre de 2017, establecié que: “/la naturaleza de la toma de posesion como
instrumento para el ejercicio de las funciones de inspeccion, vigilancia y control de la Superintendencia Nacional de
Salud, se debe advertir que este mecanismo no es una medida administrativa de cardcter sancionatorio, (...} En su
lugar, la naturaleza de la medida de toma de posesién -al igual que las demds medidas preventivas o de
salvamento concebidas por el legislador para evitar la toma de posesidn- corresponde mds a la de una medida
cautelar, que tiene por objeto corregir situaciones econdmicas y administrativas, con el fin de poner la entidad
intervenida en condiciones de desarrollar su objeto social (...)".
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los procesos de la ejecucién en curso y la imposibilidad de admitir nuevos procesos
de esta clase contra la entidad objeto de toma de posesién con ocasién de
obligaciones anteriores a dicha medida, y {a obligacién de dar aplicacién a las reglas
previstas por los articulos 20 y 70 de la Ley 1116 de 2006".

Que, el inciso tercero del numeral 2 del articulo 116 del Decreto Ley 663 de 1993,
en concordancia con lo establecido en el inciso tercero del numeral 2 del articulo
9.1.2.1.1 del Decreto 2555 de 2010, definen que la toma de posesién para
administrar no podréd exceder del plazo de un (1) afio prorrogable por un término
igual sin perjuicio de que el Gobierno Nacional por resolucién ejecutiva autorice una
prérroga mayor cuando asi se requiera en razén de las caracteristicas de la
institucion.

Que, el propésito de la toma de posesién para administrar estd orientada a corregir
situaciones econdmicas y administrativas, en lo posible, las condiciones objetivas
gque amenazan su estabilidad, continuidad y permanencia, con el fin de situar a la
intervenida en condiciones de desarrollar su objeto social incluyendo la posibilidad
de adoptar un conjunto de medidas de salvamento como los acuerdos con los
acreedores, figura desarrollada en el articulo 9.1.1.1.2 del Decreto 2555 de 2010.

Que, en este sentido, la toma de posesién para administrar es una férmula de
saneamiento® o salvamento, en consecuencia, cuando la Superintendencia Nacional
de Salud decide adoptar esta medida, lo hace con el fin de: (i) proteger el interés
publico y el derecho a la salud de los afiliados; (ii) recuperar la confianza publica en
el SGSSS; (iii) lograr colocar a entidad en condiciones adecuadas para el desarrollo
del aseguramiento en salud y la prestacién efectiva del servicio de todos los
afiliados en condiciones de calidad, oportunidad, integralidad y continuidad; vy, (iv)
gestionar de forma adecuada los recursos del SGSSS.

Que, es de interés prioritario para la Nacién que los actores del SGSSS,
principalmente aseguradoras, prestadoras y proveedores, ejecuten los esfuerzos
dirigidos a la consolidacién de estdndares que permitan la garantia del derecho a la
salud de la poblacién activa y de la que ingrese en el marco de la cobertura
universal, manteniendo la sostenibilidad econémica del sistema y el adecuado uso
de los recursos para atender a los usuarios en términos de oportunidad, calidad,
pertinencia, satisfaciendo las expectativas de los afiliados y cumpliendo con las
obligaciones y medidas impuestas en los planes de mejoramiento en curso.

Que, el literal a) del numeral 2 del articulo 9.1.1.1.1 del Decreto 2555 de 2010,
establece que la Superintendencia podrd adoptar en el acto administrativo que
ordene la toma para administrar la medida preventiva facultativa de: “separacion
de los administradores, directores, y de los 6rganos de administracién y direccién,
asi como del revisor fiscal, salvo en los casos que la Superintendencia Financiera de
Colombia determine lo contrario, de conformidad con el articulo 116 del Estatuto
Orgédnico del Sistema Financiero, sin perjuicio de la facultad de removerlos con
posterioridad. En caso de remocién del Revisor Fiscal, su reemplazo sera designado
por el Fondo de Garantfas de Instituciones Financieras - FOGAFIN”.

Que, el Decreto Ley 663 de 1993 y el Decreto 2555 de 2010 asignaron funciones al
Fondo de Garantias de Instituciones Financieras -Fogafin- para la designacién de
interventores en tomas de posesién para administrar, no obstante, en el sector

3 Como cita el profesor Néstor H. Martinez Neira en su libro «Cdtedra de Derecho Bancario Colombiano» sobre la
toma de posesién sefiala que: «/a intervencion cautelar o toma de posesién de un banco o establecimiento crediticio
es la més antigua de las formulas de saneamiento que ha previsto la legislacién financiera» Vid., N. H. Martinez
Neira, Créditos e insolvencia, Bogotd D.C., Editorial Legis, 2023, p. 750.
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salud no existe una institucién equivalente, por lo que, esas funciones recaen, en o
pertinente, en la Superintendencia Nacional de Salud frente a intervenciones que
ordena esta entidad, de acuerdo con la remisién directa a la aplicacién de las
disposiciones del estatuto, asi como, la asimilacién que de forma reiterada ha hecho
el Consejo de Estado.*

Que, a la Superintendencia Nacional de Salud le asiste la competencia para designar
a un interventor y contralor de las entidades en intervencién forzosa administrativa
para administrar segin lo establecido en el numeral 5 del articulo 291 del Decreto
Ley 663 de 1993, en consonancia con el articulo 9.1.1.2.2 del Decreto 2555 de 2010
y el articulo 15 de la Resolucién 2599 de 2016 y sus modificatorias, disposicién que
consagra el procedimiento de designacién.

Que, de conformidad con lo dispuesto en el numeral 5 del articulo 291 del Decreto
Ley 663 de 1993 y el articulo 26 de la Ley 1797 de 2016, es competencia de la
Superintendencia designar a interventor y contralor, quienes podrén ser personas
naturales o juridicas y actuar, entre otros, en la etapa inicial o durante la toma de
posesidn.

Que, la Superintendencia Nacional de Salud expidi6 la Resolucién 2599 del 6 de
septiembre de 2016 y sus modificaciones, por la cual se dictaron disposiciones
relacionadas con la inscripcién, designacién, fijacién de honorarios, posesion,
funciones, obligaciones, seguimiento, sanciones, reemplazo y otros asuntos de los
agentes interventores, liquidadores y contralores de las entidades objeto de
medidas especiales de toma de posesidn e intervencién forzosa administrativa
prevista en el articulo 68 de la Ley 1753 de 2015 por parte de la Superintendencia
Nacional de Salud.

Que, el interventor ejerce las funciones propias de su cargo como representante
legal de la vigilada objeto de intervencién, teniendo la guarda y administracién de
los bienes de la vigilada, asi como los demés deberes y facultades de ley,
garantizando el aseguramiento y la prestacién del servicio de salud de todos los
afiliados de la EPS de acuerdo con lo establecido en el articulo 291 del Decreto Ley
663 de 1993, los articulos 9.1.1.1.1, 9.1.1.2.1 y 9.1.1.2.4 del Decreto 2555 de 2010,
ademés de lo definido en el acto administrativo que ordend la intervencion.

Que, en los mismos términos, refiriéndose a la naturaleza de los cargos de los
interventores y contralores, el articulo 9.1.1.2.2 del Decreto 2555 de 2010, en
concordancia con la Resolucion 2599 del 6 de septiembre de 2016 junto con sus
modificaciones y adiciones, que dispuso en el articulo 1 que los agentes
interventores, liquidadores y contralores, ademas de ejercer funciones publicas de
forma transitoria,® son auxiliares de la justicia cuyo oficio es publico, ocasional,
indelegable, de libre nombramiento y remocién, y, por tanto, para ningtn efecto se
reputard trabajador o empleado de la entidad intervenida o de la Superintendencia
Nacional de Salud.

Que, en tal sentido, el interventor cuenta con plenas facultades para la ejecucién y

4
sala de lo Contencioso Administrativo Seccién Tercera - Subseccién “B” del Consejo de Estado sentencia 2004-
00169 de! 8 de Julio de 2016, consejero ponente doctor Ramiro Pazos Guerrero.

5 Como afirma el profesor Alvaro Tafur Galvis sobre la descentralizacién por colaboracién estd se caracteriza por:
“Dos elementos {...) el ejercicio de una funcién publica desarrollada en interés del Estado, y el ejercicio de dicha
actividad en nombre propio de la organizacién privada.

Entre otros ese fenémeno puede verse realizado en casos como el ya sefalado en la Federacién Nacional de
Cafeteros y de las Cdmaras de Comercio para quienes afirman su cardcter de entidades puramente privadas.®*" Vid.,
A. Tafur Galvis, Las entidades descentralizadas, Tercera edicién, Bogota D.C., Montoya & Araujo Ltda., 1984, p. 32.
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desarrollo del objeto de la intervenida, asi como, con el deber de observar las
érdenes e implementar las acciones que den lugar a su cumplimiento, ejerciendo
funciones pulblicas de forma transitoria, destacando que, el régimen aplicable al
ejercicio de sus funciones, en el marco de la intervencién forzosa administrativa
para administrar ordenada por la Superintendencia Nacional de Salud, se encuentra
previsto en el articulo 291 del Decreto Ley 663 de 1993, el articulo 9.1.1.2.2 del
Decreto 2555 de 2010, lo dispuesto en la Resolucién 2599 de 2016 y en los articulos
69 al 71 de la Ley 1952 de 2019.

Que, el contralor designado para la intervencion forzosa administrativa para
administrar ejerce las funciones propias de un revisor fiscal conforme al Cédigo de
Comercio y demas normas aplicables a la revisoria fiscal, donde la fiscalizacién se
circunscribe de forma principal a los fines de la medida, en particular, el proceso en
todas y cada una de las érdenes, acciones, planes de trabajo del interventor y
requerimientos de la Superintendencia, las actuaciones y gestion del interventor en
el marco de sus funciones, el objeto del proceso y deberes tanto desde su calidad de
interventor, administrador y particular que ejerce funciones pulblicas de manera
transitoria y los informes presentados por este.®

Que, en atencién al régimen juridico anteriormente referenciado, el
Superintendente Nacional de Salud procede a presentar la relaciéon de los
siguientes:

Il. ANTECEDENTES

Que, la Superintendencia Nacional de Salud de conformidad con lo establecido en el
numeral 1 del articulo 113 del Estatuto Orgdnico del Sistema Financiero, ordend
mediante la Resolucién 002261 del 4 de agosto de 2016 la medida preventiva de
vigilancia especial a la Caja de Previsién Social del Casanare -en adelante,
CAPRESOCA EPS- identificada con NIT 891.856.000-7, por el término de un (1)
afio, asi como, la remocién del revisor fiscal y la designacién de la firma R.G.
Auditores Ltda., identificada con Nit 800.243.736-7, como contralor para el
seguimiento a la medida preventiva de vigilancia especial.

Que, mediante la Resolucién 000579 del 3 de abril de 2017, la Superintendencia
Nacional de Salud ordend la remocién de la firma R.G. Auditores y en su lugar
designé a la firma Integrated Consultants S.A.S., identificada con NIT 900.640.318-7
como contralor para el seguimiento de la medida preventiva de vigilancia especial.

Que, mediante la Resolucién 010007 del 28 de septiembre de 2018, la
Superintendencia Nacional de Salud impuso a CAPRESOCA EPS medida de
limitacidén de la capacidad para realizar nuevas afiliaciones y aceptar traslados, de
conformidad con lo dispuesto en el articulo 2.1.10.5.1 del Decreto 780 de 2016,
adicionado por el articulo 1° del Decreto 1184 de 2018.

Que, mediante las Resoluciones 002576 del 4 de agosto de 2017, 004137 del 28 de
marzo de 2018, 003539 del 28 de marzo de 2019, 008856 del 27 de septiembre de
2019, 010624 del 25 de septiembre de 2020 y 006695 del 25 de junio de 2021 la
Superintendencia Nacional de Salud prorrogé de manera sucesiva la medida
preventiva de vigilancia especial ordenada a CAPRESOCA EPS, esta Ultima por el
término de un (1) afio, es decir, hasta el 27 de junio de 2022.

Que, la Superintendencia Nacional de Salud mediante la Resolucién 001700 del 20

8 Articulos 203 a 217 del Cédigo de Comercio, |a Ley 43 de 1990, las disposiciones del Decreto Ley 663 de 1993 y el
Decreto 2555 de 2010 que le sean aplicables, la Resolucién 2599 de 2016, Circular Unica de la Superintendentica
Nacional de Salud y demds normas aplicables a la revisoria fiscal.

~
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de marzo de 2020, ordend el levantamiento de la medida de limitacién de la
capacidad para realizar nuevas afiliaciones y aceptar traslados ordenada a
CAPRESOCA EPS, en atencién a la medida de precaucién y mitigacién frente al
impacto econémico, social y ecolégico por la situacién de emergencia sanitaria y
salud publica decretada por el Gobierno Nacional para la época, decision que la
fecha continua vigente.

Que, mediante la Resolucién 08284 del 2 de julio de 2020, la Superintendencia
Nacional de Salud ordend la remocién de la firma Integrated Consultants S.A.S., y
en su lugar designé a la firma Caso Auditorias S.A.S., identificada con el NIT.
900.908.734-0, como contralora para el seguimiento a ia medida preventiva de
vigilancia especial ordenada a CAPRESOCA EPS.

Que, mediante la Resolucién 2023320030004168-6 del 27 de junio de 2023, la
Superintendencia Nacional de Salud ordené remover a la firma Caso Auditorias
S.A.S., identificada con NIT 900.908.734-0 y en su lugar designar a la firma Baker
Tilly Colombia Ltda. identificada con NIT 800.249.449-5.

Que, mediante las Resoluciones 006695 del 25 de junio de 2021,
2022320030004278-6 del 24 de junio de 2022, 2023320030004168-6 del 27 de
junio de 2023 y 2024320030001654-6 del 27 de febrero de 2024, la
Superintendencia Nacional de Salud prorrogé de manera periédica la medida
preventiva de vigilancia especial ordenada a CAPRESOCA EPS, esta Ultima por el
termino de ocho (8) meses, es decir, hasta el 26 de octubre de 2024.

Que, el equipo técnico de la Direccién de Medidas Especiales para EPS y Entidades
Adaptadas, en virtud de lo establecido en el articulo 24 del Decreto 1080 de 2021,
presenté a la Superintendencia Delegada para Entidades de Aseguramiento en
Salud, concepto técnico de seguimiento de CAPRESOCA EPS, en el que se incluyé
aspectos del seguimiento, monitoreo y verificacién del cumplimiento de las normas,
planes, programas y cronogramas, establecidos con el propésito de evaluar las
acciones correctivas de la EPS, para superar la situacién que la hizo entrar en la
medida preventiva de vigilancia especial.

