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Sefior Juez
DIECISEIS ADMINISTRATIVO
CIRCUITO JUDICIAL DE CALI

Ciudad

MEDIO DE CONTROL: REPARACION DIRECTA

RADICADO NO. 76001333301620220024600

DEMANDANTE: MANUEL DESIDERIO HERNANDEZ

DEMANDADO: SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD Y OTROS

ALEXANDER GARCIA JIMENEZ, mayor de edad, residente en la ciudad de Bogota D.C.,
identificado con cédula de ciudadania No. 1.010.175.216 de Bogota, abogado en ejercicio
y portador de la tarjeta profesional No. 241.662 del Consejo Superior de la Judicatura,
obrando en nombre y representacion de la Superintendencia Nacional de Salud, de
conformidad con el poder general allegado junto con el presente documento, procedo a
CONTESTARLA DEMANDA enlos siguientes términos

1. ALOSHECHOSDE LA DEMANDA
1.1. CONSIDERACIONESPREVIAS

Sobre los hechos citados en la demanda, e inmersos en el capitulo de “3. HECHOS Y
OMISIONES QUE FUNDAMENTAN LA PETICION™ se debe advertir de manera preliminar que,
ninguna las consideraciones féacticas relativas a las afectaciones en salud causadas al
sefior Manuel Desiderio Hernandez Rios fueron desplegadas por la Superintendencia
Nacional de Salud (o0 Supersalud), ya que, ni la atencidbn médica, ni el aseguramiento en
salud son responsabilidad de esta entidad, pues no hacen parte del marco legal y funcional
asignado a la Supersalud por la constitucion, las leyes y/o el reglamento.

Asi pues, se reitera que no existe facultad alguna que permitiera a esta entidad, llevar a
cabo la prestacion del servicio publico de salud o de aseguramiento en salud, ni se advierte
prueba alguna del supuesto incumplimiento de los deberes de vigilancia y control sobre la
prestacion del servicio de salud. Por el contrario, tal y como se entrard a demostrar mas
adelante, la Superintendencia Nacional de Salud siempre actu6é de manera diligente frente

! Folios11a14 del escrito dela subsanacién dela demanda.
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a las més de diez peticiones que elevo el demandante para que esta autoridad interviniera
en aras de garantizarle el derecho fundamental a la salud.

Por tanto, se debe enfatizar que la Superintendencia Nacional de Salud si intervino de forma
activa atendiendo todas las PQRD gque el demandante interpuso en el lapso de 2020 al 2022
y, en ese sentido, se aportan al plenario todas las pruebas que dan cuenta de la respuesta
oportuna y de fondo que se dio en cada una de las peticiones elevadas, garantizando su
derecho a la salud.

Por otro lado, se advierte que no existe ningun vinculo legal, contractual, reglamentario o
de cualquier otra indole, que permita inferir obligacion alguna de la entidad que represento
con la parte demandante o con Coomeva EPS en Liquidacion y el Instituto Para Nifios
Ciegos y Sordos del Valle del Cauca, quienes -segun lo narrado en los hechos de la
demanda- son los presuntos causantes directos del perjuicio alegado por el demandante.

1.2.  PRONUNCIAMIENTO EXPRESO FRENTE A LOS HECHOS

Sobre el hecho primero: No le constan a mi representada. El tiempo de cotizacion del
demandante es un aspecto que escapa de la érbita de la Superintendencia Nacional de
Salud y, en ese sentido nos atenemos a lo que resulte probado en el proceso.

Sobre el traslado de los afiliados, se debe indicar que fue el Ministerio de Salud y Proteccion
Social quien en cumplimiento del Decreto 709 de 2021, (norma que determina la
responsabilidad, competenciay metodologia para la distribucién de la poblacion), realizé la
distribucién de los casi 1,2 millones de afiliados con los que contaba Coomeva al momento
en que se emitié la orden de liquidar? esa EPS por parte de la Superintendencia Nacional
de Salud.

Sobre el hecho segundo: No le constan a mi representada. El cargo y la asignacion
salarial del demandante son aspectos que escapa de la 6rbita de la Superintendencia
Nacional de Salud y, en ese sentido nos atenemos a lo que resulte probado en el proceso.

Sobre el hecho tercero: Es Parcialmente cierto. La Superintendencia Nacional de Salud
profirid la Resolucion nimero 003287 de 2016, “Por la cual se levanta la medida cautelar

2 En relacién conlaliquidacién de la EPS Coomeva, la Supersalud profirié la Resolucién Nimero 2022320000000189-6 del
25deenero de 2022 “Por la cual se ordena la liquidacion como consecuencia de la toma de posesion a COOMEVA ENTIDAD
PROMOTORADE SALUD S.A, identificada con NIT 805.000.427-1.”
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preventiva Programa de Recuperacién ordenada a Coomeva Entidad Promotora de Salud S.A,
identificada con NIT. 805.000.427-1, mediante Resolucién 001620 del 31 de agosto de 2015 y se
ordena adoptar medida cautelar preventiva de Vigilancia Especial”. Acto administrativo que goza de
presuncién de legalidad y que no ha sido anulado ni suspendido sus efectos por autoridad judicial
competente. Por tanto, nos atenemos a la literalidad del texto consignado en la resoluciény no a las
interpretaciones que el demandante pueda hacer del mismo.

Sobre el hecho cuarto: Parcialmente cierto. La Superintendencia Nacional de Salud
profirié la Circular Externa numero 000013 del 15 de septiembre de 2016, dirigida a las
instituciones prestadoras de servicios de salud, entidades promotoras de salud y entidades
territoriales para impartir directrices a los sujetos vigilados en torno a la remocién de las
barreras institucionales en la prestacion de los servicios de salud. Acto administrativo que
goza de presuncion de legalidad y que no ha sido anulado ni suspendido sus efectos por
autoridad judicial competente. Por tanto, nos atenemos a la literalidad del texto consignado
en la circulary no a las interpretaciones que el demandante pueda hacer del mismo.

En relacion con las actuaciones que hubiere o no realizado alguno de los sujetos vigilados,
se debe sefialar que, en primer lugar no le constan a esta entidad y en segundo lugar que,
la parte demandante tiene la carga de probar los hechos que alega y en ese sentido, nos
atenemos a lo que resulte probado en el proceso.

Sobre el hecho quinto: Parcialmente cierto. La Superintendencia Nacional de Salud
profirié la Resolucién nimero 001576 del 9 de mayode 2017, “Por medio de la cual se prorroga
la medida preventiva de vigilancia especial ordenada a COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA DE
SALUD S.A., identificada con NIT. 805.000.427-1, mediante Resolucion 003287 del 4 de noviembre
de 2016” y, la Resolucion nimero 005098 del 18 de mayo de 2018, “Por la cual se prorroga el término
de la medida preventiva de vigilancia especial a COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD
S.A., identificada con NIT. 805.000.427-1, ordenada mediante Resolucion 003287 del 4 de
noviembre de 2016”. Actos administrativos que gozan de presuncion de legalidad y que no
han sido anulados ni suspendidos sus efectos por autoridad judicial competente. Por tanto,
nos atenemos a la literalidad del texto consignado en las resoluciones y no a las
interpretaciones que el demandante pueda hacer de las mismas.

Sobre el hecho sexto: Parcialmente cierto. La Superintendencia Nacional de Salud
profirio la Resolucion 10086 del 2 de octubre de 2018, “Por la cual se establecen las condiciones
y plazos para realizar la actualizacion de la Autorizacién de Funcionamiento otorgada mediante la
Resolucién 396 de 1995 a COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD S.A., identificada con
NIT. 805.000.427-1, para la operacion del Régimen Contributivo del Sistema General de Seguridad
Social en Salud, y se dictan otras disposiciones”. Acto administrativo que goza de presuncion de
legalidad y que no ha sido anulado ni suspendido sus efectos por autoridad judicial competente. Por
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tanto, nos atenemos a la literalidad del texto consignado en la resolucién y no a las interpretaciones
que el demandante pueda hacer del mismo.

Sobre el hecho séptimo: Parcialmente cierto. La Superintendencia Nacional de Salud
profirio la Resolucion 011687 del 20 de diciembre de 2018, “Por la cual se aprueba la solicitud
de plan de ajuste y recuperacion financiera presentado por la ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD
COOMEVA EPS S.A., identificada con NIT 805.000.427-1”. Acto administrativo que goza de
presuncion de legalidad y que no ha sido anulado ni suspendido sus efectos por autoridad judicial
competente. Por tanto, nos atenemos a la literalidad del texto consignado en la resoluciény no a las
interpretaciones que el demandante pueda hacer del mismo.

Sobre el hecho octavo: No le constan a mi representada. La Superintendencia Nacional
de Salud no funge como aseguradora ni tiene dentro de sus funciones la prestacion de
servicios en salud. Adicionalmente, de los hechos narrado se concluye que las actuaciones
adelantadas por el demandante se realizaron ante una IPS sobre la que la Supersalud no
tiene vinculo legal, contractual o reglamentario, pues no tiene permitido coadministrar con
los vigilados. Por tanto, se desconoce la historia clinica del demandante y en ese sentido,
esta entidad se atiene a lo que resulte probado en el proceso.

Sobre el hecho noveno: Parcialmente cierto. La Superintendencia Nacional de Salud
profirio la Resolucion 09785 del 15 de noviembre de 2019, a través de la cual prorrogd por
el término de un (1) afio, es decir, hasta el 16 de noviembre de 2020 el término de vigencia
de la medida preventiva de vigilancia especial a COOMEVA ENTIDAD PROMOTORADE
SALUD S.A., identificada con NIT 805.000.427-1. Acto administrativo que goza de
presuncion de legalidad y que no ha sido anulado ni suspendido sus efectos por autoridad
judicial competente. Por tanto, nos atenemos a la literalidad del texto consignado en la
resolucion y no a las interpretaciones que el demandante pueda hacer del mismo.

Sobre el hecho décimo: No le constan ami representada. La Superintendencia Nacional
de Salud no funge como aseguradora ni tiene dentro de sus funciones la prestacion de
servicios en salud. Adicionalmente, de los hechos narrado se concluye que las actuaciones
adelantadas por el demandante se realizaron ante una IPS sobre la que la Supersalud no
tiene vinculo legal, contractual o reglamentario. Por tanto, se desconoce la historia clinica
del demandante y en ese sentido, esta entidad se atiene a lo que resulte probado en el
proceso.

Sobre el hecho once: Parcialmente cierto. La Superintendencia Nacional de Salud
profirié la Resolucion 013000 del 13 de noviembre de 2020, a través de la cual prorrogo por
el término de nueve (9) meses, la vigencia de la medida preventiva de vigilancia especial a
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Coomeva Entidad Promotora de Salud S.A., identificada con NIT 805.000.427-1. Acto
administrativo que goza de presuncion de legalidad y que no ha sido anulado ni suspendido
sus efectos por autoridad judicial competente. Por tanto, nos atenemos a la literalidad del
texto consignado en la resolucién y no a las interpretaciones que el demandante pueda
hacer del mismo.

Sobre el hecho doce: No le constan a mi representada. La Superintendencia Nacional
de Salud no funge como aseguradora ni tiene dentro de sus funciones la prestacion de
servicios en salud. Adicionalmente, de los hechos narrado se concluye que las actuaciones
adelantadas por el demandante se realizaron ante una IPS sobre la que la Supersalud no
tiene vinculo legal, contractual o reglamentario. Por tanto, se desconoce la historia clinica
del demandante y en ese sentido, esta entidad se atiene a lo que resulte probado en el
proceso.

Sobre el hecho trece: No le constan a mi representada. La Superintendencia Nacional
de Salud no funge como aseguradora ni tiene dentro de sus funciones la prestacion de
servicios en salud. Adicionalmente, de los hechos narrado se concluye que las actuaciones
adelantadas por el demandante se realizaron ante una IPS sobre la que la Supersalud no
tiene vinculo legal, contractual o reglamentario. Por tanto, se desconoce la historia clinica
del demandante y en ese sentido, esta entidad se atiene a lo que resulte probado en el
proceso.

Sobre el hecho catorce: No le constan a mi representada. La Superintendencia Nacional
de Salud no fue parte procesal en la accién de tutela instaurada por el demandante y en
ese sentido, al desconocer todas las actuaciones judiciales alli surtidas, esta entidad se
atiene a lo que resulte probado en el proceso.

Sobre el hecho quince: No le constan a mi representada. La Superintendencia Nacional
de Salud no fue parte procesal en la accion de tutela instaurada por el demandante y en
ese sentido, al desconocer todas las actuaciones judiciales alli surtidas, esta entidad se
atiene a lo que resulte probado en el proceso.

Sobre el hecho dieciséis: No le constan a mi representada. La Superintendencia
Nacional de Salud no funge como aseguradora ni tiene dentro de sus funciones la
prestacion de servicios en salud. Adicionalmente, de los hechos narrado se concluye que
las actuaciones adelantadas por el demandante se realizaron ante una IPS sobre la que la
Supersalud no tiene vinculo legal, contractual o reglamentario. Por tanto, se desconoce la
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historia clinica del demandante y en ese sentido, esta entidad se atiene a lo que resulte
probado en el proceso.

Sobre el hecho diecisiete: No le constan a mi representada. La Superintendencia
Nacional de Salud no fue parte procesal en la accion de tutela instaurada por el demandante
y en ese sentido, al desconocer todas las actuaciones judiciales alli surtidas, esta entidad
se atiene a lo que resulte probado en el proceso.

Sobre el hecho dieciocho: No le constan a mi representada. La Superintendencia
Nacional de Salud no funge como aseguradora ni tiene dentro de sus funciones la
prestacion de servicios en salud. Adicionalmente, de los hechos narrado se concluye que
las actuaciones adelantadas por el demandante se realizaron ante una IPS sobre la que la
Supersalud no tiene vinculo legal, contractual o reglamentario. En la misma linea, La
Superintendencia Nacional de Salud no fue parte procesal en la accion de tutela instaurada
por el demandante y en ese sentido, desconoce todas las actuaciones judiciales alli
surtidas. Por tanto, esta entidad se atiene a lo que resulte probado en el proceso.

Por otro lado, y en relacion con esta afirmacion: “...) asimismo se comunic6 con la
SUPERINTENDENCIA DE SALUD para interponer queja por la demora en los servicios de salud,
sin embargo tampoco obtuvo respuesta de fondo por parte de esta entidad del estado’, se debe
indicar que la misma es falsa por las siguientes razones.

En primer lugar, se debe precisar que el demandante interpuso por lo menos diez (10)
PQRD ante la Superintendencia Nacional de Salud en un lapso de 2 afios comprendido
entre 2020 a 2022. A todas estas solicitudes se les dio tramite efectivo y de fondo,
garantizando que la EPS satisficiera los requerimientos en salud presentados por el
demandante.

Para claridad del despacho, se presenta la siguiente tabla donde se organiza la informacion
de todas las PQRD presentadas por el demandante y que fueron gestionadas por la
Superintendencia Nacional de Salud:

FECHA FECHA
RADICADO PQRD RECIBO SOLICITUD TRAMITADAPOR LA DE RESPUESTA DE FONDO DADA
SUPERSALUD SUPERSALUD RESPUEST POR LA EPS
SOLICITUD A
El paciente requiere programaciéon del La EPS radicé solicitud con el
20212100200095988 2021-12-21 servicio de consulta de control para 2021-12-22 consecutivo No 5349938 de
diabéticos para envié de formulacién de sus medicamentos. En atencién al

% Folio8delademanda.
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medicamentos, pero al comunicarse con la
entidad no le contestan por ningiin medio.

requerimiento la EPS informé que
se gener6 orden No. 134011 de
medicamentos de control al
paciente.

