REPUBLICA DE COLOMBIA

tiberind y Orden

SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD

RESOLUCIGN NUMERO 2022320000000189-6 DE 2022

“Por la cual se ardena la liquidacién como consecuencia de la toma de posesion a
COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD 5.A, identificada con NIT 805.000.427-
1 £r

EL SUPERINTENDENTE NACIONAL DE SALUD

En uso de sus atribuciones legales y reglamentarias, en especial las que le
confieren las Leyes 100 de 1993, 1122 de 2007 v 1438 de 2011, los articulos 114,
116, 117 v 335 del Decreto Ley 663 de 1893, el Decreto 2555 de 2010, los articulos
42 y 68 de la Ley 715 de 2001, el articulo 68 de [a Ley 1753 de 2015, los articulos
11, 12 y 26 de la Ley 1797 de 2016, el articulo 17 de la Ley 1966 de 2019, el
articulo 2.5.5.1.1 del Decreto 780 de 2016, el numeral 30 del articulo 4 y numeral 7
" del articulo 7 del Decreto 1080 de 2021, la Resolucién 002599 de 2016 modificada
por las Resoluciones 011467 de 2018 y 005949 de 2019, el Decreto 1542 de 2018

Yr
CONSIDERANDO

Que, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 48 y 49 de fa Constitucion
Politica, fa Seguridad Social en su componente de atencién en salud es un servicio
publico de carédcter obhgatorlo Gue se presta bajo la direccién, coordinacién y control
del Estado, con su;eaon alos prmCIplos de eficiencia, universalidad y solidaridad.

Que, el numeral 22 del articulo 189 de la Constitucién Politica indica gue al Presidente
de la Republica corresponde, “Ejercer la lnspeccron y v;gllanua de la prestacién de los
servicios publicos”.

Que, conforme al articulo 66 de la Ley 489 de 1998 [as superintendencias “cumplen las’
funciones de mspecc:lon y vigilancia”,

Que, conforme el articulo 334 de la Constitucién Politica, ta prestacion de servicios
publicos esta sometida a leyes de intervencion econdmica.

‘Que, en virtud del ‘articulo” 154 de. la- Ley 100 de 1993, el Estado intervendrd en el
| servicio piblico de seguridad social en salud con el fin de garantizar los principios
: consagrados en la Constitucién Politica y en la Ley.

Que, conforme al articulo 155 de la Ley 100 de 1993, la Superlntendenua Nac:lonat de
Salud integra el Sistema General de Seguridad Social en Salud.

Que, a efectos de la prestacién del servicio plblico esencial de salud, las funciones de
vigilancia, inspeccion y control la ejerce la Superintendencia Nacional de Salud.

Que, el paragrafo segundo del articulo 230 de la Ley 100 establece 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
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inspeccidn, vigitancia y control del cumplimiento de las normas constitucionales y
legales dei sector salud vy de los recursos del mismao”.

‘Que, el paragrafo segundo del articulo 233 de la Ley 100 de 1993, desarrollado
reglamentariamente en el articulo 2.5.5.1.1 del Decreto 780 de 2016, establece que
las medidas cautelares y la toma de posesién de bienes, haberes y negocios que
adopte esta Superintendencia se regiran por las disposiciones contempladas en el
Decreto Ley 663 de 1993 - Estatuto Organico del Sistema Financiero - EOSF,

Que, la Ley 715 de 2001 en los numerales 42.8 y 42.9 del articulo 42 definié como
competencia -de la Nacién en el sector salud establecer los procedimientos y reglas
para la liquidacién de instituciones que manejan recursos del Sistema General de
Seguridad Social en Salud gue sean intervenidas para tal fin.

Que, el inciso 5° del articulo 68 de la Ley 715 de 2001 establece que: “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 direccicnes territoriales de
salud, en los términos de fa ley v los reglamentos”.

Que, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 114 del Decreto Ley 663 de 1883 o
Estatuto Orgénico del Sistema Financiero —en adelante EOSF —, se establecen las
causales para la toma de posesion de las entidades sometidas a la inspeccion,
vigilancia y control.

Que, en los articulos 116 y 117 del EOSF se regula el procedimiento de toma de
posesién para liquidar y sus efectos. En armonia con los articulos 68 de la Ley 715 de
2001 y 68 de la Ley 1753 de 2015, corresponde a la Superintendencia Nacional de
Salud, ordenar la toma de posesién inmediata de los bienes, haberes y negocios y la
intervencidn forzosa administrativa para administrar o liquidar las entidades sometidas
“a su inspeccién, vigilancia y control.

Que, el articulo 335 del EOSF dispone que: “Las medidas cautelares y de toma de
posesién que en ejercicio de sus funciones adopte la Superintendencia Bancaria, serén
de aplicacién inmediata. En consecuencia, el recurso de reposicién que proceda contra
las mismas no suspendera la ejecutoriedad del acto administrative”.

Que, en el mismo sentido de la disposicién contenida en el articulo 335 del EOSF, el
articulo 17 de la Ley 1966 de 2019 establecié que las decisiones administrativas que-
adopte el Superintendente Nacional de Salud, en el marco de las medidas previstas en
el numeral 5 del articulo 37 de la Ley 1122 de 2007 (Eje de Acciones y Medidas
Especiales), serdn de ejecucidn inmediata v el recurso de reposicion que se interponga
contra las mismas se concederd en el efecto devolutivo.

Que, el numeral primero del articulo 293 del EQSF sefiala que: “El proceso de
liquidacidn forzosa administrativa de una entidad vigilada por la Superintendencia (...}
es un proceso concursal y universal, tiene por finalidad esencial la pronta realizacién
de los activos vy el pago gradual y répido del pasivo externo a cargo de la respectiva
entidad hasta la concurrencia de. sus activos, preservando la igualdad entre los
acreedores sin perjuicio de las dispoesiciones legales que confieren privilegios de
exclusién y preferencia a determinada clase de créditos”.

Que, la Ley 1751 de 2015, dispone su aplicacién a todos los agentes, usuarios y
demas que intervengan de manera directa o indirecta, en la garantfa del derecho
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fundamental a la salud; en el articulo 6, establece los elementos y principios que
deben cumplir los actores del Sistema General de Seguridad Social en Salud en
garantia del derecho fundamental a la salud; y en el articulo 25 reconoce las medidas
de proteccidn (afectacién e inembargabilidad) de los recursos pUblicos gue financian
la salud los cuales tienen destinacidén especifica y no podran ser dlrlgidOS a fines

diferentes a aquellos prev;stos constitucicnal y legalmente. '

Que, el Decreto 1424 de 2019, mediante el cual se sustituyd el Titulo 11 de ia Parte 1
del Libro 2 del Decreto 780 de 2016 y, el Decreto 709 de 2021 mediante el cual se
modificé el articulo 2.1.11.3. del citado Decreto 780 de 2016, establecen las
condiciones de asignacién de afiliados para garantizar la continuidad del
aseguramiento vy {a prestacion del servicio pGblico de salud a los afiliados de las
Entidades Promotoras de Salud del Régimen Contributivo o Subsidiado, cualquiera sea
su naturaleza jurfdica, cuando dichas entidades se retiren o liquiden voluntariamente
0 sean objeto de intervencién forzosa administrativa para liquidar por parte de la
Superintendencia Nacional de Salud, lineamientos que deberan tenerse en cuenta en
fa ejecucidon de las decisiones dispuestas en la presente resolucién. De igual forma, el
Liquidador deberd garantizar la prestacidon del servicio de salud a la poblacién afiliada
hasta que se lleve a cabo el traslado de los afiliados.

Que, segun lo establecido por el articulo 294 del EOSF, es competencia de los
Liquidadores adelantar bajo su inmediata direccidén y responsabilidad, los procesos de
liquidacion forzosa administrativa, como auxiliares de la justicia y administradores de
la intervenida. :

Que, de conformidad con fo dispuesto en el artfculo 291 del Estatute Organico del:
Sistema Financiero, en consonancia con el numeral 4 del articulo 295 vy el literal a) del
numeral 1 del articulo 296, normativa aplicable a las intervenciones realizadas por la
Superintendencia Nacional de Salud, es competencia de la Superintendencia designar |
a los que deban desempefiar las funciones de Agente Especial Interventor, Liquidador
y Contralor, guienes podran ser personas naturales o juridicas y actuar, entre otros,
durante la toma de posesidn para liquidar, ade[antando bajo su inmediata direccién y
responsabilidad los procesos de intervencion.

Que, conforme con el marrc‘o juridico citado, procede el Superintendente Nacional de
Salud a presentar la relacién de los siguientes,

i. ANTECEDENTES

Que, Coomeva EPS presentd incumplimientos ‘en los componentes técnico cientffico,
financiero v juridico de acuerdo con el plan de accién, por lo que el Superintendente
Nacional de Salud, por medio de la Resolucion 003287 de 2016 ordeno adoptar ia
medida preventiva de vigilancia especial por el término de seis (6) meses...

Que, evidenciando que Coomeva EPS, continuaba presentando incumplimientos en .
los componentes financiero, juridico y técnico-cientifico, el Superintendente Nacional
de Salud ordend, mediante la Resolucion 001576 del 19 de mayo de 2017 prorrogar
la medida de vigilancia especial a la EPS por el término de un (1) afio v,
posteriormente, mediante ia Resolucién 005098 del 18 de mayo de 2018, por otro
afo mas.

Que, posteriormente, en ejercicio de fa potestad otorgada a la Superintendencia
Nacional de Salud, en el artfculo 2:1.10.5.1 del Decreto 780 de 2016, adicionado por
el articulo 1° del Decreto 1184 de 2016, mediante fa Resolucién 10005 del 28 de
septiembre de 2018, el Superintendente Nacional de Salud ordend -limitar la
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capacidad de reatizar nuevas afiliaciones y para aceptar traslados a Coomeva EPS.

Que mediante la Resolucién 10086 del 2 de octubre de 2018 la Superintendencia
Nacional de Salud establecid las condiciones y plazos para realizar la actualizacién de
ia autorizacién de funcionamiento otorgada a Coomeva EPS, evidenciando gue al
primer semestre de 2018, Coomeva EPS presentaba incumplimientos en: a) las
condiciones financieras y de solvencia establecidas en el Decreto 2702 de 2014, —
compilado en el Decreto Unico Reglamentario 780 de 2016 (patrimonic adecuado y
régimen de Inversiones de las reservas técnicas); b) en cobertura de red de servicios -
de salud de alta v baja complejidad y especialidades basicas para el régimen
contributivo; ¢) en los indicadores de experiencia en la atencién en: porcentaje de
tiempo de espera para la entrega de medicamentos incluidos en el POS, porcentaje
de férmulas médicas entregadas de manera completa, porcentaje de férmulas
médicas entregadas de manera oportuna; d) en los indicadores de gestion del riesgo
en: tasa incidencia de sffilis congénita, porcentaje de gestantes con captacién
temprana al control prenatal, porcentaje de captacién de hipertensién aiterial (HTA)
en personas de 18 a 69 afios en reg.men contributivo, porcentaje de pacientes
hipertensos controlados menores de 60 afos y porcentaje de pacientes diabéticos
controlados, v, f) ocupaba el tercer lugar dentro de las EPS del régimen contributivo .
con mayor tasa de PQRD. Por todo lo anterior, se concedidé a la EPS un plazo de
treinta (30) dias calendario para realizar el reporte de la totalidad de los documentos
que soportaban el cumplimiento del 100% de los criterics y estandares para la
autorizacion establecidos en la Resolucién del Ministerio de Salud y Proteccién Social
2515 de 2018, as{ mismo, dentro del articulo tercerc se concedié un plazo de dos (2}
meses para subsanar los incumplimientos de los literales b) y c}* vy a su vez en el
articulo tercerc de la citada resolucién se concedié un plazo de tres (3) meses para
subsanar los incumplimientos a los indicadores sefialados en los literales a), d) vy e).?

Que, posteriormente, a través de la Resolucién 011687 del 20 de diciembre de 2018,
el Super*ntendente Nacional de Salud aprobé la solicitud de plan de ajuste vy
recuperacién financiera presentado por Coomeva EPS, en el sentido de acogerse a
los plazos y tratamiento financiero especial previsto en el articulo 2.5.2.2.1.17 del
Decreto 780 de 2016, adicionado por el articulo 4 del Decreto 2117 de 2016.

Que, el Superintendente Delegado para la Supervision Institucional en atencién a la
atribucién de la competencia otorgada mediante la Resolucidon 000058 de 2018,
ordend el inicio del trédmite previo de la revccatoria parcial de {a autorizacién de
funcionamiento o la revocatoria de la habilitacion de gue trata el articuio 2.5.5.1.8 del
Decreto 780 de 2016, mediante la Resolucién 000296 del 31 de enero de 2019 en
consideracién al  resuftado de las acciones previas de inspeccidn y vigilancia
ejercidas por la Superintendencia Nac:ional de Salud, con las cuales se determiné que
Coomeva EPS no cumplia con “) Las condicicnes financieras de que trata el
decreto 2702 de 2014 y sus modificatorios en la vigencia 2017 vy ii) las condiciones de
habilitacién técnico administrativas, tecnolégicas o cientificas que ponen en riesgo la
efectividad de los servicios, la seguridad de los afiliados y la destinacidn de los

! Lteral b. La cobertura de red de servicios de sajud de alta v baja complejidad y especialidades basicas para el
régimen contributivo. Literal ¢. Reducir la tasa de incidencia de las PQRD, generando estrategias efectivas y
contundentes que permitan mitigar las causales gue las ariginan

2 Literal a) Financieras y de solvencia, establecidas en el Decreto 2702 de 2014, mcorporado en el Decreto Unico
Reglamentario 780 de 2016 y modificatorics, (Patrimonio Adecuade y Régimen de Inversiones de las Reservas
Técnicas),

Literal d} Los indicadores de Experiencia en la Atencidn en: i} Porcentaje de tiempo de espera para la entrega de
medicamentos incluidos en el POS; u) porcentaje de fédrmulas médicas entregadas de manera complets; iif)
porcentaje de férmulas médicas entregadas de manera oportuna.

Literal @) Los indicadores de Gestién de! Riesgo en: i) Tasa incidencia de Sffilis Congénita; u) porcentaje de
gestantes con captac;on temprana al controf prenatal; iii} porcentaje de captacidn de hipertensién arterial {HTA) en
personas de 18 a 69 afios en régimen ¢ontributivo; iv}) porcentaje de pacuentes hipertensos controlados < 60 afios;
iv) porcentaje de pacientes diabéticos controlados.




RESOLUCION NUMERO 2022320000000189-6 DE 2022 HOJA No. 5

-

Continuacién de la reéolucic’m “Por la cual se.ordena la liquidacién como consecuencia
de la toma de posesion a COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD 5.A,
: !denfiﬁcada con NIT 805.000.427-1." .

recursos 'del sector” y, de acuerdo con “(...) los resultados de la aplicacion de la
metodologia mediante la cual se realiza el analisis del desempefio de ias Entidades
Promotoras de Salud {(EOS) a nivel Departamental, de acuerdo con la cual la
poblacién afiliada a COOMEVA EPS, en los departamentos de -Meta, Cauca vy
Cundinamarca, no garantiza que la prestacién de los servicios de salud requeridos
por ‘la poblacidén. usuaria, cumpla  las ‘condiciones de calidad, oportunidad,

" accesibilidad, seguridad, pertinencia y continuidad.”

Que, posteriormente, el Superintendente Nacional de Salud ordend, mediante la
Resolucién 003796 del 3 de abril de 2019, revocar parcialmente la autorizacién de
funcionamiento de Coomeva EPS en los departamentos de Meta Cauca y
Cundinamarca.

Que, teniendo en cuenta que para el mes de mayo de 2019 se cumplia el término. de
prorroga a la medida de vigilancia especial, contenido en la Resolucidon 005098 del 18
de mayo de 2018, la Superintendencia Delegada para las Medidas Especiales
presentd al comité de Medidas Especiales de la Superintendencia Nacional de Salud
llevado a cabo el 14 de mayo de 2019, concepto técnico de seguimiento a la medida
de vigilancia especial adoptada a Coomeva- EPS, en el cual se concluyé que: “De
acuerdo con el anahsls realizado de los componentes técnico-Cientifico, financiero y

- juridico de la EPS Coomeva, y a pesar de presentar mejoria en algunos indicadores

desde el inicio de la medida, con.corte a marzo de 2019, la entidad NO ha logrado
superar todos los hallazgos que dieron origen a la Medida Preventiva de Vigilancia
Especial, situacion que deja a la Entidad vigilada inmersa en un alto riesgo de NO
prestacién de los .servicios de salud a los usuarios afiliados, comprometiendo
negativamente el . principio . de negocio  en marcha”. Por. lo anterior, el
Supermtendente Nacional de Salud, mediante Reselucion 005235 del 19 de mayo de
2019, prorrogd .por seis (6} meses la- medida preventiva de vigilancia. especial
ordenada a Coomeva EPS mediante Resolucién 003287 del 4 de noviembre de
2016, asi como también se ordend mantener la limitacion de afiliacién de capacidad

- de realizar nuevas afiliaciones y aceptar traslados, ordenada mediante Resolumon
-010005.del 28 de septzembre de 2018 L

Que a pesar de presentar mejoras en a[gunos mdtcadores Coomeva EPS no logrd
superar todos los hallazgos gue dieron origen a. Ia medlda de vigilancia especial, .en .
consecuencia, se hizo necesario prorrogar la medida preventiva de vigilancia especial
impuesta a la EPS mediante las Resoluciones 09785 del 15 de noviembre de 2019 y
013000 del 13 de noviembre de 2020, por los términos de un (1) afic y nueve (9}
meses, respectivamente.

| Que la Supermtendenaa Delegada para las Medldas Especaales en sesién det 20 de

mayo de 2021, presenté al Comité de Medidas Especiales de la Superintendencia
Nacional de Salud un informe de seguimiento a la medida especial impuesta a
Coomeva EPS en el cual, después dei andlisis de los hallazgos, se concluyo en cada
uno de los componentes lo sngwente

- Componente Técnico - C:entiflco "( .) se hace necesario una verificacién més a fondo de -
fas variables de interés para establecer si ‘es pos:ble colocaria en condiciones de desarroliar
adecuadamente su objeto social’ (como lo prevé el articulo 115 del EQSF) y la viabilidad del
‘salvamento’ previsto en el articulo 68 de la ley 715 de 2001

-Componente Financiero: “(...) pese a los esfuerzos realizados por Coomeva EPS. durante la
medida de vigilaricia especial que se ven reflejados en el cumplimiento a marze de 2021 de la
meta de los indicadores de gasto administrativo, endeudamiento financiero, porcentaje de giro
directo de recursos del régimen contributive, conciliacién de glosas, la EPS mantiene
condiciones operacionales de pérdidas acumuladas v financieras con Insuficiencia tel
patrimonio adecuado, bajo indice de sclvencia, deficiente capacidad de pago e

~
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incumplimiento de jos indicadores de permanencia, asi como, altas sumas de dinero
embargadoes; elementos gue subyacen las debilidades en pagos oportunos de las
cuentas por pagar, por jo gue se hace necesario evaluar si la entidad vigilada puede
desarrollar adecuadamente su obieto social.