Que, la Superintendencia Delegada para Entidades de Aseguramiento en Salud, en
cumplimiento de lo dispuesto en la Resolucién 20215100013052-6 del 17 de
septiembre de 2021, modificada con la Resolucién 2023100000000915-6 del 14 de
febrero de 2023,” present6 al Comité de Medidas Especiales de la Superintendencia
Nacional de Salud, el concepto técnico de seguimiento de CAPRESOCA EPS, en
sesién del 3 de octubre de 2024, oportunidad en la que se expusieron las
conclusiones frente a los componentes financiero, administrativo, técnico cientifico
y juridico. De estas conclusiones, se destacan las siguiente:

“(..)

7 CONCLUSIONES

e Capresoca EPS presenta un incremento de reclamaciones del 120% pasando de
1.583 a 3.440 en los periodos de enero a julio de 2023 vs 2024, ubicando a la
EPS en el tercer lugar en el ranking por tasas de reclamaciones afio corrido entre
12 EPS de régimen subsidiado al obtener una tasa de 196,42 vs una tasa del
régimen de 129,54 pero inferior a la tasa afio corrido departamental que fue de
212.46 PQR por 10.000 afiliados.

7 Resolucién “Por la cual se crea y conforma el Comité de Medidas Especiales de la Superintendencia Nacional de
Salud” modificada por la Resolucién 2023100000000915-6 de 14 de febrero de 2023.
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e Ajulio de 2024 puede observarse un comportamiento histérico atipico, reflejado
desde septiembre de 2023 en el incremento en el nimero de reclamaciones por
negacion y/o falta de oportunidad en el reconocimiento de reembolsos, motivo
especifico que ocupa el primer lugar desde entonces y representa el 27% de
3.440 PQR radicadas afio corrido. Dicho comportamiento obedece principalmente
a la interposicion de PQR para solicitar la emision de autorizaciones o pagos
anticipados por prestacidn de servicios de urgencias u hospitalizacién en una IPS
con la cual Capresoca EPS actualmente no tiene contrato.

e Los primeros motivos especificos que han originado reclamaciones ante la
Supersalud en el periodo de enero a julio de 2024 son: 27% (932 PQR) por
negacion y /o falta de oportunidad en el reconocimiento de reembolsos, un 15%
(520) por negacion en la asignacion de citas o consultas, un 11% (373) por
negacion para la entrega de tecnologias en salud y/o otros servicios autorizados,
7% (255) por falta de oportunidad en las citas o consultas, 7% negacién en la
atencidn de otros servicios de salud.

¢ La inoportunidad y/o falta de entrega de medicamentos, evidenciada en el
seguimiento al contratista de la ruta cardiovascular y metabdlica afecta
significativamente a los afiliados de la EPS con enfermedades crdnicas como
diabetes e hipertension. Teniendo en cuenta la caracterizacién poblacional,
concentracion de la poblacion en la edad madura, la EPS debe implementar
acciones para mejorar la captacion y cobertura a programas y rutas para
disminuir el riesgo en salud, la siniestralidad y racionalizar los costos.

* Capresoca EPS no ha logrado enervar las causales que dieron origen a
la medida preventiva de vigilancia especial y especialmente no ha dado
cumplimiento a la orden 1 de la medida por cuanto persisten las
barreras de acceso a los servicios de salud manifestadas en la falta de
oportunidad o negacion en Ila asignacion de citas médicas,
inoportunidad o falta de entrega de tecnologias y medicamentos,
inoportunidad en la respuesta a las reclamaciones. Lo anterior relacionado
con la insuficiencia y poca resolutividad de la red a nivel departamental,
agotamiento de la disponibilidad presupuestal para la continuidad en la
contratacion de la red de servicios, no cumplimiento de las IPS proveedoras de
las rutas y servicios contratados y baja capacidad de negociacién de la EPS.

(.)

e En cumplimiento a la orden 2 de la resolucion 2024320030001654-6 del 26 de
febrero de 2024 y con corte a julio de 2024 la EPS cumple con el 56,3% de los
indicadores técnico cientificos evaluados en el sistema de gestién y control de
medidas especiales FENIX, es decir 9 de 16 y presenta incumplimiento en metas
establecidas en 7 de 16 indicadores con un 43.7% de participacién. Los
indicadores que presentan desviacién respecto al estindar son: la tasa de
incidencia de sifilis congénita, captacion temprana al control prenatal antes de
las 10 semanas, proporcion de diabéticos controlados, proporcion de mujeres (50
a 69 afios) con mamografia en los dos dltimos arios, tiempo promedio de inicio
de tratamiento de cdncer de mama, tamizacién para cdncer de cérvix.(...)
Capresoca EPS presenta debilidades en el seguimiento integral a la red de
servicios complementarios y extra departamentales que permitan mejorar la
calidad de los servicios y la racionalizacién de costos, teniendo en cuenta que
mds del 50% de la contratacion de servicios de salud es por la modalidad de
pago por evento.

® Dentro de las acciones de inspeccion y vigilancia desarrolladas sobre la EPS se
tiene el resultado de la auditoria de habilitacién y permanencia realizada en el
marco de la Resolucion 497 de 2021, cuyos resultados obtenidos denotan
incumplimiento de la EPS en 10 de los 12 grupos objeto de auditoria. En 3
ocasiones la entidad presentd plan de mejora a fin de subsanar los
hallazgos identificados, no obstante, el resultado obtenido fue la NO

\
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viabilizacion del plan en respuesta al vigilado y posterior traslado a la
Delegatura de Investigaciones Administrativas.

e Respecto a la metodologia del cdiculo de reservas técnicas, la EPS no remite /a
informacién a corte de junio de 2024 y a su vez a corte de diciembre de 2023, /a
entidad presenta inconsistencias en la informacion allegada y remite otra
metodologia de célculo diferente a la acogida en la Resolucién 412 de 2015, a su
vez la vigilada, no constituyd inversiones computables que le permitan cumplir
con los requerimientos financieros exigidos como respaldo de las reservas
técnicas.

e De acuerdo con las verificaciones adelantadas respecto de la informacién base
para el célculo de las condiciones financieras y de solvencia, se establecio el
no cumplimiento de los indicadores de capital minimo y patrimonio
adecuado de las vigencias 2020, 2021, 2022, 2023 y con corte al mes de
Jjunio 2024.

e La EPS para el mes julio de 2024, obtuvo una siniestralidad del 107,52%,
frente a los ingresos operacionales, lo cual muestra ineficiencia con relacion
al costo e ingresos de la EPS.

e FE/ nivel de endeudamiento, a corte julio de 2024, es de 2,20, presentando
aumento con relacion a julio y diciembre de 2023 cuyos resultados fueron 1,15 y
1,94 respectivamente, por lo que no cumple con el mdximo esperado.

¢ El patrimonio de la EPS, a julio de 2024, presentd saldo negativo por $-
151.391 millones, mostrando aumento en el deterioro respecto
diciembre de 2023 del 20,21% ($-25.456 millones), con relacién a julio de
2023 el incremento del déficit equivale al 699,22% (-132.449 millones), lo
anterior, obedece principalmente por las pérdidas del ejercicio sostenidas por la
EPS y el mal registro del proyecto de ingresos de los recursos por el Sistema
General de Regalias el cual fue ajustado al cierre de la vigencia 2023.

e Las cuentas por cobrar se concentran en edad mayor a 360 dias, por (...)mala
gestion por parte de la EPS en la efectividad y responsabilidad en la
recuperacion de cartera, se precisa que en este rango se registra el saldo con la
Gobernacion del Casanare por los recursos del Sistema General de Regalias y las
cuentas por cobrar de los demds terceros superan el valor de las cuentas de 0 a
360 dias.

e La EPS en el formato FTOO5 - Relacion Causacion, Costos, Gastos y
Pagos Realizados muestra inconsistencias toda vez que no registro
todos los conceptos de pagos que realizé al cierre de la vigencia 2023 y
a julio de 2024. Por lo cual genera incertidumbre con la situacion real de pagos
efectuado por la vigilada.

« Se presenta un incremento de 66% en la interposicién de tutelas contra
Ia EPS por las dificultades en la prestacion de servicios a los afiliados durante la
dltima vigencia, por lo que, las estrategias implementadas no cumplen con
la reduccion del nimero de tutelas impetradas en contra de la EPS
esperadas.

e La EPS con respecto a recursos embargados, logré mediante acta de transaccion
el levantamiento de la medida cautelar mds representativa mediante la cual
acordd el pago de la obligacién; quedando a la fecha dos embargos por concepto
de recuperacién de recursos del Sistema General de Seguridad Social.
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¢ Enlo referente a los incidentes de desacatos el comportamiento con corte a julio
de 2024 se registré un incremento de 71.47 % respecto al afio 2023, por lo que
la EPS presenta dificultades en la prestacion efectiva de las ordenes contenidas
en los fallos de los despachos judiciales.

e En cuanto a la liquidacidn de contratos, (...) ain persiste la falla en la liquidacion
de contratos; la EPS presento nuevo cronograma.”

Que, segun las conclusiones del seguimiento realizado a la vigilada en medida de
vigilancia especial, se hace necesario realizar un anélisis de fondo sobre el
comportamiento de CAPRESOCA EPS, toda vez que, se evidencia que se
encuentra incursa en algunas de las causales establecidas en el articulo 114 del
Decreto Ley 663 de 1993, como se presenta a continuacién:

lll. CAUSALES DEL ARTICULO 114 DEL DECRETO LEY 663 DE 1993

Que, la informacién y las situaciones evidenciadas en el marco de las funciones de
inspeccidén vigilancia y control realizada por la Superintendencia Nacional de Salud
sobre CAPRESOCA EPS, actualmente en medida preventiva de vigilancia especial,®
permiten establecer un incumplimiento reiterado de la ley y de aquellas normas
que rigen el aseguramiento y la prestacidén de servicios de salud, de acuerdo con el
concepto de actividad ordenadora de la administracién.®

Que, dichas situaciones se ven directamente reflejadas en la vulneracién de los
derechos de los afiliados y en el incumplimiento de las funciones indelegables de
aseguramiento, lo cual tiene incidencia en la facultad gue tiene la Superintendencia
Nacional de Salud de ordenar la toma de posesién para administrar a los sujetos
vigilados, de acuerdo con el ordenamiento juridico vigente.

Que, sobre la facultad que tiene la Superintendencia Nacional de Salud de intervenir
a sus vigilados, es pertinente seguir la interpretaciéon del Consejo de Estado - Sala
de Consulta y Servicio Civil en ejercicio de la funcién consultiva 2358 del 12 de
diciembre de 2017*° donde se establecieron reglas de interpretacién sobre el
alcance de la toma de posesién y las medidas de salvamento en el sector salud,
destacando: a) la discrecionalidad tanto en la toma de decisiones (medidas
especiales o de salvamento) como en su ejercicio previo y b} la decisién de la toma
de posesién, siempre que se verifiqgue alguna de las causales previstas en el articulo
114 del Decreto Ley 663 de 1993.

Que, para el Consejo de Estado - Sala de Consulta y Servicio Civil en el concepto
sefialado existe también un aspecto que determina la facultad de tomar posesién
de los bienes de entidades vigiladas, esto es, su caracter extremo:

“(...) si se entiende por tal aquella que procede ante la ocurrencia de hechos que
afectan en forma particularmente grave el interés publico tutelado por la SNS,

8 La Ley 1753 de 2015, Articulo 68: “Medidas Especiales: Sin perjuicio de lo previsto en las demds normas que
regulen la toma de posesién y ante la ocurrencia de cualquiera de las causales previstas en el articulo 114 del
Estatuto Organico del Sistema Financiero, el Superintendente Nacional de Salud podrad ordenar o autorizar a las
entidades vigiladas, la adopcién individual o conjunta de las medidas de que trata el articulo 113 del mismo
Estatuto, con el fin de salvaguardar la prestacién del servicio publico de salud y la adecuada gesti6n financiera de
los recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud. Las medidas especiales que se ordenen se regiran
por lo dispuesto en el Estatuto Orgénico del Sistema Financiero, incluido el articulo 291 y siguientes de ese estatuto,
en lo que resulte pertinente a las medidas especiales; el Decreto nGmero 2555 de 2010; las disposiciones aplicables
del Sector Salud y las normas que los sustituyan, modifiquen o complementen {...)"

9 Jaime Orlando Santofimio Gamboa, COMPENDIO DE DERECHO ADMINISTRATIVO, Bogotd D.C, Universidad
Externado de Colombia, 2017, pp. 183-184

10 Radicado 11001-03-06-000-2017-00192-00({2358) M.P. Edgar Gonzélez Lépez
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especificamente, la adecuada prestacién del servicio de salud y la confianza
publica en el sistema.

Por lo tanto, ante la ocurrencia de alguna de las causales de toma de posesion
previstas en el numeral 1 def articulo 114 del EOSF, la SNS tiene la obligacién de
verificar en forma detallada y exhaustiva los hechos que sustentan la medida; la
necesidad y proporcionalidad de su adopcidn e, incluso, si es conveniente adoptar
o no alguna de las medidas de salvamento previstas en el art. 113 del EOSF, antes
de adoptar la medida de toma de posesion.

Por el contrario, no es posible afirmar que la medida de toma de posesion es una
“medida extrema”, en el entendido que solo procede cuando se han agotado
previamente las medidas de salvamento prevista en el art. 113 del EOSF, pues
como ya se analizd, esta decision discrecional de la SNS.

(.)

La toma de posesién es una medida extrema, en cuanto debe ser adoptada por la
SNS cuando ocurran hechos graves que afecten de manera importante el interés
publico tutelado por esta medida administrativa, especificamente, los
contemplados en las causales de toma de posesion del art. 114 del EOSF, previa la
comprobacién de los hechos que sustentan la medida”. (Paginas 21y 23)

Que, de acuerdo con lo anterior, se entrara a precisar, en la situacién particular de
CAPRESOCA EPS, si en cada caso, se configuran algunas de las causales como
presupuestos normativos que dan lugar a la toma de posesién para administrar, asi:

a. Cuando haya suspendido el pago de su ligaciones

Que, de conformidad con los anélisis de la informacién reportada por CAPRESOCA
EPS, como parte del seguimiento a la medida de vigilancia especial, se identificé
que a corte julio de 2024 mantiene cuentas por pagar por un valor de $277.984
millones, de los cuales el 60% supera los 90 dias de mora.

Que, en consecuencia, la EPS registré un indice de endeudamiento del 2,20, con
pasivos que ascienden a $277.984 millones de las cuales, el 97,43% ($270.832
millones) registran como cuentas por pagar a la red prestadora y proveedora de
servicios y tecnologfas en salud.

Que, al mes de julio de 2024 la composicién del total de los pasivos de
CAPRESOCA EPS por concepto de clasificacién determinados en el archivo de
reporte FT004 corresponde a cuentas por pagar con un peso porcentual del 92,06%
con prestadores de servicios de salud, el 5,37% sobre insumos y medicamentos, el
2,45% administrativo y el 0,12% otros™.