2021210000105795
2

2021-12-30

El médico internista me formulo Sitagliptina
mas metformina en capsulas cantidad 60.
Adjunto orden de servicio donde se
evidencia la cantidad. Pero, en el momento
de reclamar la medicacion en el dispensario
Audifarma siempre me entregan solo 56.

2022-01-03

En atenciébn a la solicitud
relacionada en el asunto, nos
permitimos informar que dando
respuesta a su peticién, en el que
solicita se entrega de manera
incompleta sus medicamentos
segin formula medica nos
permitirnos informarle que: el
medicamento  Sitagliptina +
Metformina Hcl Tableta
Recubierta 50 Mg + 1000 Mg (
Cod 24488 — Merck Sharp Dome),
posee un displey de 56 pastas y
segun la secretaria de Salud,
existe una norma que impide su
fraccionamiento si este afecta o
distorsiona la informacion del
producto si se pierde datos tan
importantes como nombre del
principio activo, concentracion y
fecha de vencimiento, entonces la
dispensacién no se considera
acorde con exigencias legales , es
por esta razobn que estos
productos no estan siendo
fraccionados es decir no se
pueden estregar 60 pastas a esto
le hace seguimiento los entes de
control, se debe dar cumplimiento
con el fin de evitar la pérdida de
informacion béasica del
medicamento como
consecuencia del corte del blister,
ya que responde a la necesidad
de la normativa vigente resolucién
1403 de 2007, titulo 11, capitulo I1.
en este orden de ideas Ile
solicitamos validarlo con su
médico tratante con el fin genere
formulacién a 28 dias.

PQRD-20-0802674 2020-09-04

He solicitado la orden de cirugia para mi ojo
derecho, en mas 7 oportunidades a la Eps
Coomeva, pero actualmente no he obtenido
respuesta de la eps, de ningun tipo, La
forma de enviar estas solicitudes ha sido
por correo electrénico.
salasipvirtualsuroccidentes@coomeva.com
.0

2020-11-25

Verificando en nuestro sistema de
autorizaciones se evidencia la
orden No. 227903 con el
prestador Instituto Para Nifios
Ciegos Y Sordos Del Valle Del
Cauca, ordenamiento generado y
entregado al usuario el dia 13 de
noviembre de 2020 Adicional se
informa que se estd prestando
servicio presencial en sala Sip
Imbanaco de lunes a viernes de
7:00 am a 1:00 pm

PQRD-21-0436875 2021-04-23

Requiere entrega de los siguientes
medicamentos: esomeprazol tab x 20 mg
cantidad # 30 tabletas ; metformina tab x
1000 mg cantidad # 60 tabletas;

2021-04-26

Realizar la validacién en nuestro
sistema de informaciéon se
evidencia que el usuario se
encuentra_en estado retirado de
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atorvastatina tableta recubierta x 40 mg
cantidad # 30 tabletas enalapril tableta x 5
mg cantidad # 60 tabletas, con férmula del
19/04/2021 generada por la profesional
Dra. Isabel Guerrero, férmula para 3 meses.
Al dia de hoy no ha recibido en su correo
electronico las 6rdenes para examenes y
formulas de medicamento, al comunicarse
con la entidad le informan que se encuentra
retirado, pero al validar con Adres continua
activo, motivo por el cual manifiesta su
inconformidad en cuanto a que requiere
continuar con su tratamiento por diabetes,
diagnostico que ya esta afectando su salud
anivel renal. de igual manera los exdmenes
de laboratorio los cuales son de control por
el manejo de su diagnostico.
Adicionalmente requiere que continGe
amparado en Salud por la actual
emergencia sanitaria debido a la Pandemia.
segun decreto 064. Se indica correo
electrénico de la Supersalud para envio de
soportes adicionales. Se solicita la entrega
en el menor tiempo posible de acuerdo a
normatividad vigente.

nuestra entidad desde el dia
01/04/2021 motivo  novedad
traslado desvinculacion laboral la
cual fue reportada a través de
planila  por su empleador
notificada en el mes de abril. Se
adjunta certificado con estado de
afiliacion actual.

mala prestacion de los servicios prestados
en una cirugia visual que le practicaron por
negligencia medica perdié la visién de uno

PQRD-21-0446990 2021-04-26 Actualmente debido a la emergencia | 2021-05-04 Dando respuesta a la reclamacién

econémica, no puedo desde el mes de informamos que el usuario
febrero pagar mi seguridad social como Manuel Desiderio Hernandez
independiente. Soy diabético, requiero Rios se encuentra en estado
medicacion  mensualmente 'y  tengo retirado por motivo de
pendiente una operacion en el ojo derecho. Desvinculacién Laboral
Ayer 20 abril en la oficina de afiliaciones de Automatico desde el 01/04/2021
Coomeva me certifico que estoy retirado y por retiro de la empresa Integral
le solicite que me ampararan por Nc Sas - Dependiente por medio
emergencia econémica y me informaron de novedad de planilla de pago
que ellos no lo podian hacer (me entregaron por lo tanto no es posible
en fisico la certificacion de retirado). gestionar  su  solicitud SE
Cuando intento realizar mi afiliacién en un ADJUNTA CERTIFICADO DE
centro de salud amparado por el decreto AFILIACION.
064 de emergencia social, no puedo
realizar mi afiliacion a salud, porque en el
Adres la Eps Coomeva indica que estoy
activo.

PQRD-21-0879689 2021-08-05 El usuario manifiesta que el dia 12 de julio | 2021-08-12 Dando respuesta a su
tuvo orden para entrega de medicamentos, manifestacion en fecha en el que
al validar la autorizacién en la pagina de la solicita AUTORIZACION DE
EPS, aparece pendiente de autorizacion, MEDICAMENTOS, nos
los medicamentos son sitagliptina mas permitimos informar que: El dia 06
metformina 50/1000 60 unidades ago-21 03:38:30 PM al correo
atorvastatina de 40mg 30 unidades, manuelhernandezrios @gmail.co
enalapril de 5mg 60  unidades, m se enviaron las autorizantes de
empaglifozina recubierta de 25 mg 30 los medicamentos por lo cual SE
unidades, esomeprazol 20 mg30 unidades, CUMPLE CON LO SOLICIADO
insulina glargina 100ui/ml, Se solicita la EN LA PQRD
entrega en el menor tiempo posible de
acuerdo a normatividad vigente.

PQRD-21-0890670 2021-08-09 Usuario manifiesta inconformidad con la | 2021-08-11 Se realizard seguimiento al caso

con el area administrativa y de
contratacion de la red adscrita
INSTITUTO PARA NINOS
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de sus ojos, motivo por el cual manifiesta su
inconformidad ya que solicita que deben
vigilar dicha entidad encargada de haberle
realizado el procedimiento instituto para
nifios ciegos y sordos

CIEGOS Y SORDOS DEL VALLE
DEL CAUCA, se hara el
seguimiento debido ala IPS por la
falta de oportunidad, una vez se
hayan aclarado el manejo futuro
se emitird una respuesta formal
por parte de nuestra organizacion.
Se contacta nuevamente con el
usuario y se le indica la respuesta
generada por la entidad, usuario
manifiesta que después de tanto
tiempo solo queria saber qué fue

0.1% solucién oftadlmica 3 veces al dia 1
gota Al validar con la farmacia, le informan
gue debe acercarse donde el medico que le
ordeno para que le cambien la formula, pero
el médico tratante indica que ese es el
medicamento que requiere y se encuentra
en otro laboratorio motivo por el cual
manifiesta su inconformidad y solicita que le
sea entregado como registra en la orden
médica. Se solicita la entrega en el menor
tiempo posible de acuerdo a normatividad
vigente.

lo que habia respondido
Coomeva.

PQRD-21-0951120 2021-08-23 El usuario radico solicitud de cambio de | 2021-09-06 En respuesta a su solicitud me
movilidad a la EPS para pasar a él régimen permito informarle que el usuario
subsidiado, el 18/08/2021 y esta fue negada Manuel Desiderio Hernandez
sin argumento. Usuario refiere cumplir con Rios registra en la base de datos
los requisitos establecidas por la ley para el de Coomeva EPS, en estado
traslado. Se envia para validacion y gestion activo régimen subsidiado, con
de acuerdo con normatividad vigente. fecha de afiliacion 31 de Agosto

del 2021, usuario atendido en la
IPS Médicos Centro Especialistas
Cali P P R en Cali para servicio
médicoyen laIPSRio lps-PP R
para servicio odontoldgico.

PQRD-21-1291787 2021-11-17 Usuario requiere programacion del servicio | 2021-11-22 Se envia respuesta ML-5309-21
medicina laboral Presencial, pero al al Correo
comunicarse con la entidad le informan que manuehernandezrios@gmail.co
no hay agenda disponible, motivo por el m Atento 5325938
cual manifiesta su inconformidad en cuanto
a la falta de oportunidad. Se envia para
validacion 'y gestion de acuerdo a
normatividad vigente.

PQRD-21-1325910 2021-11-24 El usuario requiere entrega de los | 2021-11-26 El dia 25 del mes noviembre de
siguientes medicamentos: betametasona 2021, radicé solicitud con el

consecutivo No 5331697, en
donde requiere Medicamento.
Validando su solicitud de agilizar
autorizaciones de Dexametasona
Micronizada suspensién Oftalmi,
nos permitimos informar que:
Verificando en nuestro sistema de
autorizaciones se evidencia la
orden No. 123930 con el
prestador Audifarma S. A, se
adjunta PDF de la formula medica
dada en la IPS Instituto de Nifios
Ciegos y Sordos.

Sobre el hecho diecinueve: No le constan a mi representada. La Superintendencia
Nacional de Salud no funge como aseguradora ni tiene dentro de sus funciones la
prestacion de servicios en salud. Adicionalmente, de los hechos narrado se concluye que
las actuaciones adelantadas por el demandante se realizaron ante una IPS sobre la que la
Supersalud no tiene vinculo legal, contractual o reglamentario. Por tanto, se desconoce la
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historia clinica del demandante y en ese sentido, esta entidad se atiene a lo que resulte
probado en el proceso.

Por otro lado, y en relaciéon con la afirmacién relativa al supuesto incumplimiento de las
funciones de la Supersalud se debe indicar que la misma es falsa, pues tal y como se
presentd en el hecho pasado, esta entidad siempre atendié de manera diligente y oportuna
las solicitudes elevadas por el demandante.

Sobre el hecho veinte: No le constan a mi representada. La Superintendencia Nacional
de Salud no funge como aseguradora ni tiene dentro de sus funciones la prestacion de
servicios en salud. Adicionalmente, de los hechos narrado se concluye gque las actuaciones
adelantadas por el demandante se realizaron ante una IPS sobre la que la Supersalud no
tiene vinculo legal, contractual o reglamentario. Por tanto, se desconoce la historia clinica
del demandante y en ese sentido, esta entidad se atiene a lo que resulte probado en el
proceso.

Sobre el hecho veintiuno: No le constan a mi representada. La Superintendencia
Nacional de Salud no funge como aseguradora ni tiene dentro de sus funciones la
prestacion de servicios en salud. Adicionalmente, de los hechos narrado se concluye que
las actuaciones adelantadas por el demandante se realizaron ante una IPS sobre la que la
Supersalud no tiene vinculo legal, contractual o reglamentario. Por tanto, se desconoce la
historia clinica del demandante y en ese sentido, esta entidad se atiene a lo que resulte
probado en el proceso.

Sobre el hecho veintidds: Parcialmente cierto. La Superintendencia Nacional de Salud
profirid la Resolucion 20215100013230- 6 del 27 de septiembre de 2021, ordend la
intervencion forzosa administrativa para administrar de Coomeva EPS, por el término de un
(1) afio Acto administrativo que goza de presuncion de legalidad y que no ha sido anulado
ni suspendido sus efectos por autoridad judicial competente. Por tanto, nos atenemos a la
literalidad del texto consignado en la resolucion y no a las interpretaciones que el
demandante pueda hacer del mismo.

Sobre el hecho veintitrés: Parcialmente cierto. La Superintendencia Nacional de Salud
profirio la Resolucion No. 2022320000000189-6 de 2022, el 25 de enero de 2022, mediante
la cual ordendé la liquidacion de COOMEVA ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD S.A. Acto
administrativo que goza de presuncién de legalidad y que no ha sido anulado ni suspendido
sus efectos por autoridad judicial competente. Por tanto, nos atenemos a la literalidad del
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texto consignado en la resolucion y no a las interpretaciones que el demandante pueda
hacer del mismo.

Sobre el hecho veinticuatro: No le constan a mi representada. La Superintendencia
Nacional de Salud no funge como aseguradora ni tiene dentro de sus funciones la
prestacion de servicios en salud. Adicionalmente, de los hechos narrado se concluye que
las actuaciones adelantadas por el demandante se realizaron ante una IPS sobre la que la
Supersalud no tiene vinculo legal, contractual o reglamentario. Por tanto, se desconoce la
historia clinica del demandante y en ese sentido, esta entidad se atiene a lo que resulte
probado en el proceso.

Sobre el hecho veinticinco: No le constan a mi representada. La Superintendencia
Nacional de Salud no funge como aseguradora ni tiene dentro de sus funciones la
prestacion de servicios en salud. Adicionalmente, de los hechos narrado se concluye que
las actuaciones adelantadas por el demandante se realizaron ante una IPS sobre la que la
Supersalud no tiene vinculo legal, contractual o reglamentario. Por tanto, se desconoce la
historia clinica del demandante y en ese sentido, esta entidad se atiene a lo que resulte
probado en el proceso.

2. A LASDECLARACIONESY CONDENAS

Previo a exponer las razones de la defensa, manifiesto al Honorable Despacho que me
opongo a todas y cada una de las pretensiones respecto de la Superintendencia Nacional
de Salud, toda vez que, como quedara demostrado esta entidad no es responsable por los
presuntos perjuicios causados al demandante pues siempre se actud dentro del marco
funcional de sus competencias constitucionales y legales.

Asi pues, de la manera mas respetuosa, manifiesto al honorable Despacho que me opongo
a la prosperidad de las pretensiones de la demanda, dado que no se puede predicar en el
presente caso la responsabilidad y la solidaridad patrimonial de la Superintendencia
Nacional de Salud, teniendo en cuenta la inexistencia del nexo de causalidad, entre el dafio
presuntamente antijuridico y presuntamente producido al demandante y las funciones o
actuaciones desarrolladas por la entidad que represento.

Igualmente, se debe aclarar que entre mi representada y las otras entidades demandadas
y/o el demandante no existe, ni existio vinculo juridico contractual alguno, razén por la cual
no es posible que se declare responsabilidad ni solidaridad alguna frente a la
Superintendencia Nacional de Salud.
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Dicho lo anterior, se advierte que en el capitulo denominado “2. DECLARACIONES Y
CONDENAS™ si bien se solicita declarar la responsabilidad patrimonial del estado por una
presunta omision en sus deberes de inspeccion, vigilanciay control, no es menos cierto que
de los hechos se infiere claramente que la responsabilidad recae en entidades distintas a
esta Superintendencia.