-Componente juridico: “(...} toma especiai relevancia la situacidn evidenciada en cuanto a fos
embargos materializados de que han sido objeto Coomeva EPS, en los procesos de ejecucion
en su contra, los cuales ponen en riesgo la sostenibilidad de la entidad y la consecuente
prestacion del servicio de salud a sus usuarios. Colocando en peligro los recursos del Sistema
General de Seguridad Scciat en Salud y a los demds actores involucrados con su cperacion,
como lo son, los prestadores de servicios de salud y sus proveedores.”. {subrayas y negritas
fuera de texto)

Que, consecuentemente con lo anterior, la recomendacién contenida en el concepto
técnico de la Superintendencia Delegada para las Medidas Especiales, en el citado -
comité, fue la siguiente:

“La evaluacién de ia medida de vigilancia especial en ios ditimes 4 anos v 5 meses indica que
Ceoomeva EPS a pesar de los avances en el cumplimiento de la meta de los indicadores de
gasto administrativo, endeudamiento financiero, porcentaje de giro directo de recursos régimen
contributive, conciliacidén de glosas, mantiene condiciones operacionales de pérdidas
acumuladas v financieras con insuficiencia de patrimecnio adecuado, bajo indice de solvencia,
deficlente capacidad de pago e incumplimiento de los indicadores de permanencia, alta suma de
dineros embargados; elementos que subyacen a las debilidades en pagos oportunos de lias
cuentas por pagar, al suministro de medicamentos, balan cobertura de réd en los tres niveles de
compiejidad asi como deficienclas en el modele de atencidn en salud reflejadas en los
indicadores de efectividad y gestion del riesgo gue no garantizan ia prestacion de servicios para
sus aflliados, condiciones que ponen en riesgo la misma sostenibilidad de la entidad vy la
consecuente prestacién del servicio a sus usuarios.

Los resultados obtenidos hasta la fecha no son suficientes para mitigar los riesgos operacionales
identificados y se concluye gue la entidad no ha logrado enervar tos hallazgos gue dieron origen
a la medida preventiva de vigilancia especial, evidenciando un deterioro frente a la situacién al
inicio de la medida, generando un riesgo en la prestacidn de servicio de salud de la poblacién
afiliada y a su vez, comprometiendo el principio de negocio en marcha.

Es necesaric la designacidn de Contralor con funciones de Revisor Fiscal para el seguimiento a
Coomeva EPS debido a que no se cuenta con informacién certificada en aspectos a los cuales
se les realiza analisis y monitoreo a los componentes financiero, técnico cientifico v juridico.

Teniendo en cuenta la informacidn reportada por las diferentes delegadas de la SNS, |a Revisor(a
Fiscal de ia EPS y la propia Coemeva EPS, se evidencian hallazgos que ameritan el
endurecimients de la actual medida de vigilancia especial, pare garantizar la adecuada atencién
a sus afiliades y un adecuado flujo de recursoes a la red de IPS y proveedores que tiene la EPS {o

. que traeria como consecuencia un adecuado y oportuno servicios para todos sus usuarios., Asi
mismo, se protegerian los recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud.”

Que, de conformidad a lo anterior, y al corrobeorarse la ocurrencia de las causales
previstas en el articulo 114 del EOSF para proceder a la toma de posesion de la
entidad, puntualmente, con fundamento en las causales previstas en los literales: a)
“Cuando haya suspendido el pago de sus obligaciones”, d) “Cuando incumpla
reiteradamente las odrdenes e instrucciones de la Superintendencia Bancaria
debidamente expedidas” y e) “Cuando persista en violar sus Estatutos o alguna ley”,
el Superintendente Nacional de Salud mediante la Resciuciéon 006045 del 27 de
mayo de 2021, ordend la toma de posesion inmediata de los bienes, haberes vy
negocios de la entidad vigilada por el término de dos (2) meses, designé como
Agente Especial al doctor Felipe Negret Mosquera, y a la firma Baker Tilly Colombia
Ltda. como firma contralora para la toma de posesién.

Que, dentro del informe inicial de diagnéstico de la entidad’ el agente especial
advirtié las siguientes situaciones:

3 Radicado No. 20229300400098342 del 18 de enero de 2022.
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“1. Estado de la compafifa al inicie de la toma de pbsesién-

' Tal y como pude mformario en el reporte preliminar allegado a Ia entldad el estado de ia _
compama en términos generales era el 5|gwente ;

a. Empuestos, Gravamenes ¥ tasas

- Al 30 de abril de 2021, Coomeva EPS S A, presentaba obilgaoones por concepto de mpuestos :
gravamenes y tasas por Ia sumade $373 054 000, dxstrlbuldo asi: '

_'(Cifras expresadas en miles de pesos)
L Abrl 7 Variacién ¢
o 54, a9 ¢ - 27 376"{‘ -

Empuestos Gravamenes v Tasas  Marzo

“IMPUESTOS SOBRE LAS VENTAS POR PAGAR . 18

"Venta de Servicios ST : S 274 TBagE LT T avans
COTROSIMPUESTOS T e e e devied’
. Otros Impuestos Nacionales .~ C ST Zesaze’ T 295426 : 0
Industiay Comares it s B v SR
e Adeory Tagees B L =% E i s o, pa50]
ﬁ"DesDbreTasaBombem e B 1 e ey
; e TOTAL S T 326 Goa 373,084 | 46,060 ¢

) Fuente Ccntabllldad COOME\/A EP.S.S. A '
b. Beneficios a los empleados

1.0s beneficios a los empte.ados al 30 de abril de 2021 ascendian a la suma de
$11.872.371.000, distribuidos asi: - - -

 Beneficios a Idlé”ww Marze Abriﬁ_w o Variacion
Empleados . . . ik S S
Nomma por Pagar P - - 4,407, - 4407
_ : . 817 . - 817
Liguidaciones Por : 28,456 - ‘ . 11,5 : o
 Pagar - - : 68 . 16,888
WCesantlas T T T 254,715 T, 654 - 400
“Intereses sobre S - 37,385 - 65,6 | - : 28,
Prima de Servicios : - 1,283,450 -+ 1,700, o 416
. b 00583 4803
 Vacaciones S ' 3,866,567 - 3,9233 | - 58,
U ST B4 0T8T
Beneficios Definidos , 109,213 109,
TO"%‘AL S 6,579,786 11, 872 3?1 7 5,292,885

.AE 30 de abril de 2021, Coomeva EPS S.A adeudaba alos empEeados salanos por fos meses de
marzo y abril de 2021. :

<. Compensacaon

Frente al tema de compensacién, es importante precisar que como consecuencia de las
medidas de embargo gue pesaban sobre las cuentas maestras, no habfa sido posibie
continuar con los procesos semanales de compensacién freriando 10s recursos- del ingreso de
la EPS. En promedio a la cuenta maestra de recaudo ingresaban mensualmente $95.000
millones de pesos; ‘el valor promedio mensual por UPC era de $137.000 mil miflones, de los
cuales $23.000 correspondian a reg!men subsrdxado ¥ $114 OOO millones a reglmen
contri butuvo ,
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Continuacién de la resclucién, “Por la cual se ordena la liguidacién como consecuéncfa
de la toma de posesion a COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD 5.4,
identificada con NIT 805.000.427-1.",

d. Medidas cautelares producto de los procesos ejecutivos y de cobro coactive
iniciados en contra de {a entidad.

A continuacidon, se describen las medidas cautelares producto de los procesos egjecutivos vy
cobros iniciados en contra de Coomeva EPS:

B Bloaueos v depdsitos judiciales
Tipo de Medida Valor

: AR . } . $ 102. 406 930. 493 39
Bloqueo cuenta Adres ' N $ 29.910.605. 1,@0
LTGta] e R ‘ e e $13231753566039
(”.)H

Que, en sesidn del Comité de Medidas Especiales del 15 de julioc de 2021, se
recomendé al Superintendente Nacional de Salud prorrogar la medida de toma de
posesién inmediata de bienes, haberes y negocios de Caomeva EPS, por el término
de dos {2) meses. Asi mismo, el doctor Felipe Negret Mosquera, en calidad de Agente
Especial, mediante oficic No. 11659 del 13 de julio de 2021 y radicado ‘ante ia
Superintendencia Nacional de Salud bajo el nimero 202182321955292 del 22 de julio
de 2021, solicitd prérroga de la de toma de posesién inmediata de bienes, haberes y
negocios de Coomeva EPS, precisando que;

“(...) [Hlemos concentrado nuestros esfuerzos en primera medida, en desplegar las acciones
- necesarias que permitan garantizar el derecho a la vida y el acceso al servicio a la sajud de todos los
usuarios de la EPS. Igualmente, en adelantar gestiones que restablezcan la confianza de la red de

prestadores, buscando superar, como es de su conocimiento las dificultades que han impedido -

que la  medida de “Toma de posesién”, ordenada se materialice completamente,
especificamente  en  lo  que reflere al levantamientoc de embargos, devolucién de

\

depdsitos  judiciales vy en general la inaplicacion de medidas cautelares, [as cuales hoy
son las que reslmente generan un_riesgo_inminente para la intervenida y serdn decisivas
para determinar el concepto de vigbilidad de |a EPS.

iguaimente nos encontramos desarrollando el andlisis integral de la EPS, en cada uno de sus frentes
de operacién, los cuales una vez articulados, permitiran cumpiir ei objetivo dela medida adoptada, es
asi que, considerando las dimensiones del negocio, los pascs yva dados, y sus mdltiples frentes de
operacion y la obligacién gue recae en el Agente Especial al debido cumplimiente de los
efectos de la toma de posesién, los cuales serdn determinantes al momento de emitir el
informe final, son las razones que sustentan con todo respeto la hnecesidad la necesidad de

solicitar la prérroga de la medida en los términes establecidos en el articulo 9.1.1.1.1. del -

Decreto 2555 de 2010, (Subraya dentro del texto original}

Que, de conformidad con lo anterior, el Superintendente Nacionali de Salud
mediante, mediante Resolucién 202151000125056 del 27 de julio de 2021 ordend
prorrogar la toma de posesién inmediata de los bienes, haberes y negocios
ordenada mediante Resolucién 006045 dei 27 de mayo de 2021 a Coomeva EPS,
por el término de dos (2) meses, es decir, hasta el 27 de septiembre de 2021.

Que, durante el mismo afio, e! Gobierno Nacional decidié mediante Decreto 1080 de
10 de septiembre de 2021 modificar la estructura de la Superintendencia Nacional,
y derogar el Decreto 2462 de 2013 modificade por el Decreto 1765 de 2019,

Que, el numeral 72 del articulo 7¢ del Decreto 1080 de 2021, establecié como una
de las funciones del Despacho Superintendente Nacional de Salud, ademas de las
sefialadas por la Constitucidn Politica y la ley, la de, “Ordenar la toma de posesidn,
los procesos de intervencién forzosa administrativa para administrar o liquidar vy
otras medidas especiales a las entidades promotoras de salud, las
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Continuacién de la resolucién, “Por la cual se ordena. la /i'qw'dacfdh como consecuehcfa
de la toma de posesion a COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA DE. .SA,E.UQ oS,
fdent/ffcada con NIT 805, 000 427 -

entidades adéptadas, fos prestadéres'de servicios de salud de cualguier
naturaleza, y monopolios rentisticos cedidos al sector salud no asignados a otra

Entidad, asi. como .intervenir técnica y administrativamente a las secretarfas de
\.departamentaies distritales y municipales de sa!ud o las entidades-que hagan sus

veces”

Que en el concepto. técnico de seguimiento a*la medida de toma de posesion
inmediata de [os bienes, haberes y- negocios, agrdenada mediante Resolucion 006045
del" 27 de: mayo. de 2021; presentado por-la Supermtendenaa Delegada para
Entidades de Aseguramlento en. Salud al Comité de Medsdas Espec;a!es en sesién
del 20-de septiembre de. 2021, se concluyd: - : - : :

u(“‘) . . ) L - . ) : A L - ) ) .
i) “A31 dejulio de 2021, Coomeva EPS presenta un nivel de endeudamiento de 1,56 veces el
- valor de los activos, un capital de trabajo negat;vo de -$801 mil mitlones, un Indice de
solvencia de -$486 mil mitlones, pérdidas acumuladas por ~$81 mil miilones, un déficit de
patrimonio de -$743 mil millones v una siniestralidad total de 100, 61% Los anteriores
indicadores comprometen la hithESIS de negocio.en marcha.” . ]

i} Coomeva EPS. a pariir del afic 2016 y hasta el afio- 2020 ha dado -cumplimiento a la
_recuperacion del déficit. de. capital minimo en los porcentajes. definidos en el articule

. 2.5.2.2.1.12 dei Decreto 780 de 2016 y en el plan de ajuste financiero autorizado. Sin
.embargo, para el corte de julio de 2021 se registra un defu:lt de$330 559 miifones.
presentandc una brecha de $57.067 miliones. .

iii) La EPS desde el inicid-de aplicacion del plari de ajuste (2018) y hasta el per;odo de

" noviembre de 2020 ha dado cumplimiente a la disminucién progresiva del defecio de
patrimonio adecuado; sin embargo, para el cierre de ia vigencia 2020 y hasta el pericdo de
julio de 2021 no ha dado cumplimiento a este indicador, registrando un aumento del defecte
entre esos dos periodos de $114.336 millones, .

) Coomeva EPS desde la vigencia 2015 hasta el periodo de julic de 2021 rno ha constituido
inversiones que le permiten dar cumpllmxento al indicador de régimen de inversiones que
respaldan las reservas técnicas, presentando un riesgo en la liquidez y recuperacién de
cartera para (65 prestadores de servicios de salud con los que tiene-obligaciones.

v) La entidad vigilada mcumple con la metodolog:a de célculo de reservas técnicas, dado que
... no presenta en a nota técnica e sustento de manera clara, razonable y completa, y no.es
- posible validar los resultados reportados, dada la falta de calidad reportada en las bases de

datos, sin ser coherente a su vez con lo informado por la entidad en otros reportes
- realizados a esta Superintendencia.
vi) Coomeva EPS. no ha generado soluciones de fondo respecto de los procesos Judmales gue
- cuentan con suspensidn transitoria; como efects de la medida de tomade posesion de la
Superintendencia Nacional de Salud. Por, lo anteripr, de no existir medidas administrativas
que suspendan los procesos gjecutivos y coactives, mientras se dan soluciones de-fondo, Ia
.- EPS se verd inmersa.en blogueo permanente de recursos, restringlendo su operacién.

vii) La EPS no ha implementado de manera efectiva mecanismos . -que permitan garantizar e%
- control y gestién sobre fos recursos que percibe del Sistema General de Seguridad Social en
Szlud - SISTEMA GENERAL- DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD, los cuales contindan
afectados por medida cautelar de ambargo, afectando el fluje de. recursos de la red de
- prestadores y -proveedores. de servicios en salud y en consecuencia incumplimiento de a
garantia de la prestacién de.. servicios de salud a la poblacién afiliada en términes

de accesibilidad, oportunidad, seguridad, pertinencia y continuidad.

vm)La EPS estima recuperar el -58% del total de su cartera NOQ PBS como parte del
financiarniento de su plan de fortalecimiento institucional, Sin embarge, de acuerdo con el
comportamiento-de las glosas, se estima que este valor se reducirfa en un4é%, por g
cual, de continuar con los procesos actuales sa- presentarl’a un desfinanciamiento

- en el plan propueste. ‘
ix) En el Plan de Fortalecimiento lnstituc;onal no se ancluyeron pasives por $51 mil millones.
_Adicionalmente, se estiman menores valores de recaudo a los proyectados por $133  mil
mitlones, por lo cual se regulere un ajuste de las fuentes de financiamiento
proyectadas.

x) Ceomeva EPS en sus acciones de mejora no arro;o ios resuitados esperados para subsanar
las debilidades en los procesos de gestién de riesgo, capacidad de red gestion de la
experiencia, gestidn farmacéutica y gestién de PQRD, generando el :ncumpl miento en
indicadores directamente reiacxonados con estos procesos.

xi}) La EPS presenta debilidades en la gestion de-la Ruta Integral de Atencién: en Sa!‘ud(REAS)
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(" Continuacién de la resolucién, “Por la cual se ordena fa liquidacion como consecuencia
de la toma de posesidn a COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD 5.A,
identificada con NIT 805.000.427-1.".

para ¢l grupo de riesgo materno perinatal, gulas de atencidn a pacientes con alto riesgo
obstétrico y guias de atencidn a gestantes con Covid-1%, programas de piamfcacmn
familiar, seguimiento a gestantes menores de edad y <on otros factores relacionzdos  con
alto riesgo obstétrico  (ARO), @ndlisis de riesgo psicosocial, especialmente en la
poblacidn de gestantes menores de edad, baja escolaridad, condiciones de pobreza
tenlendo en cuenta que dichos faciores se asocian con alto riesge obstétrico.

xii) Para el afio 2021 la EPS ha presantado incumplimiento reiterado en jas acciones necesarias
para lograr ampliar la captacidn temprana de gestantes y para ampliar |a cobertura  en
programas de deteccidn  temprana del céncer de cuello  uterino presentando
porcentajes bajos en la toma  de citologia cervicouterina y haja oportunidad para acceder a
la colposcopia. Estos indicadores son considerados estratégicos dentro de un modelo de
satud y su desviacién evidencia las debilidades gue aln posee |a entidad para direccionar un
modelo de gestién del riesgo. que garantice servicios de salud oportunos, eficaces y de
calidad que se reflejen en la mejort a de las condiciones de salud de las gestantes y el recién
nacido.

xiii} Coomeva EPS posée debilidades en la implemeéntacién de acciones de deteccién temprana
y proteccién especifica para la reduccidn de riesgos de las gestantes y pacientes crénicos al
reportar la desviacién de ios indicadores de: pérdida de funcién renal; porcentaje = de
gestantes con captacién temprana al control prenatal; porcentaje de mujeres con
citologia cervicouterina anormal que cumplen el estadndar de 30 dias para la toma de
colposcopia; porcentaje de mujeres con toma de citologia cervicouterina; porcentaje de
pacientes diabéticos controlades; porcentajé de tamizacion para virus de inmunodeficiencia
humana (VIH) en gestantes. .

{..)