Que, lo anterior no permite evidenciar procesos permanentes en las gestiones
administrativas para depurar las cuentas por parte de la EPS y las acciones
correspondientes para identificar, depurar, conciliar y pagar las obligaciones
derivadas de la prestacién de los servicios de salud, desconociendo sus
obligaciones en materia de flujo de recursos, infringiendo asi, las normas que rigen
la materia y las instrucciones impartidas®? tendientes a garantizar la destinacién del
recurso, el saneamiento de las obligaciones a favor de terceros, asi como el
mejoramiento del flujo de recursos a la red prestadora de servicios de salud, todo lo

1 Seglin concepto técnico de seguimiento especial al vigilado en medida especial del Programa de Salud de
CAPRESOCA de septiembre de 2024.

12 Circular conjunta 000030 de 2013 “Procedimiento de aclaracién de cartera, depuracién obligatoria de cuentas,
pago por prestacién de servicios y recobros, ademas de lo descrito en la Circular 000011 de 2020 “Instrucciones
para adelantar el proceso de conciliacién y depuracién por cuentas por pagar y cobrar de las Entidades Promotoras
de Salud, Entidades Adaptadas, Entidades Departamentales del orden departamental y distrital, instituciones
prestadoras de salud y transporte especial de pacientes”

N
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cual afecta la sostenibilidad de otros actores del sistema.

Que, al mismo corte ia vigilada registra provisiones por $38.943 millones, dentro de
los cuales se encuentra calculada la reserva técnica la cual asciende a $64.342
millones. Sobre esta dltima, resulta pertinente indicar que, de acuerdo con los
analisis adelantados por la Superintendencia Nacional de Salud, se concluyé que
CAPRESOCA EPS, no cumple con la adecuada aplicacién de la metodologia de
célculo de la reserva técnica que trata el articulo 2.5.2.2.1.9 de! decreto 780 de
2016 y la descrita en la Resolucién 412 de 2015, situacién que afecta la
razonabilidad del pasivo reportado por la EPS.

Que, frente a la situacién expuesta es importante indicar que corresponde al
representante legal realizar la planeacién financiera de la EPS, pues es quien goza
de la autonomia para adelantar las acciones y estrategias pertinentes para atender
eficientemente el giro de recursos a su red, para logar que la entidad ejecute sus
funciones como asegurador en condiciones de eficiencia, oportunidad y calidad,
teniendo en cuenta ademas, la politica de pagos definida por la EPS para la
aplicacién de la postulacion.

Que, lo anterior refleja la existencia de un ordenamiento especial compuesto por: (i)
una autonomia institucional que implica que la destinacién especifica no tiene
ningun grado de dependencia para su aplicacién® y una autonomia normativa o de
fuentes en cuanto a los modos concretos de produccién y proteccién de estas
reglas previamente dadas por otras normas, en este caso del SGSSS.* De lo que
resulta una decisién juridica intrasistémica®®, que no solo es producto de la decisién
inicial del poder constituyente {art. 48) sino del desarrollo de los érganos de
produccidn juridica y vincula directamente a todos los operadores en virtud de las
reglas procedimentales, inembargabilidad, mandatos y prohibiciones e
instrucciones'® dirigidos a los poderes publicos y los particulares que prestan
servicios pUblicos (el de aseguramiento). Esta situacién es reflejo de la existencia
de una regularidad o correspondencia entre todos los grados (inferior y superior)
que conforman el sistema juridico.'’

Que, la Corte Constitucional en sentencia T-239 de 2019 sobre la prestacién
efectiva y eficiente del servicio de salud anoté que:

“(...) no puede interrumpirse o fraccionarse con base en barreras administrativas
que deban adelantar las entidades prestadoras de salud y/o conflictos entre los
distintos organismos que componen el Sistema General de Seguridad Social en
Salud*4,

Es asi, como la sentencia T-405 de 2017 indicd sobre este tema que: “la
negligencia de las entidades encargadas de la prestacién de un servicio de salud a
causa de trédmites administrativos, incluso los derivados de las controversias
econdmicas entre aseguradores y prestadores, no puede ser trasladada a los
usuarios por cuanto ello conculca gravemente sus derechos, al tiempo que puede
agravar su condicion fisica, psicoldgica e, incluso, poner en riesgo su propia vida.

3 Gregorio Robles Morchén, TEORIA COMUNICACIONAL DEL DERECHO (FUNDAMENTOS DE TEORIA
COMUNICACIONAL VOLUMEN |, Madrid, CIVITAS, 1998, p. 95.
% Gregorio Robles Morchdn, TEORIA COMUNICACIONAL DEL DERECHO (FUNDAMENTOS DE TEORIA
COMUNICACIONAL VOLUMEN |, dp.cit. p. 95.

Gregorio Robles Morchén, TEORIA COMUNICACIONAL DEL DERECHO (FUNDAMENTOS DE TEORIA
COMUNICACIONAL VOLUMEN |, ép.cit. p. 96.
8 Ver CIRCULAR 014 Procuraduria General de la Nacién https://www.procuraduria.gov.co/relatoria/media/file/PGN
%20-%20Circular%20014%20de%202018(1).pdf por Ultima vez el 14 de enero de 2020,
17 Hans Kelsen, “LA GARANTIA JURISDICCIONAL DE LA CONSTITUCION” En Escritos sobre Justicia constitucional,
Madrid, Tecnos Coleccion Clésicos del Pensamiento Polftico, 2021, p. 159 (155-227) (traduccién de J.L. Requejo
Pagés).
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De ahi que la atencién médica debe surtirse de manera oportuna, eficiente y con
calidad, de conformidad con los principios de integralidad y continuidad, sin que
sea constitucionalmente vélido que los trémites internos entre EPS e IPS sean
imputables para suspender el servicio”*!.” (Fundamento juridico 5).

Que, el desconocimiento de la ley y en general de las disposiciones de flujo de
recursos por la suspensién en el pago de las obligaciones y el elevado porcentaje de
las cuentas por pagar que se encuentran pendientes de satisfaccién a favor de
acreedores que conforman su red prestadora y proveedora de servicios de salud, de
medicamentos, insumos y tecnologias en salud, adquiere una mayor connotacién
porque esta situacién tiene incidencia en la prestacién efectiva de los servicios de
salud a su poblacién afiliada, con la capacidad de generar barreras como la
suspensién temporal de servicios por parte de algunos prestadores, lo cual guarda
relacién con el incremento elevado en los reclamos en salud presentados en contra
de CAPRESOCA EPS como se desarrolla mas adelante.

Que, la anterior situacién, se hace aun mds gravosa si se considera que
CAPRESOCA EPS de acuerdo con las verificaciones adelantadas respecto de la
informacién base para el cdlculo de las condiciones financieras y de solvencia
establecidas en el Decreto 780 de 2016, no ha cumplido los indicadores de capital
minimo y patrimonio adecuado de las vigencias 2020, 2021, 2022, 2023 y con corte
al mes de junio 2024.

Que, las situaciones evidenciadas se encuentran relacionadas con dos de las
causales de toma de posesién aqui especificadas, como son las previstas en los
literales a) y e) del articulo 114 del Decreto Ley 663 de 1993, en este ultimo caso,
como se expondra mas adelante.

Que, como se evidencia CAPRESOCA EPS al corte de junio de 2024, presenta una
suspensién de pago de sus obligaciones. Esto refleja que la entidad se encuentra
incursa en la causal del literal a) del articulo 114 del Decreto Ley 663 de 1993.

d. Cuando incumpla reiteradamente las d6rdenes e instrucciones de la
Superintendencia Nacional de Salud debidamente expedidas

Que, la figura de las 6rdenes en Derecho administrativo de policia consiste en lo
siguiente: “/la orden es la declaracion de voluntad, emitida en virtud del vinculo de
subordinacién con el fin de determinar, de manera obligatoria, la conducta del
subordinado”'®, para su eficacia la orden de policia requiere la formulacién en una
declaracién de voluntad, imponiendo un deber a un particular®® y la obligaciéon de
obedecerlo para este ultimo.?°

Que, de acuerdo con las actuaciones de policla especiaP' que despliega la
Superintendencia Nacional de Salud, que tienen como propésito mantener la
confianza institucional y la adecuada prestacién de los servicios de salud; ademas
de mantener condiciones del servicio en el sentido que el destinatario ha de cumplir
el deber que le impone la orden para ajustar su actividad como agente social.

18 Otto Mayer, DERECHO ADMINISTRATIVO ALEMAN, TOMO I, Buenos Aires, Segunda Edicién primera reimpresién,
Depalma, 1982, p. 37 (titulo original Le droit administratif (sic) allemand, Edit. V. Giard et E. Briere Paris 1904 por H.
Heredia y E. Krotoschin).

19 Otto Mayer, DERECHO ADMINISTRATIVO ALEMAN, TOMO I, 6p.cit.p.38

20 otto Mayer, DERECHO ADMINISTRATIVO ALEMAN, TOMO 1, 6p.cit.p.38

21 Manuel Rebollo Puig, “La peculiaridad de fa policia administrativa y su singular adaptacién al principio de
legalidad” En Revista Vasca de Administracién Pdblica. Herri-Arduralaritzako Euskal Aldizkaria, ISSN 0211-9560, N2
54, 1999, p. 247.
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Que, la medida de vigilancia especial y las prérrogas ordenadas a CAPRESOCA
EPS, se dispusieron con el objeto de aplicar un instituto de saneamiento preventivo
a la toma para proteger el interés publico, salvaguardar los derechos de los
afiliados y garantizar la continuidad y garantia del servicio pGblico esencial de salud
dentro del marco teleoldgico de la institucién aludida.

Que, las medidas preventivas a la toma de posesidon cumplen con todos los
elementos para ser calificadas como drdenes que, en una relacién de inspeccién,
vigilancia y control, son impuestas a los vigilados en funcién de una relacién
especial de sujecién® derivada de la prestacién de! servicio publico esencial de
salud.

Que, la medida de vigilancia especial es, sin duda alguna, un tipo de orden. Ello es
una consecuencia de la programacidn normativa?® que trae el numeral primero del
articulo 113 del Decreto Ley 663 de 1993 que la define como: “una medida cautelar
para evitar que las entidades sometidas al control y vigilancia de la
Superintendencia Bancaria [para el caso Superintendencia Nacional de Salud]
incurran en causal de toma de posesién de sus bienes, haberes y negocios, o para
subsanarla. En el evento en que se establezca dicha medida, correspondera a la
Superintendencia Bancaria determinar los requisitos que tales entidades deben
observar para su funcionamiento, con el fin de enervar, en el término mas breve
posible, la situacién que le ha dado origen”.

Que, el caracter de orden para la medida de vigilancia especial se deriva de la
habilitacién legal y, al mismo tiempo, de la imposicién de requisitos por un acto
administrativo adoptado por la Superintendencia Nacional de Salud a través del
cual estos son ejecutables (art. 89 Ley 1437).

Que, en la Ultima prérroga de la medida vigilancia especial en el articulo quinto de
la Resolucién 2024320030001654-6 del 26 de febrero de 2024, la Superintendencia
Nacional de Salud le ordené a CAPRESOCA EPS el cumplimiento de once
actividades las cuales, segln el concepto técnico de seguimiento al vigilado en
medida especial de septiembre de 2024, por componente muestran:

Técnico
cientifico 3 2
Financiero 5 0 0 5

3 1

acional de alud a prtlr del concepto témco de
seguimiento al vigilado en medida especial de CAPRESOCA septiembre de 2024.

Que, en cuanto a los incumplimientos de las érdenes y actividades de la medida
preventiva de vigilancia especial por CAPRESOCA EPS se identifican:

» Incumplimiento de las ordenes suministradas por la Superintendencia Nacional
de Salud respecto de la acreditacién de las condiciones financieras y de
solvencia.

22 Otto Mayer, DERECHO ADMINISTRATIVO ALEMAN, TOMO I, ép.cit. p.37.

23 Friedrich Miller, TEORIA ESTRUCTURADORA DEL DERECHO, Buenos Aires, Astrea, 2020, p. 19 y ss. (nota 558)
(Tftulo original en alemé&n: Strukturierende Rechtslehre, 2. Auflage, Berlin, Duncker und Humblot, 1994 traduccién
de Rossana Ingrid Jansen Dos Santos).
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» Incumplimiento de la orden relacionada con la adecuada aplicacién de la
metodologia para el calculo de las reservas técnicas, teniendo en cuenta los
requerimientos formulados por la Superintendencia Nacional de Salud.

> Incumplimiento en el proceso de depuracién y conciliacién de cuentas por
cobrar y cuentas por pagar, que revelen la realidad financiera de la entidad.

» Incumplimiento de las ordenes relativas a la prestacién efectiva de los
servicios de salud reflejados en el creciente nimero de reclamaciones para el
afio 2024 con una variacién porcentual del 114% y un incremento en la tasa
de reclamaciones, evidenciando la no resolucién de fondo, la respuesta
inoportuna, y el incremento en la insatisfaccién del usuario con el consecuente
aumento en el nimero de tutelas durante el tiempo en el que la entidad ha
estado en medida preventiva de vigilancia especial.

» Incumplimiento de las ordenes relacionadas con la aplicacién integral de las
rutas de atencién materno perinatal y, de promocién y mantenimiento de la
salud.

Incumplimiento de las ordenes respecto a la entrega completa y oportuna de
medicamentos, asi como con la adecuada trazabilidad de los pendientes.

» Reincidencia en el incumplimiento de las ordenes sobre los indicadores de
efectividad y gestion del riesgo en salud.

» Incumplimiento de las ordenes relativas al pago de obligaciones a la red
prestadora y proveedora de servicios y tecnologias en salud, pues se evidencia
mora en la misma, afectando la garantia en el flujo de recursos y el acceso,
oportunidad y continuidad de los servicios de salud de sus afiliados.

Que, la imposicién de érdenes y actividades frente a la conducta de la EPS es aln
mas grave por versar sobre servicios plblicos esenciales atinentes a la persona®.
No se trata, por tanto, de una simple medida de vigilancia especial sobre una
libertad ordinaria o la prestacién de servicios de mercado o de contenido
meramente econémico?®, sino de la proteccién de los usuarios de CAPRESOCA EPS
y de su derecho a la salud en proteccién a la vida.