Frente a lo anterior, se debe decir enfaticamente que no existe un nexo causal entre el
supuesto hecho generador del dafio alegado por el demandante, con las actuaciones
desplegadas por la Superintendencia Nacional de Salud, pues esta Superintendencia
siempre atendié oportunamente todos los requerimientos elevados por el
demandante desde el marco de sus funciones y no tenia permitido coadministrar con
la EPS ni la IPS.

Asi pues, se insiste que, al no existir un nexo causal entre el presunto dafio alegado por el
accionante y las actuaciones de esta Superintendencia, la totalidad de las pretensiones
deben ser denegadas.

3. RAZONES Y CONSIDERACIONES DE LA DEFENSA

De la lectura del acépite de los hechos y pretensiones de la demanda, se observa que la
parte demandante pretende que se declare la responsabilidad del estado por la supuesta
omision en el deber de inspeccion, vigilancia y control que generaron una presunta
afectacion a la salud del demandante. Sin embargo, en la demanda no se establece un
nexo causal, ni se argumenta la presunta responsabilidad que le asiste a esta entidad por
el cumplimiento de sus deberes funcionales. Por tanto, resulta inviable condenar a una
entidad estatal cuando no se acreditan en debida formalos elementos que estructuran la
responsabilidad.

Dicho lo anterior, el demandante pretende ser indemnizado por los presuntos y eventuales
perjuicios generados a partir de los procedimientos médicos adelantados en una IPS, lo
cual es una clara demostracion de que la parte actora desconoce entre otras cosas, en qué
consiste la funcion de inspeccion, vigilancia y control de mi representada.

4 Folios5a9 del escrito de lademanda.
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Asi pues, en aras de que el despacho tenga absoluta claridad al momento de declarar
probadas las excepciones propuestas y despachas desfavorablemente la demanda por la
ausencia de responsabilidad que le asiste, realizaremos las siguientes manifestaciones.

3.1. COMPETENCIA DE LAS SUPERINTENDENCIAS

Como se ha indicado con precision, la competencia se asocia a la capacidad, es pues
reducto de ésta. La doctrina ha definido como factores de competencia, los de territorio,
tiempo, materia y grado. En cuanto a la materia, se indica que atafie a “las funciones
determinadas en su calidad y clase que pueden ejercerse”.®

El ordenamiento juridico exige que, para que las autoridades de todo orden puedan ejercer
validamente sus funciones, ellas deben tener competencia suficiente para producir sus
actos. Esa competenciatiene tres aspectos a saber: por razén de la materia, por razon del
tiempo y por razén del lugar.®

De lo anterior, se desprende que la actuacion de los funcionarios que componen la
administracion publica estd supeditada a la Constitucion y las leyes. En los actos de
autoridad se limita la misma, expresamente, a lo ordenado por ésta y aquéllas.

Esta nocion esta consagrada en la Carta Politica de la siguiente forma:

“Articulo 121. Ninguna autoridad del Estado podra ejercer funciones distintas de las que le
atribuyen la Constituciény la ley.”

Para las demas actuaciones, la ley o el reglamento determinan las funcionesy el servidor
publico se compromete a cumplirlas en el momento en que asume el cargo. Asi lo dispuso
el Constituyente de 1991 al sefialar:

“Articulo 122.No habra empleo publico que no tenga funciones detalladas en ley o reglamento
y para proveer los de caracter remunerado se requiere que estén contemplados en larespe ctiva
plantay previstos sus emolumentos en el presupuesto correspondiente.

Articulo omitido. Ningun servidor publico entrard a ejercer su cargo sin prestar juramento de
cumpliry desempefiarlos deberes que le incumben.”

® Procesos Contenciosos Administrativos, Parte General, Gustavo Humberto Rodriguez, Libreria Juridica Wilches, Bogota
1994, Pag. 274.
® Consejo de Estado. Seccién Cuarta. Sentencia de 22 de febrero de 1973. Consejero Ponente Hernando G6mez Mejia.
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De esta manera, el principio de legalidad en las actuaciones de la Administracion Publica
no es una concesion al funcionario de turno ni una prerrogativa para el mismo. Las
funciones no pueden ser ejercitadas de forma arbitraria e ilimitada, pues su consagracion
es expresa y de interpretacion restrictiva. Esta interpretacion se pone de presente en la
sentencia de la Corte Constitucional C- 337 de 1993, M.P. Vladimiro Naranjo Mesa, en el
cual indica:

“Lo anterior equivale a dar por sentado que mientras los particulares pueden hacertodo aquello
gue no les esta expresamente prohibido porla Constituciény la ley, los funcionarios del Estado
tan s6lo pueden hacer lo que estrictamente les esta permitido por ellas. Y es natural que asi
suceda, pues quien esta detentando el poder necesita estar legitimado en sus actos, y esto opera
por medio de autorizacién legal.”

Y no es solo la ley, la que lo alindera. La funcion administrativa tiene condicionamientos al
momento de ser ejercida, por principios que expresamente ha consagrado nuestra
Constitucion Politica, ast:

“Articulo 209. Lafuncion administrativa esta al servicio de los intereses generales y se desarrolla
con fundamento en los principios de igualdad, moralidad, eficacia, economia, celeridad,
imparcialidad y publicidad, mediante la descentralizacién, la delegacidny la desconcentracionde
funciones.

Las autoridades administrativas deben coordinar sus actuaciones para el adecuado cumplimiento
de losfinesdel Estado. La administracién plblica, en todos sus 6rdenes, tendra un controlintemo
gue se ejercera en lostérminos que sefiale la ley.”

En conclusién, al servidor publico s6lo le es posible cumplir con las funciones que
expresamente se le han asignado, y debe hacerlo con la mayor diligencia posible. Su
inobservancia le acarrea responsabilidades juridicas y politicas que también las normas
legales consignan.® Por ende, es preciso que la funcion se halle expresamente asignada,
gue la mismasurja de manera diafana de la ley y no por extension o analogia o bien por el
parecer de una entidad. La competencia debe ser expresa.

Para lo que nos concierne, las Superintendencias han sido caracterizadas como entidades
técnicas, estructuradas con unos precisos propositos, tendientes a brindar confianza a
actividades de honda trascendencia en la sociedad en virtud del riesgo, importancia e
interés publico que comportan.

’ Corte Constitucional. SentenciaC-337 del 19 de agosto de 1993. Magistrado Ponente Vladimiro Naranjo Mesa.
8 Corte Constitucional, SentenciaC-315 del 19 de julio de 1995, M.P. Eduardo Cifuentes Mufioz.
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Al respecto, ha manifestado la Corte Constitucional:

“Es claro que las funciones de inspeccion, vigilanciay control, en el ambito al que se refiere la
norma que se acabade citar, se inscriben dentro de la perspectiva mas ampliade la necesara
intervencion del Estado y del interés publico que debe ser resguardado y también lo es que
constituyen mecanismos especiales disefiados para realizar, de modo concreto y en un sector
determinado de la actividad econémica, las orientaciones generales de la politica estatal y para
verificar, en el area respecto de la cual operan, la cristalizacién de los imperativos anejos al

interés colectivo.”

En general, las Superintendencias han sido concebidas para velar por la adecuada
prestacion de servicios publicos, en aspectos tales como la naturaleza y organizaciéon de
los prestadores de estos. Como punto comun a todas ellas esta el propdésito de brindar
confianza a los extremos de las relaciones juridicas que alli se establecen. En virtud de
que muchas de ellas no son mencionadas expresamente en nuestro ordenamiento
constitucional, es el legislador, en desarrollo de la facultad contenida en el numeral 7° del
articulo 150 de la Constitucion Politica, el facultado para crear estos organismos,
“sefialando sus objetivos y estructura organica”.

Tales reparticiones en la administracion puablica se han desarrollado tanto en la
jurisprudencia como en la doctrina y se conoce como funcion de policia administrativa en la
generalidad del término y no exclusivamente ligada a un cuerpo armado destinado a
preservar el orden en las ciudades por oposicion al concepto de Fuerzas Militares.

Entorno a su definicién, Laubadére la caracteriza como:

“[...] una forma de intervencion que ejercen ciertas autoridades administrativas y que consiste en
imponer limitaciones a las libertades a los individuos, con el propdsito de asegurar el orden
publico.”0

El concepto de policia administrativa tiene, pues, una orientacion garantista del orden
publico. Esta labor implica una serie de fases, herramientas y mecanismos con base en los
cuales la misma sea atendida.

De alli que, a la par de funciones de seguimiento e inspeccion existan otras relacionadas
con las sanciones, asi como algunas gue tienen que ver con la autorizacion vy finalizacion
de los operadores del sistema. Al respecto, ha afirmado la Corte Constitucional:

® Corte Constitucional, SentenciaC-233 de 15 de mayo de 1997, M.P. Fabio Morén Diaz.
9 Manual de Derecho Administrativo, André de Laubadére, Ed. Temis, Bogot4 1984, pag. 197. En el mismo sentido, Georges
Vedel, en Derecho Administrativo, Biblioteca Juridica Aguilar, Madrid 1980.
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“Las Superintendencias, de acuerdo con lo expuesto, tienen un incuestionable fundamento
constitucional y, fuera de otras tareas que les confie la ley, ejercen ciertas funciones asignadas
al Presidente de la Republica, dentro de las que se cuentan las relativas a lainspeccion, vigilancia
y control sobre las entidades dedicadas alas actividades referidas en el numeral 24 del articulo
189 superior, asi como sobre las cooperativas y sociedades mercantiles, conforme a la misma
norma.

Importa destacar que las funciones de inspeccion, vigilancia y control a las que se acaba de
hacer referencia, deben llevarse a cabo por las superintendencias encargadas, bajo la
orientacion del Presidente de la Republica que es el titular de las respectivas competenciasy, en
todo caso, con absoluto cefiimiento a las pautas contenidas enla ley, ya que el numeral 24 del
articulo 189 de la Constitucion Politica ordena que el ejercicio de las funciones alli consagradas
se efectle “de acuerdo con la ley”y, en armonia con ese mandato, el articulo 150-8 superior
otorga al Congreso la facultad de "Expedir las normas a las cuales debe sujetarse el Gobiemo
parael ejercicio de las funciones de inspeccidny vigilancia que le sefialala Constitucién ”.1

Se deduce de lo anterior que en desarrollo de las competencias atribuidas a algunas
superintendencias en lo atinente a la inspeccion, vigilancia y control esta condicionado a la
cabal observancia de las directrices que la ley establece con arreglo a criterios estables
qgue, sin embargo, no impiden la actuacion &gil y oportuna de estos organismos,
encargados de verificar en la practica la transparencia de las operaciones sometidas a su
escrutinio, ni enervan la flexibilidad por estos requerida para hacer efectivos en las
situaciones concretas los postulados constitucionales y legales, todo lo cual exige que se
los dote de los instrumentos y de las atribuciones necesarias.*?

3.2. NATURALEZAY COMPETENCIAS DE LA SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE
SALUD

La Superintendencia Nacional de Salud hace parte del Poder Ejecutivo, de conformidad
con en el inciso tercero del articulo 115 de la Constitucién Politica de 1991, el cual

establece lo siguiente: “Las gobemaciones y las alcaldias, asi como las superintendencias, los
establecimientos publicos y las empresas industriales o comerciales del Estado, forman parte de la
Rama Ejecutiva’.

Ahora bien, de acuerdo con el numeral 22 del articulo 189 de la Constitucion Politica, le
corresponde al presidente de la Republica como Jefe de Estado, Suprema Autoridad
Administrativa y Jefe del Gobierno, la de ejercer inspeccién y vigilancia en la prestacion de
servicios publicos.

1 Corte Constitucional. SentenciaC-233 de 1997.
2 |bidem.
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Asimismo, el numeral 7° del articulo 189 de la Constitucion Politica sefiala que le
corresponde al Congreso la creacion, supresion o fusion de las superintendencias (y otras
entidades) estableciendo sus objetivos y estructura organica, toda vez que es este érgano
el que determina la estructura de la administracion nacional.

Como se observara, la Superintendencia Nacional de Salud tiene a su cargo las funciones
inspeccion, vigilancia y control del Sistema General de Seguridad Social en Salud, las
cuales han sido definidas por el articulo 35 de la Ley 1122 de 2007 como:

“A. Inspeccion: La inspeccion, es el conjunto de actividades y acciones encaminadas al
seguimiento, monitoreo y evaluacién del Sistema General de Seguridad Social en Salud y que
sirven para solicitar, confirmary analizar de manera puntual la informacién que se requiera sobre
la situacién de los servicios de salud y sus recursos, sobre la situacion juridica, financiera,
técnica-cientifica, administrativa y econdmica de las entidades sometidas a vigilancia de la
Superintendencia Nacional de Salud dentro del ambito de su competencia.

Son funciones de inspeccidn entre otras las visitas, la revisién de documentos, el seguimiento de
peticiones de interés general o particulary la practica de investigaciones administrativas.

B. Vigilancia: La vigilancia, consiste en la atribucion de la Superintendencia Nacional de Salud
para advertir, prevenir, orientar, asistir y propender porque las entidades encargadas del
financiamiento, aseguramiento, prestacion del servicio de salud, atencién al usuario,
participacion social y demés sujetos de vigilancia de la Superintendencia Nacional de Salud,
cumplan con las normas que regulan el Sistema General de Seguridad Social en Salud para el
desarrollo de este.

C. Control: El control consiste en la atribucién de la Superintendencia Nacional de Salud para
ordenar los correctivos tendientes a la superacién de la situacion critica

o irregular (juridica, financiera, econdmica, técnica, cientifico-administrativa) de cualquiera de
sus vigilados y sancionar las actuaciones que se aparten del ordenamiento legal bien sea por
accion o por omisiéon.”

Estas funciones son desarrolladas con el fin de alcanzar unos objetivos los cuales se
encuentran consagrados en la Ley 1122 de 2007, asi:

“ARTICULO 39. OBJETIVOS DE LA SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD. La
Superintendencia Nacional de Salud, en ejercicio de sus atribuciones de inspeccion, vigilanciay
control, desarrollara, ademas de los sefialados en otras disposiciones, los siguientes objetivos:

a) Fijar las politicas de Inspeccion, Vigilanciay Control del Sistema General de Seguridad
Social en Salud;
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b) Exigir la observancia de los principiosy fundamentos del servicio publico esencial de
Seguridad Social en Salud;

C) Vigilar el cumplimiento de las normas que regulan el Sistema General de Seguridad
Social en Salud y promover el mejoramiento integral del mismo;

d) Protegerlos derechos de los usuarios, en especial, su derecho al aseguramientoy al
acceso al servicio de atencion en salud, individual y colectiva, en condiciones de disponibilidad,
accesibilidad, aceptabilidad y estandares de calidad en las fases de promocion, prevencion,
tratamiento y rehabilitacion en salud;

e) Velar porque la prestacién de los servicios de salud se realice sin ningln tipo de
presion o condicionamiento frente a los profesionales de la medicina y las instituciones
prestadoras de salud;

f) Velar por la eficiencia en la generacion, recaudo, flujo, administracion, custodia y aplicacion de
los recursos con destino a la prestacion de los servicios de salud;

9) Evitar que se produzca el abuso de la posicién dominante dentro de los actores del
Sistema General de Seguridad Social en Salud;

h) Promover la participacion ciudadana y establecer mecanismos de rendicién de
cuentas a la comunidad, que debera efectuarse por lo menos una vez al afio, por parte de los
actores del Sistema.”

