
RESOLUCIÓN

2024320030015030-6  DE 15 –  11  -  2024

Por la cual se remueve y designa el agente interventor de la ENTIDAD
PROMOTORA DE SALUD SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD SA SOS - S.O.S.

EPS identificada con el NIT 805.001.157-2

EL SUPERINTENDENTE NACIONAL DE SALUD

En ejercicio de sus atribuciones legales y reglamentarias, en especial las
que le confieren el parágrafo 2 del artículo 233 de la Ley 100 de 1993, los
artículos 114, 115, parágrafo del116, artículos 291 y 335 del Decreto Ley
663 de 1993, el artículo 68 de la Ley 715 de 2001, la Ley 1122 de 2007,el
artículo 68 de la Ley 1753 de 2015, el artículo 17 de la Ley 1966 de 2019,
los artículos 9.1.1.2.3 y 9.1.2.1.1 del Decreto 2555 de 2010, los artículos
2.5.5.1.1 y 2.5.5.1.9 del Decreto 780 de 2016, el numeral 30 del artículo

4 y el numeral 7 del artículo 7 del Decreto 1080 de 2021, el artículo 23 de
la Resolución 2599 de 2016 así como sus modificaciones, el Decreto 1331

de 2024 y demás normas concordantes y,

CONSIDERANDO

I. FUNDAMENTOS GENERALES

Que, de conformidad con lo dispuesto en los artículos 48 y 49 de la Constitución
Política de la República de Colombia, la Seguridad Social,  en su componente de
atención en salud, se define como un servicio público de carácter obligatorio que se
prestará  bajo la dirección,  coordinación y  control  del  Estado,  con sujeción a los
principios de eficiencia, universalidad y solidaridad. 

Que, el Sistema General  de Seguridad Social  en Salud -en lo que sigue, SGSSS-
tiene su atención puesta en la protección en la atención al servicio público de salud
y en la salvaguarda al derecho fundamental de la salud de las personas. 

Que, el numeral 22 del artículo 189 de la Carta Política indica que al presidente de
la república le corresponde:  “ejercer la inspección y vigilancia de la prestación de
los servicios públicos”. 

Que,  conforme  el  artículo  334  de  la  Constitución  Política  de  la  República  de
Colombia, la prestación de servicios públicos está sometida a leyes de intervención
económica. 

Que, el derecho a la salud es fundamental tal como lo estipula la Ley 1751 de 2015
que “Comprende el acceso a los servicios de salud de manera oportuna, eficaz y
con calidad para la preservación,  el  mejoramiento y  la  promoción  de la salud”,
según lo ordena el artículo 2º de la disposición estatutaria. 

Que, la salud como derecho fundamental vincula no solo a los poderes públicos,
sino también,  y sobre todo,  a los  particulares encargados  de su prestación que
aparece  en  la  constitución  calificada  como  un  servicio  público  (art.  48
constitucional). De esta suerte, despliega una eficacia horizontal (Drittwirkung1) no

1 JUAN  CARLOS  GAVARA,  “LA  VINCULACIÓN  POSITIVA  DE  LOS  PODERES  PÚBLICOS  A  LOS  DERECHOS
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solo como derecho subjetivo sino como principio objetivo.

Que, en virtud del artículo 154 de la Ley 100 de 1993, el Estado intervendrá en el
servicio público de seguridad social en salud, con el fin de garantizar los principios
consagrados en la Constitución Política y en la Ley.
Que, conforme al artículo 155 de la Ley 100, la Superintendencia Nacional de Salud
integra el Sistema General de Seguridad Social en Salud.

Que,  el  parágrafo  segundo  del  artículo  230  de  la  Ley  100  preceptúa  que  la
Superintendencia Nacional de Salud ejercerá las funciones de inspección, control y
vigilancia respecto de las entidades promotoras de salud, cualquiera que sea su
naturaleza jurídica y a su turno, el artículo 68 de la Ley 715 de 2001, establece que
la Superintendencia Nacional de Salud tendrá como competencia “(…) realizar la
inspección, vigilancia y control del cumplimiento de las normas constitucionales y
legales del sector salud y de los recursos del mismo”.

Que, de conformidad con lo establecido en el artículo 36 de la Ley 1122 de 2007, a
efectos  de  la  prestación  del  servicio  público  esencial  de  salud,  el  Sistema  de
Inspección, Vigilancia y Control del SGSSS está en cabeza de la Superintendencia
Nacional de Salud. 

Que, el parágrafo segundo del artículo 233 de la Ley 100 de 1993 en consonancia
con los artículos 2.5.5.1.1. y 2.5.5.1.9 del Decreto 780 de 2016 establecen que las
medidas  cautelares,  la  toma  de  posesión  inmediata  de  los  bienes,  haberes  y
negocios y la intervención forzosa administrativa para administrar o liquidar que
adopte esta Superintendencia, se regirán por las disposiciones contempladas en el
Estatuto Orgánico del Sistema Financiero y serán de aplicación inmediata, por lo
cual,  el recurso de reposición que procede contra las mismas,  no suspenderá  la
ejecución del acto administrativo de acuerdo con lo previsto en el artículo 335 del
Decreto Ley 663 de 1993. 

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

Que,  el  inciso  quinto  del  artículo  68  de  la  Ley  715  de  2001  prescribe:  “la
Superintendencia Nacional de Salud ejercerá la intervención forzosa administrativa
para  administrar  o  liquidar  las  entidades  vigiladas  que  cumplan  funciones  de
explotación  u  operación  de  monopolios  rentísticos,  cedidos  al  sector  salud,
Empresas Promotoras de Salud e Instituciones Prestadoras de Salud de cualquier
naturaleza, así como para intervenir técnica y administrativamente las direcciones
territoriales de salud, en los términos de la ley y los reglamentos”. 

Que,  el  artículo  68  de  la  ley  1753 de  2015  establece  que:  “sin  perjuicio  de  lo
previsto en las demás normas que regulen la toma de posesión y ante la ocurrencia
de cualquiera de las causales previstas en el artículo 114 del Estatuto Orgánico del
Sistema Financiero, el Superintendente Nacional de Salud podrá ordenar o autorizar
a las entidades vigiladas, la adopción individual o conjunta de las medidas de que
trata el artículo 113 del mismo Estatuto, con el fin de salvaguardar la prestación del
servicio  público  de  salud  y  la  adecuada  gestión  financiera  de  los  recursos  del

FUNDAMENTALES”. En UNED. Teoría y Realidad Constitucional, núm. 20, 2007, p. 290 (277-320).
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Sistema General de Seguridad Social en Salud (…)”.