Con fundamento en lo anterior, ta Superintendencia Deiegada para Entidades de
Aseguramlento en Salud, recomendo

“La evaluacion de la medida de toma de ‘posesidn de los bienes, haberes y negocios indica que
Coomeva EPS., mantiene condiciones operacxonales de pérdidas acumuladas y financieras con .-
incumplimiento de 10s indicadores de permanencia, aita sumas de dinero afectadas por fos
embargos vy deposxtos judiciales pendientes de recuperar; elementos que subyacen a las
debilidades en page cportuno de sus obligaciones, al suministro 'de medicamentos, baja
cobertura de red en los tres niveles de complejidad, asi como deficiencias en el modelo de
atencién en salud, reflejadas en los indicadores de efectividad y gestidn del riesgo que no
garantizan la prestacién de servicios para sus afitiados, condicionas que ponen en riesgo la
sostenibilidad de la entidad v la consecuente prestacion dei servicio de salud a sus usuarios, Los
resuitados obtenidos hasta la fecha no son suficientes para mitigar los riesgos operacionales
identificados y se concluye que la entidad no ha logrado enervar ios hallazgos que dieron origen
a la toma de posesién evidenciando un riesgo en la prestacién de servicios de salud de la
noblacién afiliada y a su vez, comprometiende el principio de negocio en marcha. Teniendo en
cuerta la informacién verificada y analizada por ia Superintendencia Nacional de Salud se
evidencia la necesidad de ordenarla intervencidn forzosa administrativa para administrar par
el términc de un (1} afio para garantizar la adecuada atencion de sus afiliados, el cumplimiento
de sus obligaciones y ¢l adecuado flujo de recursos a la red de prestadores v proveedores de la
entidad: Asi mismo, se recomlenda la continuidad del doctor Felipe Negret Mosquera comoe
Interventer v la firma Baker Titly Colombia Ltda. como Contraler para la medida a crdenarse.”

Que, adicional a lo anteriormente referido, el doctor Felipe Negret Mosquera, en
calidad de Agente Especial Interventor presentd informe de gestion, radicado con
niimero 202182302885942 del 15 de septiembre de 2021, exponiendo, entre otros
asuntos, lo siguiente:

“(..) 5. CONDICIONES DETERMINANTES PARA UNA ADECUADA IMPLEMENTACION DEL
PLAN DE FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL. : '

5.1 implementacidn de medidas administrativas.

Si bien es cnerto conforme a lo dispuesto en resoluciones 6045 del 27 de mayo de 2021 y
20215100012505%6 del 27 de julio de 2021, tanrto los despachos judiciales, entidades
pagadoras y demas tercercs intervinientes, se han visto obligados a suspender los procesos
judiciales y-érdenes de embargo que se hubiesen decietado en contra de Coomeva EPS SA,
situacidon que desde el 27 de mayo de 2021, ha permito que la EPS recupere parcialmente
su flujo de cala y realice su. . .procesoc . de compensacion, recuperando confianza en
afitiados v red de prestadores. Igualmente existe suspensién transitoria respecto de los

~
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4 Continuacién de Ia resolucién, “Por la cual se ordena la liguidacion como consecuencia N
de fa toma de posesron a COOMEVA ENTIDAD PROMQOTORA DE SALUD 5.4,
identificada con NIT 805.000.427- 1.” '

embargos ordenados en el proceso ejecutivo acumulado dé radicacion No 2018-00175,
‘adelantada en el Juzgado Quinto Civil del Circuito de Barranquma efecto de la medida cautelar
ordenada dentro del trémite de revisidn de tutela, segin aute del 30 de julic de 2021,

expediente {T8.255.231). Sin embargo, es claro que a la fecha Coomeva EPS, no ha generado .
soluciones de fondo {Pago - acuerdos dé page - Transacciones y demds), respecto de los
Procesos Judiaales en los cuales se han ordenado ios embargos a fas cuentas de ia entidad y
Su suspensién es transitoria efecto de la medida de toma de posesién ordenada por la
Superintendencia Nacional de Salud. Por lo anterior es claro que de no existir medidas
administrativas gue suspendan ios procesos ejecutivos vy  coactivos, mientras.se realizan las
_gestiones internas que solucionen de fonde la problematica de pagos, la EPS se va a ver
inmersa en un bloquec permanente de recursos, lo que no va [a] permitir gue se realice una
normal operacidn, situacién que directamente se verd reflejada en calidad de servicio y
percepcién de todos los usuarios y red de prestadores. {subrayado fuera de texto} Es claro

entonces que cualquier plan de recuperacion o estrategia de salvamento gue se inicie para

Coomeva EPS S.A, deberd - estar respaldada administrativamente {...)",

Que, debido a las circunstancias administrativas negativas en que se encontraba
Coomeva EPS, desde antes de [a adopcidn de la medida de vigilancia especial del
4 de noviembre de 2016, producto de las acciones y omisiones de sus organismos
de administracién en [a gestidén del objeto social de la entidad, las cuales no se
habfan podido subsanar en su totalidad, y pese a los esfuerzos realizados durante |a
vigencia de la medida de toma de posesién inmediata de los bienes, haberes y
negocios, el comité de medidas especiales de la Superintendencia Nacional de Salud
en la sesion realizada el 20 de septiembre de 2021, recomendd .la’intervencién
forzosa administrativa para administrar, cori el fin de salvaguardar la prestacion del
servicio pUblico de-salud, la confianza publica en el sistema y la adecuada gestidn
financiera de los recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud que
administra la entidad vigilada.

Que, el Superintendente Nacicnal de Salud, mediante Resolucién 20215100013230-
6 del 27 de septiembre de 2021, ordend la intervencién forzosa administrativa para
administrar de Coomeva EPS, por e] término de un (1) afo, designando como
INTERVENTOR al doctor Felipe Negret Mosquera, v a la a-la firma BAKER TILLY
COLOMBIA LTDA, como Contralor para el seguimiento a la medida de mtervenmon
forzosa administrativa para admmlstraf medlda V|gente actualmente : L

. CONCEPTOS TECNICOS DE SEGUIMIENTO DE LA SUPERINTENDENCIA
DELEGADA PARA ENTIDADES DE ASEGURAMIENTO EN SALUD Y ACCIONES
DEE. AGENTE ESPECIAL INTERVENTOR

| A} CONCEPTO TECNICO DE LA D-!Rﬁcmm@' DE NSFECEEONYvaGaLANcaA PARA
ENTIDADES DE ASEGURAMIENTO EN SALUD

Que, de acuerdo con Ia nueva estructura y funciones previstas en el Decreto 1080
de 2021, la Direccién de Inspeccién vy Vigilancia de la Supermtendenc1a Delegada
para Entidades de Aseguramiento en Salud 2021 remitié* a la Direccién de Medidas
Especiales para Entidades Promotoras de Salud y Entidades Adaptadas, concepto

" técnico de seguimiento a Coomeva EPS, conforme a lo previsto en el articulo 23
numeral 21 del- mismo decreto, presentando el estado de la entidad vigilada a partir
las acciones de inspeccidn y vigilancia realizadas por esta direccién durante los
perfodos 2019-2020-2021. Respecto del componente en salud se concluyé:

P

* Radicado 20223100000002013 del 18 de enero de 2022,
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Continuacién de fa resolucién, “Por 13 cual se ordena fa liguidacién como consecuencia
de la toma de posesion a COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD S.A,
identificada con NIT 805. 000.427-1."

1 COMPOMNENTE DE SALUD
1.1 Gestidn individual del riesgo en salud

-El descenso en 2020 de las coberturas de las acciones. de proteccién especifica y deteccidn temprana
de las condiciones materno-perinatales, afectd la gestion del riesgo en la poblacién gestante, asi
como para el feto y el recién nacideo, al no poder identificar de manera antxmpada los riesgos vy
gue permitiesen realizar intervenciones oportunas para minimizar la ocurrencia de complicaciones
_como el bajo peso al nacer, sifilis congénita, o desenlaces como ia mortaldad materna vy la
“infantil, los que presentaron téndencia ascendente en el Ultimo afio.

-Se evidencia un riesgo en cuante ai ne diagnéstico oporiuno de patologias crénicas como cancer de
cuello uterino y céncer de mama, esto debido a las bhajas coberturas en las actividades de
deteccién temprana como: la citologia cérvico-uterina (67,0%), la colposcopia {7,18%) y la
mamografia (48,73%). ' '

~Teniendo en cuenta las bajas coberturas de consultas para plénificacién familiar (56,61%) y de

suministro de métodos de planificacién (49,48%), al considerar gue |la entidad cuenta con un
52,72% de ‘mujeres en edad fértil, se genera una alerta de rlesgo-que puede conllevar a una
inadecuada planificacion de embarazos, como lo son los- e€mbarazos no deéssados, embarazo
adolescente, morbilidad materna extrema, mortalldad materna, enferrmiedades transmisibles,
entre otros.

1.2 Gestién de la atencidn en salud

- Se genera una alerta para llevar a cabo el andlisis de la.gestién de la atencién en sa!ud dado que
la informacién del tiempo promedic de espera para la autorizacién de cirugia de revascularizacién
miocérdica registrd reporte con valor “D” dias entre el segundo semestre de 2019 y pnmer
semestre de 2020, y carece de informacién para el primer v segundo semestre de 2018, ‘primer
semestre de 2019 y segundo semestre de 2020.

- Durante el segundo semestre de 2020, todos los indicadores de experiencia de la atencién
presentaron incremento, siendo el tiempo promedio de espera para |z -asignacidn de cita de
‘medicina general el que superd el tiempo establecide por establecido por la norma, lo que genera
una alerta de riesgo que puede generar barreras de acceso y deteriord de la calidad de vida de
sus afiliados.

1.3 Materializacidn del riesgo en salud

- COOMEVA EPS expone fallas relacionadas con la operatividad, disponibilidad vy suficiencia de la
red de servicios; afectando ia capacidad de atencidn y deteccidon temprana de las enfermedades,
aumentando la severidad de estas y la congestién de los servicios de urgencnas evidenciande
falta de disponibilidad de prestadores que permitan garantizar los servicios de safud a los
usuarios; fallas ademads soportadas en los reclamos interpuestos por “restriccidn en ef acceso a
los servicios de salud”.

1.4 Acciones de inspeccidn vy vigitancia 2019, 2020 y 2021

[La viisita realizada en agosto del 2018, cuyo fin era realizar la verificacién in situ a COOMEVA
EPS, del cumplimiento de la Garantia de la atencién de sus aﬂlfacﬁos en el primer semestre de
2019, donde se ohserva lo sagutente

-No prestd los servicios de salud con cpertunidad, acces&balxdad continuidad e mtegralidad a sus
usuarios.

-Ne contaba con contratos para la. dlspensamon de medicamentos, afectando fa contmuidad de los
tratam!entos

Teniendo en cuenta lo anterior, se realizd traslado de este informe a la Delegada de Procesos
Administratives para apertura de unvestlgacmn y fines pertmentes Con NURC 3-2020-18706

Para las auditorias de la Sentencua T-760 durante el 2019, 2020 y 2021 COOMEVA EPS no
cumplié con las obligaciones para asegurar la cpdrtunidad de la atencién, de igual forma,
denotando un alto riesge en salud de la poblacidn afilisda al ne contar con el aceceso y
opor‘cumdad a los servicios de salud gue requieren los afiliados, tales como:

-COOMEVA EPS presento moportumdad en la prestacién de servxcsos
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-COOMEVA EPS presentd inoportunidad en la prestacién de servicios de salud bajo la sujecién del
principic de integralidad, evidenciado en casos que superan los estandares normatives comao:
procedimientos, medicamentes y laboratorios.

-COOMEVA EPS, present{d] inoportunidad al evidenciar que el transporte y/o manutencién fueron
suministrados de acuerdo con las fechas registradas por el vigilado posterior a la prestacion de
los servicios de salud autorizados.

-COOMEVA EPS, present]d] inoportunidad en la prestacidon de servicios de salud de alto costo y
enfermedades catastrdficas.

-COOMEVA EPS, présent[d] inoportunidad en la prestacion de servicios de salud incluidos en el plan
de beneficios que requiere Ia pobiacién menocr de edad.

-COOMEYA EPS, reportd mformacmn que ewdenma negacién de aﬁhacnon y negacidn de traslado
entre EAPB, por e! hecho de que dentro de su grupo familiar existe una persona (su hijo, un nifio)
gue padece una enfermedad catastréfica.

~-COOMEVA EPS, presentd indportunidad en la prestacién de servicios ardenados por.falio de tutela.
-COUOMEVA EPS, no reporté informacidn (NR, ED} en los criterios 1,4, 5, 6, 7, 8 vy 11.

Dehido a los 'mcump'hmsentos para la vigencia 2019 se remitid a. la Delegada de Procesos
Admiinistrativos {antes), por no reporie oportuno de informacién sohc:tada por medxo de radicade
nimero 202041400179563

Para la vigencia 2020, se  radic[6] &l envio del informe final & la EPS con nimero
20214130085911% el 08 iunio de 2021, de igual forma se realizd trasladado-para- la Delegada
para Investigaciones Administrativas (actual) por medic de radicado con numero
202141300103693 del 28 de julio de 2021, . .

1.5 Analisis del auto reporte de red

Verificado el auto reporte de la informacién concerniente a ia red de prestadores de servicios de
salud, por parte de COOMEVA EPS en los tres {3) periodos analizados, se puede chservar lo
SIgU}ente )

-Servicios trazadores de baja- complejidad: COOMEVA EPS, no garantizé en un 100%, la
cohertura en la prestamon de los servicios de baja complejidad, para mnguno de los periodos -
analizados

-Servicios trazadores de alta complejidad: COOMEVA EPS, no garantizd en un 100% la
prestacion de los servicios de UCH Adultos, pedidtrica y necnatal, asf como los servicios para la
atencion de los afiliados con patologia de cancer, IRC, VIH y hemofilia durante las vigencias cbjeto

. del anélisis, con lo cual pone en riesgo a la poblacién con patologias de alto coste.

-Servicios trazadores de media complejidad: COOMEVA EPS, no garantizé en un 100% la
prestacién de los servicios de pediatria, cirugia general medicina interna, gine'cobstetricia y
obstetricia hospitalaria a sus afiliados durante las vigencias analizadas por lo cual pone en riesgo
ala pobiaucn gestante y menores de edad gue son sujetos de especial proteccnon constitucional.

Es de resaltar que, para los cuatro periodos que -comprenden el afio 2020, asf como para el primer
trimestre de 2021 COOMEVA EPS, no reportd informacion del auto reporte de red para fos
servicios trazadores de baja, mediana vy alta compiejadad .

- 1.6 Habniitacson redes mtegraﬁes de prestadores de servmms de salud -IR_HPSS
Resolucién 1441 de 2016 : .

Frente a la habilitacién de las redes Integrales de Prestadores de Servicios de salud, una vez
verificada la totalidad de la informacion aportada por COOMEVA EPS & través de los
requerimientos de informacién complementaria realizados se emite el siguiente concepto técnico:

Concepto: De acuerdc con los tres Conceptos Técnicos de Redes Integrales de Prestadores de
Servicios de Salud-RIPSS de COOMEVA EPS en el departamento de Cundinamarca, presenta Red
no habilitada a la fecha, con .tres verificaciones, gue para [os. tres cases.no cumplieron los
estandares y criterios definidos en fa Resolucién 1441 de 2016, por io que tiene concepto de no

~
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habilitacidn.

Relac:on Tras!ado a Procesos:

1 trasiado: Memorando 3 2020 2278 del i8/02/2020 alcance 3- 2020 13840

2 traslado: Memorando 3- 2020-9894 del 20/07/2G20
3 traslado: Memorando 202141300088883 del 24/06/2021

1.7 Seguimiento a usuarios COVID-18 positivo reportados en aplicative Segcovid

El porcentaje de seguimientos a casos-confirmados d'e la Entidad, de acuerdo con lo reportado en

la plataforma SegCovid, desde marzo a diciembre de 2021 ha estado en promedio en el 51%, y a
corte del 1 de diciembre de 2021 tienen 19454 cascs cenfirmados, de los cuales 9,921 casos
equivalentes ai 51% registran seguimiento, lo que indican un porcentaje de seguumentos a casos
canfirmados inadecuado toda vez que es menor al 80%.

1.8 Seguimiento programa PRASS

En el departamento de Cundinamarca se lievd a cabo mesa de trabajo durante los dias
comprendidos ente el 8 al 11 de junio de 2021, frente a la implementacién del programa PRASS
identificando fas siguientes alertas:

Alerta N2 1: La EAPB no ha adoptade los protocoles y procedimientes. establecidos por el
Ministerio de Salud y proteccién Social para la operacién de la estrategia de rastreo de contactos
de sus afiliados determinados come casos positivos, probables ¢ sospechosos, en todo el territorio
nacional, utilizando las gufas y herramientas informaticas establecidas en el sistema SegCovid19.

Alerta N 2: L2 entidad no evidenciié] los soportes oﬂc;aies de los mecanismos establemdos para
la atencldn en salud individual y su registro, que garantizan la evaluac;on del riesgo clinico y
clasificacién de severidad,

Alerta Ng 3: La entidad no presentd ia metodologia a través de la cual la EPS realize el
seguimiento’ a los casos que se encuentran en aislamiento, el seguimiento a la evolucidn det
estado de salud, seguimiento al cumplimiente de fa atencidén y la formulacién de la incapacidad
por enfermedad general a sus afiliados cotizantes, que tengan diagnostico positivo y que sean
sintomaticos; factor gue no permite identificar como COOMEVA EPS realiza seguimiento a las
medidas de aislamiento de los casos confirmados, sospechosos vy probables, implementando
estrategias para ello, en los tiempos vy frecuencias establecidos en fos manuales, Imeamlentos ¥
deméds actos administratives que expida el Ministerio de Salud y proteccién Socnai segun la
clasificacién de riesgo epidemioldgico que arroje ef aplicative Segcovidl9.

Alerta N2 4: La entidad no garantiz[é] la continuidad a los mecanismos establecidos para la
atencion en salud individual v su registro, afectando el seguimiento y el respectivo cierre cuando
se cumpla el periodo de aislamiento sin evidencia de signos vy sintomas.