Acorde con las normas expuestas la Supersalud, es un ente eminentemente Técnico-
Administrativo que se encarga de inspeccionar, vigilar y controlar ex post el funcionamiento
del sistema general de seguridad social en salud, ordenando los correctivos hacia futuro a
gue haya lugar para alcanzar la consecucion de los fines del Estado, sin que la prestacion
de servicios de salud se encuentre dentro de la 6rbita de sus competencias, ni tiene
permitido asumir las funciones distintas a las legalmente asignadas.

3.3. COMPETENCIA DE LA SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD EN CUANTO
A SUS FUNCIONES DE INSPECCION VIGILANCIA'Y CONTROL.

En cuanto a los ejes del sistema de inspeccion, vigilancia y control de la Superintendencia
Nacional de Salud establecid6 el articulo 37 de la Ley 1122 de 2007:

“ART/CULO 37. EJES DEL SISTEMA DE INSPECCION, VIGILANCIA Y CONTROL DE LA
SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD. Para cumplir con las funciones de inspeccién,
vigilanciay control la Superintendencia Nacional de Salud ejercer4 sus funciones teniendo como
base los siguientes ejes:
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1. Financiamiento. Su objetivo esvigilar por la eficiencia, eficaciay efectividad en la generacion,
flujo, administracién y aplicacion de los recursos del sector salud.

2. Aseguramiento. Su objetivo es vigilar el cumplimiento de los derechos derivados de la
afiliacion o vinculacién de la poblacién aun plan de beneficios de salud.

3. Prestacion de servicios de atencion en salud publica. Su objetivo es vigilar que la
prestacion de los servicios de atencién en salud individual y colectiva se haga en condiciones de
disponibilidad, accesibilidad, aceptabilidad y estdndares de calidad, en las fases de promocién,
prevencion, diagnéstico, tratamiento y rehabilitacion.

4. Atencion al usuario y participacion social. Su objetivo es garantizar el cumplimiento de los
derechos de los usuarios en el Sistema General de Seguridad Social en Salud, as/ como los
deberes por parte de los diferentes actores del Sistema General de Seguridad Social en Salud;
de igual forma promocionar y desarrollar los mecanismos de participacion ciudadana y de
proteccién al usuario del servicio de salud.

5. Eje de acciones y medidas especiales. Su objetivo es adelantar los procesos de intervencion
forzosa administrativa para administrar o liquidar las entidades vigiladas que cumplen funciones
de Entidades Promotoras de Salud, Instituciones Prestadoras de Salud de cualquier naturaleza
y monopolios rentisticos cedidos al sector salud no asignados a otra entidad, asi como para
intervenir técnica y administrativamente las direcciones territoriales de salud. Tratdndose de
liguidaciones voluntarias, la Superintendencia Nacional de Salud ejercerainspeccién, vigilancia
y control sobre los derechos de los afiliadosy los recursos del sector salud. En casos en que la
SuperintendenciaNacional de Salud revoqueel certificado de autorizacion o funcionamiento que
le otorgue a las Entidades Promotoras de Salud o Instituciones Prestadoras de Salud, debera
decidir sobre su liquidacién”.

Acorde con las normas expuestas la Superintendencia Nacional de Salud, es un ente
eminentemente Técnico-Administrativo, que se encarga de inspeccionar, vigilar y controlar
el funcionamiento del sistema general de seguridad social en salud para lograr la
consecucion de los fines del Estado. Pero lo anterior, no significa que frente a un
incumplimiento de sus vigilados, esta entidad deba asumir la responsabilidad individual que
le asiste a estos.

3.4 FRENTE A LA PRESUNTA FALLA EN LA PRESTACION DEL SERVICIO
MEDICO

En virtud del marco de competencias expuesto previamente, resulta preciso sefialarque
la Superintendencia Nacional de Salud no ejerce coadministracion con las entidades
prestadoras de servicios de salud ya sea hospitales, clinicas, a través de las cuales se
prestan servicios requeridos de salud a los usuarios.
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El Decreto 1080 del 2021 “por medio del cual se modifica la estructura de la Superintendencia
Nacional de Salud”, sefiala cuales son las funciones de la Superintendencia Nacional de
Salud, y en ninguna de ellas se expresa o sefiala que el ente de control esta facultado
ni obligado a prestar servicios de salud. Idéntica conclusion se extrae de la lectura del
Decreto 2462 de noviembre 13 de 2013 derogado por el decreto citado al inicio del
presente parrafo, pero vigente para la época en que se desarrollaron todas y cada una
de las contingencias en salud alegadas por el demandante.

En efecto, dentro de la responsabilidad y en orden deconfiguraraquella, deben concurrir
tres elementos:

1. El dafo
2. El nexo causal

3. Una conducta de la administracién que sirva de fundamento a la declaratoria y
posterior condena.

Asi las cosas, para que el dafio sea atribuible al estado, su causa debe obedecer a la
accion u omision de las autoridades publicas, en desarrollo del servicio o de nexo causal
de él, situacion que en el presente caso no se configura, pues la Supersalud no fue
quien llevé a cabo la prestacion del servicio de salud consistente a la atencion del
demandante y, adicionalmente siempre tramitd6 de una manera cierta y oportuna los
requerimientos o PQRD que este instaurd. Por lo anterior, tampoco es posible predicar
gque la Superintendencia haya coadministrado o participado en la actividad de la
prestacion del servicio de salud como se vaa demostrar a continuacion.

3.5. SOBRE LOS PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD: NATURALEZA' Y
FUNCIONES.

Se consideran Prestadores de Servicios de Salud PSS:

- Alos profesionales independientes de salud y los servicios de transporte especial
de pacientes que cumplan con los requisitos de habilitacién y sean incluidas en el
Registro especial de Salud, ante las entidades Departamentales y Distritales de
Salud correspondientes, segun lo establecido por el literal i) del articulo 156, los
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articulos 185, 194 a 197 de la ley 100 de 1993, y el Decreto 780 del 2016 “Por
medio del cual se expide el Decreto Unico Reglamentario del Sector Salud
y Proteccion Social”

- Alas Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS-ESE-IPS Indigenas,
Grupos de Practica Profesional que cuentan con infraestructura fisica para
prestar servicios de salud), y los prestadores de servicios con objeto social
diferente, que cumplan con los requisitos de habilitacion y sean incluidas en el
Registro especial de Salud, ante las entidades Departamentales y Distritales de
Salud correspondientes o ante el Ministerio de la Proteccion Social.

Segun lo expuesto, el servicio publico esencial de salud no podra ser prestado por
entidades que no se encuentren debidamente habilitadas y registradas para operar como
prestadores de servicios de salud; proceso de habilitacion que se implementé paraque
mediante requisitos minimos se garanticen la calidad, oportunidad y eficiencia del servicio
al usuario.

En cuanto a las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud, el articulo 185 de la Ley
100 de 1993, sefala que:

"son funciones de las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud, prestar los servicios en
su nivel de atencién correspondiente a los afiliados v beneficiarios dentro de los parAmetros y
principios sefialados en la presente Ley.”(...)

Para que una entidad pueda constituirse como Institucién Prestadora de Servicios de Saluddebera
cumplir con los requisitos contemplados en las normas expedidas por el Ministeriode Salud.” (Las
subrayas no son del texto).

Las instituciones prestadoras de salud son entidades oficiales, mixtas, privadas,
comunitarias y solidarias, integrantes del Sistema General de Seguridad Social en Salud
(Numeral 39, articulo 155 Ley 100 de 1993), organizadas para la prestacion de los servicios
de salud a los afiliados del Sistema General de Seguridad Social en Salud dentrode las
entidades promotoras de salud o fuera de ellas. (Literal i, articulo 156, Ley 100 de1993).

Las Instituciones Prestadoras de Servicios deben tener como principios bésicos la calidad
y la eficiencia y tendrdn autonomia administrativa, técnica y financiera. Ademas,
propenderan a la libre concurrencia en sus acciones, proveyendo informacion oportuna,
suficiente y veraz a los usuarios, evitando el abuso de posicion dominante en el sistema.
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Estan prohibidos todos los acuerdos o convenios entre Instituciones Prestadoras de
Servicios de Salud, entre asociaciones o0 sociedades cientificas y de profesionales o
auxiliares del sector salud, o al interior de cualquiera de los anteriores, que tengan por
objeto o efecto impedir restringir o falsear el juego de la libre competencia dentro del
mercado de servicios de salud, o impedir, restringir o interrumpir la prestacion de los
servicios de salud. (Inciso 2°, articulo 185, Ley 100 de 1993.).

Como se observa las IPS sean estas publicas o privadas, son entes autébnomos, con
personeria juridica y patrimonio propio, cuya funcion principal es prestar los servicios de
salud, debiendo asumir directamente la responsabilidad por los hechos y actuaciones
desplegados en el cumplimiento de esta funcion.

Para el caso que nos ocupa, es evidente la ausencia de una imputacién juridica que
justifique la vinculacion de la Superintendencia Nacional de Salud al proceso, pues la
supuesta solidaridad entre esta Superintendencia para efectos de indemnizar los presuntos
y eventuales perjuicios generados por la presunta falla del servicio, es una clara
demostracion de que la parte actora desconoce las funciones del ente de control y vigilancia
gque represento. Salta a la vista, la ausencia de cualquier nexo causal que pueda ser
imputable a mi representada frente a la presunta falla del servicio alegada por el
demandante.

Finalmente, se reitera que en relacibn con los requerimientos presentados por el
demandante, la Superintendencia Nacional de Salud siempre cumplié sus funciones de
inspeccion, vigilancia y control sobre la Coomeva EPS, pues se tramitaron y solucionaron
de fondo todas y cada de las peticiones.

3.6. SOBRE LAS PQRD INTERPUESTAS POR EL DEMANDANTE

Las PQRD interpuestas el sefior Manuel Desiderio Hernandez Rio, identificado con C.C.
No. 94.432.656 se tramitaron asi:
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No.

PQRD

TRAMITE REALIZADO

RESPUESTAVIGILADO

1 | PQRD-20-0802674

Se realiza traslado a COOMEVA
EPS, en cumplimiento de lo dispuesto
en el numeral 2.3 delCapitulo | del
Titulo VII de la Circular Unica dela
Superintendencia Nacional de Salud,
modificada por el numeral 3.3.2de la
Circular 008 de 2018 que indica: *(...)
Las peticiones relacionadas con el
acceso al sistema de salud, la gestion
del riesgo en salud, la articulacion de
los servicios para acceso afectivo, la
garantia dela calidad de la prestacion
de los servicios de salud, la
representacion del afiliado ante el
prestadory los demas actores, y la
inadecuada prestacion del servicio de
salud que afecte la oporunidad,
continuidad o] integralidad,
presentados directamente por los
usuarios ante la entidad responsable
0 ante esta Superintendencia,
trasladados al vigilado, se deben
resolver de fondo en un término
maximo de cinco (5) dias a partr de
lafechaderadicacion(...)’

El 25 de noviembre del 2020 informé:

“Agradecemos la oportunidad que nos brinda su
manifestaciéon dado que nos permite mejorar la
calidad de nuestros servicios. Validando su solicitud
de agilizar autorizacion para M1-208- 5372-lente
Intra Ocular De Fijacion Escleral, nos permitimos
informar que: Verificando en nuestro sistema de
autorizaciones se evidencia la orden No. 227903 con
el prestador Instituto Para Nifios Ciegos Y Sordos Del
Valle Del Cauca, ordenamiento generado Yy
entregado al usuario el dia 13 de noviembre de 2020
Adicional se informa que se esta prestando servicio
presencial en sala Sip Imbanaco de lunes a viernes
de 7:00 am a 1:00 pm Esperamos haber brindado
atencién a su manifestacion, recuerde que para
Coomeva EPS la satisfaccion de sus usuarios es
objetivo fundamental de sulabor.”
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2 | PQRD-21-0436875

Se realiza traslado a COOMEVA
EPS, en cumplimiento de lo dispuesto
en el numeral 2.3 delCapitulo | del
Titulo VII de la Circular Unica dela
Superintendencia Nacional de Salud,
modificada por el numeral 3.3.2de la
Circular 008 de 2018 que indica: (...)
Las peticiones relacionadas con el
acceso al sistema de salud, la gestion
del riesgo en salud, la articulaciéon de
los servicios para acceso afectivo, la
garantiadelacalidad de la prestacion
de los servicios de salud, la
representacion del afiliado ante el
prestadory los demas actores, y la
inadecuada prestacion del servicio dg
salud que afecte la oportunidad
continuidad o] integralidad
presentados directamente por los
usuariosante laentidad responsableq
ante esta Superintendencia,
trasladados al vigilado, se deben
resolver de fondo en un térming
maximo de cinco (5) diasa partr de I3
fechaderadicacion(...)"

El 26 de abril del 2021 informé:

“Dando respuesta a su comunicacion en la que
solicita entrega de medicamentos, nos permitimos
informarle que Coomeva EPS S.A. realiz6 gestion a
la solicitud a fin de brindar el servicio en salud
solicitado. No obstante, al realizar la validacion en
nuestro sistema de informacion se evidencia que el
usuario se encuentra en estado retirado de nuestra
entidad desde el dia 01/04/2021 motivo novedad
traslado desvinculacion laboral la cual fue reportada
a través de planilla por suempleador notificada en el
mes de abril.”

PQRD-21-0446990

Se realiza traslado a COOMEVA
EPS, en cumplimiento de lo dispuesto
en el numeral 2.3 delCapitulo | del
Titulo VII de la Circular Unica dela
Superintendencia Nacional de Salud,
modificada por el numeral 3.3.2de la
Circular 008 de 2018, que establece:
“(...) Las PQR que involucren riesgo
inminente paralavidao laintegridad
de las personas, y otras que, segin
criterio institucional, con base en la
vulnerabilidad de la poblacién o del
impacto que se cause en el SGSSS o
el sector, tendran la marcacién
"Riesgo de vida" seran de inmediato
cumplimento. Asimismo, aquellas
PQR que esta Superintendencia
traslade al vigilado y marque como
PQR con riesgo vital deberan ser
resueltas con la inmediatez que la
situacion del paciente requieray, en
todo caso no podran superar €
término maximo de dos (2) dfas
habiles desde el traslado, sin perjuicio
de laresponsabilidad del vigilado en
el evento de no resolver la situacion
con la inmediatez que la situacion
clinica del paciente requiera y

conforme a las caracteristicas de

El 29 de abril del 2021 informé:

“Buenos Dias, Cordial Saludo, Ofrecemos Disculpas
Y Agradecemos La Oportunidad Que Nos Brinda A
Darnos A Conocer Su Solicitud, Ya Que Nos Permite
Mejorar La Calidad De Nuestros Servicios. Dando
respuesta a su requerimiento nos permitimos
informar que se realizara activacion por proteccion
laboral hasta el 02/05/2021, una vez finalice dicha
protecciéon, se realizarda movilidad al régimen
subsidiado en Coomeva Eps. Esperamos haber
brindado apoyo y solucion a su requerimiento, Para
COOMEVA EPS, la satisfaccion de sus usuarios es
objetivo fundamental de su labor”.