Que, en armonía con lo establecido en las normas referenciadas anteriormente, la
Ley 1966 de 2019, como parte de las normas que reforman el SGSSS, estableció en
su artículo 17 que todas las facultades del Superintendente Nacional de Salud que
desarrollan el eje de medidas especiales, numeral 5 artículo 37 de la Ley 1122 de
2007, estarían dotadas de un efecto inmediato y, en consecuencia, los recursos de
reposición interpuestos en su contra tendrían un efecto devolutivo.

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

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

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

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

Que, el artículo 115 del Decreto Ley 663 de 1993 que regula la procedencia de la
medida,2 en concordancia con el artículo 9.1.1.1.1 del Decreto 2555 de 2010, regula
las condiciones y características de la toma de posesión. 

Que, el literal d) del artículo 9.1.1.1.1 del Decreto 2555 de 2010, dispone que, la
toma de posesión conlleva a: “La comunicación a los jueces de la República y a las
autoridades que adelanten procesos de jurisdicción coactiva, sobre la suspensión de
los procesos de la ejecución en curso y la imposibilidad de admitir nuevos procesos
de  esta  clase  contra  la  entidad  objeto  de  toma  de  posesión  con  ocasión  de
obligaciones anteriores a dicha medida, y la obligación de dar aplicación a las reglas
previstas por los artículos 20 y 70 de la Ley 1116 de 2006”.

2 Consejo de Estado, Sala de Consulta y Servicio Civil. C.P: Edgar Gonzalez López. Radicado: 11001-03-06-000-2017-
00192-00(2358)  del  12  de  diciembre  de  2017,  estableció  que:  “la  naturaleza  de  la  toma  de  posesión  como
instrumento para el ejercicio de las funciones de inspección, vigilancia y control de la Superintendencia Nacional de
Salud, se debe advertir que este mecanismo no es una medida administrativa de carácter sancionatorio, (…) En su
lugar,  la  naturaleza  de  la  medida  de  toma  de  posesión  -al  igual  que  las  demás  medidas  preventivas  o  de
salvamento concebidas por el legislador para evitar la toma de posesión- corresponde más a la de una medida
cautelar, que tiene por objeto corregir situaciones económicas y administrativas, con el fin de poner la entidad
intervenida en condiciones de desarrollar su objeto social (…)”.
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Que, el inciso tercero del numeral 2 del artículo 116 del Decreto Ley 663 de 1993,
en concordancia con lo establecido en el inciso tercero del numeral 2 del artículo
9.1.2.1.1  del  Decreto  2555  de  2010,  definen  que  la  toma  de  posesión  para
administrar no podrá exceder del plazo de un (1) año prorrogable por un término
igual sin perjuicio de que el Gobierno Nacional por resolución ejecutiva autorice una
prórroga  mayor  cuando  así  se  requiera  en  razón  de  las  características  de  la
institución.

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

Que,  en  este  sentido,  la  toma de posesión  para  administrar  es una fórmula  de
saneamiento3 o salvamento, en consecuencia, cuando la Superintendencia Nacional
de Salud decide adoptar esta medida, lo hace con el fin de: (i) proteger el interés
público y el derecho a la salud de los afiliados; (ii) recuperar la confianza pública en
el SGSSS; (iii) lograr colocar a entidad en condiciones adecuadas para el desarrollo
del  aseguramiento  en  salud  y  la  prestación  efectiva  del  servicio  de  todos  los
afiliados en condiciones de calidad, oportunidad, integralidad y continuidad; y, (iv)
gestionar de forma adecuada los recursos del SGSSS. 

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

Que, el literal a) del numeral 2 del artículo 9.1.1.1.1 del Decreto 2555 de 2010,
establece  que la  Superintendencia  podrá  adoptar  en el  acto  administrativo  que
ordene la toma para administrar la medida preventiva facultativa de: “separación
de los administradores, directores, y de los órganos de administración y dirección,
así como del revisor fiscal, salvo en los casos que la Superintendencia Financiera de
Colombia determine lo contrario, de conformidad con el artículo 116 del Estatuto
Orgánico  del  Sistema Financiero,  sin  perjuicio  de la  facultad  de removerlos  con
posterioridad. En caso de remoción del Revisor Fiscal, su reemplazo será designado
por el Fondo de Garantías de Instituciones Financieras - FOGAFIN”. 

Que, el Decreto Ley 663 de 1993 y el Decreto 2555 de 2010 asignaron funciones al
Fondo de Garantías de Instituciones Financieras -Fogafín-  para la designación de
interventores en tomas de posesión para administrar,  no obstante, en el  sector
salud no existe una institución equivalente, por lo que esas funciones recaen, en lo
pertinente, en la Superintendencia Nacional de Salud frente a  intervenciones que
ordena  esta  entidad,  de  acuerdo  con  la  remisión  directa  a  la  aplicación  de  las

3 Como cita el profesor Néstor H. Martínez Neira en su libro «Cátedra de Derecho Bancario Colombiano» sobre la
toma de posesión señala que: «la intervención cautelar o toma de posesión de un banco o establecimiento crediticio
es la más antigua de las fórmulas de saneamiento que ha previsto la legislación financiera» Vid., N. H. Martínez
Neira, Créditos e insolvencia, Bogotá D.C., Editorial Legis, 2023, p. 750.
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disposiciones del estatuto, así como, la asimilación que de forma reiterada ha hecho
el Consejo de Estado.4

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

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

Que, la Superintendencia Nacional de Salud expidió la Resolución 2599 del 6 de
septiembre de 2016 y  sus modificaciones,  por  la  cual  se  dictaron  disposiciones
relacionadas  con  la  inscripción,  designación,  fijación  de  honorarios,  posesión,
funciones, obligaciones, seguimiento, sanciones, reemplazo y otros asuntos de los
agentes  interventores,  liquidadores  y  contralores  de  las  entidades  objeto  de
medidas  especiales  de  toma  de  posesión  e  intervención  forzosa  administrativa
prevista en el artículo 68 de la Ley 1753 de 2015 por parte de la Superintendencia
Nacional de Salud. 

Que, el interventor ejerce las funciones propias de su cargo como representante
legal de la vigilada objeto de intervención, teniendo la guarda y administración de
los  bienes  de  la  vigilada,  así  como  los  demás  deberes  y  facultades  de  ley,
garantizando el aseguramiento y la prestación del servicio de salud de todos los
afiliados de la EPS de acuerdo con lo establecido en el artículo 291 del Decreto Ley
663 de 1993, los artículos 9.1.1.1.1, 9.1.1.2.1 y 9.1.1.2.4 del Decreto 2555 de 2010,
además de lo definido en el acto administrativo que ordenó la intervención.