Alerta N2 5: La entidad no dfio] cumplimiento a los planes de mejoramiente PRASS solicitados
por la Secretaria de Salud correspondiente, precisando el estado, avance y cumplimiento de las
acciones propuestas en dichos planes {correos electrénicos, actas de mesas de trabajo, entre
otros) ‘

1.9 Seguimiento al alistamiento y‘ operacion al pﬂlaﬁ nacional de vacunacién COVID-19

. Se realizd segunda visita inspectiva correspondiente al segunde ciclo de seguimiento de la

1mp|ementacuon en el departamento de Cundinamarca los dias comprendxdos ente el 8 ai 11 c:e

‘junio de 2021, presentando lo siguiente:

Alertas reiteradas Ciclo |

Alerta N2 1: COOMEVA EPS, no present[o] ef proceso de cruce de listados entregados por el
MSFS vy las bases de la EPS-S. :

Alerta N2 2: COOMEVA EPS, ne present[d] sequimiento a la capacitacidn en vacunacidn contra
COVID-19 del talento humano de su red de préstaderes, indica que de acuerdo con el cronograma
esta Iniciard a partir del 22 de junio de 2021.

Alertas Ciclo it

\\
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Alerta N2 3: No se [establecid] que COOMEVA EPS, haga seguimiente al agendamiento
reatizado por las IPS vacunadoras, al no presentar soportes de la gestion reallzada sobre las IPS
que no remitieron el agendamiento diario.

Alerta N2 4: No se [establecié] que COOMEVA EPS haga seguimientc al agendamiento
realizado por las 1P$ vacunadoras al no presentar soportes de la gestién realizada sobre las IPS
que no remitieron el agendamiento diaric.

Alerta N2 5: La EPS no presenta soporte de la validacién de la Red Prestadora publicada por el
MSPS frente a ia identificada por fa EPS.

Aferta N2 6: La EPS no [presentd] soporte del resultado de la concertacién previa con la entidad
territorial (actas, correos electrdnicos, circular, entre otros}.

Alerta N2 7: Con la gestion frente a los prestadores que no realizan el cargue oportuno en e}
aplicativo PAIWEB, la EPS indica que en reunién con la entidad territorial se establecid que la
informacién se centralizaria desde el departamento, por lo cual la EPS no realiza esta actividad;
no obstante, no se pudo evidenciar que la [entidad territorial] entregara esta directriz.

Alerta M2 B: Lz EPS manifiesta que por direccionamiento de la entidad territorial no realiza
seguimiento a las IPS vacunadoras frente al proceso de blsqueda y demanda inducida de las
personas que no han logrado contactar pare el agendamiento o no cumplan con la cita
programada; sin embargo, no presenta evidencia de lo anterior.

Alerta M2 8: La EPS no [presentd] soportes de capacitacién del talento humane a cargo de la
-ejecucion de la Micre planificacion, que evidencie estar capacitado,

Alerta N2 10: La EPS no [presentd] soportes de validacidén de la factura del mes anterior en un
plazo de cinco (53) dias de sus IPS vacunadoras COVID-19.

Alerta N2 11: La EPS no [presentd] soportes de Presentacién al Fondo Naclonal para la Gestion
del Riesgo de Desastres de las facturas que superan el proceso de validacién, asi como la
devolucién de las gue presentan inconsistencias o errores (...} La EPS debe elaborar ef Anexo 4
{cinco dias habiles). s

Alerta N2 12: La EPS ne [presentd] soportes de ajustes de las facturas devueltas.

Alerta N® 13; La EPS no Irealizd] el balance entre el anticipo 'y los pagos realizados por la
vacunacién efectiva, para en tal caso informar al Fonde Nacipnal de Gestion del Riesgo de
Desastres sobre las diferencias encontradas.

Alerta N2 14: La EPS no {tenfa] (...) certificado firmado por el representante legal de las
actividades de verificacidén vacunacién COVID-19.

Asf mismo, la Direccién de inspeccién y Vigilancia de la Delegada para Entidades de
Aseguramiento en Salud, frente al componente financiero sefiald:

] ﬂ
2 COMPONENTE FINANCIERC

- El nivel de endeudamiento de |z entidad se ha incrementado de forma considerabie'pas'ando de 1,4
veces en 2020 al 1,6 veces en 2021 sobre el valor del activo sin evidenciar estrategias para cumplir
con las obligaciones derivadas por la prestacion de servicios de satud, .

- Los problermas de recuperabilidad de la cartera han reducide en cerca de una cuarta parte el valor
de los activos controlades por la EPS v han incidido en la capacidad de la entidad para afrontar las
obligaciones de corto, mediano y largo plazo.

- Se [evidencidé] una concentracidn del salde de las obligaciones por pagar de COOMEVA EPS, con
edades iguales y superiores a 180 dfas y con una participacién conjunta del 34% incumpliendo con
el numeral 1 del articuio 2 de la resolucion 20215100013230-6 de 2021 relacionado con el
cumplimiento de pagos de las obligaciones pendientes con la red prestadora y proveedora de
servicios y tecnologias en salud.

- Se igenero] alerta por el reporte del saldo de $128.136 miilones de cuentas por pagar que tiene
COOMEVA EPS con ella misma, de los cuales apenas $125 millones corresponden a la linea de
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negocio de la prestacién y la diferencia pertenece a la linea de negocio del aseguramiento
obligatorio. Asf mismeo, el 40% del pasivo total se concentra en 30 acreedores por valor de 700,352
mitlones, lo cual genera un alto riesgo de liguidez por la probabilidad de incumplimiente de fas
mencionadas obligaciones.

Se [generd] alerta por la inconsistencia evidenciada en el fraslado del salde del resultado del
ejercicic de la vigencia 2019 a los resultados acumuiados de la vigencia 2020, debido a que |la
sumatoria de las cuentas del resultado acumulado vy del resultado def ejércicio al cierre de 2019 es
de -$750,247 millones y el vator reportado por [a EPS es de -$742.062 millones. En este sentido, el

valor trasladado a los resultados acumulados de la vigencia 2021 también queda subestimado.

1

]

i

£

Las pérdidas del ejercicic registradas por COOMEVA EPS ascienden a -$190,219 millones al 30 de
noviembre de 2021, situacion gue afecta sustanciaimente los indicadores financieros de la entidad,
deteriorz las condiciones financieras y de solvencia y reduce las pos;bahdades de proveer un
aseguramiento eficiente en salud.

Se [evidencié] una disminucién de los ingresos det -5,8% y un incremento de los costos en un 3,4%
aentre 2020 y 2021, situacidn que explica el incremento de las pérdidas del ejercicio que se han
registrado’en lo corrido de 2021,

A noviembre de 2021, COOMEYA EPS no ha cumplido las proyecciones de disminucion de la
siniestralidad establecidas en el Plan de Ajuste. Por el contrario, el indicador ha aumentado durante
2021 hasta ef 119,18%; una tasa insostenible en el mediano vy largo plazo que, 1) evidencia
problemas operauonales en la entidad, 2) impacta, directamente los resultados del ejercicio vy 3)
generan mayores riesgos de ineficiencias en la prestacidn de los servicios de salud a su poblaczon
afiliada y en el pago oportuno a sus prastadores. -

A noviembre de 2021, el indicador de gasto administrativo de COOMEVA EPS {presentdl un déficit
de 3,8 puntos porcentua es frente a las cifras proyectadas en el Plan de Ajuste. De igual modo,

existe un alto riesgo de cue a entidad incumpta, para el clerre de vigencia 2021, Ios limites de.

gaste administrativo deﬂn:dos por la normatlwdad vigente,

A nowembre de 2021, COOMEVA EPS S.A., no [cumplié] con el porcentaje de recuperacion del
defecto de Capital Minimo ni da cumplimiento a la disminucién del defects de Patrimonio Adecuado
en el marco de fo establecido en la Resolucion 011687 da 2018.

A noviembre de 2021, COOMEVA EPS no constituyd inversiones éomputables gue le permitan
cumplir con los requerimientos financieros exigidos como respaldo de tas reservas técnicas, lo que
genera un riesgo de incumplimiento de este Indicador al cierre de fa vigencia 2021.

La evaluacién de la poiftica de control de condiciones financieras Ipermitié] evidenciar que la
entidad presenta una brecha amplia para dar cumplimiento de las condiciones financieras y un alto
porcentaje de empleabilidad de ingresos operacionales para et cierre de asta brecha.

En cumplimiento de los lineamientos establecidos en la Circuiar Externa 004 de 2018, es preciso
mencionar que COOMEVA EPS requiere desarrollar medidas de control orientadas a mitigar la
exposicidn a los riesgos a fos gue se encuentra expuesta fa entidad, sobre los cuales se observan
sefiales de alerta respecto de sus niveles de exposicidn, Dichas medidas deben estar articuladas
con el funcionamiento del Sistema Integrado de Gestidn de Riesgo dlsenadc en la Entidad, el cual
debe responder a lo estableodo en la mencionada mrcular

Frente a la validacién de los 3.158 acreedores repartados con corte a 21 de diciembre de 2020 de
la Circular Conjunta 030 de 2013 y su contraste con el reporte del archive FT021 - cronograma de
conciliacidn y depuracién, se evidencid un. cumplimiento parcial de [a instruccidn segunda de s
circular externa 011 de 2020, toda vez que COOMEVA. EPS-5 Unicamente reportd el cronograma del
archivo FT021 para el primer semestre def 2021, e incluyé dentro del cronograma 1.015 acreedores
y 2.143 acreederes no fueron contemplados dentro del mismo.

De acuerdo con la informacién presentada en relacién con el Avance en proceso de conciliacidn y
depuracidn, se evidencié gue COOMEVA EPS Unicamente cumplid con el reporte del FT022 para
junio de 2021, presentando un avance en un promedio det 74,40% con relacién al valor reportado
en fa Circular Conjunta 030 de 2013 con saldo a corte 31 de diciembre de 2020, sin embargo, se
evidenciaron diferencias significativas entre los valores pendientes, conciliados y el saldo de la
Circular, por lo gue presuntamente incumple la instruccién décima de la Circular Externa 011 de
2020, toda vez que, no se evidencian procesos permanentes de gestién ‘administrativa para
depurar las cuentas por pagar en los estados financieros v demas reportes contables, de tal forma
gue estos sean confiables y razonables.

\
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- La Superintendencia Nacional de Salud en el marco de sus funciones de inspeccidn y vigilancia
frente a la garantia del flujoc de los recursos del SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SCCIAL EN
SALUD, [realizé] el seguimiente al cumplimiento de los compromisos de pago de acuerdos
conciliatorios y a los adguiridos en la ejecucion de mesas de flujo de recursos, por los cuales se ha
dado trasiado a la Delegada de Investigacicnes Administrativas a través de los radicados 3-2020-
14279,202141100089103, 202144400022593 v 202144400023433." ‘

8) CONCEPTO TECNICO DE LA DIRECCION DE MEDIDAS ESPECIALES PARA
ENTIDADES PROMOTORAS DE SALUD Y ENTIDADES ADAPTADAS

Que, la Direccién de Medidas Especiales para Entidades Promotoras de Salud y
Entidades Adaptadas de la Superintendencia Delegada para Entidades de
Aseguramiento en Salud, de acuerdo con la competencia prevista en el articuto 24
numeral 9 del Decreto 1080 de 2021, vy en ejercicio del seguimiento y monitoreo a la
medida de intervencién forzosa administrativa ordenada a Coomeva EPS, emitid
concepto técnico evaluando los componentes técnico cientifico, financiero y juridico,
evidenciando incumplimientos a partir de las acciones de control (con corte
noviembre 2021), ast: ‘

(.1
“CONCLUSIONES

1. Coomeva EPS, no garantiza a sus afiliados el accaso a servicios y tecnologias en salud,
evidenciado en que ios principales motivos especifices de PQRD se relacionan con el acceso a
servicios de madicina especializada, entrega.de medicamentos NO PBS5, medicamento PBS,
demora de la autorizacién . de exdmenes de laboratorio o diagndstico y no reconocimiento vy
pago de las prestaciones econdmicas derivadas de licencia de enfermedad general.
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Fuente: informe de gestién 2018- noviembre 2021 - Delegada Proteccidn at Usuario & informes de la firma
contralora corte noviembre 2021

2. Coomeva EPS presenta deficiencias en la implementacién de la RIA Materno Perinatal en
departamentos que tiene gran concentracion de peblacidn como Valle, Antioguia y Santander,
presentando Ingresos tardios al control prenatal, mujeres con diagndstico de sifilis gestacional,
io que ha desencadenado mortalidades maternas evitables y un incremento de casos de sifilis
congénita, ' ‘

Razén de mortalidad materna 201%- 2021 y Comporitamiento tasa incidencia de Sfilis

Congénita 2019-2021
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2019 2020 ' 4&5015 2019 2020 44501

: s FEMIX mntiiss META C s BES el FENIX wss META
" Fuente: Reporte aplicativo Fénix Coomeva 2019 - informe gestién trimestral medida de intervencién-
agente espeoal Coomeva EPS (noviembre 2021) - BES 48 (26 noviembre al 4 de diclembre/21}
*BES: Boietin epldemioicgico semanal

3. La EPS no ha logrado establecer estrategias para ampliar la cobertura en el programa de
deteccién temprana del cancer de cérvix y de mama durante las vigencias 2019, 2020 v lo
corrido del 2021, lo anterior teniendo en cuenta las bajas coberturas en la toma de citologia
cervicouterina y la tamizacién bienal con mamografia de mujeres entre los 50 y 69 afios.

4, Coomeva EPS presenta debilidades en la implementacién, cobertura y gestiéon en las
programas de Proteccidn Especifica y Detencidén Temprana, hecho gue se evidencia en los
resultados de los indicadorés correspondientes al seguimiento de las acciones de gestién del
riesgo para el control de patologias de riesgo cardlovascular y precursoras de la enfermedad
renal cronica, :

5. Coomeva EPS, no ha mostrade un avance que permita evidenciar progresos en la
prestacidn de servicios con mejores condiciones de acceso, oportunidad, contmuadad e
integralidad a los servicios de salud que demanda su poblacién afiliada.

6. Al 30 de noviembre de 2021, Coomeva EPS, incumple con el indicador de Capital Minimo,
registrando una brecha de $61.293 millones. De Igual forma, presenta incumplimiento del
indicador de Patrimonio adecuadc, con una brecha de -204.230 miillenes. Los anteriores
resuitados se presentan en la actual vigencia como efecto de las perdidas del ejercicio
reporiadas por la entidad vy el deterioro de su situacién financiera.

7. Coomeva EPS no ha materializado el plan de fortalecimiento institucional definido por ia
entidad para subsanar, de forma estructural, su crisis financiera. Asl mismo, la entidad no
cuenta con las condiciones requeridas para que el mismo sea implementado bajo las
condiciones planteadas.

8. La entidad presenta un deterioro significativo en su situacién financiera, presentando una
pérdida del ejercicio por $190.219 millones, la cual equivale a 4,78 veces la pérdida obtenida
con corte al 31 de diciembre de 2021, '
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9. Presenta una disminucién acelerada de sus afiliados, equivalente al 20% en los 11 meses de
2021 {corte a noviembre 2021}, lo cual se refligja en menores ingresos por UPC, costos
sostenidos para la atencién de sus usuarios y, por tanto, mayores pérdidas esperadas en los
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sagu:entes periodes, poniendo en rlesgo la sostenibilidad de la entidad v la prestacion efectiva .
de servicios de salud

Comportamiento de fngresos, Costos y Gastos, por mes
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10. La entidad cuenta con una disminucidn significativa en la generacién de disponible,
presentando una variacidn negativa del 68% frente a lo reportado por corte at 31 de diciembre
de 2020. A 30 de noviembre de 2021, la entidad cuenta con $9 mil miliones para atender los
pagos corrientes de la operacién, generando riesge de iliquidez y aumento en los tiempos de
mora de las obligaciones con su red prestadora.

1L, Desde que se ordend la toma de posesidn de bienes, haberes y negocios de Coomeva
Entidad Promotora de Salud E.P.S., se-evidencid un aumento en la cuantiza de los procesos
notificados en contra.

12. El 49% de las pretensiones de los proceses gue se encuentran notificados en contra de
Cocmeva E.P.S., con corte noviembre 2021 se encuentran concentrado en {05 procesos
ejecutivos, los cuales tienen alto riesgo de pérdida procesal.

13. La provision contable para contingencias judiciales de Coomeva E.P.S s& encuentra
subestimada.

14. Con corte noviembre de 2021 el 8{5% de las tutelas notificadas en contra de la E.P.S,,
corresponden a eventos PBS, '

15. Con corte noviembre de 2021, no se ha evidenciado una recuperacion de titulos judiciales
suficientes durante la Intervencién Forzosa Administrativa para Administrar,

16. Frente a los embarges, con corte a noviembre de 2021 la cuantfa de embargos esta
asciende a $686.142 millones y el valor de los recurses recuperados por concepte de
embargos es de $424. 321 miliones.

17. lLos terceros gque mas concentran embargos en contra de Coomeva E.P.5 5A es la

Contraloria General de la.Repdblica con embargo por valor de $112.489 miliones, como

consecuencia de un proceso coactive, el cual se encuentra suspendido, asf mismo, come los

prestadores gque se encuentran como demandantes dentro del proceso acumulado llevado en

&l juzgado Quince Civil det C;rcwto de Barranguilla cuyo valor de la medida es de $46.384
millones.”

Que, de acuerdo con fo establecido en el articulo 22 numeral 22 del Decreto 1080
de 2021, corresponde a la Superintendencia Delegada para Entidades de
Aseguram;ento en Salud recomendar ai Superintendente Nacional de Salud la
adopcidn, prorroga, modificacién o levantamiento de las medidas preventivas o
especiales sobre las Entidades Promotoras de Salud y las Entidades Adaptadas. A su
vez, el articulo 23 numeral 21 de esta misma norma, establece la funcién de la
Direccién de Inspeccién y Vigilancia para Entidades de Aseguramiento en Salud, en
coordinacién con ia Direccién de Medidas Especiales para Entidades Promotoras de
Salud y Entidades Adaptadas, de - elaborar analisis y recomendaciones al
Superintendente Delegado para Entidades de Aseguramiento en Salud, sobre la
posibilidad de adoptar medidas espeCtaEes en las Entidades Promotoras de Salud y
Entidades Adaptadas.
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Que, la Superintendente Delegada para Entidades de Aseguramiento en Salud (e),
en sesién realizada el 12 de enero de 2022, recomend6 al Comité de Medidas

Especiales:

“De acuerde con la evaluacion efectuada con corte a2 noviembre de 2021, y considerando la
informacién reportada por COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD 5.A., en lo referente a los
componentes Técnico-Cientifico, Financierc vy Juridico, y teniendo en cuenta jos informes y
observaciones generadas por el Contralor, se concluye que, a pesar de las gestiones
administrativas adelantadas, la entidad no ha logrado implementar el plan de fortalecimiento
institucional, Es importante indicar que la EPS no ha dado cumplimiento total a las acciones y
érdenes impartidas en la Resolucion No. 20215100013230-6 del 27 de septiembre de 2021,

De igual manera, no logra mejorar todos_los indicadores y metas establecidas en el Sistema de
Gestidn y Control de las Medidas Especiales, de acuerdo con los lineamientos establecidos en la
Resolucién 5917 de 2017, Circular Unica v demés normas aplicabies. Asi mismo, teniendo en
cuenta el concepto emitido por la Delegada para Entidades de Aseguramiente en Salud; la EPS
COOMEVA.S.A, no estd cumpliendo con las condiciones financieras y de solvencia,. establecidas
en ef Decreto 780 de 2016 vy sus modificatorios, y se identifica un riesge frente al apropiado
maneio de los recursos del Sistema General de Seguridad en Salud y por ende en la adecuada
atencién de los afiliados de la EPS. En conclusidn, tenfendo los incumplimientos ya descritos
frente a las causales que dieron origen a la medida de intervencién forzosa para administrar y
las consecuencias relacionadas en el marce de las medidas especiales ia Delegada para
Entidades de Aseguramiento en Salud adoptar la medida de intervencidn forzosa-administrativa
para liquidar a Coomeva como Entidad Promotora de Salud, habfhtada para el aseguramiento de
la poblacién afiliada al Régimen Contributive.” :

Gue, antes de tomar una decisién frente a Coomeva EPS es preciso realizar un
andlisis de la configuracién de las causales previstas en-el articulo 114 del EOSF,
con base en los fundamentos facticos e insumos suministrados por las areas
técnicas encargadas def seguimiento a la entidad.