El 4 de mayo del 2021 informé:

“Agradecemos la oportunidad que nos brinda al
darnos a conocer su solicitud, ya que nos permite
mejorar la calidad de nuestros servicios. Dando
respuesta a la reclamacion informamos que el
usuario Manuel Desiderio Hernandez Rios se
encuentra en estado retirado por motivo de
Desvinculacion Laboral Automético desde el
01/04/2021 por retiro de la empresa Integral Nc Sas
- Dependiente por medio de novedad de planilla de
pago por lo tanto no es posible gestionar su solicitud
SE ADJUNTA CERTIFICADO DE AFILIACION.
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calidad, oportunidad, continuidad e
integralidad inherentes al derecho
fundamental a la salud que del
derecho fundamentallasalud. (...)”

Esperamos haber brindado apoyo y solucién a su
requerimiento, Para COOMEVA EPS, la satisfaccion
de sus usuarios es objetivo fundamental de su labor.”

PQRD-21-0890670

Se realiza traslado a COOMEVA
EPS, en cumplimiento de lo dispuesto
en el numeral 2.3 delCapitulo | del
Titulo VII de la Circular Unica dela
Superintendencia Nacional de Salud,
modificada por el numeral 3.3.2dela
Circular 008 de 2018 que indica: (...)
Las peticiones relacionadas con el
acceso al sistema de salud, la gestion
del riesgo en salud, la articulacion de
los servicios para acceso afectivo, la
garantiadela calidad de la prestacion
de los servicios de salud, la
representacion del afiliado ante el
prestadory los demas actores, y la
inad ecuada prestacion del servicio de
salud que afecte la oporunidad,
continuidad o] integralidad,
presentados directamente por los
usuarios ante la entidad responsable
0 ante esta Superintendencia,
trasladados al vigilado, se deben
resolver de fondo en un término
maximo de cinco (5) dias a partr de
lafechaderadicacion(...)

El 11 de agosto informé:

“Agradecemos la oportunidad que nos brinda al
manifestarnos su inconformidad dado que nos
permite mejorar la calidad de nuestros servicios.
Dando respuesta al comunicado de la referencia
enviado por la Superintendencia Nacional de Salud a
nuestra entidad Coomeva Eps, nos permitimos
informar que, sus comentarios son de gran
importancia para nuestra institucion debido a que son
estos los que nos permiten mejorar dia a dia la
calidad de la atencién en salud de nuestros afiliados,
por lo tanto, presentamos disculpas por los
inconvenientes presentados hasta el momento frente
a la continuidad de los tratamientos. Por tanto, la
oportunidad y calidad en la atencién en razén a sus
necesidades en salud son la base fundamental de
todo proceso, por ello, se realizara seguimiento al
casocon el area administrativay de contratacion de
la red adscrita INSTITUTO PARANINOS CIEGOS Y
SORDOS DEL VALLE DEL CAUCA, se hara el
seguimiento debido a la IPS por la falta de
oportunidad, una vez se hayan aclarado el manejo
futuro se emitira una respuesta formal por parte de
nuestra organizacion. De igual manera, ofrecemos
disculpas sefior Manuel y es compromiso de
COOMEVAEPS tener en cuentasu casoy aplicar las
medidas necesarias con el propésito permanentede
buscar alternativas que se traduzcan en servicio y
agilidad para con nuestros afiliados.”

Pagina 25 de 40

Carrera68 AN.224 B-10, Torre 3 -Pisos 4,9y 10 | PBX+57 601744 2000 ¢ Bogota D.C.

www.supersalud.gov.co

CIFLO2

Estamos certificados



about:blank

Supersalud@

MINISTERIO DE SALUD Y
L PROTECCION SOCIAL

PQRD-21-0951120

Se realiza traslado a COOMEVA
EPS, en cumplimiento de lo dispuesto
en el numeral 2.3 delCapitulo | del
Titulo VII de la Circular Unica dela
Superintendencia Nacional de Salud,
modificada por el numeral 3.3.2de la
Circular 008 de 2018 que indica: (...)
Las peticiones relacionadas con el
acceso al sistema de salud, la gestion
del riesgo en salud, la articulaciéon de
los servicios para acceso afectivo, la
garantiadelacalidad de la prestacion
de los servicios de salud, la
representacion del afiliado ante el
prestadory los demas actores, y la
inad ecuada prestacion del servicio de
salud que afecte la oporunidad,
continuidad o} integralidad,
presentados directamente por los
usuarios ante la entidad responsable
0 ante esta Superintendencia,
trasladados al vigilado, se deben
resolver de fondo en un término
méaximo de cinco (5) dias a partr de
lafechaderadicacion(...)’

“En respuesta a su solicitud me permito informarlg
gue el usuario Manuel Desiderio Hernandez Rios
registra en la base de datos de Coomeva EPS, en
estado activo régimen subsidiado, con fecha de
afiliacion 31 de agosto del 2021, usuario atendido er
la IPS Medicips Centro Especialistas Cali P P R en
Cali paraserviciomédicoy enla IPS Rio Ips - PP R
para servicio odontolégico. Esperamos habe
brindado la atencién requerida a su solicitud y habe
suministrado la orientacién necesaria.”

PQRD-21-1291787

Se realiza traslado a COOMEVA
EPS, en cumplimiento de lo dispuesto
en el numeral 2.3 delCapitulo | del
Titulo VII de la Circular Unica dela
Superintendencia Nacional de Salud,
modificada por el numeral 3.3.2de la
Circular 008 de 2018 que indica: *(...)
Las peticiones relacionadas con el
acceso al sistema de salud, la gestién
del riesgo en salud, la articulacion de
los servicios para acceso afectivo, la
garantia delacalidad de |a prestacion
de los servicios de salud, la
representacion del afiliado ante el
prestadory los demas actores, y la
inadecuada prestacion del servicio de
salud que afecte la oportunidad,
continuidad o] integralidad,
presentados directamente por los
usuarios ante la entidad responsable
0 ante esta Superintendencia,
trasladados al vigilado, se deben
resolver de fondo en un término
maximo de cinco (5) dias a partr de
lafechaderadicacion(...)’

El 22 de noviembre informo:

“Buenos Dias, Cordial Saludo, Ofrecemos Disculpas
Y Agradecemos La Oportunidad Que Nos Brinda Al
Darnos A Conocer Su Solicitud, Ya Que Nos Permite
Mejorar La Calidad De Nuestros Servicios. Mediante
resolucion No 20215100013230-6 de 2021 la
Superintendencia Nacional de Salud ordend la
intervencion forzosa administrativa para administrar
a Coomeva Entidad Promotora de Salud S.A.
identificada con Nit No 805.000.427-1, posesion que
fue llevada a cabo el dia (27) de septiembre de 2021,
cuyo fin es en corto tiempo buscar los mecanismos
de viabilidad técnica, administrativay financiera que
garanticen la continuidad del servicio, es importante
precisar, que esta medida no afecta a los afiliados a
quienes se les debe continuar garantizado los
servicios ofrecidos por la EPS. Se envia respuesta
ML-5309-21 al Correo
manuehernandezrios @gmail.com”

Respuesta enviada al sefior Manuel Desiderio
Hernandez Rios el 23 de noviembre:

“(...) El area de medicina laboral se permite informar
gue dada la contingencia actual del pais, siguiendo
la DIRECTRIZ DE LA GERENCIA NACIONAL DE
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SALUD DE COOMEVA EPS DE 17-03-2020, en lo
gue atafie con Atencion al publico afiiado a
COOMEVAEPS por el personal de medicina laboral
ante la contingencia por el COVID -19 y Conforme a
las orientaciones impartidas por los Ministerios del
Trabajo, de Salud y Proteccion Social, la circulr
0021 de 17 de marzo de 2020 toda la atencion que
requieran los usuarios cotizantes por los médicos
especialistas en medicina laboral de COOMEVA EPS
serealizara a cabo contra expediente, se evaluara la
pertinencia y el resultado se le informaraal usuario
con el fin de protegen la salud de los usuarios y los
trabajadores, razén por la cual se estarealizando
trabajo en casa, y la informacién queposeemos en el
momento es la existente en las herramientas
sistematizadas. Teniendo en cuenta la informacion
suministrada por usted via telefénica el dia
19/11/2021 en la cual indica que el motivo de la cita
es para Calificacién de Pérdida de Capacidad
Laboral y que el Fondo de Pensiones le esta
solicitando en Concepto de Rehabilitacion para
realizar dicha calificacién, es necesario aclarar que
COOMEVA-EPS es una empresa promotora de
salud, porlotanto administrael régimen de seguridad
social en salud, la normatividad no establecié para
las EPS realizar, calificacion de pérdida y
certificacion del estado de incapacidad permanente
con motivo de pensién por sustitucion o cuando la
determinacion de pérdida decapacidad laboral se
requiera, para definir prestaciones o beneficios a
cargo de otras entidades del sistema de seguridad
social (administradoras de fondos de pension,
administradoras de riesgos laborales), o por fueradel
sistema general de seguridad social (entidades
bancarias, entidades aseguradoras, etc.

Cabe anotar que de acuerdo al SG- DE SEGURIDAD
SOCIAL INTEGRAL ( LEY 100 DE 1993) La EPS
cumple con el ordenamiento juridico del Sistema
General de Seguridad Social en Salud al disponer de
la especialidad medicina laboral, en acto médicopara
Seguimiento a casos de incapacidad prolongada,
Emision de conceptos de rehabilitacion, Seguimiento
de ausentismo, de usuarios que cumplen con los
criteriosde laresolucion 2346 de 2007, decreto 1295
de 1994, ley 1562 de 2012, decretos 1352 de 2013,
1333 de 2018, por indicio de profesionalidad
identiicado en un sistema de Vvigilancia
epidemioldgica del Sistema de Gestionde Seguridad
y Salud en el Trabajo ( SG-SST) de la empresa,
articulo 2.2.4.6.1y sus Decreto 1072 del 2015. Pero
en lanormatividad dentro del plan de beneficios dela
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EPS no se encuentra establecido la calificacion de
Pérdida de capacidad laboral, esta compete a su
Administradora de fondo de pensiones. Acorde con
el decreto 019 del 2012 art 142.

Dado que en su solicitud manifiesta requerir el
concepto de rehabilitacion para que la entidad de
pensiones califiquela pérdida de capacidad laboraly
reclamacion de prestaciones a que tiene derecho,
cabe anotar que la calificacion de pérdida de
capacidad laboral es un derecho que tienen todos los
afiliados al sistema general de seguridad social (
SentenciaT- 038 de 2011), esta es competencia de
la entidad aseguradora ante la cual va a realizar la
reclamacion, para lo cual no le puede exigir como
requisito que cuente con un concepto de
rehabilitacion (- sentencia T-427- 2018).

Con lo anterior queremos aclarar que no se esta
negando su derechoa una Calificacion de Pérdida de
Capacidad Laboral (PCL), por el contrario, estamos
informando la normatividad y asi usted pueda
solicitar la Calificacion a la entidad encargada de
realizarla..

g  |PQRD-21-1325910

Se realiza traslado a COOMEVA
EPS, en cumplimiento de lo dispuesto
en el numeral 2.3 delCapitulo | del
Titulo VII de la Circular Unica dela
Superintendencia Nacional de Salud,
modificada por el numeral 3.3.2de la
Circular 008 de 2018 que indica: *(...)
Las peticiones relacionadas con el
acceso al sistema de salud, la gestion
del riesgo en salud, la articulacion de
los servicios para acceso afectivo, la
garantiadela calidad de la prestacion
de los servicios de salud, la
representacion del afiliado ante el
prestadory los demas actores, y la
inadecuada prestacion del servicio de
salud que afecte la oportunidad,
continuidad o] integralidad,
presentados directamente por los
usuarios ante la entidad responsable
0 ante esta Superintendencia,
trasladados al vigilado, se deben
resolver de fondo en un término
maximo de cinco (5) dias a partr de
lafechaderadicacion(...)’

El 26 de noviembre informo:

“Buenos Dias, Cordial Saludo, Ofrecemos Disculpas|
Y Agradecemos La Oportunidad Que Nos Brinda Al
Darnos A Conocer Su Solicitud, Ya Que Nos Permitg
Mejorar La Calidad De Nuestros Servicios
Agradecemos la oportunidad que nos brinda sy
manifestacion dado que nos permite mejorar |3
calidad de nuestros servicios. Mediante Resolucion
No 20215100013230-6 de 2021 la Superintendencig
Nacional de Salud ordené la intervencion forzosg
administrativa para administrar a Coomeva Enftidad
Promotora de Salud S.A. identificada con Nit Noj
805.000.427-1, posesion que fue llevada a cabo el dig
(27) de septiembre de 2021, cuyo fin es en coro
tiempo buscar los mecanismos de viabilidad técnica,
administrativa y financiera que garanticen |3
continuidad del servicio, es importante precisar, que
estamedidano afectaalos afiliados a quienes se les
debe continuar garantizado los servicios ofrecidos pof
laEPS. El dia25 del mes noviembre de 2021, radicd
solicitud con el consecutivo No 5331697, en donde
requiere Medicamento. Validando su solicitud dg
agilizar  autorizaciones  de Dexametasong
Micronizada suspension Oftalmi, nos permiimos
informar que: Verificando en nuestro sistema deg
autorizaciones se evidenciala orden No. 123930 con
el prestador Audifarma S. A, se adjunta PDF de I
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formula medica dada en la IPS Instituto de Nifios
Ciegosy Sordos.”

9 |PQR-
20212100001057952

Se realizatrasladoa COOMEVAEPS,
len cumplimiento de lo dispuestoen el
numeral 2.3 delCapitulo | del Titulo
VIl de la Circular Unica dela
Superintendencia Nacional de Salud,
modificada por el numeral 3.3.2dela
Circular 008 de 2018 que indica: “(...)
Las peticionesrelacionadas con el
acceso al sistema desalud, lagestion
del riesgo en salud, la articulacionde
los servicios paraacceso afectivo, la
garantia de la calidad de la prestacion
de los serviciosde salud, la
representacion del afiliado ante el
prestadory losdemasactores, y la
inad ecuada prestacion del servicio de
salud que afecte la oportunidad,
continuidad o integralidad,
presentados directamentepor los
usuarios ante la entidad responsableo
ante esta Superintendencia,
trasladados al vigilado, se deben
resolver de fondo en un término
méaximo de cinco (5) diasapartirde la
fechaderadicacion(...)”