Que,  en los  mismos términos,  refiriéndose  a  la  naturaleza de los  cargos  de  los
interventores  y  contralores,  el  artículo  9.1.1.2.2  del  Decreto  2555  de  2010,  en
concordancia con la Resolución 2599 del 6 de septiembre de 2016 junto con sus
modificaciones  y  adiciones,  que  dispuso  en  el  artículo  1  que  los  agentes
interventores, liquidadores y contralores, además de ejercer funciones públicas de
forma transitoria,5 son  auxiliares  de  la  justicia  cuyo oficio  es público,  ocasional,
indelegable, de libre nombramiento y remoción, y, por tanto, para ningún efecto se
reputará trabajador o empleado de la entidad intervenida o de la Superintendencia
Nacional de Salud. 

Que, en tal sentido, el interventor cuenta con plenas facultades para la ejecución y
desarrollo  del  objeto  de  la  intervenida,  así  como,  con  el  deber  de  observar  las
órdenes e implementar las acciones que den lugar a su cumplimiento, ejerciendo

4
 Sala de lo Contencioso Administrativo Sección Tercera - Subsección “B” del Consejo de Estado sentencia 2004-

00169 del 8 de Julio de 2016, consejero ponente doctor Ramiro Pazos Guerrero.
5 Como afirma el profesor Álvaro Tafur Galvis sobre la descentralización por colaboración está se caracteriza por:
“Dos elementos (…) el ejercicio de una función pública desarrollada en interés del Estado, y el ejercicio de dicha
actividad en nombre propio de la organización privada. 
Entre otros  ese fenómeno puede verse realizado en casos como el  ya señalado en la  Federación Nacional  de
Cafeteros y de las Cámaras de Comercio para quienes afirman su carácter de entidades puramente privadas.25” Vid.,
A. Tafur Galvis, Las entidades descentralizadas, Tercera edición, Bogotá D.C., Montoya & Araujo Ltda., 1984, p. 32.
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funciones públicas de forma transitoria,  destacando que,  el  régimen aplicable al
ejercicio de sus funciones, en el  marco de la intervención forzosa administrativa
para administrar ordenada por la Superintendencia Nacional de Salud, se encuentra
previsto en el artículo 291 del Decreto Ley 663 de 1993, el artículo 9.1.1.2.2 del
Decreto 2555 de 2010, lo dispuesto en la Resolución 2599 de 2016 y en los artículos
69 al 71 de la Ley 1952 de 2019.

Que,  el  interventor  designado  por  la  Superintendencia  Nacional  de  Salud  es  un
particular  que  ejerce  funciones  públicas  de  manera  transitoria,  en  virtud  de  los
regímenes que rigen su actividad, siendo responsables por los daños que por dolo o
culpa causen, estando obligados a actuar con la diligencia de un buen hombre de
negocios y el deber de obrar como un buen administrador público.6

Que,  la  “buena  Administración  Pública  es  un  derecho  de  los  ciudadanos,  nada
menos  que  un  derecho  fundamental  y,  también,  un  principio  de  actuación
administrativa.  Los ciudadanos tienen derecho a exigir  determinados  patrones o
estándares  en  el  funcionamiento  de  la  Administración.  Y  la  Administración  está
obligada,  en  toda  democracia,  a  distinguirse  en  su  actuación  cotidiana  por  su
servicio objetivo al interés general.”7

Que, la Corte Constitucional en la sentencia C-037 de 2003 del magistrado ponente
doctor Álvaro Tafur Galvis, sobre la función pública precisó que:

“La Constitución utiliza el término “función” para identificar las actividades del
Estado,  (art.113  C.P.)42 así  como para  determinar  las  competencias  de  los
diferentes órganos estatales (arts 150, 241, 277 C.P. por ejemplo). Así mismo el
artículo  122 señala  que  “no  habrá  empleo  público  que  no  tenga  funciones
detalladas en ley o reglamento”, en tanto que el artículo 212 superior expresa
que “Ninguna autoridad del Estado podrá ejercer funciones distintas de las que
le atribuyen la Constitución y la ley.

La  Constitución  hace  referencia  a  las  expresiones  “función  pública”  y
“funciones públicas” de manera específica en el capítulo II del título V sobre la
organización del  Estado,  en el  que se establecen los principios que rigen el
cumplimiento de “funciones públicas” por los servidores públicos. 

Cabe  recordar,  así  mismo,  que  la  Constitución  califica  expresamente  como
“funciones públicas” la administración de justicia (art.  228 C.P.)  y el  control
fiscal  (art.  267  C.P.),  en  tanto  que  el  artículo  209  se  refiere  a  la  “función
administrativa” (art. 209 C.P.) especie dentro del género función pública. 

Ahora  bien,  como  ya  ha  señalado  esta  Corporación,  las  actividades  de  los
servidores públicos, propias de su cargo o destino, son por esencia y definición
funciones públicas, pues están dirigidas a contribuir al logro oportuno y eficaz
de los cometidos a cargo del Estado43. 
Según la idea que fluye del artículo 123 de la Constitución, servidor público es
en este sentido toda persona que ejerce a cualquier título una función pública
y, en tal virtud, ostentan dicha condición los miembros de las corporaciones
públicas,  los  empleados  y  trabajadores  del  Estado  y  de  sus  entidades
descentralizadas territorialmente y por servicios (C.P. arts. 123 y 125).

6 Como cita la profesora Beatriz Tomás Mallén al Defensor del Pueblo en su «Informe anual de actividades 1997» la:
«Se produce mala administración cuando un organismo público no obra de conformidad con las normas o principios
a  que  ha  de  atenerse  obligatoriamente»52” Vid.,  B.  Tomás  Mallén,  El  derecho  fundamental  a  una  buena
administración, Primera edición, Madrid, Instituto Nacional de Administración Pública, (ISBN 84-7351-220-0), 2004,
p. 71.
7 Rodríguez Arana, Jaime,  El  derecho a una buena Administración para los ciudadanos Un modelo global de
Administración, Inap, Madrid, 2014, pp. 12-13.
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Así las cosas, la noción de “función pública” atañe al conjunto de las funciones
que cumple el Estado, a través de los órganos de las ramas del poder público,
de  los  órganos  autónomos  e  independientes,  (art.  113)  y  de  las  demás
entidades o agencias públicas, en orden a alcanzar sus diferentes fines.