C) ACCIONES DEL AGENTE ESPECIAL INTERVENTOR

Que, mediante comunicacién® el agente especial interventor informé a esta
Superintendencia las acciones gue se realizaron en cumplimiento de las decisiones
de toma de posesién y la intervencién forzosa para administrar en los siguientes
términos: ‘

“Visto el estado de la compafifa al inicio de la medida de toma de posesién, presento en
seguida los principales logros experimentados a la fecha en relacidn con Coomeva EPS 5.A,,
d;‘scr%minados por acto administrativo, asf:

a. Resalucién No. 006045 del 27 de mayo: de 2021, que ordend fa toma de posesidn,
inmediata de bienes, haberes y negocios :

Para este mterregno ccmprendsdo entre el 27 de mayo y el 27 de julio de 2021, destaco tos
siguientes avances: :

-Normalizacidn de los ingresos de la compafiia a través del desbioqueo de ias cuentas

© embargadas, permitiendo-generar las compensaciones atrasadas vy la continuidad de estas. A
este respecto, debemos sefalar que se solicitd en sendas comunicaciones a las diferentes
autoridades judiciales &l levantamiento de los embargos y la restitucién de los recursos, Io cual
permitié realizar nuevamente los procesos de compensacién;

- Apertura de la red dé prestadores de servicios que permitié la continuidad de la prestacién de
fos servicios de salud :a los usuarios, como consecuencia de lograr el flujo de recurses
necesarios para atender, al manos en parte, los costos asoclados a tal prestacién de servicios;

> Radicado No. 20229300400098342 del 12 de enero de 2022.

\
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- Pago de gastos de personal atrasado de los meses ‘abril y mayo de 2021 para los
colaboradores al servicio de la EPS, y continuidad del page opertune de los mismos desde junio
de 2021 hasta ia fechy;

- Norrnalizacién de flujo de recursos para honrar fos compromisos de caracter administrativo
como proveedores, arrendamientos, honorarios, servicios piblicos vy gastos generales,
minimizando el riesgo de blogueo operativo de la compafifa en afectacion directa a los
usuarios de la misma;

k. Resolucidon MNo. 202151000125056 del 27 de julio da 2021, gue ordend prorrogar
ia toma de posesién inmediata de los bienes, haberes y negocios

Durante la prérroga de la medida de tora de posesién, que transcurrié entre el 27 de julio y el
27 de septiembre de 2021, se obtuvieron, entre otros, los siguientas avances o resultados:

- Se obtuva auto de medidas provisionales en el expediente T-8255231 que cursa en la Corte
Constitucional, a través dei cual dicha Corporacién ordend el levantamiento de las medidas
cautelares sobre ias cuentas maestras a nombre de la EPS, mientras define el fondo del
asunto; :

- Recuperacién parcial de titulos de depdsite judicial de procesos ejecutivos, generando
recursos para el pago de obligaciones con prestadores y proveedores;

- Cancelacién de cuentas bancarias gue no habfan podido ser canceladas por tener saldos
blogueades por embargos; ‘ :

- Disminucién del riesge de incumplimiento en el pago de impuestos, ‘teniendo en cuenta que
se logré el levantamiento del embargo de:los recursos del 10% de la UPC que se- tenfa
directamente en la ADRES.

c. Resolucién No. 20215100013220-6 def 27 de septiembre de 2021, que adoptd la
medida de intervencidn

Con posterioridad a la medida de toma de posesidn de los bienes, haberes y negocios de la
EPS, la Superintendencia dicté el acto de intervencién, a través de la resolucion de la
referencia. As{ pues, a partir de este periodo, debo destacar los siguientes avances:

- Disminucién del riesgo juridico y patrimonial en procesos ejecutivos y en contra de la EPS,
gue derivaban en la imposicién de embargos;

- Congelamiento de la planta de personal, optimizacién de cargos por renuncias y ajustes de
estructura para especializar procescs;

-Focalizacién de desarrolios tecnoldgicos y proyectos, priorizande los requerimientos a realizar
y suspendiendo aquellos que no hagan parte de dicha priorizacion;

- Modificacién en el aplicativo contable para identificar la ejecucién de los contratos a nivel de
factura;

- Ajuste en la estructura de las cuentas bancarias para diferenciacién de la fuente del ingreso y
el uso de los recursos de acuerdo a la normativa vigente,

- Cierre de procesos juridices con prestadores acordando e reconocimiento del capital.

De otre lado, observamos los siguientes resultados en el plan de compras, a partic de la
medida de intervencidn: : :

i &} g aepedd }E ool ¥ mawli §  dimdi
Fida HORTE SR | FREM | ST | oD%
FEORESENTRO | D580% | TSARY | BOEUR | SO
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NACIOMAL  § 9723% § OT.7t% § BETTM § METI% |

El cumplimiento del plan de compras a cierre de diciembre 2021 se encuentra al 96.72%, et
cual corresponde a los servicios contratados y parametrizados segin le demanda de servicios
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de salud. De igual forma se muestra cual ha sido su comportamiente durante los alimos
cuatre {4) meses de la vigencia 2021,

A suturno, en lo que se refiere a la implementacidn de! plan de salvamento presentado ante la
Superintendencia Nacional de Salud, tenemos que, con corte a diciembre de 2021, del total de.
actividades planificadas para dar solucién a las brechas identificadas en cada una de las
mesas de frabajo establecidas en el plan de salvamento, se observa una ejecucion del 71%.
Las principales brechas se generaron en la mesa de Tecnologia y Procesos, debido a que los
cambios propuestos son extensos v complejos, razén por la cual el plazo estimado de clerre de
los mismos es en 2022,

A nivel general se observa que productc de las mesas de trabajo, se lograron importantes
avances en el marco de los resultados en salud y control del costo A continuacién, se
mencionan atgunos de estos avances: : : oo :

- Disefe e Implementacion de un medelo de gestidon con metas'y estdndares de EJECUCIOI‘]
semanal para los indicadores en Salud Fénix; :

- Disefio e implementacién de una metodologfa para ef andlisis de continuidad de oficina que
combina los criterios de salud, comerciales y financieros;

- Generacién y legalizacién de otrosi respecto a la actualizacién mensual del valor del contrato
de capitas por disminucién de poblacion, iniciativa que con corte & diclembre de 2021 género
Uun menoer costo aproximado de $2.200 millones de pesos;

- Creacidn y entrega de un documento que permite identificar las desviaciones en las tarifas de
los servicios a nivel de oficinas. Se espera que con esta gula se puedan intervenir los servicios
mas. costosos y generar ahorros para el 2022;

- Implementacién de estrategias de control del- costo .para prestadores en los &mbitos
- hospitalarios, ambulatorics, urgencias y domxcmanos gue se esperan generen ahorros en el
2022.

Como pude exprasarlo previamente, el presente documento no corresponde a un informe de
viabilidad de la compafifa, sinc a una presentacién sucinta de los logros y avances registrados
desde la fecha de toma de posesién de la EPS hasta la actualidad, puntos en los gue deben
concordarse la informacién con los informes periddicos ya entregados a la Superintendencia.

- De otro lade, debemoes sefalar que los avances-obtenidos obedecen a un esfuerzo focalizado
desde el primer dia por cumplir los fines de las medidas adoptadas por la Superintendencia en
relacién a la EPS, por lo que, no obstante separar o disociar los logros segln el acto de
intervencion, es claro. que ios mismos se han obtemdo por la articulacién continuada de
esfuerzos.” : . .

Que, tal como se desprende de los informes del agente interventor y fos conceptos
técnicos de la Delegada, aun cuando el interventor llevé a cabo distintas gestiones
para cumplir los fines de las medidas adoptadas por la Superintendencia, las
mismas no fueron suficientes para lograr la recuperacion de la entidad, debido a la
situacién que venia experimentando Coomeva EPS desde hace unos anos, (o gue
harfa imposible continuar cumpliendo su cbjeto. Consecuencia de lo anterior, resulta
pertinente para el despacho realizar un anélisis de las causales que darfan lugar a la
adopcién de la liquidacién come consecuencia de la toma de posesion.

ll. ANALISIS DE LAS CAUSALES QUE DAN LUGAR A LA LIQUIDACION COMO
CONSECUENCIA DE LA TOMA DE POSESION ‘

Que, la informacién vy situaciones evidenciadas en el marco del IVC realizado por
esta. Superintendencia frente a Coomeva EPS actualmente en medida de
intervencién forzosa administrativa para administrar, permiten establecer que la
EPS persiste en la violacién de la iey y las normas que rigen el aseguramiento vy ia
prestacién de servicios de salud; asi rmismo, se advierte que permanece la
vulneracién de los derechos de sus afiliados, y se mantiene e mcumphm|ento de

\“
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sus funciones: deficiencias qué desde un inicio motivaron la adopcién de las
medidas especiales de programa de recuperacién y la. medida preventiva de
vigilancia especial, asi como la toma de posesion y posteriormente la intervencién
forzosa administrativa para administrar; circunstancias que impactan directamente
en las causales establecidas para disponer la liquidacién como consecuencia de ia
toma de posesién segdn el EOSF en los literales a), d), e), h), i}, del articulo 114 del
EQSF,

Que, la medidas especiales impuestas a la entidad, el programa de recuperacién vy,
més recientemente, la vigilancia especial prolongada en el tiempo desde 20186, asi
como también la toma de posesién y ia intervencién forzosa para administrar,
constituyen un indicador cbjetivo de que la EPS ha sido renuente en atender los
llamados repetitivos lanzados por la Superintendencia Nacional de Salud y qué a
pesar de tener dichas alternativas Coomeva EPS no logro cumplir con las
condiciones que legalmente se exigen a una entidad encargada del aseguramiento
de los afiliados en servicios de salud

Que, de acuerdo con lo anterior, es necesario realizar el andlisis detallado de las
causales que originarfan la liquidacién como consecuencia de la toma de posesidn a
través de una o varias conductas:

2. Cuando haya suspendido el pago de sus obligaciones: y; e. Cuando
persista en violar sus Estatutos o alguna ley -

Que, el reporte de informacién de la firma contralora correspondiente al mes de
diciembre® da cuenta de la existencia de obligaciones fiscales a cargo de la EPS, por
concepto de fallos con responsabilidad fiscal, esta informacién se corrobord a traveés
del Certificado de Antecedentes Fiscales de la Contralorfa General de la Replblica:
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Tipo Documento INIT

No. ldentificacion 85050004271

Perscna Jurigica COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD S.A

Mo, Fallo . L 0387 .

Fecha del Fallo 13 DE MARZO DE 2017

Cuantia 127,418 565.778.01

Entidad Afectada IMINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

Reportado por UNIDAD DE INVESTIGACIONES ESPECIALES CONTRA LA
CORRUPCION CGR: :

Departamento JCUNDINAMARCA

Municipio ywo Distrito ABQGOTA D.C.

Tino Responsabilidad : DEUDA SOLJDAR

Codige Verificacién 805000427 122017 51 i

Fuente: Certificado de Ani“ecédentes Fiscales Coome{(é disponible en el registrb de fla
Contraloria Generai de fa Repubﬁca consultado e.l-15 de' enero de 2022,

" Que, la informacion summlstrada por el interventor y la certificacion emitida por la
Contralorfa General de la Reptblica. sobre la situacién del proceso de cobro
coactivo, adelantado frente a la sancién impuesta por la Contralorfa General de la
RepUblica por gestién fiscal antieconémica, es indicativa de la. existencia de una
declaracién de responsabilidad, lo que se corrobora, por otra parte en el Boletin
de responsables fiscales de la misma entidad’.

Que, al mismo tiempo' el grupo de cobro coactive de este drgano de control
certificd el estado del procedlmlento espectal8 de cobro coactivo al mterventor asi:

“Este Despacho adelanta el Proceso Fiscal de Cobro’ Coactlvoj -1719 en contra de CODMEVA EPS
S.A. vy otras parsonas juridicas y naturales, con ocasidn del Fallo con Responsabilidad Fiscal 0387
del 13 de marzo de 2017, conflrmado en sede de reposicidn por Auto 0984 del 31 de mayo de
2017, v en sede de apelacién por Autc ORD-80112-0185-2017 del 5 de julic de 2017, providencias
profer:das en el marce del Procese de Responsabrlsdad Fiscal PRF 2014 04690 _UCC-PRF-036-2012.

. 2. El Proceso Fiscal de Cobro CoactrvoJ -1719 fue suspendido por Auto 311 def 18 de septiembre
de 2019, con ocasién, entre otras, de la demanda de nulidad y restablecimiento del derecho
impulsada por COOMEVA EPS S.A. ante el Tribunal Administrativo de Cundinamarca, con
radicado 25000234100020170199200, en la cual aln no hay prenunciamiento en firme y
eJecutoriado razénr por cual dicha suspensién permanece vigente.”?

Que, mediante radicado 20223200000024291 del pasado 14 de enero la
Superintendencia Delegada para el Aseguramiento en Salud solicité a la Unidad de
Investigaciones Especiales Contra la Corrupcién de la Contralorfa General de la
Replblica que informara sobre el estado y causas de la decision impuesta a
Coomeva EPS.

Que, mediante comunicacién del dia 24 de enero, la Unidad de Investigaciones
Especiales Contra la Corrupcién de la Contraloria General de la Repiblica remitié
ccpia de las dos decisiones deinstancia emitidas en contra de la EPS.

Que, de ‘acuerdo con la informacion remitida por la Unidad de Investigaciones
Especiales Contra a Corrupcién de la Contralorfa General de la Republica, mediante
Fallo No 0387 de 2017 (13 de marzo) emitido por esta dependencia fue decidido el
proceso de responsabilidad fiscal adelantado en contra de Coomeva EPS vy otros
dentro det Proceso Ordinaric de Responsabilidad Fiscal PRF 2014-04690 UCC-PRF-
036-2012. A su vez, esta decisién fue confirmada mediante Auto 984 de 2017 (mayo

7 Contralorfa General de la Reptblica, {1 de octubre de 2021). Beletin de responsables Fiscales Formato PDF,
https Hwww, contraloria.gov.co/web/guest/boletin-pdf consultada por dltima vez (1 de octubre de 2021).

& Allan Randoiph Brewer Larlas, PRINCIPIOS DEL PROCEDIMIENTO EN AMER/CA LATINA, Santxago Olejnik, 2020,
o, 36. ’
9 Radicado 2021EE193647 del 9 de diciembre de 2021 del directe de cobro coactivo No.L.
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de la toma de posesidn a COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD 5.4,
fdent/frcada con MIT 805,000.427-1.7

31} otorgando firmeza a la decisién con responsabilidad fiscal. -
Que, la razén por la que se inicid la investigacion fue:

"En el auto de imputacién (folios 1259 a 1329 cuaderno principal 7}, respecto a COOMEVA EPS, se
indicé: = “... durante la las.vigencias 2007 ¥ 2008 fueron incluidos en los estados financieros de
COOMEVA EPS en la cuenta del grupc 61 que correspende a COSTOS DE PRESTACION DE
SERVICIOS, gastos por honorarios, impuestos, arrendamientos, contribuciones y afifiaciones,
seguros, servicios, gastos !ega!es mantenimiento y reparacrones adecuaciones e instalaciones,
gastos de vizje, libros, suscripciones y peridicos, mUsica ambiental,. elementos de aseo vy
cafeteria,, Utiles, papelerfa y fotocoptas, impresiones, combustibles y {ubricantes, taxis y buses,
casino vy restaurante, pargueadero vy otros, (...} contrariando con ello lo establecido en el Plan Unico
de Cuentas para Entidades Promotoras de Salud contenido en la Resolucion 1804 de 2004, vigente
para las vigencias investigadas.”

Que, dentro de las razones para la toma de la decisién en la primera instancia se
encuentran, las siguientes:

“De acuerdo con lo que se probd en este procese, guedd demostrado gue COOMEVA EPS durante
los meses de octubre a diciembre de 2007 y el afio 2008, registrd y pagd con recursos parafiscales
det 55555 gastos operacionales administrativos por conceptos no asociados a la prestacion del
servicio de salud, tales como honorarios, impuestos, arrendamientos, coptribuciones .y afiliaciones,
seguros, servicios, gastos Iega!es ‘mantenimiento y reparaciones, adecuaciones e instalaciones,
gastos de viaje, libros, suscripciones y perlod cos, misica ambiental, elementos de aseo vy cafeter(s,
dtiles, papeleriz y fotocopias, impresiones, combustibles y lubricantes, taxis y buses, casino y
rastaurante, parqueadero y otros contrariando con elle el Plan Unice de Cuentas vigente para ese
periodo, establecido en la Resolucién N° 1804 de 2004. Con la conducta anterior, se generd un dafio
patnmonlai al Estado, representado en la disminucién de los recursos parafiscales destinados a ia
prestacién de los servicios incluides en el plan obligatoric de salud (POS), en cuantia de
$4.889.706.004,21, durante Ios meses de octubre a diciembre del afio 2007, y $22.872.314.238,78,
durante el afio 2008, lo que arrOJa un total de $27.862.020.242, 99, cifra gue al ser indexada
asciende a $38.866.377.386,97, seglin se describié en el acdpite denominado "El Dafio", por la cual
debe responder en el presente caso y de manera solzdona COOMEVA EPS S.A." PAGINA 127 DEL
FALLO 0387. . . .