El 3 de enero de 2021 informé:

En atencioén a la solicitud relacionada en el asunto,|
nos permitimos informar que, Dando respuestaa sy
peticion, en el que solicita se entrega de manerg
incompleta sus medicamentos segin formula medicg
nos permitimos informarle que: el medicamentd
Sitagliptina + Metformina Hcl Tableta Recubierta 50
Mg + 1000 Mg ( Cod 24488 — Merck Sharp Dome) -
posee un displey de 56 pastas 'y segun la secretarig
de Salud, existe una norma que impide sU
fraccionamiento si este afecta o distorsiona Ig
informaciéon del producto si se pierde datos tan
importantes como nombre del principio actvo
concentracion y fecha de vencimiento, entonces la
dispensaciéon no se considera acorde con exigencias
legales, es por esta razdn que estos productos no
estan siendo fraccionados es decir no se pueden
estregar 60 pastas a esto le hace seguimiento los|
entes de control, se debe dar cumplimiento con el fin
de evitar la pérdida de informacion basica del
medicamento como consecuencia del corte del
blister, ya que responde a la necesidad de Ig
normativa vigente resolucion 1403 de 2007, titulo Il
capitulo Il. en este orden de ideas le solicitamos|
validarlo con su médico tratante con el fin genere|
formulacién a28dias.
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10 |PQR-
20212100000959882

Se realizatraslado a COOMEVAEPS,
len cumplimiento de lo dispuestoen el
numeral 2.3 delCapitulo | del Titulo
Il de la Circular Unica dela
Superintendencia Nacional de Salud,
modificada por el numeral 3.3.2dela
Circular 008 de 2018, que establece:
“(...) Las PQR queinvolucrenriesgo
inminente paralavidao laintegridad
de las personas, y otras que, segun
criterio institucional, con base en la
ulnerabilidad de la poblacion o del
impacto que se cause en el SGSSS o€l
sector, tendran la marcacion "Riesgo
de vida"seran de inmediato
cumplimento. Asimismo, aquellasPQR|
que esta Superintendencia traslade al
igiladoy marque como PQR con
riesgo vital deberan ser resueltas con
lainmediatez que lasituacion del
paciente requieray, en todo casono
podran superarel término maximode
dos (2) dias habiles desde el traslado,
sin perjuiciode laresponsabilidad del
igilado en el eventode noresolver la
situacion con lainmediatez que la
situacionclinica del paciente requiera y
conforme alas caracteristicasde
calidad, oportunidad, continuidad e
integralidad inherentes al derecho
fundamental ala salud que delderechg

fundamental lasalud. (...)"

El 29 de diciembre informé:

Caso solucionado de fondo Agradecemos la
oportunidad que nos brinda su manifestacion dado
que nos permite calidad de nuestros servicios.
Mediante resolucion No 20215100013230-6 de 2021
la Superintendencia Naciona de Salud ordeno la
intervencion forzosa administrativa para ad ministrar
a Coomeva Entidad Promotora de Salud S.A.
identificada con Nit No 805.000.427-1, posesion que
fue llevada acabo eldia (27) de septiembre de 2021,
cuyo fin es en corto tiempo buscar los mecanismos
continuidad del servicio de viabilidad técnica,
administrativa y financiera que garanticen a quienes
se les debe continuar garantizado los servicios
ofrecidos porla EPS. El dia 22 del mes de Diciembre
de2021, radico solicitud con el consecutivo No
5349938 de medicamentos En atencion ala solicitud
relacionada en el asunto, nos permitimos informar
que se genera orden No, 134011 de medicamentos
de control, prestador Audifarma Esperamos haber
brindado atencién a su manifestacién, recuerde que
para COOMEVA EPS LA satisfaccion de sususuarios
es objetivo fundamental de sulabor.

Frente a lo anterior, es preciso indicar que en ejercicio de nuestras funciones esta
Superintendencia reune la totalidad de las peticiones, quejas, reclamos y denuncias
presentadas ante la Entidad, por los diferentes canales de atencion, se consolidan y
analizan trimestralmente, con el fin de detectar las fallas y violaciones a las normas del
Sistema General de Seguridad Social en Salud.

En consecuencia, en desarrollo del numeral 10 del articulo 19 del Decreto 1081 de 2021,
segun el cual la Delegatura para la Proteccion al Usuario adelantara y socializara estudios
estadisticos sobre el resultado del andlisis integral de las peticiones, quejas y reclamos de
los usuarios del Sistema General de Seguridad Social en Salud, para proponer acciones de
mejora en el servicio, como se le informé en la respuesta a su comunicacion, los estudios
estadisticos constituyen el insumo para evaluar el cumplimiento de la normatividad del
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Sistema de Seguridad Social en Salud, realizando una inspeccion y vigilancia eficaz,
eficiente e integral.

Asi las cosas, con base en los datos obtenidos, el Grupo Interno de Trabajo de Estadisticas
y Andlisis PQRD, con fundamento en el articulo 3 de la Resolucién 20219100100155716
de 2021, procedera a analizar los siguientes indicadores:

e Indicador de guejas v reclamos: Corresponde al nimero total de PQR ajustado por
el nimero total de afiliados, por tipo de motivo, y caracteristicas especificas de la
PQR (riesgovital) y del afectado (poblacién vulnerable).

e Indicador de sequimiento de POR: Mide la oportunidad y calidad de respuesta de
lasPQR por parte de la EPS.

¢ Indicador de POR reiteradas: Es el porcentaje de PQR que no tuvieron respuesta
porparte de la EPS y fueron reiteradas por el usuario, ajustado por tipo de motivo.

Dependiendo del puntaje asignado a cada una de estas Entidades Promotoras de Salud,
se determina la accién a adoptar, que puede consistir en: implementacién de Medidas de
Control, Planes de Mejoramiento, Requerimiento de explicaciones por fallas en el
desempefio en atencion y un Monitoreo Continuo.

En ese orden de ideas, la Metodologia adoptada redundara en la efectividad de la
inspeccion y vigilancia adelantada por la Direccion de Inspeccion y Vigilancia para la
Proteccion del Usuario, mediante la construccion y evaluacion de indicadores de
desempefio que incluyen componentes esenciales como: el nivel de satisfaccion del usuario
y la gestion de las Entidades Promotoras de Salud ante las PQRD que son radicados ante
la Superintendencia Nacional de Salud.

Asi las cosas, las PQRD-21-0436875 PQRD-21-0446990 fueron incluidas en la
metodologia del Il trimestre del afio 2021, donde COOMEVA EPS régimen contributivo
obtuvo calificacion 1 por lo cual se efectud traslado a la Delegada de Investigaciones
administrativas mediante el Memorando 202130100117373, asimismo las PQRD-20-
0802674, PQRD-21-0879689, PQRD-21-0890670 y PQRD-21-0951120 fueron incluidas en
la metodologia del Ill trimestre del afio 2021, donde COOMEVA EPS régimen contributivo
obtuvo calificacion 1 por lo cual se efectud traslado a la Delegada de Investigaciones
administrativas mediante el Memorando 20212000000145203 y 202130100055063.

Finalmente, se indica que mediante la Resolucion 2022320000000189 — 6 del 2022, esta
Superintendencia, ordend la intervencion forzosa administrativa para liquidar a COOMEVA
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EPS, como maxima medida ante las fallas en la prestacion de los servicios desalud a sus
afiliados y el critico estado financiero, lo anterior con el objetivo de no poner enriesgo la
salud de los usuarios del Sistema General de Seguridad Social en Salud y los recursos del
sistema.

Contodo lo dicho, se concluye que no le asiste la razén al demandante en sus pretensiones
pues esta Superintendencia siempre tramit0 y dio respuesta oportuna y de fondo a todas y
cada una de las peticiones que se elevaron, tal y como se sefialé anteriormente.

4. EXCEPCIONES
4.1. EXCEPCIONES MIXTAS
4.1.1. FATADELEGITIMACION EN LA CUASA POR PASIVA

La legitimacion por pasiva de hecho, que se refiere a la potencialidad del demandado de
ser parte dentro del proceso, constituye un requisito de procedibilidad de la demanda en la
medida en la que ésta no puede dirigirse contra quien no es sujeto de derechos, mientras
gue, la legitimacion por pasivo material constituye un requisito no ya para la procedibilidad
de la accidn, sino para la prosperidad de las pretensiones.

El Honorable Consejo de Estado, en punto a la legitimacion en la causa ha dicho:

“(...) La legitimacion en la causa ha sido estudiada en la jurisprudencia y la doctrina y para los
juicios de cognicion desde dos puntos de vista: de hechoy material. Por la primera, legitimacion
de hechoen la causa, se entiende la relacion procesal que se establece entre el demandante y
el demandado porintermedio de la pretension procesal; es decir es unarelacion juridica nacida
de una conducta, en la demanda, y de la notificacion de ésta al demandado; quien cita a otro y
le atribuye esta legitimado de hechoy por activa, y a quien cita y le atribuye esta legitimado de
hechoy por pasiva, despuésde la notificacién del auto admisorio de lademanda. En cambio, la
legitimacion material en la causa alude a la participacion real de las personas, por regla
general, en el hecho origen de la formulacion de la demanda, independientemente de que
haya demandado o no, o de que haya sido demandado o no. Es decir, todo legitimado de
hecho no necesariamente sera legitimado material, pues so6lo estan legitimados
materialmente quienes participaron realmente en los hechos que le dieron origen a la
formulacién de la demanda.

En la falta de legitimacion en la causa material sélo se estudia si existe o no relacionreal de la
parte demandado o demandante con la pretensién que se le atribuye o la defensa que se hace,
respectivamente. En Ultimas la legitimacién material en la causa o por activa o por pasiva es una
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condicién anterior y necesaria, entre otras, para dictar sentencia de mérito favorable, al
demandante o al demandado™3 (Negrilla Propia).

Respeto a la falta de legitimacion en la causa por pasiva, el Consejo de Estado con
ponencia del Magistrado Herndn Andrade Rincon, expediente No. 2002-00684- 01,
Reparacion Directa. Demandante: Filipo Comas W. Demandados: Nacion - Ministerio de
Salud, Superintendencia Nacional de Salud y otros, el 16 de julio de 2015 deneg6 las
pretensiones de la demanda en contra de la Superintendencia Nacional de Salud al
considerar que la demanda no contenia hechos imputables a esta entidad publica, toda vez
gue el Hospital San Rafael de Facatativa es una institucion prestadora de servicios de salud
de segundo nively como tal sujeto de obligaciones, capaz de comprometerse directamente
en los procesos judiciales y responder eventualmente por los dafios y perjuicios que se
sean atribuibles, sobre el particular resolvio:

“SEGUNDO: NEGAR las pretensiones de la demanda respecto del Ministerio de Salud, (sic) la
Superintendencia de Salud, (sic) el Departamento de Cundinamarca, la Secretaria
Departamental de Salud de Cundinamarca porfalta de legitimacion en la causa porpasiva.”

En cuanto a la prosperidad de la excepcion propuesta, se trae a colacion el
pronunciamiento realizado en un caso similar al que hoy nos ocupa, por el Tribunal
Administrativo del Tolima con ponencia de la Magistrada Susana Nelly Acosta Prada
mediante fallo del 20 de marzo de 2015, y en la cual se considero lo siguiente:

“CONSIDERACIONES

SOBRE LAS EXCEPCIONES PROPUESTAS FALTA DE LEGITIMIDAD EN LA CAUSA POR
PASIVA

()

De igual forma esta excepcion es propuesta por la Superintendencia Nacional de Salud,
sefialando que a dicha entidad no se le puede imputar la fallaen el servicio de salud ad ucida por
el accionante, en tanto que el Hospital Federico Lleras Acosta ESE, cuenta con autonomia
administrativay financiera, sumado a ello fue la entidad prestadora el servicio de salud la que se
encargo6 de atender al sefior Miller Sanabria Pinzény por lo tanto es dicho centro hospitalario el
llamado aresponder.

Bajo esta perspectiva, resulta entonces que no se le puede imputar responsabilidad alguna al
Departamento del Tolima, ni ala Superintendencia Nacional de Salud, en tanto que si bien fueron
incluidas como parte del extremo demandado, también es cierto que no se explica de qué manera

13 Consejo de Estado - Sala de lo Contencioso Administrativo - Seccién Tercera - Consejera Ponente: Maria Elena Giraldo
Gbomez- Bogotd, D. C., diecisiete (17) de junio de dos mil cuatro (2004) -Radicacion namero: 76001-23-31-000-1993-0090-
01(14452)
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se vislumbra concretamente su responsabilidad en los hechos que conllevaron al dafio
reclamado por los accionantes, maxime cuando dichas entidades no tienen a su cargo la
prestacion directa del servicio asistencial que es el centro de imputacién del presente asunto,
razén por la cual, ha de declararse probada las excepciones propuestas, entendidas ellas como
una falta de legitimacion en la causa por pasiva.”*

En este mismo sentido, manifestd la Seccion Tercera del Tribunal Administrativo de
Cundinamarca, con ponencia del Magistrado Leonardo Augusto Torres Calderon, lo
siguiente:

“Los apoderados de la Nacién - Ministerio de Salud y de la SuperintendenciaNacional de Salud,
propusieron la excepcion de falta de legitimacion en la causa por pasiva, alegando que dichos
organismos no estan encargados de prestar atencion médica, y qué Unicamente estan creados
por la Constituciony por la ley para fijar politicas de salud, dirigir, vigilar, controlary supervisar
el Sistema General de Salud, por lo que los hechos en que se funda la demanda en ningin
caso pueden serimputables a estas entidades (...)

La anterior excepcién debera declararse probada por esta Sala, acogiendo los planteamientos
anteriores, teniendo en cuenta que no corresponde ni al Ministerio de Salud ni a la
Superintendencia Nacional de Salud, la atencion médica y hospitalaria de pacientes (...)"*

Teniendo en cuenta lo anteriormente expuesto y, en la medida en que los hechos materia
de investigacion a través del presente medio de control, se encumbran a establecer una
presunta falla en la prestacion de servicios de salud padecida por demandante, solicito
respetuosamente a Despacho declarar la excepcion de falta de legitimacion en la causa
por pasiva.

4.2. EXCEPCIONES DE MERITO

4.2.1. FALTA DE PRUEBA DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS FUNCIONES DE LA
SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD

Atendiendo a las funciones de la Superintendencia Nacional de Salud, como son la
inspeccion, vigilancia y control del Sistema General de Seguridad Social en Salud, las
cuales han sido definidas por el articulo 35 de la Ley 1122 de 2007 como:

4 Juzgado 4 Administrativo de Descongestion del Circuito de Ibagué, sentencia del 30 de septiembre del 2014, Radicacion
numero 73001333100920080044300. Confirmada porel Tribunal Ad ministrativo del Tolima mediante fallo del 20 de marzo de
2015, M.P. Dra. Susana Nelly Acosta Prada

5 Tribunal Administrativo de Cundinamarca. Seccién Tercera, Subseccién B. Exp: 991134. Magistrado Ponente: Leonardo
Augusto Torres Calderon
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“A. Inspeccion: La inspeccidn, es el conjunto de actividades y acciones encaminadas al
seguimiento, monitoreo y evaluacion del Sistema General de Seguridad Social en Salud y que
sirven para solicitar, confirmary analizar de manera puntual lainformacion que se requiera sobre
la situacién de los servicios de salud y sus recursos, sobre la situacion juridica, financiera,
técnica-cientifica, administrativa y econémica de las entidades sometidas a vigilancia de la
Superintendencia Nacional de Salud dentro del ambito de su competencia.

Son funciones de inspeccidn entre otras las visitas, la revisién de documentos, el seguimiento de
peticiones de interés general o particulary la practica de investigaciones administrativas.

B. Vigilancia: La vigilancia, consiste en la atribucidn de la Superintendencia Nacional de Salud
para advertir, prevenir, orientar, asistir y propender porque las entidades encargadas del
financiamiento, aseguramiento, prestacion del servicio de salud, atencion al usuario,
participacion social y demds sujetos de vigilancia de la Superintendencia Nacional de Salud,
cumplan con las normas que regulan el Sistema General de Seguridad Social en Salud para el
desarrollo de este.

C. Control: El control consiste en la atribucion de la Superintendencia Nacional de Salud para
ordenar los correctivos tendientes a la superacion de la situacion critica o irregular (juridica,
financiera, econdmica, técnica, cientifico-administrativa) de cualquiera de sus vigilados y
sancionar las actuaciones que se aparten del ordenamiento legal bien sea por accién o por
omisién.”