Empero,  debe la  Corte  señalar  que la  posibilidad de desempeñar  funciones
públicas  se  predica no  solo  de las  personas  que se vinculan  con el  Estado
mediante la elección o nombramiento y la posesión en un cargo, sino también
de  los  particulares  que,  en  los  casos  taxativamente  señalados  en  la
Constitución  y  la  ley,  puedan  investirse  de  la  autoridad  del  Estado  y
desempeñar  funciones  públicas  administrativas  (art.  123-3,  210-2,  267-2)  o
funciones públicas judiciales (art. 118-3)” (Fundamento 4.1.1.3.1)

Que,  en  relación  con  el  derecho  subjetivo  e  interés  legítimo  en  el  derecho
administrativo, Luis Medina Alcoz señala: 

“(…) el Estado de Derecho subjetiva el Derecho administrativo en el sentido de
que la norma objetiva funciona siempre como derecho subjetivo de quien sufre
su  incumplimiento.  Impone,  en consecuencia,  la  contemplación  del  Derecho
administrativo desde la perspectiva subjetiva del  ciudadano.  En principio,  lo
mismo  da  hablar  de  obligación  y  control  que  el  derecho  y  protección;  la
obligación y el derecho son caras de la misma moneda.  Uno y otro pivotan
sobre el mismo eje (el sistema jurídico) que es, simultáneamente, el que fija
más o menos obligaciones administrativas y control judicial; o el que da más o
menos derechos subjetivos y protección judicial.
(…)
El  Estado  de  Derecho  subjetiva  el  Derecho  administrativo  (porque  es
justificables con independencia de su finalidad normativa), pero el Estado social
lo objetiva al mismo tiempo. Las normas de Derecho administrativo se orientan
a la realización de toda clase de fines y, consecuentemente, su incumplimiento
tiene relevancia por los perjuicios no solo del individuo aislado, sino también
sobre  el  interés general.  De modo que la Administración  y  quien reflexiona
sobre ella debe preocuparse de la norma que,  por  las razones que sea,  no
genera conflictividad judicial y, por tanto, también aquella cuya infracción no
produce perjuicios individuales; está en juego la finalidad o interés que a través
de esa norma pretende proteger el Estado. Por eso la teoría general de nuestra
disciplina debe observar el Derecho administrativo también como regla objetiva
de conducta que impone obligaciones a la Administración para la consecución
de fines o intereses generales.”8 

Que, la Superintendencia Nacional de Salud realiza el seguimiento de la gestión del
interventor,  sin  perjuicio  de  la  vigilancia  sobre  la  entidad  intervenida,  según  lo
establecido  en  el  numeral  7  del  artículo  291 del  Decreto  Ley  663 de  19939,  el
artículo 9.1.1.2.3 del Decreto 2555 de 2010, el capítulo V de la Resolución 2599 de
2016 y el numeral 4 del artículo 24 del Decreto 1080 de 2021.

Que,  el  numeral  5  del  artículo  24  del  Decreto  1080  de  2021  establece  que  la
Dirección  de  Medidas  Especiales  para  EPS  y  Entidades  Adaptadas  de  la
Superintendencia Nacional  de Salud cuenta con la función de: “revisar,  analizar y
evaluar  los  informes  reportados  por  los  interventores,  gerentes  o  representantes
legales,  contralores  y  revisores  fiscales  de  las  entidades  promotoras  de  salud  y
entidades adaptadas sujetas a medidas especiales”.

8 L. Medina Alcoz, Libertad y autoridad en el Derecho administrativo. Derecho subjetivo e interés legítimo: una
revisión, Madrid, Marcial Pons, (ISBN 84-9123-061-8), 2016, pp.222 y 236.
9 Modificado por el artículo 24 de la Ley 510 de 1999.

G J F T O 7 P á g i n a  7 | 18



RESOLUCIÓN No 2024320030015030-6 DE 2024 Página 8 de 18
                                                                                                                                         

Continuación de la resolución, “Por la cual se remueve y designa el Agente Especial Interventor de
ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD SA SOS - S.O.S. EPS identificada

con el NIT 805.001.157-2”
”

Que, conforme a lo establecido en  el  artículo 23 de la Resolución 2599 de 201610

(modificado por el artículo 3 de la Resolución 2022320000001043-6 del 15 de marzo
de  2022),  el  Superintendente  Nacional  de  Salud  podrá,  en  cualquier  momento,
remover discrecionalmente del car
go a cualquier agente interventor, liquidador o contralor.

Que, sin perjuicio de lo anterior, la remoción del interventor, contralor o liquidador
puede sustentarse en el incumplimiento de sus deberes según lo definido en los
artículos 38 y 39 de la Resolución 2599 de 2016.

Que, el literal e) del artículo 39 de la Resolución 2599 de 2016, define como causales
de  incumplimiento  de  las  funciones  de  agentes  interventores,  liquidadores  y
contralores: “haber violado la ley, los reglamentos, instructivos o los estatutos a los
cuales debía someterse, por acción o por omisión”; así mismo, el artículo referido
establece  que:  “el  agente  interventor,  liquidador  o  contralor  que  incurra  en  una
causal de incumplimiento, podrá ser removido del cargo, reemplazado en el mismo y
excluido del registro”. 

Que, en virtud del literal f) del artículo 40 de la Ley 1122 de 2007 y el numeral 26 del
artículo  22  del  Decreto  1080  de  2021,  la  Delegatura  para  Entidades  de
Aseguramiento en Salud de la Superintendencia Nacional  de Salud cuenta con la
facultad de trasladar las irregularidades encontradas que puedan conllevar infracción
de las normas del SGSSS a la Delegatura para Investigaciones Administrativas o a las
instancias competentes, motivo por el cual las irregularidades descritas serán objeto
de los traslados correspondientes.

Que,  en  atención  al  régimen  jurídico  anteriormente  referenciado,  el
Superintendente  Nacional  de  Salud  procede  a  presentar  la  relación  de  los
siguientes:

II. DE  LA  TOMA  DE  POSESIÓN,  BIENES,  HABERES  Y  NEGOCIOS  E
INTERVENCIÓN FORZOSA ADMINISTRATIVA PARA ADMINISTRAR A LA
EPS SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD S.A. - S.O.S.

Que,  mediante  la  Resolución  2024100000003061-6  del  10  de  abril  de  2024,  la
Superintendencia Nacional de Salud ordenó la toma de posesión de bienes, haberes
y  negocios  y  la  intervención  forzosa  administrativa  para  administrar  a  la  EPS
Servicio Occidental de Salud S.A. - S.O.S. identificada con NIT 805.001.157-2
por el término de un (1) año, esto es desde el 10 de abril de 2024, hasta el 10 de
abril de 2025. 