Que, en la parte resolutiva de la misma decisién se puéde leer:

“PRIMERC, PROFERIR, de conformidad con lo establecido en el articulo 53 de la Ley 610 de 2000,
FALLC CON RESPONSABILIDAD FISCAL y como cansecuencia de elle imponer la obligacién de
resarcir el .patrimonio plblico, en cuantia debidamente indexada de TREINTA' Y OCHO ML
QCHOCIENTOS SESENTA Y SEIS MILLONESTRESCIENTOS SETENTA Y SIETE ML TRESCIENTOS
QCHENTA Y SEIS PESOS CON NOVENTA Y SIETE CENTAVOS ($38.866.377.386,97) y en forma
solidaria con los vinculados sefialados en los siguientes numerales, conforme a o expuesto en la
parte motiva de esta providencia, en contra de:

« COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD S.A. - COOMEVA E.P.5. S.A,

NIT 805.000.427-1 (...)"

Que, al resolver el recurso de reposicién en contra de la primera decision, mediante
Auto 984 se encuentran las siguientes razones para confirmar por la Unidad de
Investigaciones Especiales de la Contralorfa General de la Repudblica:

“Lo sefalado por este Despacho en la providencia objeto del recurso, fue-que el dafic al patrimonio
del Estado se configurd por la disminucidn de los recursos dei Sistema General de Seguridad Social
en Salud —SGSSS, al ser utilizados parte de éstos, por parte de COOMEVA EPS S.A., pars sufragar
gastos administrativos no asociados a la prestacién del servicio de salud. ¥ también se dijo que
dicho dafio se materializé mediante el registro y cargue a la cuenta de Costos de la Prestacidn del
Servicio de Salud "de dichos gastos administratives, representados en honorarios, ' impuestos,
arrendamientos, contribuciones y afiliaciones, seguros, servicios, gastos legales, mantenimiento y
reparaciones, adecuaciones e instalaciones, gastos de viaje, libros, suscripciones y perddicos,
musica ambiental, elementos de aseo y cafeterfa, Utiles, papelerfa y fotocopias, impresiones,
combustibies y iubricantes, taxis y bufes, casmo y restaurante, pargueadero y otros.” PAGINA 9
AUTO 0984 DE 2017,

Que, el uso de los recursos abarco, lnc!uso 1a destmaczon de dineros de la UPC para la
defensa judicial de la entidad: :
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(" Continuacién de la resolucion, “Por la cual se ordena la liquidacion como consecuencia
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“Nada méas apartade de |z realidad que pretender gue los recursos de la UPC sean destinados para
lz defensa jurfdica de fa EPS, por qué razdn los usuarics deben ver disminuidos los recurses
destinados a su servicio de salud porque la EPS deba-destingr parte de ellos para defenderse ante
los estrados judiciales o para presentar reclamaciones ante una ARL u ctros entes administrativos,
desde luego que la defensa jurfdica desde ningdn punto de vista tiene relacién alguna con la
prestacidn dei servicio y mucho menos debe ser asumida con los recursos de la salud y regastrada
con cargo a las IPS prop;as PAGSNA 25 AUTO 0984 DE 2017,

Que, l0 anterior condujo a la Unidad de lnvestigacmhes Especiales Contra la
Corrupcién de la Contraloria General de la Replblica a confirmar la decisién:
“RESUELVE PRIMERO. CONFIRMAR en todas. sus partes el fallo con responsabilidad
fiscal N° 0387 del 13 de marzo de 2017, proferido dentro del proceso PRF 2014-
04690 _UCC- PRF 036- 2012, conforme a lo expuesto en la parte motiva de esta
provrdenc:ta

Que, de acuerdo con los antecedentes citados hasta aqui, puede hacerse un
balance provisional sobre la medida impuesta a Coomeva EPS: 1) la medida de
responsabilidad fiscal se encuentra en firme. E, incluso, se denegé la medida de
suspensién provisional de la sancidén en el proceso de nulidad 'y restablecimiento
del derecho en tramite ante el Tribunal Administrativo de Cundinamarca fue objeto
de negacién'®; 2} el proceso de ejecucién o de cobro coactivo se encuentra
suspendido debido a la existencia de la prejudicialidad. (proceso en tramlte ante la
sancuon)

Que, puede afirmarse que la conducta omisiva impacta (no pago de la obligacidn v
ausencia de provision contable) directamente en dos causales para la liquidacion
como consecuencia de la toma de posesién, como son la prevista el literal a) del
articulo 114 del EQSF sobre incumplimientoe de obligaciones y el literal e) sobre
persistencia en el incumplimiento de las normas legales del Sistema General de
Seguridad Social en Salud. '

Que, el desconocimiento de la Ley adquiere una mayor connotaciéon porque, al
mismo tiempo, se ha desconocido la destinacién constitucional® y estatutaria®?
especifica de los recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud. No es,
pues, solamente el incumplimiento de obligacién cualguiera, sino que, ante todo, se
trata de una obligacién minima de tedo actor del sistema que debe observar sobre
utilizar los recursos de seguridad social para fines diferentes a ella. '

Que, lo anterior refleja la existencia de un ordenamiento especial compuesto por
una iy aufonomia institucional que implica que la destinacion especifica no tiene
ningln grado de dependencia para su aplicacién®® y una autonomia normativa o de
fuentes en cuanto a los modos concretos de produccién y proteccion de estas reglas

0 Radicado 25000234100020176199200 Accién de nulidad vy restablecimiento del derecho presentada por &l
apoderado judicial de Coomeva EPS en contra de la Controlaria, General de la  Repiblica
https://procesos.ramajudicial.gov.cofprocesoscs/Consultajusticias2l aspx?Entryld== o%2b|IUER%2ijBSW -
%2bfrwvmnhWnWh40A%3d consultado el dia 14 de enero de 2021,

11 wARTICULO 48. La Seguridad Socizl es un servicio publico de carécter ohligatorio que se prestard bajo la
direccidn, coordinacién v controf del Estado, en sujecidn-a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad, en
los términos gue establezca la Ley. Se garantiza a todos los habitantes. el derecho irrenunciable a la Seguridad
Social. El Estado, con la participacidn de los particulares, ampliard progresivamente la cobertura de la Seguridad
Social que comprenderd la prestacién de los servicios en la forma que determine la Ley. La Seguridad Social podra
ser prestada por entidades ptbficas o privadas, de conformidad con la ley. No se podrdn destinar ni utilizar los
recursos de las instituciones de la Seguridad Social para fines diferentes a ella.” )

“ia ley 1751 establece sobre el puntc en su articulo 25 “ARTICULO 25. DESTINACION E
INEMBARGABILIDAD DE LOS RECURE0S. Los recursos péblicos que financian la salud son inembargabiles, tienen
destinacién especifica y no pedran ser dirigidos a fines diferentes a los previstos constitucional y legalmente.”

13 Gregoric Robles Morchon, TEORIA COMUNICACIONAL *DEL DERECHO (FUNDAMENTOS DE TEORIA
COMUNICACIONAL VOLUMEN {, Madrid, CIVITAS, 1898, p. 95.
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previamente dadas por otras normas, en este caso del Sistema General de
Seguridad Social en Salud.?” De lo que resulta una decision juridica intrasistémica®,
que no solo es producto de la decision inicial del poder constituyente {art. 48) sino
del desarrollo de los érganos de produccién 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 situacion es refiejo de ia
existencia de una regularidad o correspondencia entre todos los grados (inferior y
superior) que conforman el sistema juridicoe.™

Que, el desconocimiento del marco legal sobre el uso de recursos del sistema se ha
visto agravado por la falta de provisién contable de la misma sancion impuesta por
un organismo de control fiscal.

d. Cuando incumpla reiteradamente ias drdenes e instrucciones de la
Superintendencia Bancaria/Superintendencia Nacional de Salud
debidamente expedidas ‘

Que, antes de entrar en el anlisis de la causal es, necesario, en primera medida,
explicar el alcance de la teorfa de las drdenes en el Derecho administrativo de
Policia: “La orden para ser tal [sostienen Garcia de Enterria y Fernandez Rodriguez] ,
ha de partir, pues, de una situacién previa de libertad del destinatario sobre la cual
la orden incide con efecto excluyente de esa libertad, bien en un sentido positivo
(prescripciones que imponen una conducta activa) bien en sentido -negativo

(prohibiciones imponen una conducta omisiva)”.®

Que, asimismo, la teoria de las dOrdenes requiere de elementos adicionales el
caracter constitutivo vy el tipo de decisidn; el primero se refiere a que la orden se da
como consecuencia. de una permision legal, pero su imposicién obedece a la
decisién ‘de la administracién pdblica'®. Se requiere, en el segundo, la orden puede
estar contenida o bien en un acto de caracter general, ¢ bien en-un acto de caracter
singular, en cuanto se refiere a una situacién concreta. :

Que, la medida de vigilancia especial corresponde, de ordinario, a una orden de
caracter singular segdn la definicién que, de este concepto trae, el numeral primero
del articulc 113 del EOSF: : S :

SARTICULD 113. MEDIDAS PREVENTIVAS. DE LA TOMA DE POSESION. (...)1. Vigilancia especial, La
vigilancia especial es una medida cautelar para evitar que las entidades sometidas al control y
vigilancia de i2 Superintendencia Bancaria incurran en causal de toma de posesidn de sus bienes,
haberes y negocics, o para subsanarla. En el evento en gue se establezca dicha medida,
corresponderéd a ta Superintendencia Bancaria determinar los requisitos que tales entidades deben

1 Gregoria Robles Morchon, TEORIA COMUNICACIONAL DEL DERECHO (FUNDAMENTOS DF TECR(A
COMUNICACIONAL VOLUMEN |, 6p.cit. p. 95, ‘

15 Gregorio  Robles Morchen, TFORIA COMUNICACIONAL DEL DERECHO (FUNDAMENTOS DE TEORIA
COMUNCACIONAL VOLUMEN /, ép.cit, p. 98, ' _

18 vvar CIRCULAR 014 Procuraduria General de la Nacidn hitpsy//www.procuraduria.cov.co/relatoria/media/file/PGN
9%20-%20Circular%20014%20de%202018{1) .pdf por Gitima vez el 14 de enero de 2020,

17 4ians Keisen, "LA GARANTIA JURISDICCIONAL "DE LA CONSTITUCION® En Escritos sobre justicia
constitucional, Madrid, Tecnos Coleccidn Clasicos del Pensamients Politico, 2021, p, 159 (155-227) (traduccidn de
J.L. Requejo Pagés). ) o

18 eduardo Garcia de Enterria, Tomas Ramén Fernandez, CURSO DE DERFCHO ADMINISTRATIVO TOMO i,
Decimoguinta edicidn, Madrid, Thompson-Reuters, 2017, p. 153, ’

1% Eduarde Garcia de Entervia, Tomés Ramdn Fernandez, CURSC DE DERECHO ADMINISTRATIVO TOMO 1,
op.cit.p. 154

2 wduardo Garcla de Enterria, Tomas Ramdén Ferndndez, CURSQ DE DERECHO ADMINISTRATIVO TOMO i,
op.cit.p. 154, . :
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observar para su funcionamiento, con el fin de enervar, en el términc mas breve posible, la
situacién gue le ha dado origen.™

Que, el cardcter de orden para la medida de vigilancia especial se deriva de la
habilitacién legal y la imposicién de requisitos por un acto administrativo adoptado
por la Superintendencia Nacional de Salud a través del cual estos son exigibles.

Que, en cada una de las decisicnes relativas a la medida preventiva de vigilancia
especiaf se impartieron una serie de drdenes gque buscaban que la-entidad no
incurriera en causales de toma de posesion. Sin embargo, eXIste un incumplimiento
reiterado de las re!atzvas a: :

a. Adelantar los procesocs de conc;i;aoon v pago cie c:artera a la red externa de
servicios de salud.

b. Garantizar la entrega de medlcamentos de manera completa y oportuna a la
poblacidén asegurada, segun 105 parametros estab]emdos en la medida de
Vigilancia Especial.

C. Reduc1r las PQRD y el nimeéro de d|as de cierre de Eas PQRD,

’ Fuente Direccién de Medidas Espec:ales para Entldades Promotoras de Salud y Entidades Adaptadas

Que, ni con las medidas de salvamento prop'iaé de inter\/encién para administrar, se
pudo superar la situacién critica que la entidad venia experimentando y, por ende
el mc:umpilmiento de estas drdenes se mantuvo en el tzempo

h. Cuandu existan graves incensistencias en la informacién que suministra
a la Superintendencia Bancaria/Superintendencia Nacional de Salud que a
juicio de ésta. no permita conocer adecuadamente la situacién real de ia
entidad . :

Que, del mismo modo, se concluye, que la entidad vigilada presenta graves
inconsistencias en. su informacién, como consecuencia de las diferencias
encontradas  entre lo reportado y la documentacidn analizada la cual fue
suministrada a través de los instrumentos requeridos a los sujetos vigilados, que,
entre otros aspectos, no permite contar con una adecuada trazabilidad de |a
informacién y por ende identificar la situacién financiera real de Coomeva EPS
afectando la confiabilidad y claridad de esta, escenario que al no permitir conocer
adecuadamente la situacion real de la EPS, encuadra en lo sefialado en la causal h)
del articulo 114 del EOSF.

Que, lo anterior redunda en lo relacionado con el reporte de informacién bajo [as
reglas especiales y deberes propios que como actor del sistema debera cumplir, de
acuerdo con lo establecido en el articulo 37 numeral 6° Ley 1122 de 2007, asl como
el principio de transparencia definido en el articulo 3 numeral 3.14 de la Ley 1438
de 2011 que fija los deberes de publicidad, claridad y visibiiidad de la mformac;on
del sistema.

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

Que, la causal consignada en el literal i) del articuio 114 sobre el incumplimiento del
capital minimo para su funcionamiento, aparece evidenciada, sin duda alguna, en ef
Gitimo informe rendido por el agente especial interventor, y que, por tratarse de un
particular en ejercicio de funciones publicas, es una informacion producto de
colaboracién interadministrativa?:: ' o

g, Migus! Sanchez Morén, “La coordinacion administrativa como concepto juridico” en Documentacién

\\
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“A partir del informe trimestral de gestién, presentado por el Agente Interventor, radicado el 12 de
eners de 2022, con = No. 20229300400048612, se precisan las siguientes observaciones de
Coomeva FEPS S.A., con corte a 30 de noviembre de 2621:

@ Presenta insuficiencia de capital minimo por cerca de $435.085 millones de pesos

® Tiene un déficit en el régimen de inversién de ta reserva técnica de $563,156 millones

° Cuenta con 365 acuerdos vigentes con prestadores por la suma de $166.405 millones, de los
cuaies en cumplimiento de los mismos se ha pagado $81.882, y no se han cumplido pago de cuotas

por valor de $10.559 miiiones, segln los vencimientos establecidos en los citados acuerdos.” 72

Que este incumplimiento debe interpretarse a partir de los estandares normativos
existentes en el Sistema General de Seguridad Social en Salud y las reglas del
Decreto Unico Sectorial 780 de 2016:

“ARTICULD 2.5.2.2.1.5. CAPITAL MINIMO.las entidades a que hace referencia el
articulo 2.5.2.2.1.2 del presente decretc deberdn cumplir y acreditar ante la Superintendencia
Nacional de Salud el capital minimo determinado de acuerdo con las siguientes reglas;

1. Bl monto de capital minimo a acreditar para las entidades que se constituyan a partir def 23 de
diciembre de 2014 sera de ocho mil setecientos ochenta y ocho millones de pesos ($8.788.000.000)
para el afio 2014. Ademas del capital minimo anterior, deberan cumpiir con un capital adicional de
novecientos sesenta y cinco miilones de pesos ($965.000.000; por cada régimen de afiliacion al
sisterna de salud, esto es contributivo ¥ subsidiado, ast ‘como para los planes complementarios de
satud, E T

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

Las entidades que al 23 de diciembre de 2014 se encuentren habilitadas para operar el
aseguramiento en salud, deberan acreditar el Capital Minimo sefalado en el presente numeral, en
ios plazos previstos en el articulo 2.5.2.2.1.12 del presente decreto. Para efectos de acreditar las
adiciones al capital suscrito y pagado 0 el monto de los aportes en el caso de entidades solidarias
que se requieran por efectos de la presente norma; solo computaran les aportes realizados en
dinero, ' -

tos anteriores montos se ajustardn anualmente en forma automdtica en el mismo sentido vy
porcentaie en que varfe el indice de precios al consumidor gue suministre el DANE,. El valor
resultante se aproximara al multiplo en millones de pesos inmediatamente superior. El primer ajuste
se realizara en enerd de 2015, tomando como base la variacion del indice de precics 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 ia cuenta correspondiente en las Cajas de
Compensacidn Familiar, capital garantiz, reservas patrimoniales, superavit por prima en colocacion
de acciones, utilidades no distribuidas de ejercicios anteriores, revalorizacidn del patrimonio, y se
deduciran las-pérdidas acumuladas, esto s, las pérdidas de ejercicios anteriores sumadas a las
peérdidas del ejercicio en curso. _ .

Para el caso de las entidades solidarias la acreditacion del capital minimo resultard de la sumatoria
del monto minimo de aportes pagados, la reserva de proteccidén 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 gue se obtengan por la
prestacién de servicios a no afiliades de acuerdo con el articulo 10 de la Ley 79 de 1988, los aportes
soclales amortizados o readquirides por la entidad cooperativa en exceso del gue esté determinado
en los estatutos como monto minimo de aportes sociales ne reducibles y ef fonde de readquisicién
de aportes y se deducirdn las pérdidas de ejercicios anterfores, sumadas a las pérdidas del gjercicio
en curso, :

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

administrativa, ISSN 0012-4494, N2 230-231, 1892 (Ejemplar dedicado a: Administracidn y Constitucion: El principic
de coordinacidn), pp. 11-30. :
22 padicado NURC 20229300400048612 del 12 de enero de 2022.
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Que, conforme el anterior analisis, el concepto y ia recomendacién de la
Superintendencia Delegada para las Entidades de Aseguramiento en Salud, asf
como, la situacidn de la EPS, gue evidencia el deterioro de la entidad vigilada en los
caomponentes financiero, técnico cientifico y juridico, el Comité de Medidas
Especiales de la Superintendencia Nacional de Salud (en cumplimiento. de lo
previsto en el articulo tercero de.la Resolucidén 20215100013052-6, asi como el
articulo 7° numeral 38 del Decreto 1080 de 2021) en sesidn del 12 de enero de
2021 tal como consta en Acta. 002 de la. misma fecha, recomendd . al
Superintendente Nacional de Salud, ordenar la liquidacién como consecuencia de la
toma de posesién, por el término de dos (2) anos, es decir hasta ef 24 de enero de
2024 por configurarse las causales previstas en los literales a), d), e), h}, i) del
articulo 114 del EOSF.