El &mbito de inspeccion, vigilancia y control de la Superintendencia Nacional de Salud tiene
a su cargo el Sistema Integrado de Inspeccion, Vigilancia y Control del Sistema General de
Seguridad Social y le corresponde ejercer inspeccion, vigilancia y control respecto de los
actores del Sistema General de Seguridad Social en Salud enunciados, entre otros, en los
articulos 155 de la Ley 100 de 1993, 121y 130A de la Ley 1438 de 2011y 2 de la Ley 1966
de 2019.

La ley 1438 de 2011, sefiala en su articulo 121, los sujetos de inspeccion, vigilancia y
control de la Superintendencia Nacional de Salud:

“121.1 Las Entidades Promotoras de Salud del Régimen Contributivo y Subsidiado, las
Empresas Solidarias, las Asociaciones Mutuales en sus actividades de Salud, las Cajas de
Compensacion Familiar en sus actividades de salud, las actividades de salud que realizan las
aseguradoras, las Entidades que administren planes adicionales de salud, las entidades
obligadas a compensar, las entidades adaptadas de Salud, las administradoras de riesgos
profesionales en sus actividades de salud. Las entidades pertenecientes al régimen de excepcidn
de saludy las universidades en sus actividades de salud, sin perjuicio de las competencias de la
Superintendencia de Subsidio Familiar.
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121.2 Las Direcciones Territoriales de Salud en el ejercicio de las funciones que las mismas
desarrollan en el ambito del sector salud, tales como el aseguramiento, la inspeccion, vigilancia
y control, la prestacién de servicios de salud y demas relacionadas con el sector salud.

121.3 Los prestadores de servicios de salud publicos, privados o mixtos.

121.4 La Comisién de Regulacion en Saludy el Fondo de Solidaridad y Garantia, Fosyga, o
quienes hagan sus veces.

1215 Los que exploten, produzcan, administren u operen, bajo cualquier modalidad, el
monopolio rentistico de loterias, apuestas permanentesy demas modalidades de los juegosde
suerte y azar.

121.6 Los que programen, gestionen, recauden, distribuyan, administren, transfieran o
asignen los recursos publicos y demas arbitrios rentisticos del Sistema General de Seguridad
Social en Salud.

121.7 Las rentas que produzcan cervezas, sifones, refajos, vinos, aperitivos y similaresy
quienesimporten licores, vinos, aperitivosy similaresy cervezas.

121.8 Los que exploten, administren u operen, bajo cualquier modalidad, el monopolio
rentistico de loslicores.”

Consecuente con lo anterior, la Superintendencia Nacional de Salud, en ejercicio de las
funciones de inspeccion y vigilancia conferidas por merito legal, atendid6 de manera
oportuna y de fondo, por lo menos en diez (10) oportunidades -tal y como se resefio una a
una en la contestacién al hecho dieciocho de la demanda- todos los requerimientos
presentados por el demandante en relacién con la atencion en salud.

Por tanto, en aras de garantizar el derecho fundamental al hoy demandante, se requirio a
la EPS Coomeva en cada una de las oportunidades indicadas anteriormente para que se
sirviera autorizar los servicios médicos requeridos por el demandante, asi como emitir las
constancias de suministro efectivo de dichos servicios, informar si existen servicios
médicos pendientes de autorizar, asignar, practicar o entregar y en caso afirmativo allegar
los soportes a la respuesta para comunicarle al demandante la solucién a su caso de una
manera ordenada, claray legible.

4.2.2. INEXISTENCIA DE LA OBLIGACION A CARGO DE LA SUPERINTENDENCIA
NACIONAL DE SALUD

En primer lugar, es necesario precisar que la Superintendencia Nacional de Salud es un
organismo de caracter técnico, y en su condicion debe propugnar por que los Integrantes
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del Sistema General de Seguridad Social en Salud, cumplan a cabalidad con las
obligaciones y deberes asignadas a ellos, en la Ley y demas normas reglamentarias, para
garantizar la prestacion de los servicios de salud a sus afiliados.

En este orden de ideas, las funciones de inspeccion, vigilancia y control asignadas a esta
Entidad se circunscriben dentro del marco legal que reglamenta el Sistema General de
Seguridad Social en Salud.

No puede pasarse por alto que la actuacion de la Superintendencia Nacional de Salud esta
supeditada a la Constitucién y las leyes. En los actos de autoridad se limita la misma,
expresamente, a lo ordenado por ésta y aquéllas.

En concordancia con lo anterior, el Honorable Congreso de la Republica, mediante la
expedicion de la Ley 1122 de 2007, Ley 1438 de 2011 y el Decreto 2462 de 2013 (vigente
para época de los hechos) regulé lo referente a las funciones de Inspeccion, Vigilancia y
Control, que ejerce la Superintendencia Nacional de Salud.

Se hace necesario manifestar al honorable Despacho, que de los hechos expuestos
en la demanda como posible causa del perjuicio, no se hace referencia a una conducta de
acciénu omision, en la que hayapodido incurriro participar la Superintendencia Nacional de
Salud en la presunta falla en la prestaciéndel servicio al demandante, pero si de acciones
u omisiones ejercidas por los prestadores de salud o los profesionales de la salud.

Lo anterior por cuanto, como se ha indicado, la Superintendencia Nacional de Salud no
tiene asignadas funciones legales para realizar actuaciones de servicio de salud, ni los
contrata para que un tercero los preste, de lo cual se colige que a mi representada no sele
puede endilgar la responsabilidad de los hechos descritos por los demandantes, lo cual
implica que tampoco puede ser sujeto de las pretensiones de la demanda, ni puedeser
llamada a responder por las mismas.

Entre los elementos, hecho y dafio, obligatoriamente debe existir una relacion de causa -
efecto, es decir, que el dafio sea consecuencia del actuar de la persona o entidad que se
reputa responsable. Sin presentarse dicha relacion no puede deducirse la existenciade
responsabilidad por parte de la Superintendencia Nacional de Salud.

Obsérvese entonces que a la Superintendencia Nacional de Salud en ningln momento le
asiste el deber de cumplir obligaciones propias de estas instituciones de salud. La funcion
de inspeccion y vigilancia de que es titular mi representada no le impone, obligacion de
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suplantar al asegurador y/o prestador en el ejercicio de sus deberes y sufuncion de ordenar
la intervencion y/o liquidacion esta establecida en la ley.

Por lo tanto no existe nexo causal entre la Superintendencia Nacional de Salud y el hecho
gue causo el presunto dafio al demandante, lo cual es uno de los requisitos exigibles para
la responsabilidad civil y con ella la obligacién de resarcir el eventual dafio; ademas del
nexo causal deberan concurrir otros dos elementos de la responsabilidad, el dafio, el
fundamento de responsabilidad y la imputacion cierta y directa entre el eventual dafio y la
conducta desplegada por la demandada, que permita afirmar, que juridicamente el dafio ha
sido la consecuencia cierta y directa de laconducta de la demandada - Superintendencia
Nacional de Salud, lo cual no se presenta en el objeto del proceso, pues mi representada
no se encuentra como la causa directa y cierta del presunto daio.

En el presente caso, se observa que no existe relacion de imputacion ninguna entre el
eventual dafio y la conducta desplegada por mi representada, faltando por entero el
elemento del nexo de causalidad o de imputacién sin cuya concurrencia la responsabilidad
no puede configurarse.

Para el caso en concreto, en materia de funciones se debe tener presente lo dispuesto en
la Ley 1122 de 2007, Ley 1438 de 2011 y el Decreto 2462 de 2013 derogado por el Decreto
1080 de 2021, en cuanto ala competenciay funciones de la Superintendencia Nacional de
Salud, que repito, en nada tiene que ver con la presunta falla en la prestacion de los
servicios de salud manifestados por la parte actora.

Con fundamento en lo precedente se afirma que no corresponde a la Superintendencia
Nacional de Salud, las funciones de aseguramiento en salud, ni las de prestacion del
servicio de salud, autorizaciones, etc.

Asi las cosas, resulta claro en el presente caso que la causa directa, eficaz, eficiente y
determinante del presunto dafio invocado por el demandante, radica en un hecho
totalmente ajeno a la competencia y funciones de la Superintendencia Nacional de Salud,
razon por la cual no se le puede atribuir responsabilidad

Por tanto, no existe vinculo alguno entre las funciones desarrolladas por la
Superintendencia Nacional de Salud de naturaleza eminentemente técnico- administrativa
y el presunto dafio causado a la parte actora. Los presuntos dafios, no fueron causados
por accion, ni por omision de la Superintendencia Nacional de Salud, pues no estaba en
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condiciones de evitarlo, ni de ocasionarlo, en razén a que no tomo parte en las actividades
gue dieron origen a la presente demanda.

Es mas, no se observa gque por conducta alguna de la Superintendencia Nacional de Salud
se haya causado el presunto dafio indicado en los hechos de la demanda que nos ocupa,
significando esto, que no existe negligencia, ni omision por parte de la entidad de control en
el caso de estudio, luego al existir dafio al demandante, nunca podra ser imputable a la
Superintendencia Nacional de Salud, por las razones previamente aqui sefaladas.

4.2.3. EXCEPCION GENERICA

Solicito muy respetuosamente al Honorable Despacho, se sirva declarar las excepciones
propuestas que se prueben dentro del transcurso del proceso y que beneficien a mi
representada, asi como las que sean susceptibles de ser declaradas de oficio.

5. PETICION

Finalmente, ruego al sefior juez, de conformidad con lo expuesto determine que los cargos
establecidos en la demanda que nos ocupa, contra la Superintendencia Nacional de Salud,
no estan llamados a prosperar por carencia de fundamentos legales, como quedd
debidamente sustentado, en tal virtud, solicito declarar probadas las excepciones propuestas
y negar todas las pretensiones de la demanda.

6. PRUEBAS
6.1. DOCUMENTALES

Aporto como pruebas los siguientes documentos:

Carpeta digital con el contenido completo de la PQRD-21-1325910
Carpeta digital con el contenido completo de la PQRD-21-1291787
Carpeta digital con el contenido completo de la PQRD-21-0951120
Carpeta digital con el contenido completo de la PQRD-21-0890670
Carpeta digital con el contenido completo de la PQRD-21-0879689

Pagina39de 40

Carrera68 AN.224 B-10, Torre 3 -Pisos 4,9y 10 | PBX+57 601744 2000 ¢ Bogota D.C.
www.supersalud.gov.co

CIFLO2

Estamos certificados


about:blank

b *  MINISTERIO DE SALUD Y

SUpeI‘SaIUdI (ﬁ B PROTECCION SOCIAL

Carpeta digital con el contenido completo de la PQRD-21-0446990
Carpeta digital con el contenido completo de la PQRD-21-0436875
Carpeta digital con el contenido completo de la PQRD-20-0802674
Carpeta digital con el contenido completo de la PQR-20212100001057952
Carpeta digital con el contenido completo de la PQR-20212100000959882
Resolucion 003237 de 2016

Circular Externa 13 de 2016

Resolucion 001576 de 2017

Resolucion 005098 de 2018

Resolucion 011687 de 2018

Resolucion 09785 de 2019

Resoluciéon 20215100013230-6 de 2021

7. ANEXOS

Poder para actuar como apoderado de la Superintendencia Nacional de Salud.

8. NOTIFICACIONES

La Superintendencia Nacional de Salud y el suscrito en la Carrera 68A N.° 24B — 10 Edificio
Plaza Claro, Torre 3, pisos 4, 6y 9. de la ciudad de Bogota D.C. o en el correo electronico
snsnotificacionesjudiciales@supersalud.gov.co y alexander.garcia@supersalud.gov.co

Cordialmente,

(xovno(,bt (ZETN ; ‘
ALEXANDER/GARCIAJIMENEZ
C.C.1.010.175.215. de BogotaD.C.
T.P.241.662 del C.S.J.
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C.C. 8 8,539y TP, 209.861

No. 41663135 y TP, 35,629

2, C.C. 35.530. 525y T.P. 245.999
80,007,115 y TP. 136.009

Liliana Moncada Varg sc C. 36.457 742 yTP 161323

Liliana Astrid Escobar Gotrin '

Gilma Patricia B’grnaj

Melba Johanna Rodrig

Paul Giovanni Gémez Diaz, C.C

Oscar Bravo Moreno, C.C. N

53.089.237 y TP, 191.206
Ivén Darfo Rodriguez Pinzon, C.C-80.194.960 y T.P. 180.337
10.Marta Camila Mejia Olmos, C.C. 53.080.012 y T.P. 205.897

Dora Angela Ortiz Sanchez C.
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11. Angela Maria Ramirez Rodriguez, C.C. 1.010.165.525 y T.P. 204.937
12.Mario Andrés Cadena, C.C. 1.094.919.498 y T.P, 277.635

13. Alexander Garcia Jiménez, C.C. 1:010.175.216 y T.P. 241,662
14.Alejandra Medina Lozano, C.C. 1.018.469.998 y T.P. 305.854
15.Angela Maria Rojas Rodriguez, C.C. 1.026.285.080 y T.P. 282.953
16.Adriana Moreno Munoz, C.C. 35.253.883 y T.P. 1568.155

! 17.Carlos Andrés Méndez Casallas, C.C. 80.099.677 y T.P. 224.230
i
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19.Maria Antonia Gonzalez Posada'; C.C. 1.020.832.940 y T.P. 388.865

En la ciudad de Bogota, Distrito Capital, Republica de Colombia, en la Notaria@.
setenta y tres (73) del Circulo de Bogota, Distrito Capital, cuyo Notario Encargado%
es el Doctor HECTOR FABIO CORTES DIAZ (Resolucion No. 10268 del 29 de

Agosto de 2022), en la fecha sefialada en el encabezado se otorgd la escritura}

plblica que se consigna en los siguientes términos.============== s=zzz====

Comparecieron con minuta e nviada por correo e!ectromco-==============€
ULAH! DAN BELTRAN LOPEZ identificado con cédula de ciudadania No

3.745.316 en calldad de SUPERINTENDENTE NACIONAL DE SALUD, Céd|go_
0030 Grado 25 nombrado mediante Decreto No. 1712 de 2022, de conformldad-i
con la facultad de representacion legal otorgada en el numeral 34 del articulo ?°I
del Decreto 1080 de 2021, manifesté 1o siguiente'========================f
PRIMERA: Que obrando en el caracter y representacion indicados y, con el fin def
ejercer la representaciéon y defensa judicial, extrajudicial y administrativa de la
SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD, con NIT 860.062.187-4, confiere

mediante el presente instrumento ptiblico PODER GENERAL a los siguientes;

abogados'=======_____,_““= e T e e e et

[1] José Antonio Carrillo Barreiro, mayor de edad, domiciliado en Bogoté,'_
identificado con cédula de ciudadania 'No. 80.818.539 de Bogota D.C., y tarjeté
profesional No. 209.861 del Consejo Superior de la Judicatura; [2] Gilma Patricia;
Bernal Ledn, mayor de edad, domiciliada en Bogota D.C., identificada con cédula’i_-
de ciudadania No. 41.663.135 de Bogota D.C., y tarjeta profesional No. 35.629
del Cénsejo Superior de la Judicatura; [3] Melba Johanna Rodriguez Gutiérrez,
mayor de edad, domiciliada en Facatativa (Cundinamarca), identificada con
cédula de ciudadania No. 35.530.525 de Facatativda Cundinamarca y tarjeta
profesional 245.999 del Consejo Superior de la Judicatura; [4] Paul Glovanni_

Gomez Diaz, mayor de edad, domiciliado en Bogota D.C., identificado con céduia
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de ciudadania No. 80.007.115 de Bogota D.C., y tarjeta profes;ona! No. 136.009

del Consejo Superior de |a Judicatura; [5] Liliana Moncada Vargas, mayor de

edad, domiciliada en Bogota D.C., identificada con cedula de ciudadania No

36.457.742 de San Alberto (Cesar) y tarjeta profesional No. 161.323 del Consejo

Superior de la Judicatura; [6] Liliana Astrid Escobar Cotrino, mayor de edad,

domiciliada en Bogota D.C., identificada con cédula de ciudadania No.