Que, a pesar de la medida preventiva a la toma, sus sucesivas prérrogas y de su
seguimiento durante mas de ocho (8) afios, la vigilada no logré superar las
situaciones evidenciadas que afectaban la prestacién del servicio publico,
incumpliendo las 6rdenes impartidas por esta Superintendencia de manera
reiterada y continda en el tiempo. encontrandose incursa en la causal del literal d)
del articulo 114 del Decreto Ley 663 de 1993.

e. Cuando persista en violar sus estatutos o alguna ley

Que, la Corte Constitucional en sentencia T-014 de 2024 sobre la prestacién
efectiva y eficiente del servicio de salud anoté que:

“El articulo 49 de la Constitucién Politica consagra la salud como un servicio
publico en cabeza del Estado. En ese sentido, le corresponde al Estado organizar,
dirigir y reglamentar la prestacién de servicios de salud a todas las personas®™®. En

2% Marcos Vaquer Caballeria, La accién sog:ial (Un estudio sobre la actualidad del Estado Social de Derecho),
Valencia, tiran loblanch INSTITUT DE DRET PUBLIC, 2002, p. 111.

25 Marcos Vaquer Caballerfa, La accién social (Un estudio sobre la actualidad del Estado Sacial de Derecho), ép.cit.
p. 114y ss.

\
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desarrollo de esos preceptos constitucionales, la Corte afirmé que la salud tiene
una doble connotacidn: como derecho fundamental y como servicio publico
esencial obligatorio’®®. Respecto de la primera faceta, esta Corporacion precisé
que la salud debe prestarse de manera oportuna, eficiente y con calidad, as/ como
debe atender a los principios de continuidad, integralidad e igualdad. En cuanto a
la sequnda, es decir, como servicio publico esencial, la salud debe atender a los
principios de eficiencia, universalidad y solidaridad’®.” {(Fundamento juridico
67).

Que, los problemas financieros de CAPRESOCA EPS han incidido directamente en
la garantia del derecho fundamental a la salud que debe asegurar de acuerdo con
las normas de prestacién del servicio a la salud, y han afectado directamente el
goce efectivo del derecho fundamental de los afiliados, consagrado como un
derecho a la preservacién de salud y bienestar®, de acuerdo con las normas que
regulan la prestacidn del servicio, desconociendo entonces los mandatos
constitucionales de proteccién.

Que, la EPS ha faltado a la obligacién de pago a la red prestadora y proveedora de
servicios y tecnologias en sailud, lo cual ha incidido particulfarmente en las
condiciones de garantia del derecho a la salud a su poblacidn afiliada.

Que, segun el andlisis de la informacion en el seguimiento a la medida se observé
que dentro de fos motivos principales en el ranking de reclamaciones de la EPS para
el periodo enero - julio de 2024, se encuentran:

> 27% (932 PQR) por negacién y /o falta de oportunidad en el reconocimiento
de reembolsos.

> 15% (520 PQR) por negacién en la asignacién de citas o consultas.

> 11% (373 PQR) por negacidn para la entrega de tecnologias en salud y/o otros
servicios autorizados.

» 7% (255 PQR) por falta de oportunidad en las citas o consultas.

» 7% (negacién en la atencién de otros servicios de salud).

Que, se observa una tendencia creciente en el nimero de reclamaciones de enero a
julio de 2024, mostrando el pico més alto en mayo con 668 reclamaciones que
muestran un leve descenso en junio y julio de la misma vigencia, con 547 y 502
PQR.

Que, CAPRESOCA EPS viene presentando un incremento en las reclamaciones
recibidas, pasando de 1.512 en el mes de agosto de 2022 a 1.862 para el mismo
mes en la vigencia 2023 y un total 3.997 para agosto de 2024, en tal sentido, no ha
logrado enervar una de las causales que ha dado origen a la medida preventiva de
vigilancia especial por cuanto persisten las barreras de acceso a los servicios de
salud reflejadas en las reclamaciones con motivo especifico correspondiente a la
inoportunidad en la asignacién de citas o consultas médicas, principalmente de
medicina especializada, generada por la insuficiencia de la red a nivel
departamental y a la falta de acuerdos contractuales.

Que, al mes de julio de 2024 CAPRESOCA EPS incumple con 2 de los indicadores
del Sistema de Gestién y Control de las Medidas Especiales Fénix para el grupo de
riesgo materno infantil, lo que denota deficiencias para identificar y gestionar

26 peclaracién Americana de los Derechos y Deberes del Hombre. Aprobada en la Novena Conferencia Internacional
Americana. Bogota, Colombia, 1948, articulo XI: “Tada persona tiene derecho a que su salud sea preservada por
medidas sanitarias y sociales, relativas a la alimentacién, el vestido, la vivienda y la asistencia médica,
correspondientes al nivel que permitan los recursos piblicos y los de la comunidad”
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oportunamente vulnerabilidades, factores de riesgo, riesgos acumulados y
alteraciones que puedan incidir en la salud de la mujer gestante y del recién nacido,
resaltando como un factor relevante que mas del 50% de las gestantes de la
cohorte han sido categorizadas en un riesgo alto.?’

Que, CAPRESOCA EPS presenta deficiencias en la ruta Integral de Atencién para la
Promocién y Mantenimiento de la Salud (RPMS), cuya finalidad es la realizacién de
acciones enfocadas a la promocién de la salud, prevencién de la enfermedad, asi
como a la deteccién temprana de riesgos en los diferentes cursos de vida y que
pese al desarrollo de acciones de mejora no logra que el total de sus afiliados
cuenten con un goce efectivo del derecho a los servicios de salud.

Que, la EPS presenta brechas importantes en la deteccién temprana de céncer de
mama, toda vez que, con corte a julio 2024 cuenta con un porcentaje de
mamografias en los dos Ultimos afios de 32% frente a la meta del 70% y que
teniendo en cuenta la relevancia de la mortalidad en mujeres por dicha causa se
hace necesario la intensificacién de acciones sobre esta poblacién objeto a fin de
prevenir y tratar oportunamente la enfermedad.?®

Que, la vigilada presenta una deficiente capacidad instalada para la prestacién de
servicios de salud para todos los habitantes del territorio; situacién particularmente
sensible en la atencién a pacientes de alto costo, dado que se dispone de un solo
prestador en Yopal (Casanare) el cual, no cubre integralmente la atencién de los
usuarios con diagnéstico de céncer, y un solo prestador para la atencién de la
enfermedad renal crénica, VIH, artritis reumatoidea y hemofilia.?

Que, CAPRESOCA EPS ha tenido un incremento progresivo en la notificacién de
acciones de tutela en los Ultimos cuatro afios asfi:

En 2021 recibié un total de 242 tutelas.

En 2022 recibié un total 446 tutelas, esto es un 46% mas que el afio anterior.
En 2023recibié un total de 681 tutelas, esto es un 35% mas respecto al afio
2022.

El primer semestre del 2024 registré 678 tutelas, con un incremento del 50%
para los primeros siete meses respecto del mismo periodo para el 2023.%°

YV VYVV

Que, los primeros siete meses del 2024 los motivos principales en la interposicién
de acciones de tutela contra la EPS fueron: la falta de oportunidad en la atencién en
otros servicios especialistas (191}, seguido de la falta de oportunidad en el proceso
de referencia y contra referencia (138) y la falta de oportunidad en citas médicas
(104).

Que, lo anterior muestra una wvulneracién del derecho a la salud fijado en el
segmento inicial del articulo 6 de la Ley 1751 de 2015%: donde la continuidad®,

27 gistema de Gestién y Contro! de Medidas Especiales FENIX corte julio 2024.

28 jbidem.

29 Concepto técnico de seguimiento al vigilado en medida especial CAPRESOCA EPS septiembre de 2024.

30 |nformes firma CASO Auditorias &Consultas radicados 20229300400198192 y 20239300400474362 y Baker Tilly
Colombia LTDA 20249300400473592 y 20249300404088722.

31 por medio de la cual se regula el derecho fundamental a la salud y se dictan otras disposiciones.

32 «q) Continuidad. Las personas tienen derecho a recibir los servicios de salud de manera continua. Una vez la
provisién de un servicio ha sido iniciada, este no podré ser interrumpido por razones administrativas o econdémicas;
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disponibilidad®, accesibilidad®, calidad, actdan como principios fijados para la
actividad que ejerce el particular como asegurador. A lo que se agrega, el
desconocimiento del principio de oportunidad en la prestacién como una condiciéon
de las prestaciones necesarias para todos estos usuarios, lo que viola el principio de
oportunidad, definido en la misma norma: “(...) e) Oportunidad. La prestacién de los
servicios y tecnologias de salud deben proveerse sin dilaciones {...)".

Que, al mismo tiempo, se estd generado una afectacién del nlcleo complementario
del derecho conformado por los principios de continuidad fijado por el literal d) de Ia
misma norma, asi: “(...) d) Continuidad. Las personas tienen derecho a recibir los
servicios de salud de manera continua. Una vez la provisiéon de un servicio ha sido
iniciada, este no podrd ser interrumpido por razones administrativas o
econdémicas”. A lo que se agrega, el desconocimiento del principio de oportunidad
en la prestacién como una condicién de las prestaciones necesarias para todos
estos pacientes, lo que viola el principio de oportunidad, definido en la misma
norma: “(...) e) Oportunidad. La prestacién de los servicios y tecnologias de salud
deben proveerse sin dilaciones (...)".

Que, el derecho a la salud se considera como un tipico derecho social y puede
hacerse valer tanto respecto del Estado y los poderes publicos®, por lo que implica
una dimensién protectora y promotora de los derechos fundamentales®, como la
libertad, la igualdad y, principalmente, una participacidén en los bienes sociales
béasicos® a través de estos derechos.

Que, a partir de la especificacién o concrecién® del derecho a la salud con la Ley
1751 de 2015, los esténdares del Sistema General de Seguridad Social en Salud
deben ser (re) interpretados conforme a* las nuevas reglas del derecho
fundamental, De donde se derivard una infracciéon de dos preceptos del derecho
fundamental; las reglas que regulan la produccién® en las condiciones fijadas por
los literales a) a d) del articulo 6 y, en paralelo, las normas que regulan los
principios que deben regir su prestacién o dimensidn objetiva** conformado por los
literales d) y e).

Que, adicionalmente es importante recordar que también se establece la
persistencia en el incumplimiento de las normas en relacién con la causal del literal
a) del articulo 114 del Decreto Ley 663 de 1993 previamente analizada.

33 ~a) Disponibilidad. El Estado debera garantizar la existencia de servicios y tecnologfas e instituciones de salud, asi

como de programas de salud y personal médico y profesional competente”;

4 “(...) ¢) Accesibilidad. Los servicios y tecnologias de salud deben ser accesibles a todos, en condiciones de
igualdad, dentro del respeto a las especificidades de los diversos grupos vulnerables y al pluralismo cultural. La
accesibilidad comprende la no discriminacion, la accesibilidad fisica, la asequibilidad econémica y el acceso a la
informacién (...)"

5 Antonio Baldassarre, LOS DERECHOS SOCIALES, Bogotd D.C, 2001, Universidad Externado de Colombia,
Primera Edicién, ppl67 - 168

36 UE Wolkmann., ELEMENTOS DE UNA TEORIA DE LA CONSTITUCION ALEMANA, 6p.cit.p.282

37 UE Wolkmann., ELEMENTOS DE UNA TEORIA DE LA CONSTITUCION ALEMANA, 6p.cit.p.282

38 Gregorio Peces Barba Martinez, CURSO DE TEORIA DE LOS DERECHOS FUNDAMENTALES, Teoria general con
la colaboracién de Rafael de Asis Roig, Carlos R. Fernandez Liesa, Angel Llamas Cascén, Madrid, 1995, Universidad
Carlos 1l Boletin Oficial del Estado,p.180.

39 Konrad Hesse, “LA INTERPRETACION CONSTITUCIONAL” En ESCRITOS DE DERECHO CONSTITUCIONAL, Segunda
Edicién, Centro de Estudios Polfticos y Constitucionales Fundacién Coloquio Jurfdico Europeo, Madrid, 2012, p.71
(traduccién de P. Cruz Villalén y M. Aspitarte Sdnchez)

40 Gregorio Peces Barba Martinez, CURSO DE TEORIA DE LOS DERECHOS FUNDAMENTALES, Teorfa general,
ép.cit.p. 371-372

4 Gavara de Cara, Juan Carlos, LA PROYECCION DE LA DIMENSION OBJETIVA DE LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES EL ARTICULO 101 CE, Barcelona, BOSCH EDITOR, 2011, p. 14
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Que, en consecuencia, CAPRESOCA EPS incumple las obligaciones que le asisten
como parte de la funcién indelegable de aseguramiento (art. 14 L. 1122 de 2007)
como se evidencia en las conclusiones del concepto técnico referidas en la presente
decisién, afectando a la poblacién afiliada incluidos sujetos de especial proteccion,
en la garantia del derecho fundamental a la salud, esto se encuentra en
consonancia con lo establecido en la teoria general de las obligaciones, en la cual,
el deudor es responsable del cumplimiento defectuoso y también tardio* de la
obligacién, ademas de la falta de cumplimiento, en este caso, de la normativa que
regula la actividad de prestacién del servicio pUblico de salud y dentro de ella, las
abligaciones de las EPS autorizadas para operar el aseguramiento en salud.

Que, como se observa CAPRESOCA EPS persiste en violar disposiciones relativas a
sus deberes como asegurada, encontrandose incursa en la causal del literal e) del
articulo 114 del Decreto Ley 663 de 1993.

g. Cuando se reduzca su patrimonio neto por debajo del cincuenta por
ciento (50%) del capital suscrito

Que, el capital suscrito de CAPRESOCA EPS a junio de 2024 tiene un saldo
$26.329 millones, sin embargo, al observar el patrimonio neto*® presenta saldo de -
$151.391 millones, can corte a junio de 2024 * lo que representa una reduccién por
debajo del 50% del capital suscrito y pagado. Lo anterior, de acuerdo con lo
reportado por el vigilado a la Superintendencia Nacional de Salud, a través de los
sistemas de informacién oficial (nRvcc).

h. Cuando existan graves inconsistencias en la informacidon que suministra
a la Superintendencia Nacional de Salud que a juicio de ésta no permita
conocer adecuadamente la situacion real de la entidad.

Que, en virtud del seguimiento realizado a la vigilada en medida de vigilancia
especial se identificé que la EPS presenta en el formato FT005 - Relacién Causacién,
Costos, Gastos y Pagos Realizados inconsistencias en algunos registros, toda vez
que, la EPS no registré todos los conceptos de pagos que realizé al cierre de la
vigencia 2023 y a julio de 2024. De esta manera, se evidencié en este capitulo aln
se mantienen dichas inconsistencias y baja calidad en la informacién reportada por
parte de CAPRESOCA EPS.