Que, con fundamento en las situaciones expuestas en los componentes técnico
cientffico, financiero y jurfdico, directamente relacionadas con las causales previstas
en los literales a), d), e), h) v i) del articulo 114 del EOSF para la toma de posesidn,
en consonancia con Jas dispos'ic:iones de los articulos 9.1.1.1.1 y 9.1.3.1.1 del
Decreto 2555 de 2010 y ante la inminente afectacién del aseguramiento en salud y
de la garantia de la prestacion de los servicios de salud y en cumplimiento de los
preceptos establecidos en los. articulos 48, 49 y 365 de la Constitucién Politica de
Colombia, en concordancia con las normas del Sistema General de Seguridad Social
en Saiud se ordena la liquidacién como consecuenCIa de la toma de poses:on

Que, este Despacho consndera gue -el term;no razonab!e para adeiantar la
liquidacién como consecuencia de la toma de posesién de la EPS Coomava sera el
término de dos (2} afios, es decir.hasta el 25 de enerc de 2024 en aras de proteger
la pres'taciéh del servicio plblico de salud, el derecho fundamental a la salud, la
preservaaon de la confianza publica en la institucionalidad. y de resguardar los
recursos ‘del Sistema General de Seguridad Social en Salud, sin perjuicio en lo
establecido en el articulo 117 del EOSF numeral segundo.? Que la actividad
constitucional de inspeccién, vigilancia y control se desarrolla con base en el
siguiente eje, tal como lo establece el articulo 37 de la Ley 1122 de 2007:

“Articulo 37. Ejes del Sistema de Inspeccién, Vigitancia y Control de la Superintendencia Nacional de
Salud., Para cumplir con las funciones de inspeccidn, vigilancia vy control la Superintendencia
Nacional de Salud ejercerd sus funciones tenjende como base los siguientes gjes:

..}

5. Eje de acciones y madidas especiales. Modificado por el.art. 124, Ley 1438.de 2011. Su objetivo
es adelantar ios procescs de intervencion forzesa administrativa para administrar o liquidar las
entidades vigiladas que cumplen funciones de explotacion u operacidén de monopolios rentisticos
cedidos al sector salud, Empresas Promotoras de Satud e Instituciones Prestadoras de Salud de
cualguier - naturaleza, asi como para intervenir técnica 'y administrativamente- las direcciones
territoriales de salud. Tratdndese de liguidaciones voluntarias, la Superintendencia Nacional de
_ Salud e1ercera inspeccion, vigilancia y control sobre tos derechos de los afhadcs y los recursos del
sector salud " (Destacado fuera del texto). o

Que, la accién de inspeccién, vigilancia y control adelantada sobre la EPS se ha
reflejado en diversos momentos y etapas pasando de 1as medidas preventivas,
sanciones, y, finalmente, una decisidén extrema de toemar posesién para administrar
para tratar de cumplir con su objeto. Y, sin embargo, tomar otré mecanismo de
salvamento implicaria apartarse de las finalidades de aseguramiento y desatender

2 articule 117 numeral 2 del EQSF 2, Término de vigencia de fa madida. La toma de posesién dela entidad se
conservara hasta cuando se declare terminada su existencia legal, salve cuando se realice la entrega al liquidador
designado en asamblea de accionistas. Cuando se disponga la liguidacién, la misma no podré prolongarse por mas
de cuairo (4) afios desde su inicie. Lo anterior sin perjuicio de que ef Gobierno lo pueda prorrogar por resolucion
ejecutiva por un término mayor en razén del tamafio de |z entidad y las condiciones de la liquidacién.

~
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fas obligaciones positivas que debe cumplir la EPS frente al derecho fundamental a
fa salud de sus usuarios.

Que, resulta necesario realizar un anélisis del riesgo sistémico consistente en
evaluar fa importancia en términos de afiliados.y en los territorios en los que [a EPS
tiene presencia, identificando los segmentos en los gue existe un riesgo para el
aseguramiento de los afiliados.

Que, con base en la informacidn dispuesta en la Base de Datos Unica de Afiliados, se
observa que, al cierre de diciembre de 2021 Coomeva Eps concentra un total de
1.196.227 afiliados equivalentes al 2.57% del total de la poblacién
(aproximadamente 46 millones de afiliados); dicha poblacion, . se encuentra
distribuida en 24 departamentos y 128 municipios, destacando los casos del Valle
del Cauca, Risaralda y Santander, territorios donde se concentran los mayores
porcentajes de afiliados para Coomeva Eps:

Que, se precisa que en dichos departamentos se identifica la presencia de otras
Entidades Promotoras de Saiud, las cuales capturan un mayor porcentaje de
afiliados, tales como: '

[, EMSSANAR S.A.S {con una concentracion del 21.37% de la poblacion
afiliada en el valle}, :

. MEDIMAS EPS S.A.S. (concentra el 20% de afiliados de Risaralda).
.  NUEVA EPS {(que concentra el 34,6% de la poblacién de Santander).

Que, la Corte Constitucional en Sentencia C- 246 del 5 de junio de 2019%, al
referirse a las actuaciones que en materia de las facultades de control corresponde
adelantar a la Superintendencia Nacional de Salud en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud, expresa:

“I.,,3 Por otro lado, no considera la Corte que sea irrazonable atribuir a la
Superintendencia Nacional de Salud la funcion de liquidar entidades del sector satud en
circunstancias determinadas. En este sentido, se trata del ejercicio de una competencia
gue tiene expreso fundamento constitucional y que fue asignad(a)} al Gobiernc nacicnal
{articuio 49, numerales 8 vy 23 del articuio 150, numeral 22 del articulo 189, articulo 334
y articulo 365 de la Constitucion). De acuerdo con las normas gue se refieren a ella, el
Estado tiene el deber de garantizar la calidad de vida de {as personas, por lo que debe
ejercer la inspeccién y vigilancia y control sobre los servicios pablicos, entre los cuales
se encuentra el servicio ptblico de salud. Uno de los mecanismos a través de los cuales
se puede cumplir tal atribucidn es la posesién con fines de liguidacién, que pretende
proteger el interés general, preservar el orden pulblico, el orden econdmico y evitar
perjuicios graves e indebidos a los usuarios afectados por problemas en la gestidn de las
empresas de servicios publicos (ver supra, numerales)”. Fundamento juridico 48.

Que, las decisiones adoptadas por esta entidad en el presente acto administrativo,
como cabeza del Sistema de inspeccién, vigilancia y control para la defensa de los
derechos de los usuarios y preservar la confianza publica y los recursos del Sistema,
en ejercicio de sus atribuciones y competencias y previo agotamiento de las
medidas preventivas que se adelantaron respecto de la entidad vigilada, se expiden

™ 5 hien esta actividad se relaciona con las competencias de inspeccidn, vigilancia y control de la Superintendencia
Nacional de Salud, sobre las Empresas Socizles del Estado, sobre los alcances constitucionales de la
Superintendencia son de interés y por ello se traen a colacién aguf,
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sin perijuicio de la responsabilidad administrativa, fiscal, disciplinaria o penal que
corresponda & los representantes legales y demds responsables de la
administracién y manejo de los recursos. publicos, por incumplimiento de sus
deberes y de las instrucciones-y érdenes impartidas por ia Superintendencia, asf
como por la violacién de la normativa vigente sobre la prestacién del servicio
pdblico de salud y el Sistema General de Seguridad Social en Salud que Eiegaren a
determinarse por las. autondades competentes, sean estas por accién u omisién.

Que, con fundamento en las anteriores consideraciones es claro que los
partsmpantes en la operacién del aseguramiento han sido autorizados para prestar
un servicio publico objeto de intervencién, vigilado por el Estado a través de la
Supermtendenaa Nacional de Salud. Asf, cuando en ejercicio de sus funciones de
inspeccién, vigilancia y control esta entidad establece que existen circunstancias
que motiven una respuesta distinta de las que previamente ha adoptado y 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 legislador, con el propédsito de velar por el interés general y
la debida prestaciéon del servicio pubilco de salud, asi como por la proteccidén de los
recursos del Sistema.

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 fitulares
los usuarios de la EPS, en especial los su,fetos de especial proteccion constitucional,
en el ‘marco de la prestacién de un servicic publico intervenido cuya direccion,
coordinacién, vigilancia y control corresponde al Estado.y gue debe prestarse por los
respcnsabies de cumplir con las funciones indelegables del aseguramiento con
sujecién entre otros, a los principios de eficiencia, oportunidad, accesibilidad y
calidad, ademas de todas las reglas y demds principios contenidos en-la normativa
del Sistema, siendo parte de las funciones de esta superintendencia exigir /a
chservancia de los principios y. fundamentos de/ servicio pubhco esencial de
Segurfdad Social en Salud®. :

Que, la Superintendencia Nacional de Salud expidio fa Resolucién 002599 del 6 de
septiembre de 2016, por la cual se dictaron disposiciones relacionadas con ia
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 posesién e intervencién forzosa administrativa y de medidas especiales previstas
en el artfculo 68 de la Ley 1753 de. 2015 por parte de la Supermtendenma Nacional
de Salud. .

Que, mediante Resolucién 5257 del 31 de octubre de 2017, la Superintendencia
Nacional de Salud- publicé el listado definitivo de inscrites -en el .Registro de
Interventoeres, Ligquidadores y Contratores (RILCO). ‘

Que, en Sesién del Comité de medidas especiaies- del 19 de enero de 2022, en
cumplimiento de lo previsto en el numeral 4 del articulo 3° de la Resolucién
20215100013052-6 de 2021, el jefe de la Oficina de Liquidaciones, luego de agotar
fa revisién primaria del RILCO, v ante la ausencia de candidatos idéneos en el
mismo, recomendé al Superintendente Nacional de Salud hacer uso del Mecanismo
Excepcional para seleccionar al Liquidador que llevarfa a cabo la liquidacién como
consecuencia de la toma de posesién a Coomeva EPS, de conformidad con las
condicicnes exigidas en el numeral primero del paragrafo primero del articulo 15 de

25 ey 1122 de 2007 articulo 39,
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Ia Resolucién 002599, adicionado por el articulo 6 de la Resolucion 11467 de 2018,
reniendo en cuenta las condiciones de la Entidad Promotora de Salud, tales como su
tamafio y complejidad.

Que, la designacién del Liquidador bajo ef Mecanismo Excepcional y 1a del Contralor
de la entidad vigilada Coemeva EPS, se realizé de acuerdo con lo establecido en el
numeral 4 del articulo 295 del Estatuto Organico del Sistema Financiero, una vez
verificados por la Oficina de Liquidaciones, los requisitos de idoneidad profesional a
que hace referencia ef articulo 5 de la Resolucion 002599 de 2016, excepto para el
Liquidador lo correspondiente al examen y, lo sefialado en el articule 2.5.5.1.5 del
Decreto 780 de 2016, asi como de la ocurrencia de la causal primera del parégrafo
del articulo 15 de la Resolucién 002599 de 2016 modificado por el articulo sexto de
la Resolucidn 11467 de 2018, el cual establece: "Que exista una situacion financiera
y/o juridica critica de la entidad objeto de las medidas especiales de toma de
nosesién e intervencién forzosa administrativa y las medidas especiales, segin sea
el caso.”

Que, de conformidad con lo anterior, el Superintendente Nacional de Salud acoge
las recomendaciones del Comité de Medidas Especiales y en ejercicio. del
Mecanismo Excepcional de Seleccién, establecido en el paragrafo 1° del articulo 15
de la Resolucién 002599, adicionado por el articulo 6 de la Resoclucién 011467 de
2018, designa como liquidador al doctor FELIPE NEGRET MOSQUERA, identificado
con cédula de ciudadania No. 10.547.944 de Popayan (Cauca), para adelantar la
liquidacién como consecuencia de la toma de posesién ordenada a Coomeva EPS.

Que, el Comité de Medidas Especiales de la Superintendencia Nacional de Salud, en
cumplimiento de lo previsto en el numeral 4 del articulo 3° de la Resolucién
20215100013052-6 de 2021, en la citada sesién del 19 de enero de 2022,
recomendd al Superintendente Nacional de Salud continuar con la designacion
realizada mediante Resolucién 006045 de 2021 de la firma BAKER TIiLLY
COLOMBIA LTDA, con Nit. 800.249.449-5, como Contralor para el seguimiento a fa
medida de liquidaciéon como consecuencia de la toma de posesion ordenada a
Coomeva EPS. Co

Que, el Superintendente Nacional de Salud acoge la recomendacidn del Comité de
Medidas Especiales y procede a designar como Contralor para el seguimiento a la
liguidacién como consecuencia de la toma de posesion ordenada a COOMEVA
ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD S.A. a2 BAKER TILLY COLOMBIA LTDA, con
Nit. 800.249.449-5, en virtud de lo previsto en la Resolucion 002599 de 2016,
modificada y adicionada por las Resoluciones 011467 de 2018 y 005949 de 2019.

Que, en cumplimiento de lo establecido en ei Decreto 780 de 2016 (modificado por el
Decreto 1424 de 2019 y por el Decreto 709 de 2021), el Liquidador debera garantizar
la prestacion del servicio de salud a la poblacién afiliada mientras se ileva a cabo el
trasiado de los afiliados.

Que para garantizar e} principio de continuidad establecido en el literal d) del articulo
6 de la Ley 1751 de 2015 durante el proceso de asignaciones de usuarios como
consecuencia de la medida adoptada en este acto administrativo, se hard énfasis en
los deberes de las EPS receptorfas de seguir garantizando la  prestacion
ininterrumpida del derecho a la salud y de asumir la representacién judicial en los
procesos de accién de tutela.

Que, segln lo establecido por el articulo 294 del EQSF, es competencia de los
liquidadores adelantar bajo su inmediata direccion y responsabitidad, los procesos
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de liguidacién forzosa administrativa, como auxiliares de la justicia vy
administradores de {a intervenida.

Que, en virtud de lo antericrmente expuesto, el despacho.

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO. ORDENAR la liguidacién como consecuencia de la toma de
posesién a COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD S.A, identificada con NIT
805.000.427-1, por el término de dos (2) afios, es decir hasta el 25 de enero de 2024,
por las razones expuestas en la parte motiva de la presente resolucion.

ARTICULO SEGUNDO. COMISIONAR al jefe de Oficina de Liguidaciones de la
Superintendencia Nacional de Salud para que de conformidad con el articulo 291
numeral 4 del Decreto Ley 663 de 1993, el numeral 1 del articulo 11 del Decrefo
1080 de 2021 vy el articulo 8.1.3.1.2 del Decreto 2555 de 2010, ejecute en nombre de

\\

la Superintendencia Nacional de Salud la medida adoptada en el presente acto -

administrativo, guien podra ordenar se decrete y practiquen las medidas necesarias
‘para dar Cump[tmIEHtO a los objetivos de la liguidacion como consecuencia de [a toma
de posesién, asi-como para que adelante el proceso de notificacidn del presente acto
admmlstratlvo

ARTICULD TERCEROQ. La medida adoptada en el articulo 1° del presente acto tendré

tos efectos previstos en los articulos 116 y 117 del Decreto Ley 663 de 1993 y en los
articulos 9.1.3.1.1 vy el 9.1.1.1.1 del Decreto 2555 de 2010. En efecto, la misma

implica: a) La disolucién de la entidad; b) La exigibilidad de todas las obligaciones a

plazo a cargo de la intervenida, sean comerciales o civiles, estén o no caucionadas, lo

anterior sin perJLEECIO de lo que d;spongan las normas que regulen {as operaciones de .

futuros, opciones y otros derivados; ¢) La formacién de la masa de bienes; e) Los
derechos laborales de los trabajadores gozardn de la correspondiente proteccidn
legal, en los procesos de liquidacion. :

Sin perjuicio de lo anterior, se ordenan las siguientes:
1. Medidas preventivas obligatorias."

a) La advertencia de que todas las obligaciones a plazo a cargo de la intervenida
- son exigibles a partir de la fecha en que se adoptd la medida de liguidacién
como consecuencia de ia toma de posesion.

b) La advertencia- de que el pago efectivo de las condenas provenientes de
sentencias en firme contra la entidad intervenida proferidas durante la toma
de posesiéon para ligquidar se -hard atendiendo la prelacidn de créditos

- establecidos en {a ley v de acuerdo con las disponibilidades de la entidad;

c} ‘La comunicacién a la Direccion. de Impuestos y Aduanas Nacionales, DIAN,
para que retire las calidades de agentes retenedores y autorretenedores de
los impuestos administrados por dicha entidad;

d) Lainmediata guarda de los bienes de'la intervenida y la colocacidén de sellos v
demas seguridades indispensables;

e) La orden de registro del acto administrativo gue dispone la toma de posesién
de COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD S.A., en la Cémara de

Comercio del domicilio de {a intervenida y en las del domicilic de sus’

sucursales, vy si es del caso, la de los nombramientos del Liquidador y del
Contralor; : ‘ '
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i) La prevencién a los deudores de la intervenida de que sélo podran pagar al
fiquidador, 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 adopcion de la medida, para que
procedan de conformidad; ‘

m) La prevenciéon a todos los gue tengan negocios“co'n iarinterv'enida', de gque
deben entenderse exclusivamente con el liquidador, para todos los efectos
legales; :

 PARAGRAFO PRIMERO. El Liquidador solicitard a los despachos judiciales la
remision directa de las actuaciones correspondientes a los procesos de gjecucidon en
curso para que los mismos hagan parte del proceso concursal de acreedores siendo
graduados y calificados por el Liquidador. De igual manera, deberan poner a
disposicién los depésitos judiciales constituidos en el marco de logs procesos.
ejecutivos adelantados en contra de [a entidad intervenida. S

PARAGRAFO SEGUNDO. Los efectos de la toma serédn los del articulo 2.4.2;1.2 del.
Decreto 2555 de 2010, o o

PARAGRAFD TERCERQO: Con el fin de salvaguardar el -derecho fundamental a la
salud de ios afiliados, las EPS receptoras deberdn garantizar la continuidad de la
prestacién del servicio de salud sin interrupcién; asi mismo y de conformidad a las
_ disposiciones legales vigentes, deberdn asumir como parte demandada los trémites
de las acciones tutelas cuya pretensién se encuentre relacionada con la prestacion
de este servicio y que se hayan proferido con anterioridad al inicio de este proceso
liguidatario. , : :

ARTICULO CUARTO. DISPONER que los gastos que ocasione la liquidacién como
consecuencia de la toma de posesién ordenada en el articulo primero del presente
acto administrativo sean a cargo de COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD
SIAI . .