Que,  en  el  artículo  séptimo  del  mismo  acto  administrativo  se  designó  como
interventor el doctor Carlos Marino Escobar Vásquez identificado con cédula de
ciudadanía  94.377.192,  teniendo  a  su  cargo,  la  implementación  de  acciones  de
mejora y ejercer las funciones propias de su cargo como representante legal de la
vigilada objeto de intervención, teniendo la guarda y administración de los bienes
de la vigilada,  así  como los demás deberes y facultades de ley, garantizando el
aseguramiento y la prestación del servicio de salud de todos los afiliados, así como,
la adecuada gestión financiera de los recursos del SGSSS.11

10 Modificado por el artículo 3 de la Resolución 2022320000001043-6 del 15 de marzo de 2022
11 De acuerdo con lo establecido en el artículo 291 del Decreto Ley 663 de 1993, los artículos 9.1.1.1.1, 9.1.1.2.1 y
9.1.1.2.4 del Decreto 2555 de 2010, además de lo definido en el acto administrativo que ordenó la intervención.
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Que, en el artículo noveno de la citada resolución se designó como contralora de la
medida a la firma  JAHV MCGREGOR S.A.S.  identificada con NIT 800.121.665-9,
quien  ejerce  las  funciones  propias  de  un  revisor  fiscal  conforme  al  Código  de
Comercio y demás normas aplicables a la revisoría fiscal, donde la fiscalización se
circunscribe de forma principal a los fines de la medida.12

Que,  en  el  parágrafo  segundo  del  artículo  tercero  de  la  Resolución
2024100000003061-6 del 10 de abril de 2024, se estableció el deber de constituir la
junta asesora para el proceso de intervención de la  EPS Servicio Occidental de
Salud S.A. - S.O.S.

Que, mediante las Resolución  2024320030009685-6 del 23 de agosto de 2024, la
Superintendencia Nacional de Salud nombró los miembros de la Junta Asesora de la
EPS Servicio Occidental de Salud S.A. - S.O.S. en toma de posesión inmediata
de  bienes,  haberes  y  negocios  e  intervención  forzosa  administrativa  para
administrar.

III. DEL  SEGUIMIENTO  A  LA  GESTIÓN  DEL  INTERVENTOR  DE  LA  EPS
SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD S.A. - S.O.S.

Que, de conformidad con lo establecido en la Ley 2013 de 2019 y la Circular Externa
2022130000000054-5 de 2022 de la Superintendencia Nacional de Salud, sobre el
deber  de los  interventores de publicar  los  siguientes la  declaración de bienes y
rentas, el  registro de conflictos de interés y la declaración de impuesto sobre la
renta y complementarios (si conforme a las normas tributarias son obligados) en el
Sistema de Información y Gestión del Empleo Público – SIGEP y del «aplicativo para
la publicación y divulgación proactiva de información según la Ley 2013 de 2019 -
Aplicativo por la Integridad Pública» del Departamento Administrativo de la Función
Pública, se procedió a consultar los registros realizados por el doctor Carlos Marino
Escobar Vásquez identificado con cédula de ciudadanía 94.377.192, encontrando
que no ha dado cumplimiento,  como se evidencia en las siguientes capturas de
pantalla: 

12 Artículo 41 de la Resolución 2599 de 2016 y están sujetos al régimen de responsabilidad de los revisores fiscales
como  el  previsto  en  la  Ley  43  de  1990  y  los  artículos  211  a  217  del  Código  de  Comercio,  además,  de  la
responsabilidad deontológica que le aplique.
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Fuente: Consulta Ciudadana - Declaraciones Ley 2013 de 2019.13

Que, la Delegada para Entidades de Aseguramiento en Salud de la Superintendencia
Nacional de Salud por medio del Auto 2024320030001213-7 del 24 de septiembre
de 2024, ordenó  la verificación  in situ de la de la toma de posesión de bienes,
haberes  y  negocio  y  de  la  intervención  forzosa  administrativa  para  administrar
ordenada a la EPS Servicio Occidental de Salud S.A. - S.O.S., y en particular lo
concerniente a la contratación de la red prestadora y proveedora de servicios de
salud y otros asuntos relacionados con la medida de control en la que se encuentra
la EPS, cuyo informe se encuentra en proceso de elaboración.

Que,  EPS Servicio  Occidental  de  Salud  S.A.  -  S.O.S. con  corte  al  mes  de
septiembre  de  2024  continúa  mostrando  incumplimientos  en  los  indicadores  de
condiciones financieras y de solvencia con un capital mínimo de -$640,50 millones,
un patrimonio adecuado de -$800,80 millones y no cumplimiento de inversión de
reservas.14  

Que,  en  cuanto  a  las  tasas  de  reclamaciones  acumuladas  12  meses  régimen
subsidiado  EPS Servicio  Occidental  de  Salud S.A.  -  S.O.S. al  comparar  los
periodos 1) octubre 2022 a septiembre 2023 y 2) octubre 2023 a septiembre 2024,
se observa una reducción de 18,27, con una tasa acumulada a 12 meses de 445,64
frente a tasa del régimen contributivo a 12 meses de 360,10.

13 Disponible en: https://funcionpublica.gov.co/fdci/consultaCiudadana/index?
tipoPersonaId=25&primerNombre=Carlos&segundoNombre=Marino&primerApellido=Escobar&segundoApellido=Va
squez&numeroDocumento=94377192&entidad=&fechaFinalizacionDesde=&fechaFinalizacionHasta=&find=Buscar
#resultadosBusqueda 
14 Reportes de los archivos FT001 – “Catálogos de Información Financiera” con fines de supervisión realizados por
las EPS a Septiembre 2024
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Que, en cuanto a los indicadores del Sistema de Gestión y Control de las Medidas
Especiales Fénix EPS Servicio Occidental de Salud S.A. - S.O.S. al último corte
aprobado -julio 2024- tan sólo ha logrado el cumplimiento de 6 de 23 indicadores,
alcanzando un cumplimiento del 26% sobre 100%.

Que,  el  Comité  de Medidas Especiales de la  Superintendencia Nacional  de Salud
sesionó el 14 de noviembre de 202415, (según constan en Acta 27 del mismo día),
oportunidad  en  la  que  la  Superintendencia  Delegada  para  Entidades  de
Aseguramiento  en  Salud  efectuó  una  presentación  en  Power  Point  y  de  otros
documentos sobre el estado de las condiciones financieras y de solvencia de las EPS
intervenidas,  las  PQR  recibidas  por  estas,  el  estado  de  cumplimiento  de  los
indicadores del Sistema de Gestión y Control de las Medidas Especiales Fénix para
los componentes técnico científico, jurídico y financiero, así como, las irregularidades
que han sido objeto de traslado durante el año 2024. 