Que, segln el concepto de la Direccién de Medidas Especiales para Entidades de
Aseguramiento en Salud presentado en el comité de medidas especiales el 03 de
Octubre de 2024 y de acuerdo con el seguimiento realizado por la firma contralora
designada para el seguimiento de la medida con relacién a las 6rdenes impartidas
en el articulo quinto de la Resolucién 2024320030001654-6 informé a través de
radicado 20249300404088722, que para la orden 7 y 8, gque se encuentran
asociadas la calidad de los datos, registros, trazabilidad y situacién real financiera
de la EPS, como se menciona en el desarrollo de este numeral, la EPS presenta
inconsistencias y baja calidad en el reporte de informacién en cumplimiento de la
Circular 016 de 2016, por lo tanto, no logré cumplir con lo solicitado por esta
Superintendencia.

42 cédigo Civil Colombiano, <<ARTICULO 1613. INDEMNIZACION DE PERJUICIOS. La indemnizacién de perjuicios
comprende el daio emergente y lucro cesante, ya provenga de no haberse cumplido la obligacién, o de haberse
cumplido imperfectamente, o de haberse retardado el cumplimiento. >> (negrilia fuera del Texto)

43 pecreto 3022 de 2013, Anexo Técnico Seccién 2, conceptos y principios generales paragrafo 2.15 literal ¢, y
parégrafo 2.22. *(...) patrimonio neto es el residuo de los activos: reconocidos menos los pasivos reconocidos., tales
como capital desembolsado, primas de emisién, ganancias acumuladas y partidas de ingreso y gasto que, como
requiere esta NIiF, se reconocen en otro resultado integral y se presentan por separado en el patrimonio. Patrimonio
es la parte residual de los activos de la entidad, una vez, deducidos todos sus pasivos.

44 Circular 016 de 2016, Formato Tipo 001, informacién reportada por la vigilada (...)"
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Que, del mismo modo se concluye, que la entidad vigilada presenta graves
inconsistencias en su informacién, como consecuencia de las diferencias
encontradas en lo reportado en las diferentes fuentes de informacién, que
suministra en los instrumentos requeridos a los sujetos vigilados, que, entre otros
aspectos, no permite contar con una adecuada trazabilidad de la informacién y por
ende identificar la situacién financiera real de CAPRESOCA EPS, afectando la
confiabilidad y claridad de esta, hecho que se encuadra en lo sefialado en el causal
h) del articulo 114 del Decreto Ley 663 de 1993.

Que, lo anterior redunda en lo relacionado con el reporte de informacién bajo las
reglas especiales y deberes propios que como actor del sistema deberd cumplir, de
conformidad con lo establecido en el numeral 6 del articulo 37 de la Ley 1122 de
2007, los postulados de razonabilidad, calidad, consistencia y confiabilidad, asf
como el principio de transparencia definido en el numeral 3.14 del articulo 3 de la
Ley 1438 de 2011 que fija los deberes de publicidad, claridad y visibilidad de la
informacién del sistema.

i. Cuando la entidad no cumpla los requerimientos minimos de capital de
funcionamiento previstos en el articulo 80 de este estatuto

Que, la citada causal consignada en el literal i) del articulo 114 del Decreto ley 663
de 1993 sobre el incumplimiento del capital minimo para su funcionamiento, se
configura sin duda alguna, soportada en el anélisis técnico realizado por la
Delegada para Entidades de Aseguramiento en Salud a corte a junio de 2024, del
cual se extraen los siguientes resultados:

Capital Minimo: -$161.623 millones

Patrimonio Adecuado: -$165.211 millones,

Incumplimiento de inversidn de reserva técnica.

No cuenta con la verificacin de la adecuada aplicacién de la
metodologia para el célculo de la reserva técnica.

Que, este incumplimiento debe interpretarse a partir de los estdndares normativos
existentes en el Sistema General de Seguridad Social en Salud y las reglas del
Decreto Unico Reglamentario del Sector Salud y Proteccién Social - 780 de 2016:

“ARTICULO 2.5.2.2.1.5. CAPITAL MiNIMO. Las entidades a que hace referencia el
articulo 2.5.2.2.1.2 del presente decreto deberdn cumplir y acreditar ante la
Superintendencia Nacional de Salud el capital minimo determinado de acuerdo con
las siguientes reglas:

1. El monto de capital minimo a acreditar para las entidades que se constituyan a
partir del 23 de diciembre de 2014 serd de ocho mil setecientos ochenta y ocho
millones de pesos ($8.788.000.000) para el afio 2014. Ademas del capital
minimo anterior, deberdn cumplir con un capital adicional de novecientos
sesenta y cinco millones de pesos ($965.000.000) por cada régimen de afiliacién
al sistema de salud, esto es contributivo y subsidiado, asi como para los planes
complementarios de salud.

Para efectos de acreditar el capital suscrito y pagado o el monto de los aportes
en el caso de entidades solidarias, solo computaran los aportes realizados en
dinero.

Las entidades que al 23 de diciembre de 2014 se encuentren habilitadas para
operar el aseguramiento en salud, deberdan acreditar el Capital Minimo sefialado
en el presente numeral, en los plazos previstos en el articulo2.5.2.2.1.12 del
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presente decreto. Para efectos de acreditar las adiciones al capital suscrito y
pagado o el monto de los aportes en el caso de entidades solidarias que se
requieran por efectos de la presente norma, solo computardn los aportes
realizados en dinero.

Los anteriores montos se ajustardn anualmente en forma automética en el
mismo sentido y porcentaje en que varie el indice de precios al consumidor que
suministre el DANE. El valor resultante se aproximard al muitiplo en millones de
pesos inmediatamente superior. El primer ajuste se realizaré en enero de 2015,
tomando como base la variacién del indice de precios al consumidor durante
2014.

2. La acreditacién del capital minimo resultard de la sumatoria de las siguientes
cuentas patrimoniales: capital suscrito y pagado, capital fiscal o la cuenta
correspondiente en las Cajas de Compensacién Familiar, capital garantia,
reservas patrimoniales, superavit por prima en colocacién de acciones, utilidades
no distribuidas de ejercicios anteriores, revalorizacién del patrimonio, y se
deducirédn las pérdidas acumuladas, esto es, las pérdidas de ejercicios anteriores
sumadas a las pérdidas del ejercicio en curso.

Para el caso de las entidades solidarias la acreditacién del capital minimo
resultard de la sumatoria del monto minimo de aportes pagados, la reserva de
proteccidon de aportes, excedentes no distribuidas de ejercicios anteriores, el
monto minimo de aportes no reducibles, el fondo no susceptible de reparticién
constituido para registrar los excedentes que se obtengan por la prestacién de
servicios a no afiliados de acuerdo con el articulol0 de la Ley 79 de 1988, los
aportes sociales amortizados o readquiridos por la entidad cooperativa en exceso
del que esté determinado en los estatutos como monto minimo de aportes
sociales no reducibles y el fondo de readquisicion de aportes y se deduciran las
pérdidas de ejercicios anteriores, sumadas a las pérdidas del ejercicio en curso.

En todo caso en concordancia con la Ley 79 de 1988, deberd establecerse en los
estatutos que los aportes sociales no podran reducirse respecto de los valores
previstos en el presente articulo.”.

Que, la citada causal para su funcionamiento, se configura sin duda alguna,
soportada en el andlisis técnico realizado por la Superintendencia Delegada para
Entidades de Aseguramiento en Salud al corte de junio de 2024 presenta para el
indicador de capital minimo una brecha de incumplimiento de -$161.623 millones.

Respecto al patrimonio adecuado y al régimen de inversiones técnicas el Decreto
780 de 2016 establecié:

“En todo caso en concordancia con la Ley 79 de 1988, deberéa establecerse en los
estatutos que los aportes sociales no podrén reducirse respecto de los valores
previstos en el presente articulo.
{...)
Articulo 2.5.2.2.1.7. Patrimonio adecuado. Las entidades a que hace referencia
el articulo 2.5.2.2.1.2 del presente decreto deberan acreditar en todo momento
un patrimonio técnico superior al nivel de patrimonio adecuado calculado de
acuerdo con los siguientes criterios:
(...)

2. Patrimonio adecuado. Para los efectos del presente decreto el patrimonio
adecuado de las entidades a que hace referencia el articulo 2.5.2.2.1.2 del
presente decreto, seré calculado de acuerdo con la siguiente metodologia:

a) El ocho por ciento {8%) de los siguientes ingresos operacionales percibidos en
los Ultimos doce (12) meses: La Unidad de Pago por Capitacién (UPC), el valor
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reconocido a las EPS del Régimen Contributivo para el desarrollo de las
actividades de promocién y prevencién, los aportes del plan complementario, el
valor reconocido por el sistema para garantizar el pago de incapacidades, el
valor de cuotas moderadoras y copagos, el valor reconocido para
enfermedades de alto costo y demas ingresos de la operacién de acuerdo con
lo que defina la Superintendencia Nacional de Salud. Las EPS que giran a la
cuenta de alto costo descontarén dicho valor.

El porcentaje a que hace referencia este literal podra ser disminuido méaximo en
dos
(2) puntos porcentuales, cuando la EPS cumpla con los siguientes requisitos:

1. Acreditar un porcentaje de inversién permanente de la reserva técnica, en los
términos establecidos en el presente decreto igual o superior al cien por ciento
(100%).

2. Estudio técnico que sustente la disminucién del porcentaje a que hace
referencia este literal, aprobado por la Superintendencia Nacional de Salud,
debiendo remitir copia de dicha aprobacién al Ministerio de Salud y Proteccién
Social.

b) La suma anterior se multiplicara por el valor resultante de la relacién existente
entre los costos y gastos originados en los siniestros relativos a la atencién de
la cobertura del riesgo en salud, menos el monto correspondiente a los
siniestros de la misma naturaleza reconocidos a la entidad por un tercero
reasegurador originados en la transferencia de riesgo, sobre los costos y gastos
originados en los siniestros a cargo de la entidad ya mencionados. La relacién a
la que se refiere el presente inciso no podrd ser inferior a 0,9 (90%) y se deberd
calcular con base en cifras registradas en los ultimos doce meses.

La deduccidn por concepto de siniestros reconocidos solamente sera aplicable
cuando se demuestre una transferencia real del riesgo de la entidad a un tercero
legalmente autorizado.

Las entidades a que hace referencia el articulo 2.5.2.2.1.2 del presente decreto,
deberédn atender lo establecido por la Superintendencia Nacional de Salud
respecto a los recursos del presupuesto maximo, y su incidencia en las
condiciones financieras, en relacién con la forma en que se reflejardn estos
recursos en el célculo del patrimonio adecuado de que trata el presente articulo.

Paragrafo transitorio 1°. Los recursos adicionales percibidos por concepto de la
UPC con inclusiones a partir de la vigencia 2022, que se financiaban con
presupuestos maximos, serdn tenidos en cuenta, de manera progresiva, en lo
referente a la constitucién del patrimonio adecuado de la siguiente manera: a) a
partir del 1° de enero de 2022 el 25%; b) a partir del 1° de enero de 2023 el
50%; c) a partir del 1° de enero de 2024, el 75% y d) a partir del 1° de enero de
2025, el 100%.

Para tal efecto, la Superintendencia Nacional de Salud realizara la verificacién de
que trata el inciso anterior, sobre el 10,77% de los ingresos por UPC para el
régimen contributivo y sobre el 3,84% de los ingresos por UPC del régimen
subsidiado.

Paragrafo transitorio 2°. Durante el periodo comprendido entre el 1° de agosto
de 2022 y el 31 de diciembre de 2024, los costos de los servicios y techologias
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financiados con cargo al presupuesto maximo que superen el valor fijado como
ingreso de presupuesto maximo, determinados conforme a los estados
financieros reportados para la vigencia correspondiente, por cada EPS o entidad
adaptada, no serdn tenidos en cuenta para el calculo del capital minimo, el
patrimonio técnico ni como mayor valor en las inversiones que respalden las
reservas técnicas.

(...)

Articulo 2.5.2.2.1.10 Inversién de las reservas técnicas. Las entidades a que hace
referencia el articulo 2.5.2.2.1.2 del presente decreto, deberan mantener
inversiones de al menos el 100% del saldo de sus reservas técnicas del mes
calendario inmediatamente anterior, de acuerdo con el siguiente régimen:

1. Requisito general. Las inversiones deben ser de la méas alta liquidez y
seguridad.

2. Inversiones computables. El portafolio computable como inversién de las
reservas técnicas debe corresponder a:

a) Titulos de deuda publica interna emitidos o garantizados por la nacién o por
el Banco de la Republica;

b) Titulos de renta fija emitidos, aceptados, garantizados o avalados por
entidades vigiladas por la Superintendencia Financiera de Colombia,
incluyendo al Fondo de Garantias de Instituciones Financieras (Fogafin) y al
Fondo de Garantias de Entidades Cooperativas (Fogacoop);

c) Depésitos a la vista en entidades vigiladas por la Superintendencia Financiera
de Colombia, descontados los descubiertos en cuenta corriente registrados
en el pasivo de acuerdo con las normas contables aplicables;

d) Certificados de reconocimiento de deuda por servicios No POS auditada y
aprobada, suscritos por el representante legal de la entidad territorial, el
representante legal de la Administradora de los Recursos del Sistema General
de Seguridad Social en Salud (ADRES). Estos certificados computardn por su
valor facial.

Los certificados expedidos por ADRES deben ser informados mensualmente
por su representante legal a la Direccién General del Presupuesto Ptblico
Nacional del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico;

e) El valor de las cuentas radicadas por concepto de servicios y tecnologias en
salud no financiadas con recursos de la Unidad de Pago por Capitacién (UPC),
entre el 1° de enero de 2018 y el 31 de diciembre de 2019, cuyo resultado
definitivo del proceso de verificacién y control, no se tenga o no se hubiese
notificado, siempre que no estén siendo utilizadas como garantia de otras
obligaciones.

Estas cuentas solo podran ser computadas como respaldo de las reservas
técnicas hasta que se haya notificado el resultado definitivo del proceso de
verificacién y control, cuando este sea negativo, 0, hasta el momento del
pago cuando el resuitado sea positivo;

f) Participaciones en fondos de inversién colectiva abiertos sin pacto de
permanencia, cuya politica de inversién considere como activos admisibles
aquellos distintos a titulos y/o valores participativos. Se excluyen los fondos
de inversién colectiva apalancados de que trata el Capitulo 5 del Titulo 1 del
Libro 1 de la Parte 3 del Decreto nimero 2555 de 2010 y las normas que lo
modifiquen o sustituyan.