ARTICULO QUINTO. DESIGNAR como LIGQUIDADOR de COOMEVA ENTIDAD
PROMOTORA DE SALUD S.A, al doctor FELIPE NEGRET MOSQUERA, identificado
con la Cédula de Ciudadania No. 10.547.944 de Popayéan (Cauca}, quien ejercerd las’
funciones propias de su cargo, de acuerdo con lo previste en ias normas del Sistema
General de Seguridad Social, el Estatuto Orgénico del Sistema Financiero y demas
normas gue le sean aplicables. Para el efecto, durante el proceso de liquidacién podra
adoptar las medidas previstas en el articulo 9.1,1.1.2 del Decreto 2555 de 2010. Asi
mismo, ejercerd la funcién de representante legal de la entidad objeto de liquidacion, .
de conformidad con io dispuesto en la parte motiva del presente acto administrativo.

El cargo de Liquidador es de obligatoria aceptacién. Por tanto, el designado tendra 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, ante el despacho del jefe de la
Oficina de Liquidaciones de la Superintendencia Nacicnal de Salud, de conformidad
con el inciso 22 del articulo 16 de la Resolucién 002599 de 2016.

El Liquidador designado ejercera las funciones propias de su cargo, previa posesion, y
tendra la guarda y administracién de los bienes que se encuentren en poder de la
entidad, junto con los demas deberes y facultades de ley. Asi mismo, le
corresponderé la adopcién de las medidas contenidas en el articulo 3¢ del presente
acto administrativo, asi como la realizacién de inventario preliminar. También deberd
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g)

1)

Continuacidn de la resolucién, “Por/a cual se ordena la liguidacion como consecuerncia
de la toma de posesion a COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD 5.4,

propiedad de [a intervenida a menos que dicho acto haya sido realizado por el
liguidador; :

_mismos no son necesarios. Si se decide la liquidacién, los.derechos causados

™

identificada con NIT 805.000.427-1.7,

La comunicacion a los jueces de la Republica y a las autoridades que adelanten
procesos de jurisdiccién coactiva, sobre'fa suspension de los procesos de la
ejecucidon en cursc vy la imposibilidad de admitir nuevos procesos de esta clase
la entidad objeto de toma de posesién con ocasion de las obligaciones
anteriores a dicha medida; lo anterior, en atencién a la obligaciéon de dar
aplicacion a las reglas previstas por los articulos 20 y 70 de la Ley 1116 de
2006.

[a advertencia que, en adelante, no se podra iniciar ni continuar procesos o©
actuacidn alguna contra la intevenida sin que se notifique personalmente al
liguidador, so pena de nulidad;

La comunicacion a la Superintendencia de Notariado y Registro, para que dicha
entidad mediante circular ordene a todos ios Registradores de Instrumentos
PUblicos que dentro de los treinta (30} dia 5|gu1entes a la toma de posesidn, se
sujeten a las siguientes instrucciones:

a. Informar al liquidador sobre la existencia de folios de matricula en los
cuales figure la entidad intervenida como titular de bienes o cualguier
clase de derechos; disponer el registro de la toma de posesion en los
folios de matricula de los bienes inmuebles de la intervenida; cancelar
los embargos decretados con anierioridad a la fecha de la adopcién de
fa medida de toma de posesién que afecten los bienes de la intervenida
a solicitud elevada solo por el liguidador mediante oficio.

b. Se abstengan de cancelar los gravamenes constituidos a favor de la
intervenida sobre cualguier bien cuya mutacién esté sujeta a registro,
salvo expresa autorizacién del liquidador; asi como de registrar
cualguier acto que afecte el dominio de bienes de propiedad de Ia
intervenida a menos que dicho acto haya sido realizado por la persona
mencionada, casc en el cual deben cancelar ia respectiva anoctacion
sobre el registro de toma de posesidn.

La comunicacién al Ministerio de Transporte, para que dicha entidad
directamente o mediante solicitud a todas las secretarias de ftransito vy
transporte proceda a realizar la inscripcidn de la medida de toma de posesion
en el registro de automotores correspondiente o en el registro Gnico nacional
de transito; para gue cancelen los embargos decretades con anterioridad a la
fecha de la adopcién de la medida de toma de posesion que afecten los
vehiculos de la intervenida; para gue cancelen los gravamenes que recaigan
sobre los vehiculos de ia intervenida a solicitud unilateral del liquidador
mediante oficio; para que se abstengan de cancelar los gravamenes
constituidos sobre vehiculos-a faver de la intervenida, cuya mutacion esté
sujeta a registro, salvo expresa autorizacién del liquidador; y para gue se
abstengan de registrar cualquier acto que afecte el dominio de vehiculos de-

La prevencion -a todo acreedor y, en general, a cualquier persona o entidad 'que‘
tenga en suU poder activos de prepiedad de la intervenida, para que proceda de -
manera inmediata a entregar dichos actives al liguidador :

La advertencia de que el liquidador estd facultado para poner fin a cualquier
clase de contratos existentes al momento de la toma de posesion, si los

nasta la fecha de la intervencién seran reconccides y pagados de conformidad
con las reglas que rigen el proceso de liquidacién.
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garantizar la prestacién del servicio de salud a la poblacidn afiliada hasta que se lleve
a cabo el traslado de los afiliados. También deberd sujetarse a lo dispuesto en el
Manual de Etica adoptado por esta superinténdencia, en desarrollo de lo dispuesto en
el articulo 47 vy el pardgrafo del articulo primero de la Resolucion 002599 de 2016.

De conformidad con lo previsto en el Estatuto Organico del Sistema Financiero,
particularmente lo dispuesto en los numerales 1°, 2°, y 6° del articuio 295 y el
articulo 9.1.1.2.2 del Decreto 2555 de 2010, e! liguidador cumple funciones publicas
transitorias, es auxiliar de la fusticia, tiene autonomia en la adopcién de decisiones
relacionadas con el ejercicio de sus funciones y para ningun efecto, puede reputarse
como trabajador o empleado de la entidad objeto de la medida de la liguidacién como
consecuencia de la toma de posesién, ni de la Superintendencia Nacional de Salud.

Adicionalmente, de conformidad con el numeral 10° del citado articulo 295, los
Liquidadores responderan por los perjuicios que por dolo o culpa grave causen a ja
entidad en liquidacién o a los acreedores, debido a actuaciones adelantadas en
contravencién de las disposicicnes

El Liquidador deberd remitir la informacién de que trata el numeral segundo del
capitulo tercero, titulo IX de la Circular Unica y el literal k) del.numeral 4.1 de la
Circular 000016 de 2016 "Por la cual se hacen adiciones y modificaciones y
eliminaciones a la Circular 047 de 2007 - Informacion Financiera para efectos de
Supervision” expedidas por esta superintendencia, en los términos y tiempos alli
sefialados y demas informes requeridos por la Superintendencia Nacional de Salud
para el seguimiento y monitoreo de la medida de la liguidacion como consecuencia
de la toma de posesidn, que se ordena en el presente acto administrativo.

El Liquidador deberd remitir fos informes y la informacion financiera para efectos de
Supervision, en los términos y tiempos seftalados por la Superiitendencia Nacional de
Salud para el seguimiento y monitoreo de la medida de la liguidacidn como
consecuencia de la toma de posesién, que se ordena en el articulo primero del
presente acto administrativo. '

1. Presentacion de informes.

1.1. informe Preliminar: Una vez posesionado fe corresponderd presentar
documentos de propuesta de: a) plan de trabajo, b) cronograma de actividades; ¢)
diagnéstico: el mismo deberd contener la ‘evaluacién, observaciones vy
recomendaciones sobre aspectos relacionados con la situacion administrativa,
financiera, juridica, laboral y técnico cientifica del proceso de liquidacion de la-
entidad vigilada, incluyendo la informacién de la base de datos de la EPS receptora
de afiliados, asi mismo, entregar de la red primaria la informacién de los usuarios
asignados, dentro de los treinta (30) dias calendario siguientes a su posesion.

1.2. informe mensual: Deberd presentar durante el término de la medida, un

informe de gestién en el cual incluya el avance y la evaluacién de la situacion

administrativa, financiera, juridica, laboral y técnico cientifica del proceso de.
- liquidacién de la entidad vigilada, dentro de los veinte (20} de cada mes. ‘

1.3. Informe de cierre o solicitud de prérroga: el Liguidador deberd entregar dentro
de los quince (15) dias siguientes a su retiro o remocion del cargo o del cierre del
procesc de liquidacidn un informe de cierre gue contenga las actividades propias
de! proceso de liquidacion. ' - '
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2.Entregar la informacidén de la red primaria de los usuarios asignados, de acuerdo
con Jo establecido en el articulo 2.1.11.3 de! Decreto 780 de 2016 (medificado por
el Decreto 709 de 2021).

PARAGRAFO PRIMERO. El Liquidador deberd realizar un proceso de auditorfa
integral de fas cuéntas médicas de la EPS, que se presenten de conformidad con fo
dlspuesto en el articulo 9.1.3.2.2 del Decreto 2555 de 2010, que por su naturaleza
asf lo requieran, directamente 0 a través del mecanismo que considere mas idéneo
y efectivo para la identificacién y esclarecimiento de los créditos a cargo de la
antidad.

Asimismo, elaborard y remitird un inventario de pasivos de la EPS en liquidacion, el
cual se sujetard como minimo a las siguientes reglas: '

1. Contener una relacién. cronolégica pormenorizada de todas las obligaciones a
cargo de la entidad, incluyendo todas i{as obligaciones a término y aquellas que
solo representan una contingencia para ella entre otras, las condicionales, los’
litigios y las garantlas

2. Sustentarse en los esfados financieros de la entidad v en los demas documentos.
contables siempre que permitan comprobar su existencia y exigibilidad.

3.incluir ta relacién de las obligaciones laborales a cargo.de la entidad.

El Liquidador remitird informe mensual del estado de avance en la elaboracidn del
inventario de pasivos, en el marco del seguimiento y monitoreo de la medida de |
intervencidn forzosa administrativa para liquidar.

Para los efectos a que haya lugar, el plazo al que alude el numeral 1° del articulo
9.1.3.2.4 del Decreto 2555 de 2010 para la determinacion del pasivo a cargo de la
EPS en liquidacidn y en particular para decidir sobre las reclamaciones presentadas
oportunamente, comenzard a contabilizarse una vez el lLiquidador de Coomeva
EPS, obtenga el documento resuitado del proceso de auditoria de las cuentas
médicas que por su naturajeza lo requieran, sin que en todo caso, se exceda el
plazo dispuesto en fa presente resoiucmn para cuiminar la liguidacién.

Respecto de las acreencias presentadas de manera extemporanea o que se
consideren como Pasivo Cierto No Reclamado (PACINORE), el liguidador podré
realizar los mismos procesos de auditorfa a las cuentas médicas, a fin de
astablecer el valot a reconocer por la acreencia, sin que se alteren las facuitades
propias del agente para el reconocimiento y pago de estas.

PARAGRAFO SEGUNDO: Siguiendo lo establecido el parédgrafo 1° del articulo.
2.1.11.3 del Decreto 780 de 2016 {modificado por el Decreto 709 de 2021) los gastos
en los que incurra la intervenida mientras se surte el traslado de los usuarios como
consecuencia de la liquidacién, se entenderan como gastos de administracién.

ARTICULD SEXTO. ORDENAR al Liguidador de COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA
DE SALUD S.A, adoptar las medidas pertinentes para la entrega inmediata a esta
Superintendencia Nacional de Salud de la base -de datos que contengan la
informacién de ios afiliados de la EPS, para el procedimiento de traslado, conforme a
las normas vigentes sobre la materia, en especial lo dispuesto en el articulo 2.1.11.3
del Decreto 780 de 2016 modificado por el Decreto 709 de 2021, relacionado con el
mecanismo de asignacién de afiliados, y las condiciones para garantizar la




RESOLUCION NUMERO 2022320000000189-6 DE 2022 HOJA No. 39

\

a4 Continuacién de la resolucién, “Por la cual se ordena la liquidacion como conschena’é
de la toma de posesion a COOMEVA ENTIDAD PROMOTORSA DE 5ALUD 5.4,
identificada con NIT 805.000.427-1.7.

continuidad en el aseguramiento y la prestacién del servicio publico en salud a los
afiliados de las Entidades Promotoras de Salud- EPS que sean sujeto de liguidacion
como consecuencia de la toma de posesién.,

ARTICULO SEPTIMO. ORDENAR a la Red Primaria de COOMEVA ENTIDAD
PROMOTORA DE SALUD S.A., suministrarte al Liguidador toda la informacion
referente a la poblacién objeto de atencidn conforme los contratos que en tal sentido
tenga firmada con COOMEVA EPS. Esta informacidn debera ser entregada en un
plazo maximo de dos (2) dfas habiles a partir de la posesion del liquidador, de
acuerdo con la instruccién gue en tal sentido realice la Superintendencia Nacional de
Salud.

ARTICULO OCTAVO. ORDENAR a las EPS receptoras mantener la distribucién de la
poblacién en las IPS asignadas por COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD

S.4 en el Plan Nacional de Vacunacion.

ARTICULO NOVENDO. DESIGNAR a la firma BAKER TILLY COLOMBIA LTDA,
con Nit. 800.249.449-5, como Contralor de la liquidacién como consecuencia de la
toma de posesion de COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD 5.4,

La persona juridica designada como Contrator, acorde a lo dispuesto en el inciso
primero, numeral tercero, capituie segundo, titulo IX de la Circular Unica expedida
“por esta Superintendencia, ejercerd las funciones propias de un revisor fiscal,
conforme al Cédigo de Comercio v deméas normas aplicables a la revisoria fiscal y
respondera de acuerdo con ellas.

~ Siguiendo lo establecido ‘en la Circular Unica titulo 1X el Contralor deberd remitir un

informe preliminar en medic fisico a la Oficina "de Liguidaciones de la
Superintendencia Nacional de Salud, dentro de los treinta (30) dias calendario
siguientes a la posesion. S

1. Presentacién de informes.

1.1, Informe Preliminar: Una vez posesionado le corresponderd remitir un informe
preliminar que deberd contener la evaluacion, observaciones y recomendaciones
‘sobre aspectos relacionados con la situacién administrativa, financiera, juridica,
laboral y técnico cientifica del proceso de liquidacidn de la entidad vigilada vy el
plan de trabajo gue va a adelantar; a més tardar treinta (30) dias después de su
posesidn. : :

1.2. Informe mensual: Deberd presentar durante el término de la medida, un
informe de gestién en el cual incluya el avance y la evaluacién de ia situacion
‘administrativa, financiera, juridica, laboral y técnico cientifica del proceso de
liquidacién de la entidad vigilada, independiente del informe de gestiéon del
Liquidador, cada treinta (30) dfas hasta la culminacién del proceso de liguidacion.

1.3. informe final: el Contralor deberd entregar dentro de los diez (10) dias
siguientes, a su retiro o remocién del cargo o del cierre del proceso de liguidacion
un informe consclidado de las actividades y gestiones realizadas durante su
permanencia en la entidad objeto de liquidacion. '

ARTICULO DECIMO. POSESION DEL LIQUIDADOR Y DEL CONTRALOR. Ei jefe de
la Oficina de Liguidaciones de la Superintendencia Nacional de Salud realizara la
posesién del Liquidador y Contralor, de conformidad con lo sefialado en el articulo
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primero de la Resolucién 202130000000174-6 del 24 d.e enero de 2021 expedida por
esta Superintendencia y el inciso 22 del articuio 16 de ia Resolucion 002599 de 2016.

ARTICULG UNDECIMO. CUMPLIMIENTO, NOTIFICACION DE LA DECISION Y
RECURSO. La presente resolucién sera de cumplimiento inmediato a cargo del
funcionario comisionade, en los términos del articulo 2 del presente acto y se
notificard de conformidad con lo dispuesto en el articulo 291 del Estatute Orgénico
del Sistema Financiero, en concerdancia con io dispuesto en el articulo 9.1.3.1.2 del
Decreto 2555 de 2010, para lo cual fijard un aviso por un dia en lugar pubilco de las
oficinas de la administracion del domicilio social de la intervenida.

PARAGRAFO. Contra la presente resolucién procede el recurso de reposicién, en el
efecto devolutivo, su interposicién no suspenderd la ejecucién de la medida de la
liquidacién como consecuencia de la toma de posesidn, la cuatl serd de cumplimiento
inmediato, de conformidad con o previsto en el articulo 17 de la Ley 1966 de 2019
en concordancia con el articulo 335 del Estatuto Organico del Sistema Financiero y
debera ser interpueste en el momento de la diligencia de notificacién o dentro de los
diez (10) dias siguientes a su notificacién y remitido a la direccién habilitada para
recibo de correspondencia: Carrera 68A N.2 24B - 10, Torre 3, piso 4 Edificio Plaza
Claro, Bogota -D.C. (atencién presencial de lunes a viernes 8:00 a.m. a 4:00 p.m.) o al
correo electrénico correointernosns@supersalud.gov.co, de confoermidad con. lo
previsto en el articulo 76 vy siguientes del Codlgo de Procedimiento Administrativo y
de [o Contencioso Administrativo.

ARTICULO DUODECIMO. COMUNICAR el contenido del presente acto
administrativo al Ministerio de Salud y Proteccién Social, en la direccién electrénica
notificacionesjudiciales@minsalud.gov.co o a la direccién fisica Carrera 13 No. 32-76
en la ciudad de Bogota; al Director General de la Entidad Administradora de los
Recursos del Sistema General de Seguridad Sociai en Salud - ADRES en la direccion
electrénica notificaciones.judiciales@adres.gov.co o a.la direccién fisica Avenida Calle
26 No. 69-76 Torre 1 Piso 17 en la ciudad de Bogota; al Director de la Cuenta de Alto
Costo en la direccién electrénica administrativa@cuentadealtocosto.org o en la
direccidn fisica Carrera 45 No.103-34 Oficina 802 en la ciudad de Bogotd D.C; y a los
gobernadores de Antiogquia, Bogotd, Atlantico, Bolivar, Boyaca, Caldas, Caquets,
Casanare, Cauca, Cesar, Chocd, Coérdoba, Cundinamarca, Huila, La Guajira,
Magdalena, Narifio, Norte de Santander, Quindio, Risaralda, Santander, Sucre, Tolima,
Valle vy a la alcaldesa mayor de Bogotéd D.C en sus correos electrénicos de contacto o
notificaciones o donde indigue para tal fin el Grupo de MNotificaciones de la
Superintendencia Nacional de Salud.

ARTICULOC DECIMO TERCERO. La presente resoEucmn nge a. partir de la fecha de
su expedicién.

Dada en Bogotéd D.C., a los 25 dfas del mes 01 de 2022.

NOTIFIQUESE, COMUNIQUESE Y COMPLASE

Firmado electranicaments par?
Fabig Artstizdbal angei

FABIO ARISTIZABAL ANGEL
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