Que, el artículo 5 de la Resolución 20215100013052-6 del 17 de septiembre de 2021,
por el cual se conformó el Comité de Medidas Especiales, dispuso la regla de mayoría
para la adopción de las decisiones. Y, al mismo tiempo, creó, en su parágrafo, la
figura del  voto dirimente del Superintendente Nacional  de Salud para la toma de
decisiones:
 

“ARTÍCULO  QUINTO.  QUÓRUM. Para  deliberar  será  necesario  un  quórum
mínimo de cinco (5) miembros del Comité; en todo caso deberán estar presentes
el Delegado para Entidades de Aseguramiento en Salud, el Delegado que formula
la  recomendación  sobre  la  adopción  de  medidas  especiales  respecto  de  las
entidades  sobre  las  cuales  ejerce  Inspección,  Vigilancia  y  Control,  el
Superintendente Nacional de Salud, y el/la Jefe de la Oficina de Liquidaciones.
 
PARÁGRAFO. Las recomendaciones del Comité se tomarán por mayoría simple de
los asistentes, si esta mayoría no es posible de obtener para tomar una decisión,
el Superintendente Nacional de Salud podrá tomar la decisión directamente sin
que medie una recomendación del comité.”

Que en la misma sesión no fue posible obtener un acuerdo entre los miembros del
comité sobre los cursos de acción a adoptar  respecto de la entidad.  Por ello,  no
existió  una recomendación  unívoca al  despacho del  Superintendente Nacional  de
Salud.

Que, en esa medida, el este despacho tomará la decisión de remoción, habida cuenta
de  la  necesidad  de  un  vuelco  gerencial  que  haga  necesarias  acciones  reales  y
efectivas  que  impacten  el  derecho  a  la  salud  de  los  usuarios  de  la  entidad
intervenida. A lo que se unirá, la existencia de indagaciones abiertas por organismos
de control16 por la posible comisión de irregularidades en la entidad lo que impacta,
directamente,  en la confianza pública  en el  SGSSS que es la razón misma de la
intervención forzosa administrativa para administrar.17

15 En cumplimiento de las funciones a que se refiere el artículo 3 de la Resolución 20215100013052-6 del 17 de
septiembre del 2021 y el artículo 15 de la Resolución 2599 de 2016.
16 https://www.eltiempo.com/unidad-investigativa/procuraduria-abre-indagacion-que-implica-a-eps-clientas-de-
lobista-andres-uran-y-a-interventores-que-nombro-el-gobierno-petro-3398684,  consultado  por  última  vez:  12  de
noviembre de 2024.
17 Vid., Consejo de Estado Sala de Consulta y Servicio Civil concepto 11001-03-06-000-2017-00192-00(2358) de 17
de diciembre  de 2017 con  ponencia  de  Edgar  González  López,  en  donde  la  sala  señala  la  importancia  de  la
confianza  pública  en  la  toma  de  posesión  y  su  aplicación  al  Sistema  General  de  Seguridad  Social  en  Salud:
“[I[interesa  señalar  que  en  la  estructura  del  EOSF  la  regulación  de  la  toma  de  posesión  se  encuentra
inmediatamente después del artículo 113, denominado "instrumentos de salvamento o protección de la confianza
pública", en el cual se tipifican otras medidas dirigidas a contrarrestar la crisis económica y administrativa de las
empresas vigiladas por la Superintendencia Financiera,  en favor  de los usuarios del sistema financiero y de la
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Que, revisado el Registro de Interventores, Liquidadores y Contralores –en adelante,
RILCO–, la ausencia de candidatos idóneos en el mismo y ante la configuración de la
causal  primera  del  parágrafo  del  artículo  15  de  la  Resolución  2599  de  201618

(modificado por el artículo sexto de la Resolución 11467 de 2018), que establece la
designación por mecanismo excepcional cuando: "exista una situación financiera y/o
jurídica critica de la entidad objeto de las medidas especiales de toma de posesión e
intervención forzosa administrativa y las medidas especiales,  según sea el  caso",
teniendo  en  cuenta  la  medida  de  toma  para  administrar  y  la  agudización  los
indicadores en el incumplimiento de las condiciones financieras y de solvencia, el
Superintendente Nacional de Salud decidió designar a un agente interventor que no
hace parte del RILCO y cumple con los requisitos del artículo 5 de la Resolución 2599
de 2016, salvo lo correspondiente al examen.

Que,  conforme  a  lo  expuesto,  mediante  memorando  bajo  radicado
20241000000113953 del 14 de noviembre de 2024, el Superintendente Nacional de
Salud informó a la Superintendente Delegada para Entidades de Aseguramiento en
Salud que:  “para efectos de la aplicación del Mecanismo Excepcional, se permite
enviar los datos del señor Carlos Eduardo Franco Muñoz quien se identifica con la
cedula número 73.159.582, y para el efecto se solicita revisión del cumplimiento de
los requisitos establecidos en el  Decreto 1080 de 2021 y la resolución 2599 de
2016,  para  determinar  el  tipo  de  idoneidad  y  determinar  si  cumple  con  las
exigencias, para ser designado como Agente Especial interventor”.

Que,  conforme  a  lo  expuesto,  mediante  memorando  bajo  radicado
20243000000114263 del 15 de noviembre de 2024, la Superintendente Delegada
para Entidades de Aseguramiento en Salud  informó al Superintendente Nacional de
Salud informó que: “en atención a lo relacionado dentro de la hoja de vida del señor
Carlos  Eduardo  Franco  Muñoz,  al  realizar  el  análisis  del  cumplimiento  de  los
requisitos  señalados  en  el  artículo  7°  de  la  Resolución  2599  de  2016,
específicamente  a la  Categoría  A  De  esta  forma,  se  informa que  el  candidato  a
interventor referido mediante el mecanismo de escogencia excepcional cumple con
los  requisitos  señalados  para  poder ejercer  como agente  especial  interventor  de
alguna de las entidades promotoras de salud, de acuerdo con el artículo 121 de la
Ley 1438 de 2007”.

Que,  en  ejercicio  de  lo  previsto  en  el  parágrafo  del  artículo  5  de  la  Resolución
20215100013052-6 del  17  de  septiembre  de  2021,  y  de  sus  funciones  el
Superintendente Nacional de Salud, decidió: 

i) Remover  al  señor  Carlos  Marino  Escobar  Vásquez identificado  con
cédula  de  ciudadanía 94.377.192  como  agente  interventor  de  la  EPS
Servicio Occidental de Salud S.A. - S.O.S., y 

ii) Designar  como interventor  a  Carlos Eduardo Franco Muñoz quien se
identificó con cédula número 73.159.582 por mecanismo de designación
excepcional.

confianza pública en el mismo, las cuales permite precaver o contrarrestar los hechos que hacen procedente la
adopción de la medida de toma de posesión. De la misma manera, la toma de posesión consagrada en el régimen
del  SGSSS,  se  constituye  en  una  medida  dirigida  a  contrarrestar  la  crisis  económica  o  la  insolvencia  de  un
determinado agente del mercado, con dos objetivos estrechamente relacionados: garantizar la correcta prestación
de los servicios de salud como servicios públicos de carácter esencial para todos los ciudadanos y, al mismo tiempo,
evitar el deterioro sistémico del SGSSS, que se puede generar con la pérdida de la confianza pública en el sistema
(parágrafo 1, del art. 230 de la Ley 100 de 1993.” Página 9.  
18 Modificado por el artículo sexto de la Resolución 11467 de 2018
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Que, en virtud de lo anteriormente expuesto el Superintendente Nacional de Salud,

RESUELVE

ARTÍCULO  PRIMERO.  REMOVER al  doctor  Carlos  Marino  Escobar  Vásquez
identificado  con  cédula  de  ciudadanía  94.377.192,  como  interventor de  EPS
Servicio Occidental de Salud S.A. - S.O.S. identificada con NIT 805.001.157-2 por
las razones expuestas en la parte motiva de la presente resolución.