3. Requisitos. Las inversiones computaran bajo los siguientes pardmetros:
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a) Cuando correspondan a un mismo emisor o establecimiento de crédito, la
inversiéon del numeral 2.b. serd computable como respaldo de la reserva
técnica solamente hasta el 10% del valor del portafolio de inversiones;

b} El conjunto de las inversiones del numeral 2.b. realizadas en titulos cuyo
emisor, aceptante, garante, u originador, sea una entidad vinculada, no
puede exceder el diez por ciento (10%) del valor dei portafolio;

c) Los recursos que respaldan las reservas técnicas computaran hasta el

treinta por ciento (30%) de una misma emisién de titulos, de acuerdo con
las inversiones permitidas segln el régimen aplicable.
Quedan exceptuadas de este limite las inversiones del numeral 2.a y 2.d,
las realizadas en Certificados de Depdsitos a Término (CDT) emitidos por
establecimientos de crédito y las inversiones de titulos de deuda emitidos o
garantizados por Fogafin y Fogacoop;

d) Las inversiones del numeral 2.b. requieren la calificacién de deuda a corto o

largo plazo del emisor o del establecimiento de crédito, segin corresponda,
equivalente cuando menos a grado de inversién y otorgada por una
sociedad calificadora de riesgos autorizada por la Superintendencia
Financiera de Colombia. Las inversiones del numeral 2.c. requieren la
calificaciéon de la capacidad de pago a corto plazo del establecimiento de
crédito, equivalente cuando menos a grado de inversién otorgada por una
sociedad calificadora de riesgos autorizada por la Superintendencia
Financiera de Colombia;
El requisito de calificacién para las inversiones del numeral 2.f. se tomara
respecto de los titulos de deuda en que puede invertir el fondo de inversién
colectiva, segun su reglamento. El requisito de calificacién es exigible
respecto del noventa por ciento (90%) de los titulos de renta fija en que
pueda invertir el fondo de inversidn colectiva;

e) Las inversiones de los numerales 2.a., 2.b. y 2.f. se deben realizar sobre
titulos inscritos en el Registro Nacional de Valores y Emisores;

f) Todas las negociaciones de inversiones de los titulos descritos en los
numerales: 2.a. y 2.b. se deben realizar a través de sistemas de negociacién
de valores, o en el mercado mostrador, registradas en un sistema de
registro de operaciones sobre valores debidamente autorizados por la
Superintendencia Financiera de Colombia siempre que las mismas sean
compensadas y liquidadas mediante un sistema de liquidacién vy
compensacién de valores autorizados por dicha Superintendencia;

g) Los titulos o valores representativos de las inversiones que respaldan las

reservas técnicas susceptibles de ser custodiados se deben mantener en
todo momento en los depdsitos centralizados de valores debidamente
autorizados por la Superintendencia Financiera de Colombia.
Para efecto de los depdsitos se tendran en cuenta los términos establecidos
en los reglamentos de operaciones de los citados depésitos centralizados de
valores, contados a partir de la fecha de adquisicién o de la transferencia de
propiedad del titulo o valor;

h) El valor a que se refiere el literal e) del numeral 2 de este articulo, serd
computado como respaldo de las reservas técnicas hasta por el monto que
resulte de tomar el valor total de las cuentas radicadas, descontando el giro
previo realizado sobre las mismas y el porcentaje promedio de la glosa de la
respectiva EPS, correspondiente a los doce (12) ultimos periodos con
resultado del proceso de verificacién y control. Los anteriores conceptos
deberan ser certificados por la ADRES o por la entidad territorial, sin que el
monto alli contenido constituya un certificado de deuda;

i) El conjunto de las inversiones de que trata el literal f) del numeral 2 de este
articulo, serd computable como respaldo de las reservas técnicas solamente
hasta el 10% del valor del portafolio de inversiones.

\
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4. Restricciones. Las inversiones de las reservas técnicas se deben mantener
libres de embargos, gravamenes, medidas preventivas, o de cualquier
naturaleza que impida su libre cesién o transferencia. Cualquier afectacién de
las mencionadas impedird que sea computada como inversion de las reservas
técnicas.

5. Defectos de inversiéon por valoracién. Los defectos de inversion que se
produzcan exclusivamente como resultado de cambios en la valoracién del
portafolio, deberdn ser reportados inmediatamente a la Superintendencia
Naciona! de Salud y tendrdn plazo de un (1) mes para su ajuste, contado a
partir de la fecha en que se produzca el defecto respectivo.

Paragrafo. Para efectos de este articulo se entenderd por entidad vinculada la
definicién contenida en el articulo 2.31.3.1.12 del Decreto 2555 de 2010”.

Que, la citada causal para su funcionamiento, se configura sin duda alguna,
soportada en el andlisis técnico realizado por la Superintendencia Delegada para
Entidades de Aseguramiento en Salud puesto que, al corte de junio de 2024, en
contravia de la normatividad citada, el patrimonio adecuado de la entidad se ubica
en -$165.211 millones. Adicionalmente, no ha constituido inversiones que respalden
las inversiones de las reservas técnicas y en cuanto a la metodologia del célculo de
reservas técnicas, la EPS no remite la informacién a corte de junio de 2024 y a su
vez a corte de diciembre de 2023, la entidad presenta inconsistencias en la
informacién allegada y remite otra metodologfa de célculo diferente a la acogida en
la Resolucién 412 de 2015.

Que, habiéndose acreditado las causales previstas en los literales a), d), e), g}, h) e
i) del articulo 114 del Decreto Ley 663 de 1993, se evidencia la ocurrencia de los
presupuestos normativos para ordenar la toma de posesién inmediata de los
bienes, haberes y negocios e intervencion forzosa administrativa para administrar a
CAPRESOCA EPS identificada con el NIT 891.856.000-7.

Que, la medida anteriormente referida, buscard situar a la entidad en condiciones
de desarrollar adecuadamente su objeto social, o si se pueden realizar otras
operaciones que permitan lograr mejores condiciones para el pago total o parcial de
sus acreencias pendientes, ademas de, la adecuada prestacién del servicio de salud
a la poblacidn afiliada.

Que, las decisiones adoptadas por esta entidad en el presente acto administrativo,
como cabeza del sistema de inspeccidn, vigilancia y control para la defensa de los
derechos de los usuarios y preservar la confianza publica y los recursos del SGSSS,
en ejercicio de sus atribuciones y competencias, se expiden sin perjuicio de la
responsabilidad administrativa, fiscal, disciplinaria o penal que corresponda a los
representantes legales y demés responsables de la administracién y manejo de los
recursos puablicos, por incumplimiento de sus deberes y de las instrucciones y
6rdenes impartidas por la superintendencia, asi como por la violacién de la
normativa vigente sobre la prestacién del servicio publico de salud y el sistema que
llegaren a determinarse por las autoridades competentes, sean estas por accion u
omision,

Que, con fundamento en las anteriores consideraciones, es claro que los
participantes en la operacién del aseguramiento han sido autorizados para prestar
un servicio publico objeto de intervencién, vigilado por el Estado a través de la
Superintendencia Naciona! de Salud. Asi, cuando en ejercicio de sus funciones de

. ),
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inspeccién y vigilancia esta entidad establece que existen circunstancias que
motiven una respuesta distinta al seguimiento y requerimientos realizados
previamente, que se han mostrado insuficientes o no han sido atendidas en forma
adecuada para superarlas, estd legalmente autorizada y legitimada para ejercer las
facultades de control conferidas por el legistador, con el propésito de velar por el
interés general y la debida prestacién del servicio publico de salud, asf como por la
proteccién de los recursos del SGSSS.

Que, por tanto, se tienen en cuenta aquellos aspectos que comportan una gran
incidencia para la garantia del derecho fundamental a la salud del que son titulares
los usuarios de la EPS, en especial los sujetos de especial proteccidn constitucional,
en el marco de la prestacidn de un servicio publico intervenido cuya direccién,
coordinacién, vigilancia y control corresponde al Estado y que debe prestarse por
los responsables de cumplir con las funciones indelegables del aseguramiento con
sujecion entre otros, a los principios de eficiencia, oportunidad, accesibilidad y
calidad, ademas de todas las reglas y demas principios contenidos en la normativa
del Sistema, siendo parte de las funciones de esta superintendencia exigir la
observancia de los principios y fundamentos del servicio publico esencial de
seguridad social en salud.=

Que, en ejercicio de las funciones establecidas en el numeral 22 del articulo 22 del
Decreto 1080 de 2021, la Delegada para Entidades de Aseguramiento en Salud de
la Superintendencia Nacional de Salud, realizada la evaluacién del estado de la
medida de vigilancia especial de CAPRESOCA EPS, en sesién del Comité de
Medidas Especiales del 3 de octubre de 2024, “recomienda al sefior
Superintendente adoptar la toma de bienes, haberes y negocios, y la intervencién
forzosa administrativa para administrar a CAPRESOCA EPS por el término de un afio,
como quiera que se evidencia que la vigilada se encuentra incursa en las causales
consagradas en los literales d), e) e i) del articulo 114 del Decreto Ley 663 de
1993.”

Que, mediante el articuto 15 de Resolucién 2599 de 2016 junto a sus modificaciones
y adiciones, la Superintendencia Nacional de Salud definié el procedimiento de
designacién de los interventores, liguidadores y contralores.

Que, en sesién del 3 de octubre de 2024, el Comité de Medidas Especiales presentd
tres (3) hojas de vida de agentes especiales, vigentes en el Registro de
Interventores, liquidadores y contralores - RILCO- que cumpien con los requisitos
previamente establecidos para la categorfa aplicable a la entidad objeto de la
intervencién, para adelantar la toma de posesién e intervencién forzosa
administrativa para administrar a CAPRESOCA EPS identificada con el NIT
891.856.000-7.

Que, el Comité de Medidas Especiales de la Superintendencia Nacional de Salud del 3
de octubre de 2024, (seglin constan en Acta 21 del mismo dia), y una vez analizada
la situacién de la EPS a la luz del concepto presentado por la Superintendencia
Delegada para Entidades de Aseguramiento en Salud en fa citada sesién, recomendé
al Superintendente Nacional de Salud:

1. Ordenar la toma de posesién inmediata de los bienes, haberes y negocios y

45 Ley 1122 de 2007, articulo 39 “(...) La Superintendencia Nacional de Salud, en ejercicio de sus atribuciones de
inspeccién, vigilancia y control, desarrollarad, ademés de los sefialados en otras disposiciones, los siguientes
objetivos (...)"”

46 En cumplimiento de las funciones a que se refiere el articulo 3 de la Resolucién 20215100013052-6 del 17 de
septiembre del 2021 y el articulo 15 de la Resolucién 2599 de 2016.
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Que, en atencién a las consideraciones expuestas en este acto administrativo, el
Superintendente Nacional de Salud acogié las recomendaciones del Comité de

891.856.000-7, ademdas de encontrarse inmersa en las causales descritas en la

Aseguramiento en Salud, también se encuentra incursa en las causales a), g), y h)
del articulo 114 de Decreto Ley 663 de 1993,

Que, corresponde a CAPRESOCA EPS identificada con NIT 891.856.000-7, encauzar
y dirigir sus esfuerzos para subsanar las causas que dieron origen a la medida

generales de funcionamiento como EPS y, en particular, las 6rdenes que se
determinan en el presente acto administrativo.

Que, en virtud de lo anteriormente expuesto el Superintendente Nacional de Salud,

ARTICULO PRIMERO. ORDENAR la toma de posesién inmediata de los bienes,

CAJA DE PREVISION SOCIAL DEL CASANARE -CAPRESOCA EPS- identificada con
el NIT 891.856.000-7, por el término de un (1) afo, es decir, desde el 7 de octubre de

sus efectos a partir de la notificacién del presente acto administrativo.

ARTICULO SEGUNDO. ORDENAR la separacién del gerente o representante legal,
el consejo directivo y al revisor fiscal de CAPRESOCA EPS identificada con NIT

articulo 9.1.1.1.1 del Decreto 2555 de 2010.

ARTICULO TERCERO. DESIGNAR como interventor de CAPRESOCA EPS, al doctor
Yeferson Caicedo Pardo identificado con cédula de ciudadania 1.120.563.177

Continuacién de la resolucién, “Por la cual se ordena la toma de posesidn inmediata de bienes,
haberes y negocios y la intervencion forzosa administrativa para administrar a la CAJA DE PREVISION
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la intervencidén forzosa administrativa para administrar a CAPRESOCA EPS
identificada con el NIT 891.856.000-7 y, en tal sentido, cesar con la medida
de vigilancia especial que se encuentra en ejecucion.

2. Designar al doctor Yeferson Caicedo Pardo identificado con cédula de
ciudadania 1.120.563.177, para actuar como interventor.

3. Dar continuidad a Baker Tilly Colombia Ltda., identificada con NIT
800.249.449-5, como contralora de la EPS.

Medidas Especiales, por cuanto la entidad CAPRESOCA EPS identificada con NIT

recomendacién expedida por la Superintendencia Delegada para Entidades de

impuesta y que se impone en la presente resolucién, cumpliendo los requisitos

RESUELVE

haberes y negocios y la intervencién forzosa administrativa para administrar a la

2024 hasta el 7 de octubre de 2025, por las razones expuestas en la parte motiva de
la presente resolucién.

PARAGRAFO: En consecuencia, la medida de vigilancia especial prorrogada a la
EPS mediante la Resolucién 2023100000000915-6 del 14 de febrero de 2023 cesara

891.856.000-7, de conformidad con lo dispuesto en el literal a) del numeral 2 del

quien ejercerd las funciones propias de su cargo, de acuerdo con lo previsto en las
normas del SGSSS, el Decreto Ley 663 de 1993, el Decreto 2555 de 2010, la
Resolucién 2599 de 2016 y demas normas que sean aplicables, para dar
cumplimiento a los fines de la toma de posesién inmediata de los bienes, haberes y
negocios vy la intervencién forzosa administrativa para administrar.

PARAGRAFO PRIMERO. E! cargo de interventor es de obligatoria aceptacién. Por
tanto, el designado tendra un plazo de cinco (5) dias hébiles, contados a partir de la
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fecha en que sea notificado para aceptar el cargo y posesionarse del mismo, ante el
despacho de la Superintendente Delegada para Entidades de Aseguramiento en
Salud de la Superintendencia Nacional de Salud; de conformidad con lo dispuesto en
el articulo primero de la Resolucién 2021300000017762-6 del 23 de diciembre de
2021 y el inciso segundo del articulo 16 de la Resolucién 2599 de 2016 junto con sus
modificaciones y adiciones.

PARAGRAFO SEGUNDO. Si el interventor designado rechaza el nombramiento o no
se posesiona dentro de los términos indicados en el presente acto administrativo,
seré excluido del registro, a menos que, en cumplimiento de su deber de informacién
manifieste que estd incurso en una situacidon de conflicto de interés, o acredite la
ocurrencia de una circunstancia de fuerza mayor que le impida llevar a cabo el
encargo.