1.123.732.305 de El Molino (La Guajira) y tarjeta profesional No. 297.531 del
Consejo Superior de Ja Judicatura; [7] Oscar Bravo Moreno, mayor de edad,

domiciliado en Bogota D.C., identificado con cédula
No.1.085.303.964 de Pa

de ciudadania

| profesional No. 275.558 del
Consejo Superior de- Ja Jl.jdicatur 3] Dora égngéia Ortiz Sénchez, mayor de

| edad, domiciliada en quéi'é ":E');G ntfﬂcada ‘con cédula de ciudadania No.

Bogota D.C., identificada con cedula de ciudadania No.53.080.012 de Bogota

D.C., y tarjeta profesional No. 205.897 del Consejo Superior de la Judicatura; [11]

Angela Maria Ramirez Rodriguez, mayor de edad, domiciliada en Bogota D.C,,

| identificada con cédula de ciudadania No. 1.010.165.525 de Bogota D.C., vy

tarjeta profesional No. 204.937 del Consejo Superior de la Judicatura; [12] Mario
Andrés Cadena, mayor de edad, domiciliado en Bogots D.C., identificado con
cédula de ciudadania No. 1 .094.919.498 de Armenia (Quindio) y tarjeta
profesional No, 277.635 del Consejo Superior de la Judicatura; [13] Alexander

Garcia Jiménez, mayor de edad, domiciliado en la ciudad de Bogota D.C.,

|
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tarjeta profesional No. 241.662 del Consejo Superior de la Judicatura; [14]2

- Alejandra  Medina - Lozano, mayor - de . edad, domiciliada en Bogota DC _
identificada con cédula de ciudadania No. 1.018.468.996 de Bogota D.C,, y
tarjeta profesional No. 305.854 del Consejo Superior de la Judicatura; [15] Angela

1 Maria Rojas Rodriguez, mayor de edad, domiciliada en Bogoté D.C., identificada‘;
| con cédula de ciudadania No. 1.026.285.080 y tarjeta profesional No. 282.953 del
Consejo Supericr de la Judicatura; [18] Adriana Moreno Mufioz, mayor de edad,i
domiciliada en la ciudad de Bogota D.C., identificada con cédula de ciudadaniai
| No. 35.253.883 de Fusagasugéa (Cundinamarca) y tarjeta profesional No. 15&3.155'i
del Consejo Superior de la Judicatura; {17] Carlos Andrés Mendez Casallas,z
mayor de edad, domiciliado en Bogota D.C. identificado con cédula de
ciudadania No. 80.099.677 de Bogota D.C., y tarjeta profesional No. 224.230 delz
Consejo Superior de la Judicatura; ; (18] Yadira Emilia Garzon Avel!aneda,}
identificada con cédula de ciudadania No. 39.736.745, y con tarjeta profesionai\
No. 234.820: [19] Maria Antonia Gonzalez Posada, identificada con cédula de
ciudadania No, 1.020.832.940, y con tarjeta profesional No. 388.865 para que
adelanten la defensa y representacion judicial y extrajudicial en los procesos y
conciliaciones extrajudiciales asignadas, en los que sea parte y/o actie como'l

demandante, demandado, coadyuvante, llamada en garantia, convocante o.

SEGUNDA: Los profesionales quedan ampliamente facultados, para la
representacion judicial y extrajudicial de la Superintendencia Nacional de Salud,
conforme a lo establecido en las facultades de que trata el articulo 77 de la Ley
1564 de 2012, quedando investidos para atender todo tipo de diligencias tales
como: presentar demandas, contestar demandas, llamar en garantia, asistir a
audiencias iniciales con la facultad expresa para congciliar, asistir audiencias de

g pruebas, interrogatorios de parte, inspecciones judiciales, presentar incidentes, y
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en general todas las actuaciones procesales, de modo que, en ningln caso

la Superintendencia Nacional de Salud quede sin representacion judicial

i

. Los
mandatarios tendran la facultad expresa para conciliar en las audiencias de

conciliacion  extrajudicial ante las diferentes  Procuradurias Delegadas

Administrativas Judiciales, Personerias Municipales y Distritales y/fo cualquier

autoridad con facultad conciliatoria, de acuerdo con o establecido en el Decreto

—_—_————E=oas=
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1089 del 2015, Titulo 4 Capitulo 3 articulo 2.2.4.3.1.1.1, y siguientes, ========
PARAGRAFO PRIMERO: Los asuntos objeto de conciliacién o de cualquier otro

medio alternativo de solucién de conﬂictos deberan ser sometidos al Comité de

para desistir, sustituir, reasut?j;%g y copcilia

adelantar una accién de r'epéﬁl,;iéh

TR R

de las pretensiones, coadyuvar e lrmento de las mismas o representar a ia

Superintendencia Nacional de S' “en cualquier mecanismo alternativo de =

solucion de conflictos no enunciados en el presente poder, los mandatanos

deben presentar ante el Comité de Conciliacién, de acuerdo con lo establecido
en el Decreto 1069 de 2015, titulo 4 Capitulo 3 la correspondiente ficha, para

que se adelante el estudio, analisis pertinente y se resuelva en esta instancia

administrativa sobre la procedencia o improcedencia de |a accién de repeticion, la

110833 /COYIADTAS 2
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conciliagion, transaccion o coadyuvancia del desistimiento, segun sea el caso.5==
PARAGRAFO TERCERO: El presente poder general faculta a los mandatarios,

para que, en caso de ser vulnerado algin derecho fundamental en cabeza de

|esta Superintendencia y frente a los procesos objeto de representacion judicial,

i

Ccadenasa. wesnmose
=

puedan iniciar, tramitar y llevar hasta su culminacién las acciones

bl

Papel notarial para uso exclusivn en la eacribioea pithlica -
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constitucionales pertinentes ante las respectivas@autoridades jurisdiccionales;:%
TERCERA: Los mandatarios no- podran notificarse del auto .admisorio.de._.iaé
demanda en los casos en que previamente no haya sido remitida la notificacién;
electrdnica a la Superintendencia Nacional de Salud, por el canal institucional
idéneo para el efecto, ni adelantar conciliaciones sin previo estudio por parte deli
Comité de Conciliacion de esta Entidad. En ninguna circunstancia podran recibir;j
dinero en efectivo o en consignacién por ninglin concepto, estas sumas de dinero.;
las debera recibir directamente la Superintendencia Nacional de Salud. De igual:
forma, queda absolutamente prohibida la disposicién de los derechos Iitigiosos,i
sin previa autorizacion de la Superintendencia Nacional de Salud. ==========:=§
CUARTA: Los apoderados aqui constituidos deberan informar periodicamente a.
la Superintendencia Nacional de Salud, de todas y cada una de las gestiones yl
actividades desplegadas en los procesos . judiciales vy concitiaoiones?

extrajudiciales asignadas para su gestion juridica y relacionadas con esta

actividad. === = _...._...::::_.._::::::::m::=====:—.z========:'
QUINTA: Los apoderados quedan investidos de todas las facultades legales que:
sean inherentes al desarrollo del mandato conferido y responderan por su'
ejercicio en los términos que la ley establece al mandatario. s======s========
SEXTA: E! presente mandato estard vigente mientras subsista el nombramiento
del Doctor Ulahi Dan Beltran Lopez como Superintendente Nacional de Salud; y.
frente a cada uno de los abogados, mientras subsista la relacion legal y
reglamentaria o contractual con la Superintendencia Nacional de Salud. =======
m===========HASTA AQU! LA MINUTA PRESENTADA=======s==mms=mass
LECTURA DE ESTE PODER: LA PODERDANTE declara que ha leido

personalmente la presente escritura y que ha confrontado todos los datos
especiales que en ella aparecen, como fechas, cifras numéricas, numeros de

cuentas, numeros de escrituras, de cédulas de ciudadania y otros, razén por la

el nntarial vara uso exclusiug en la escritura pithlica - No ticne canto para el usnarin
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|
i cual exonera a la Notarig de los posibles errores que sobre estos puntos |
aparezcan en el instrumento =====

w-—--—._.....---....-.—-..----—-——.-—————-—-«-u—u—--_—-..-._.—...——.-
.....-_..--.-----..-—-.o-—.....—--.—-—m-.———n--——n..—-——-—.———.—-‘—._

CONSTANCIAS NOTARIALES: Articulo 9 Decreto Ley 960 de 1970: El{La)

Notaria(a) responde de Ia Regularidad formal del instrumento que autoriza, pero

£
cadena.

no de la veracidad de las declaraciones de los interesados. Tampoco responde

de la capacidad o aptitud legal de estos para celebrar el acto o contrato

Ca415429483

respectivo. Arts 35 y 102 del Decreto Ley 960 de 1970 :Se advirtié a los
otorgantes de ésta escritura de la obligacién que tienen de Ieer Ia totalidad de su

texto, a fin de verificar la exactitud de todos los datos consignados en ella, con el
fin de aclarar, modificar gl

ue les. pareciere; la firma de la misma
demuestra su aprobacién fotal del texto. En consébuencia, ella) Notario(a) NO

oreso inexactitudes establecidas con
| e’f';;(de la) Notario(a). En tal caso,

amiento de una nueva escritura

WC L AR RN W

suscrita por todos los que intervinie

nicial y sufragada por los mismos. = | Bt 1% 5
IMPUESTO DE IVA: De conformidat

'-“??‘19;

| ¢6n lo dispuesto en el Estatuto Tributario, ~ 144!

i

por el otorgamiento de la presente iﬂira se cancela la suma de $

Por concepto de Impuesto a las ventas a la tarifa del diecinueve por ciento (19%)

sobre los derechos notariales, B

T S o i . e o e e o o B

o
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Repahlica de Coloabia
Papel wetorial para iido eachusive de copine e eseritiras piiblicas, cerlificadas g dacnmentas del archivo notarial

NOTAS DE ADVERTENCIA: Se advierte a los otorgantes, que son responsables

legalmente en el evento que se utilice este instrumento con fines fraudulentos o g
A
ilega}es, ====:==========================-.================z========_—.= ‘;‘ A o
st &
§ S ] [
OTORGAMIENTO Y AUTORIZACGION: Leido el presente instrumento publico por l e @
| e
ilos otorgantes, lo firman en prueba de su asentimiento, junto con el (la) } :
i : : ; : | g
| suscrito(a) Notario(a), quien en esta forma lo autoriza, =====se==sssscmzzs=== | s B
! -' W
i ::::::::::::=======,—:==z==z====a:::::::z:::::::::::x:==:===:::=: ! 3 g
| 50 Ty ¢ : 7 | ¢ 3 I
La presente escritura publica se elaboré en las hojas de papel notarial nimeros: i g 5
i i _
Papel notarial para nso exclusiue en la escritura pithlica - No tiene costo bl

ara el usuarin
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Derechos Notariales
Superintendencia

Fondo Nacional de Notariado
RESOLUCION 00755 DE 26/01/2022 DE LA SUPERINTENDENCIA DE
NOTARIADO Y REG|STRO.========================:================:
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ESTA HOJA FORMA PARTE DE LA ESCRITURA PUBLICA :

Fanel natarial para nse exchesive en b escrifara priblican - Np Yiene casta parva ol usuario
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Reviso

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIA th__,__

DECRETO NUMERO 1712 DE 2022
Por el cual se termina un encargo y efectia un nombramiento ordinario

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA

En ejercicio de las facultades constitucionales y. legales, especialmente las que le
confieren el numeral 13 del articulo 189 de I Constitucion Politica y los articulos
2.2.5.3.1 del Decreto 1083 de 2015 y 1 del Decreto 1507 de 2022

DECRETA;

ARTICULO 1, Terminacién de Encargo. Dar por terminado a partir de Ia fecha el
encargo de las funciones del empleo Superintendente Cddigo 0030 Grado 25 de Ia
Superintendencia Nacional de Salud a Ia doctora GINNA FERNANDA ROJAS
PUERTAS, identificada con cédula de ciudadania ntumero 20.533.080, quien

actualmente desempefia el cargo de Secretario General Cédigo 0037 Grado 23 de
la Superintendencia Nacional de Salud.

ABTICULO 2. Nombramiento. Nombrese al doctor ULAHI DAN BELTRAN
LOPEZ, identificado con cédula de ciudadania nimero 3.745.316, en el empleo de

empleo Superintendente Codigo 0030 Grado 25 de la Superintendencia Nacional
de Salud

ARTICULO 3.- Comunicacién. - EI presente Decreto se comunicaré a través de la
Secretaria General del Ministerio de Salud y Proteccién Social.

ARTICULO 4.- Vigencia. -

El presente decreto rige a partir de la fecha de su
expedicion.

COMUNIQUESE, PUBLIQUESE Y cﬂmpmsj 9 AG@ 2‘

Dado en Bogot4, D.C., a los

LA MINISTRA DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL,

yoholicho

DIANA CAROLINA CORCHO MEJIA

,—f‘é‘f
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| FECHA: TREINTA (30) DE AGOSTO DE DOS MIL VEINTIDOS (2022)
OTORGADA EN LA NOTARIA SETENTA Y TRES (73) DEL CIRCULO DE

BOGOTA, D.C. =s==mocesoenrnn s m s oo s s e e e e e e e e e e

LA PODERDANTE

24-06-21

NOTARIO SETENTA Y TRES 3) DE CIRCU 0 DE BGOTA D.C.
4 N CAR ADO

URHER T

A~RNTECANIEDE
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PRIMERA (1) COPIA DE LA ESCRITURA PUBLICA NUMERO (5000)
DE FECHA-(30) DE AGOSTO DEL ANO (2022) TOMADA DE SU
ORIGINAL, CONFORME AL ARTICULO 41 DECRETO 2148 DE 1983.

QUE SE EXPIDE EN BOGOTA A LOS (05) DIAS DEL MES DE
SEPTIEMBRE DE DOS MIL VEINTIDOS (2022) EN (6) FOLIOS
UTILES.

LA PRESENTE COPIA% EXPIDE CON DESTIND A:

INTERESADO.

EL SUSCRITO NOTARIO SETH)
BOGOTARP

¥

AY TRES DEL CIRCULO DE
<o

CERTIFICA QUE EL PODER EN MEN@JON NO CONTIENE NOTA
DE REVOCATORIA, MODIFICARION /r ACLARACION ALGUNA
Y SE ENCUENTRA VIGENAE KJON LAS FACULTADES
INHERENTES A EL PARA CONSRANCIA SE FIRMA HOY (05) DE
SEPTIEMBRE DE DOS MIL VEINTYOOB42082).

\e

HECTOR FA

310 CO!
NOTARIO SETENTA Y TRES\DRL CIRCULO DE BOGOTA (E).

N73.