De la misma manera, el agente especial removido deberá dar cumplimiento a las
siguientes actividades:

1. De  conformidad  con  el  capítulo  II  del  título  IX  de  la  Circular  Única  de  la
Superintendencia  Nacional  de  Salud,  rendir  un  informe  en  medio  físico
consolidado  de  las  actividades  realizadas  durante  su  permanencia  en  la
entidad objeto de la medida, el cual además deberá contener una relación de
los asuntos determinantes de la EPS que deben tener continuidad, además del
estado detallado del proceso dentro de los cinco (5) días calendario siguientes
a la fecha de su retiro.

2. Entregar  al  agente  especial  interventor  designado  los  activos,  libros  de
contabilidad,  los  registros  y  demás  elementos  relacionados  con  la
administración de bienes y asuntos de la entidad objeto de la medida, que se
encuentren en su posesión.

3. Hacer entrega de los bienes y haberes de EPS Servicio Occidental de Salud
S.A. - S.O.S., en intervención forzosa administrativa para administrar, para lo
cual realizará el empalme con el nuevo agente especial interventor designado
para  tal  fin,  dentro  de  los  tres  (3)  días  siguientes  a  la  notificación  de  la
decisión.

4. Dentro  de  los  diez  (10)  días  siguientes  a  la  notificación  de  la  presente
resolución,  deberá  entregar  a  la  Superintendencia  Nacional  de  Salud  y al
agente especial interventor designado, una rendición de cuentas, en la que
informe  de  su  labor  como  administrador  de  propiedades  y  asuntos  de  la
entidad objeto de la medida y del estado detallado del proceso, además del
estado detallado del proceso de conformidad con lo establecido en el literal c)
del artículo 25 de la Resolución 2599 de 2016. 

PARÁGRAFO PRIMERO. La remoción ordenada en el presente artículo solo se hará
efectiva una vez la persona designada para sustituirlo en el cargo, haya aceptado la
designación y se haya posesionado. En el entretanto, el interventor saliente no podrá
efectuar actos de disposición y estará obligado a realizar todos los actos de custodia
de activos, registros e información de acuerdo con el artículo 25 de la Resolución
2599 de 2016 y sus modificatorias.

PARÁGRAFO SEGUNDO. De conformidad a lo establecido en el literal d) del artículo
25 de la Resolución 2599 de 2019, el agente interventor saliente, debe cooperar y
asistir, de manera general y continua, al nuevo agente interventor, en lo que tiene
que ver con la transferencia de los asuntos que se encontraban a su cargo, so pena
de  que  si  dentro  de  los  cinco  (5)  días  siguientes  al  pronunciamiento  de  la
Superintendencia Nacional  de Salud sobre el  incumplimiento de alguna o algunas
obligaciones en particular, no se hubiere cumplido con las obligaciones a cargo del
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agente  interventor  saliente,  se  haga  exigible  la  póliza  de  cumplimiento,  para  el
ejercicio  de  su  cargo,  así  como  la  imposición  de  multas  a  que  haya  lugar  en
desarrollo del artículo 68 de la Ley 715 de 2001, el artículo 131 de la Ley 1438 y
demás normas aplicables, sin perjuicio de las acciones civiles y penales que puedan
iniciarse en su contra.

ARTÍCULO SEGUNDO. DESIGNAR como interventor de EPS Servicio Occidental
de  Salud  S.A.  -  S.O.S.,  al  doctor  Carlos  Eduardo  Franco  Muñoz quien  se
identifica con la cedula número 73.159.582 quien ejercerá las funciones propias de
su cargo, de acuerdo con lo previsto en las normas del SGSSS, el Decreto Ley 663 de
1993, el Decreto 2555 de 2010, la Resolución 2599 de 2016 y sus modificatorias y
demás normas que sean aplicables, para dar cumplimiento a los fines de la toma de
posesión  inmediata  de  los  bienes,  haberes  y  negocios  y  la  intervención  forzosa
administrativa para administrar.

PARÁGRAFO PRIMERO. El cargo de interventor es de obligatoria aceptación. Por
tanto, el designado tendrá un plazo de cinco (5) días hábiles, contados a partir de la
fecha en que sea notificado para aceptar el cargo y posesionarse del mismo.

PARÁGRAFO SEGUNDO. El interventor designado ejercerá las funciones propias de
su cargo, previa posesión de éste, y tendrá la guarda y administración de los bienes
que  se  encuentren  en  poder  junto  con  los  demás  deberes  y  facultades  de  ley,
garantizando el aseguramiento y la prestación del  servicio de salud, así  como, la
adecuada  gestión  financiera  de  los  recursos  del  SGSSS.  De  conformidad  con  lo
previsto  en  el  artículo  291 del  Decreto Ley 663 de 1993,  los  artículos  9.1.1.1.1,
9.1.1.2.1  y  9.1.1.2.4  del  Decreto  2555  de  2010,  el  interventor  ejerce  funciones
públicas de forma transitoria,19 su oficio es público, ocasional, indelegable, de libre
nombramiento y remoción, y, por tanto, para ningún efecto se reputará trabajador o
empleado de la entidad intervenida o de la Superintendencia Nacional de Salud.20 

PARÁGRAFO TERCERO. Advertir  al  interventor que,  en caso de detectar  alguna
irregularidad  o  inconsistencia  en  la  información  contable,  técnico  científica,
administrativa o jurídica tendrá a su cargo el deber de  promover:  “las acciones de
responsabilidad  civil  o  penales  que  correspondan,  contra  los  administradores,
directores,  revisores  fiscales  y  funcionarios  de  la intervenida”  en  virtud  de  lo
establecido en parágrafo 1 del artículo 9.1.1.1.1 y el numeral 9 del artículo 9.1.1.2.4
del Decreto 2555 de 2010 y el artículo 35 de la Resolución 2599 de 2016. Además de
los traslados a las entidades competentes.