PARAGRAFO TERCERO. El interventor designado ejercera las funciones propias de
su cargo, previa posesion de éste, y tendré la guarda y administracién de los bienes
que se encuentren en poder junto con los demés deberes y facultades de ley,
garantizando el aseguramiento y la prestacién del servicio de salud, asi como, la
adecuada gestién financiera de los recursos del SGSSS. De conformidad con lo
previsto en el articulo 291 del Decreto Ley 663 de 1993, los articulos 9.1.1.1.1,
9.1.1.2.1 y 9.1.1.2.4 del Decreto 2555 de 2010, el interventor ejerce funciones
publicas de forma transitoria,*” su oficio es pdblico, ocasional, indelegable, de libre
nombramiento y remocién, y, por tanto, para ningin efecto se reputard trabajador o
empleado de la entidad intervenida o de la Superintendencia Nacional de Salud.*®

PARAGRAFO CUARTO. Advertir al interventor que, en caso de detectar alguna
irregularidad ¢ inconsistencia en la informacién contable, técnico cientifica,
administrativa o juridica tendrd a su cargo el deber de promover: “las acciones de
responsabilidad civil o penales que correspondan, contra los administradores,
directores, revisores fiscales y funcionarios de la intervenida” en virtud de lo
establecido en paragrafo 1 del articulo 9.1.1.1.1 y el numeral 9 del articulo 9.1.1.2.4
del Decreto 2555 de 2010 y el articulo 35 de la Resolucién 2599 de 2016. Ademas de
los traslados a las entidades competentes.

PARAGRAFO QUINTO. E! interventor deberd contar con una Junta Asesora durante
la medida de toma de posesién de bienes, haberes y negocios e intervencién forzosa
administrativa para administrar, de conformidad con lo definido en el numeral 5 del
articulo 291 del Decreto Ley 663 de 1993, modificado por el articulo 24 de la Ley 510
de 1999, y los articulos 9.1.1.3.1 al 9.1.1.3.3 del Decreto 2555 de 2010.

Por lo tanto, el interventor dentro los cinco {5) primeros dias habiles siguientes a la
notificacién del presente acto administrativo deberd informar un listado con los diez
(10) principales acreedores de la EPS, teniendo en cuenta el Ultimo cierre contable
de la EPS, con el fin de que la Superintendencia Nacional de Salud realice el
nombramiento de los integrantes de la junta asesora, siguiendo el procedimiento
establecido en el articulo 9.1.1.3.1 del Decreto 2555 de 2010.

47 Como afirma el profesor Alvaro Tafur Galvis sobre la descentralizacién por colaboracién esté se caracteriza por:
“Dos elementos (...) el ejercicio de una funcién publica desarrollada en interés del Estado, y el ejercicio de dicha
actividad en nombre propio de la organizacién privada. Entre otros ese fendmeno puede verse realizado en casos
como el ya sefialado en la Federacién Nacional de Cafeteros y de las Cdmaras de Comercio para quienes afirman su
cardcter de entidades puramente privadas.?®” Vid., A. Tatur Galvis, Las entidades descentralizadas, Tercera edicién,
Bogota D.C., Montoya & Araujo Ltda., 1984, p. 32.

48 g| régimen aplicable al ejercicio de sus funciones corresponde al previsto en el Decreto Ley 663 de 1993, el
Decreto 2555 de 2010, lo dispuesto en la Resolucién 2599 de 2016 y el de particulares que cumplen funciones
publicas definido en los articulos 69 al 71 de la Ley 1952 de 2019.
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PARAGRAFO SEXTO. Las obligaciones especificas establecidas en este acto
administrativo no eximen a CAPRESOCA EPS, de los deberes generales de reporte
de informaciéon con calidad, cobertura, pertinencia, oportunidad, fluidez vy
transparencia, cuando la misma sea solicitada por la Superintendencia en ejercicio
de sus funciones de inspeccién, vigilancia y control, de acuerdo con lo dispuesto en
el numeral 6 del articulo 37 de la Ley 1122 de 2007.

ARTICULO CUARTO. ORDENAR al interventor de CAPRESOCA EPS identificada
con NIT 891.856.000-7, presentar e implementar un plan de trabajo, dentro del
término de treinta (30) dias calendario siguientes a su posesién que serd evaluado,
discutido y aprobado por la Direccién de Medidas Especiales para EPS y Entidades
Adaptadas® que dé cumplimiento a las siguientes ordenes:

1. Realizar un andlisis causal de los reclamos en salud, implementar y ejecutar
estrategias encaminadas a responder oportunamente y resclver de fondo las
peticiones, quejas, reclamos y denuncias, interpuestas por la poblacién afiliada a
CAPRESOCA EPS. Igualmente, adelantar acciones para reducir las
reclamaciones en salud ocasionadas por insatisfaccién de los usuarios con el
proceso administrativo y las ocasionadas por barreras en el acceso a los
servicios de salud.

2. Fortalecer la red de servicios, identificando y gestionando las deficiencias frente
a la suficiencia, oferta y demanda, tomando como insumo las remisiones de
servicios del proceso de referencia y contrarreferencia, la demanda insatisfecha,
las autorizaciones y la morbilidad de la poblacién afiliada.

3. Realizar actividades gque involucren acciones de demanda inducida, atencién
primaria, rutas integrales de atencién y gestion del riesgo en salud frente a los
grupos de riesgo priorizados por la entidad de acuerdo con su caracterizacidén y
cuyo impacto se mida a través de indicadores de resultado que entre otros
involucren los grupos de riesgo definidos en el Sistema de Gestién y Control de
las Medidas Especiales “Fénix".

4. Disefiar, implementar y ejecutar estrategias que permitan reducir la
siniestralidad de la EPS a través de la racionalizacién de los costos; seguimiento
contractual integral, monitoreo y auditorias a la red de servicios, ajustes de
riesgo a las notas técnicas y fortalecimiento de la atencién y gestién individual
del riesgo en salud.

5. Gestionar y realizar la radicacidén, conciliacién, depuraciéon y recaudo de las
cuentas por cobrar, con los entes territoriales, ADRES y demdas deudores,
adelantando el debido reconocimiento del deterioro de dichas cuentas,
soportando la suficiencia de este y revelando periédicamente su impacto en los
estados financieros de la entidad.

6. Gestionar y realizar la conciliacién, depuracién y pago de las obligaciones
pendientes con la red prestadora y proveedora de servicios y tecnologfas en
salud, garantizando la estabilizaciéon del flujo de recursos y la atencién a la
poblacién afiliada.

4% De conformidad al paragrafo del articulo 28 de la Resolucién 2599 de 2016, (Modificado por la Resolucién
20221300000004146 de 2022) “La aprobacién del plan de trabajo propuesto por el agente interventor o liquidador,
segln corresponda, no implica aprobacién del presupuesto bajo el entendido que se trata de proyecciones o
estimaciones del presupuesto que han sido efectuadas por el responsable de la programacién y ejecucién de este.”.

~
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7. Implementar acciones que garanticen la oportunidad, confiabilidad, calidad,
consistencia y trazabilidad de los reportes de informacién en cumplimiento de la
Circular Unica de esta Superintendencia y sus modificatorias, de acuerdo con lo
previsto en los articulos 114 y 130 de la Ley 1438 de 2011 modificado por el
articulo 3 de la Ley 1949 de 2019, la Circular Unica en el Titulo | Capitulo
Primero, numeral 7. Su presentacién debe cumplir con los lineamientos
establecidos en cada uno de los instructivos de diligenciamiento de los archivos
tipo.

8. Cumplir las condiciones financieras y de solvencia, establecidas en el Decreto
2702 de 2014, incorporado en el Decreto 780 de 2016, asi como con la
aplicacién de la metodologia adoptada por la entidad para el célculo de la
reserva técnica. Remitir a esta superintendencia los avances obtenidos en el
informe mensual de seguimiento a la gestién de la EPS.

9. Realizar seguimiento y evaluacién de los contratos con la red prestadora de
servicios de salud y proveedora de servicios de servicios y tecnologias en salud,
en el término maximo de dos (2) meses de manera que se impacte
positivamente en los indicadores trazadores de efectividad y las causas de
PQRD.

10.Implementar y ejecutar en el término maximo de dos (2) meses las estrategias
necesarias para garantizar prestacién de los servicios de salud a la poblacién
afiliada, de manera que se reduzca el riesgo juridico por la interposicién de
acciones de tutela.

11.Realizar en el término maximo de cinco (5) meses la liquidacién de los acuerdos
de voluntades terminados con la red prestadora de servicios de salud y
proveedores de tecnologias en salud, asi como, el seguimiento a los que se
encuentran en ejecucién y adoptar las medidas a que hubiere lugar en caso de
evidenciar incumplimiento, de acuerdo con lo establecido en el articulo segundo
del Decreto 441 de 2022.

12.Realizar el seguimiento a la totalidad de los procesos juridicos notificados y/o
adelantados en contra de la entidad, con la finalidad de validar la efectividad en
la defensa técnica de los casos y la oportunidad para su gestién.

13.Realizar la legalizacién de los acuerdos de voluntades que se tengan con
prestadores y proveedores de servicios y tecnologias en salud, asi como, el
seguimiento a los que se encuentran en ejecucién y adoptar las medidas a que
hubiere lugar en caso de evidenciar incumplimiento, de acuerdo con lo
establecido en el manual de contratacidn, Decreto 441 de 2022 y demés normas
concordantes.

PARAGRAFO PRIMERO. En cumplimiento de lo establecido en el articulo 18 de la
Resolucién 2599 de 2016, el plan de trabajo presentado por el interventor debera
contener:

a) Presupuesto de actividades.

b) Cronograma de actividades.

¢) Indicadores de gestiéon de acuerdo con las actividades ordenadas en el
inciso anterior.

50 Articulo modificado por el articulo 1 de la Resolucién 414-6 de 2022.
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d) un informe diagndstico de las situaciones encontradas en la entidad que
deberd contener la evaluacién, observaciones, hallazgos sobre aspectos
relacionados con la situacion administrativa, financiera, juridica, laboral y
técnico cientifica de la entidad vigilada.

e) Informe diagnéstico de la entidad, ademds del informe sobre la gestién de
quien ejercfa la representacion antes de su posesién.

ARTICULO QUINTO. ORDENAR al interventor, presentar ante la Superintendencia
Nacional de Salud los informes que a continuacién se describen, los cudles seran
evaluados, discutidos y aprobados por la Direccién de Medidas Especiales para EPS y
Entidades Adaptadas, que contenga la siguiente informacién:

1. Informes de gestién: dentro de los veinte (20) primeros dias calendario de
cada mes, presentar un informe periédico que deberd contener anélisis de los
componentes financiero, juridico, técnico-cientifico y administrativo de la
vigilada, asf como cualquier otro anélisis que considere relevante para esta
superintendencia.

2. Informe al vencimiento de la medida: Minimo cinco (5) dias hébiles
previos al vencimiento de la medida ordenada en el articulo primero de la
presente decisién, deberd presentar informe final de resultados en el cual, se
establezca si es posible poner a la entidad en condiciones de desarrollar
adecuadamente su objeto social, si se pueden realizar otras operaciones que
permitan lograr mejores condiciones de la vigilada o, si la entidad debe ser
objeto de liquidacién. Adicionalmente en este informe indicara si es necesario
prorrogar el término de intervencién, de conformidad lo establecido el articulo
115 del Decreto Ley 663 de 1993.

3. Informe final: Debera presentarse a la Superintendencia Nacional de Salud,
a mds tardar dentro de los diez (10) dias calendario siguientes al momento en
que sea informado de la decisién (bien sea por recusacién, renuncia,
remocién, cambio de la medida especial, muerte, incapacidad permanente,
incapacidad temporal prolongada o cualquier otro motivo que de manera
grave imposibilite el desempefo de funciones). En el mismo, se sintetizaran
todas las actividades realizadas durante su ejercicio como interventor.

ARTICULO SEXTO. ORDENAR el cumplimiento de las siguientes medidas
preventivas, de conformidad con lo establecido el articulo 9.1.1.1.1 del Decreto 2555
de 2010, asi:

1. Medidas preventivas obligatorias.

a. La inmediata guarda de los bienes de la EPS y la colocacién de sellos y demds
seguridades indispensables;

b. La orden de registro del acto administrativo que dispone la toma de posesién
en la cdmara de comercio del domicilio de la intervenida y en las del domicilio
de sus sucursales; y, si es del caso, la de los nombramientos de los
administradores y del revisor fiscal;

¢c. La comunicacién a los jueces de la Republica y a las autoridades que
adelanten procesos de jurisdiccidn coactiva, sobre la suspensiéon de los
procesos de la ejecucién en curso y la imposibilidad de admitir nuevos
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procesos de esta clase contra la entidad objeto de toma de posesién con
ocasién de obligaciones anteriores a dicha medida, y la obligacién de dar
aplicacién a las reglas previstas por los articulos 20 y 70 de la Ley 1116 de
2006;

d. La advertencia que, en adelante, no se podra iniciar ni continuar procesos o
actuacién alguna contra la intervenida sin que se notifique personalmente al
agente especial, so pena de nulidad;

e. La comunicaciéon a la Superintendencia de Notariado y Registro, para que
dicha entidad mediante circular ordene a todos los registradores de
instrumentos publicos que, dentro de los treinta dias siguientes a la toma de
posesidn, realicen las siguientes actividades y se abstengan de adelantar las
que se mencionan a continuacion:

» Informar al agente especial sobre la existencia de folios de matricula en los
cuales figure la entidad intervenida como titular de bienes o cualquier clase
de derechos; disponer el registro de la toma de posesidn en los folios de
matricula de los bienes inmuebles de la institucién financiera intervenida;
cancelar los embargos decretados con anterioridad a la fecha de la
adopcién de la medida de toma de posesién que afecten los bienes de la
intervenida; y cancelar los gravdmenes que recaigan sobre los bienes de la
institucién financiera intervenida a solicitud elevada sélo por el agente
especial mediante oficio.

» Se deberd advertir ademds a los registradores para que se abstengan de
cancelar los gravamenes constituidos a favor de la intervenida sobre
cualquier bien cuya mutacién esté sujeta a registro, salvo expresa
autorizacién del agente especial; asi como de registrar cualquier acto que
afecte el dominio de bienes de propiedad de la intervenida a menos que
dicho acto haya sido realizado por la persona mencionada, caso en el cual
deben cancelar la respectiva anotacién sobre el registro de toma de
posesién;

f. La comunicacién al Ministerio de Transporte, para que dicha entidad
directamente o mediante solicitud a todas las secretarias de trénsito y
transporte proceda a realizar la inscripcién de la medida de toma de posesién
en el registro de automotores correspondiente o en el registro Unico nacional
de trénsito; para que cancelen los embargos decretados con anterioridad a la
fecha de la adopcién de la medida de toma de posesiéon que afecten los
vehiculos de la intervenida; para que cancelen los gravdmenes que recaigan
sobre los vehiculos de la institucion financiera intervenida a solicitud
unilateral del agente especial mediante oficio; para que se abstengan de
cancelar los gravdmenes constituidos sobre vehiculos a favor de la institucién
financiera intervenida, cuya mutacién esté sujeta a registro, salvo expresa
autorizacion del agente especial; y para que se abstengan de registrar
cualquier acto que afecte el dominio de vehiculos de propiedad de la
intervenida a menos que dicho acto haya sido realizado por la persona
mencionada;

g. La prevencién a todo acreedor, y en general a cualguier persona que tenga
en su poder activos de propiedad de la institucion financiera intervenida, para
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que proceda de manera inmediata a entregar dichos activos al agente
especial;

h. La advertencia de que el agente especial estd facultado para poner fin a
cualquier clase de contrato existentes al momento de la toma de posesién, si
los mismos no son necesarios. Si se decide la liquidacién, los derechos
causados hasta la fecha de la intervencién seran reconocidos y pagados de
conformidad con las reglas que rigen el proceso de liquidacién forzosa
administrativa, especialmente las previstas en el presente Libro;

i. La prevencién a los deudores de la intervenida de que sélo podran pagar al
agente especial, advirtiendo la inoponibilidad del pago hecho a persona
distinta, asi como el aviso a las entidades sometidas al control y vigilancia de
la Superintendencia Nacional de Salud sobre la adopcién de la medida, para
que procedan de conformidad;

j. La prevencién a todos los que tengan negocios con la intervenida, de que
deben entenderse exclusivamente con el agente especial, para todos los
efectos legales; .

k. La designacién del funcionario comisionado para ejecutar la medida, quien
podré solicitar que se decreten y practiquen las medidas necesarias para dar
cumplimiento a la toma de posesién.

PARAGRAFO PRIMERO. La presente medida habilita al interventor a tomar las
medidas de salvamento previstas en el articulo 9.1.1.1.2 del Decreto 2555 de 2010.

ARTICULO SEPTIMO. DISPONER que los gastos que ocasione la decisién aqui
ordenada serdn a cargo de CAPRESOCA EPS identificada con NIT 891.856.000-7, en
los términos de ley.

ARTICULO OCTAVO. ORDENAR a la firma BAKER TILLY COLOMBIA LTDA.,
identificada con NIT 800.249.449-5, continuar con las labores como contralora de
CAPRESOCA EPS, pero para la medida de toma de posesién inmediata de bienes,
haberes y negocios y la intervencién forzosa administrativa para administrar
ordenada en el articulo primero del presente acto administrativo, quien ejercerd las
funciones propias de su cargo, de acuerdo con lo previsto en las normas del SGSSS,
los articulos 203 a 217 del Cédigo de Comercio, la Ley 43 de 1990, las disposiciones
del Decreto Ley 663 de 1993 y el Decreto 2555 de 2010 que le sean aplicables, la
Resolucién 2599 de 2016 junto con sus modificaciones, Circular Unica de la
Superintendentica Nacional de Salud, las disposiciones de la revisoria fiscal deberan
atender los estdndares aplicables al vigilado en medida (NIA o NAGA).y demés
normas que le sean aplicables y respondera de acuerdo con ellas.

PARAGRAFO PRIMERO. El cargo de contralor es de obligatoria aceptacién, en
consecuencia, el designado tendrd un plazo de cinco (5) dias hébiles, contados a
partir de la fecha en que sea notificado, para aceptar el cargo y posesionarse del
mismo, de conformidad con lo dispuesto en el inciso segundo del articulo décimo
sexto de la Resolucion 2599 de 2016.

PARAGRAFO SEGUNDO. Si el contralor designado rechaza el nombramiento o no
se posesiona dentro de los términos indicados en el presente acto administrativo,
sera excluido del registro, a menos que, en cumplimiento de su deber de informacién
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manifieste que estd incurso en una situacion de conflicto de interés, o acredite la
ocurrencia de una circunstancia de fuerza mayor que le impida llevar a cabo el
encargo.

PARAGRAFO TERCERGO. El contralor designado a través del representante legal y la
persona natural designada para ejercer el cargo deberdn posesionarse firmando el
acta correspondiente en la entidad objeto de la medida ante el Superintendente
Delegado para Entidades de Aseguramiento en Salud de conformidad con é{ articulo
primero de la Resolucion Nimero 2021300000017762-6 del 23 de diciembre de 2021
y el inciso segundo del articulo décimo sexto de la Resolucién 2599 de 2016, o en las
instalaciones de la Superintendencia Nacional de Salud, aportando prueba de la
representacién legal y del certificado que acredite el vinculo de la persona juridica
con la persona natural que en su nombre desarrollara las funciones como contralor.
Lo anterior, de acuerdo con lo establecido en el inciso segundo del articulo 19 de la
Resolucién 2599 de 2016. Asi mismo, aportardn documento en el cual manifiesten su
responsabilidad solidaria en cualquier evento.

PARAGRAFO CUARTO. Al contralor designado le corresponderd realizar el
seguimiento al desarrollo y ejecucién de las actividades y estrategias planteadas por
la entidad vigilada, asi como el aval a los indicadores establecidos por esta
Superintendencia en salvaguarda a la medida de intervencién forzosa administrativa
para administrar a CAPRESOCA EPS y suministrar a la Superintendencia Nacional
de Salud, la informacién que le sea solicitada en ejercicio de sus funciones de
inspeccidn, vigilancia y control. En consecuencia, debera:

> Fiscalizar la toma de posesion y la intervencién forzosa administrativa para
administrar de conformidad con lo previsto en el pardgrafo 2 del articulo 233
de la Ley 100 de 1993, el inciso segundo del articulo 68 de la Ley 1753 de
2015 y el articulo 2.5.5.1.1. del Decreto 780 de 2016 se rige, en lo pertinente,
por lo dispuesto en los articulos 113 a 117 y 290 a 302 del Decreto Ley 663
de 1993, asi como, lo previsto en los articulos 9.1.1.1.1 y siguientes del
Decreto 2555 de 2010, en lo que sea aplicable a la medida aludida.

> Fiscalizar las actuaciones y gestién del interventor en el marco de sus
funciones, el objeto del proceso y deberes tanto desde la calidad como
interventor, administrador®® y particular que ejerce funciones publicas de
manera transitoria.

» Fiscalizar los informes presentados por el interventor y el cumplimiento del
plan de trabajo.

> Realizar las auditorfas, informes, dictdmenes y certificaciones que segun sus
funciones le corresponda, con énfasis en la gestién del riesgo que se asocie a
la labor propia de la auditoria y a aquellas que se relacionen con la gestién de
los componentes de las érdenes de la medida.

» Validar, certificar y dictaminar los estados financieros y anexos técnicos que
debe remitir el interventor a la Superintendencia Nacional de Salud.

» Velar porque la informacién financiera de las entidades se continde llevando
de acuerdo con los lineamientos establecidos en esta materia por la

5t Articulo 22 de la Ley 222 de 1995.
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Superintendencia Nacional de Salud y las disposiciones que emitan las
autoridades competentes, que sean aplicables.

» Validar y efectuar seguimiento a la depuracién contable.

» Analizar, revisar y hacer seguimiento a las obligaciones de la entidad en
materia fiscal.

» Obtener una evidencia suficiente, adecuada, relevante y fiable por medio del
andlisis, inspeccién, observacién, confirmaciéon y otros procedimientos y
técnicas de auditoria con el propédsito de contar con bases de certeza
razonable para la rendicién de informes, dictdmenes y certificaciones en
cumplimiento de sus deberes y en beneficio del objeto perseguido con la
medida, asi como de las drdenes correspondientes.

ARTICULO NOVENO. ORDENAR al contralor designado, salvaguardar la medida de
intervencién forzosa administrativa para administrar, adoptada a CAPRESOCA EPS
realizando el seguimiento y monitoreo al desarrollo y ejecucién de las acciones y
estrategias implementadas para enervar los hallazgos que dieron origen a la medida,
por lo anterior deberd presentar los informes que a continuacién se describen en los
cuales deberd incluir el avance en cada uno de los componentes objeto de
seguimiento y que evidencien la ejecucién y resultado realizado al proceso®, de la
siguiente manera:

1) Informe preliminar: Una vez posesionado le correspondera presentar
documentos de propuesta de: a) plan de trabajo, b) cronograma de actividades;
¢) diagndstico: el mismo deberd contener la evaluacién, observaciones y
recomendaciones sobre aspectos relacionados con la situacién administrativa,
financiera, técnico cientifica y juridica de la entidad vigilada, dentro de los
treinta (30) dias calendario siguientes a su posesién.

2) Informe mensual: Debera presentarse durante el término de la medida, dentro
de los diez (10) dias calendario siguientes a la entrega del informe periddico
presentado por la vigilada, en el cual, se incluya el avance y la evaluacién de la
situacién administrativa, financiera, técnico cientifica y juridica de la entidad.

informe final: Deberd presentarse a la Superintendencia Nacional de Salud, a mas
tardar dentro de los diez (10) dias calendario siguientes al momento en que sea
informado de la decisién de designacién de un nuevo Contralor (bien sea por
recusacion, renuncia, remocién, muerte, incapacidad permanente, incapacidad
temporal prolongada o cualquier otro motivo que de manera grave imposibilite el
desempeiio de funciones), o a la fecha de vencimiento de la medida. En el mismo, se
sintetizaradn todas las actividades realizadas durante su ejercicio como contralor, de
conformidad con los paradmetros establecidos en la Ley 43 de 1990 y con el grado de
avance obtenido frente al plan de trabajo inicialmente propuesto.

PARAGRAFO PRIMERO: El contralor designado ejercerd funciones publicas
transitorias. En consecuencia, esta designacién no constituye relacién laboral alguna
entre el designado y la entidad objeto de medida de vigilancia especial, ni entre
aquél y la Superintendencia Nacional de Salud.

PARAGRAFO SEGUNDO: La Superintendencia Nacional de Salud a través de la

52 Articulo 27 de la Resolucién 2599 de 2016, modificado por la resolucién 2022130000000414-6 de 2020.

~
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Direccién de Medidas Especiales para Entidades Promotoras de Salud y Entidades
Adaptadas, evaluard y aprobard el documento presentado por el Contralor
designado, de acuerdo con el articulo 27 de la Resolucién 2599 de 2016, modificado
por el articulo segundo de la Resolucién 2022130000000414-6 de 2022.

ARTICULO DECIMO. CUMPLIMIENTO Y NOTIFICACION DE LA DECISION. La
presente resoluciéon serd de cumplimiento inmediato, de conformidad con lo
dispuesto en el articulo 291 del Estatuto Orgdanico del Sistema Financiero y serd a
cargo del funcionario comisionado en los términos del articulo 2 del presente acto y
se notificaré de acuerdo con lo establecido en el articulo 9.1.2.1.1 del Decreto
2555 de 2010,

Se advierte que, si la presente decisién no se puede notificar personalmente al
representante legal de CAPRESOCA EPS, 0 a quien haga sus veces, se notificard por
un aviso que se fijard en lugar publico de las oficinas de la administracién del
domicilio principal de la EPS, sin perjuicio de su cumplimiento inmediato, de todo lo
cual se dejard constancia por parte del funcionario comisionado para el efecto,
conforme con lo dispuesto en el inciso anterior

PARAGRAFO PRIMERO. De conformidad con el inciso final de! articulo 9.1.1.1.3 del
Decreto 2555 de 2010, dentro de los tres (3) dias siguientes a la fecha en que se
haga efectiva la medida, la resolucién por la cual se adopte serd publicada por una
sola vez en la pagina web de la Superintendencia Nacional de Salud y en el diario
oficial.

PARAGRAFO SEGUNDO. Contra la presente resolucién procede el recurso de
reposicién en el efecto devolutivo, su interposicién no suspendera la ejecucidén de la
medida de toma de posesién e intervencién para administrar, la cual serd de
cumplimiento inmediato, de conformidad con lo previsto en el articulo 17 de la Ley
1966 de 2019, en concordancia con el articulo 335 del Estatuto Orgénico del Sistema
Financiero y el articulo 2.5.5.1.9 del Decreto780 de 2016. Dicho recurso podra
interponerse en el momento de la diligencia de notificacién o dentro de los diez (10)
dias siguientes a ella, ante el despacho del Superintendente Nacional de Salud el
cual podrd ser remitido a la direccién habilitada para recibo de correspondencia:
Carrera 68A N.2 248 - 10,Torre 3, piso 4 Edificio Plaza Claro, Bogotéd D.C. (atencién
presencial de lunes a viernes 8:00 a.m. a 4:00 p.m.) o correo electrénico
correointernosns@supersalud.gov.co de conformidad con lo previsto en el articulo 76
y siguientes del Cddigo de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso
Administrativo.

ARTICULO DECIMO PRIMERO. COMUNICAR el contenido del presente acto
administrativo al Ministerio de Salud y Proteccién Social, a la direccién electrdnica
notificacionesiudiciales@minsalud.gov.co o a la direccién fisica Carrera 13 No. 32-76
de la ciudad de Bogotd; al Director General de la Administradora de los Recursos del
Sistema General de Seguridad Social Salud ADRES a la direccién electrénica
notificaciones.judiciales@adres.gov.co o, a la direccién fisica Avenida Calle 26 N° 69 -
76 Torre 1 Piso 17 en la ciudad de Bogotd; al Director de Cuenta de Alto Costo en la
direccién electrénica administrativa@cuentadealtocosto.org o, a la direccién fisica
Carrera 45 N° 103 - 34 Oficina 802 en Bogota D.C; al Gobernador del departamento
del Casanare en la direccién electrénica defensajudicial@®casanare.gov.co o, a la
direccién fisica Carrera 20 N° 08 - 02 Edificio CAD de Yopal - Casanare; a la
Secretaria de Salud Departamental de Casanare en la direccidén electrénica
salud@casanare.gov.co o, a la direccidn fisica Carrera 21 N° 8 - 32 en Yopal -
Casanare.
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ARTICULO DECIMO SEGUNDO. La presente resolucidn rige a partir de la fecha de

su expedicién.
Dada en Bogotd D.C., a los 07 dias del mes 10 de 2024.
NOTIFIQUESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE

LUIS CARLOS LEAL ANGARITA
SUPERINTENDENTE NACIONAL DE SALUD

Proyectd: Hilario de Jestis Ramos Cano, Profesional Especiatizado - Direccién de Medidas Especiales para EPS y EA.

Erika Vanessa Barona Garcia - Directora de Medidas Especiales para EPS y EA

Laura Natalia Corredor Amaya - Asesora del Superintendente Nacional de Salud

Edilma Marlén Sudrez Castro - Superintendente Delegada para Entidades de Aseguramiento en Salud
Reymond Luis Ferney Sepulveda Sanchez - Profesional Especializado Direccién Juridica

Salomén Figueroa Nieto - Director Juridico

Aprobé:  Luis Carlos Leal Angarita - Superintendente Nacional De Salud

Reviso:

\
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