PARÁGRAFO  CUARTO. Las  obligaciones  específicas  establecidas  en  este  acto
administrativo no eximen a EPS Servicio Occidental de Salud S.A. - S.O.S., de
los deberes generales de reporte de información con calidad, cobertura, pertinencia,
oportunidad,  fluidez  y  transparencia,  cuando  la  misma  sea  solicitada  por  la
Superintendencia en ejercicio de sus funciones de inspección, vigilancia y control, de
acuerdo con lo dispuesto en el numeral 6 del artículo 37 de la Ley 1122 de 2007.

19 Como afirma el profesor Álvaro Tafur Galvis sobre la descentralización por colaboración está se caracteriza por:
“Dos elementos (…) el ejercicio de una función pública desarrollada en interés del Estado, y el ejercicio de dicha
actividad en nombre propio de la organización privada. Entre otros ese fenómeno puede verse realizado en casos
como el ya señalado en la Federación Nacional de Cafeteros y de las Cámaras de Comercio para quienes afirman su
carácter de entidades puramente privadas.25” Vid., A. Tafur Galvis, Las entidades descentralizadas, Tercera edición,
Bogotá D.C., Montoya & Araujo Ltda., 1984, p. 32.
20 El régimen aplicable al ejercicio de sus funciones corresponde al previsto en el Decreto Ley 663 de 1993, el
Decreto 2555 de 2010, lo dispuesto en la Resolución 2599 de 2016 y el de particulares que cumplen funciones
públicas definido en los artículos 69 al 71 de la Ley 1952 de 2019.

G J F T O 7 P á g i n a  14 | 18



RESOLUCIÓN No 2024320030015030-6 DE 2024 Página 15 de 18
                                                                                                                                         

Continuación de la resolución, “Por la cual se remueve y designa el Agente Especial Interventor de
ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD SA SOS - S.O.S. EPS identificada

con el NIT 805.001.157-2”
”

ARTÍCULO TERCERO. ORDENAR al doctor Carlos Eduardo Franco Muñoz quien
se identifica en calidad de interventor de EPS Servicio Occidental de Salud S.A. -
S.O.S. identificada con NIT
 805.001.157-2, presentar e implementar un plan de trabajo, dentro del término de
treinta (30) días calendario siguientes a su posesión que será evaluado, discutido y
aprobado por la Dirección de Medidas Especiales para EPS y Entidades Adaptadas21

que dé cumplimiento a las órdenes contenidas en la Resolución 2024100000003061-
6 del 10 de abril de 2024, por la cual intervino para administrar a la EPS.

PARÁGRAFO. En cumplimiento de lo establecido en el artículo 18 de la Resolución
2599 de 201622, el plan de trabajo presentado por el interventor deberá contener: 

a) Presupuesto de actividades.
b) Cronograma de actividades. 
c)  Indicadores de gestión de acuerdo con las actividades ordenadas en el
inciso anterior. 
d) un informe diagnóstico de las situaciones encontradas en la entidad que
deberá  contener  la  evaluación,  observaciones,  hallazgos  sobre  aspectos
relacionados  con  la  situación  administrativa,  financiera,  jurídica,  laboral  y
técnico científica de la entidad vigilada.
e) Informe diagnóstico de la entidad, además del informe sobre la gestión de
quien ejercía la representación antes de su posesión.

ARTÍCULO CUARTO. ORDENAR al nuevo interventor designado, presentar ante la
Superintendencia Nacional de Salud los informes que a continuación se describen, los
cuáles  serán  evaluados,  discutidos  y  aprobados  por  la  Dirección  de  Medidas
Especiales para EPS y Entidades Adaptadas, que contenga la siguiente información:

1. Informes de gestión: dentro de los veinte (20) primeros días calendario de
cada mes, presentar un informe periódico que deberá contener análisis de los
componentes  financiero,  jurídico,  técnico-científico  y  administrativo  de  la
vigilada, así como cualquier otro análisis que considere relevante para esta
superintendencia.

2. Informe  al  vencimiento  de  la  medida: Mínimo  cinco  (5)  días  hábiles
previos al vencimiento de la medida ordenada en el artículo primero de la
Resolución 2024100000003061-6 de 2024, deberá presentar informe final de
resultados  en  el  cual,  se  establezca  si  es  posible  poner  a  la  entidad  en
condiciones  de  desarrollar  adecuadamente  su  objeto  social,  si  se  pueden
realizar  otras  operaciones  que  permitan  lograr  mejores  condiciones  de  la
vigilada o, si  la entidad debe ser objeto de liquidación.  Adicionalmente en
este informe indicará si es necesario prorrogar el término de intervención, de
conformidad lo establecido el artículo 115 del Decreto Ley 663 de 1993.

3. Informe final: Deberá presentarse a la Superintendencia Nacional de Salud,
a más tardar dentro de los diez (10) días calendario siguientes al momento en
que  sea  informado  de  la  decisión  (bien  sea  por  recusación,  renuncia,
remoción, cambio de la medida especial, muerte, incapacidad permanente,
incapacidad  temporal  prolongada  o  cualquier  otro  motivo  que  de  manera

21 De conformidad al  parágrafo del  artículo  28 de la  Resolución 2599 de 2016,  (Modificado  por  la  Resolución
20221300000004146 de 2022) “La aprobación del plan de trabajo propuesto por el agente interventor o liquidador,
según  corresponda,  no  implica  aprobación  del  presupuesto  bajo  el  entendido  que se  trata  de  proyecciones  o
estimaciones del presupuesto que han sido efectuadas por el responsable de la programación y ejecución de este.”.
22 Artículo modificado por el artículo 1 de la Resolución 414-6 de 2022.
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grave imposibilite el desempeño de funciones). En el mismo, se sintetizarán
todas las actividades realizadas durante su ejercicio como interventor.

ARTÍCULO QUINTO.  NOTIFICAR POR MEDIO ELECTRÓNICO el  presente  acto
administrativo al doctor Carlos Marino Escobar Vásquez identificado con cédula
de  ciudadanía  94.377.192,  en  calidad  de  agente  interventor  de  EPS  Servicio
Occidental de Salud S.A. - S.O.S., o a quien haga sus veces,  en la cuenta de
correo  electrónico  gerencia@sos.com.co o  notificacionesjudiciales@sos.com.co23

conforme lo dispone el artículo 56 de la Ley 1437 de 2011 modificada por el artículo
10 de la Ley 2080 de 2021, y el numeral 1 del artículo 67 de la Ley 1437 de 2011.
Los descargos,  recursos o cualquier otro documento en relación con la presente
resolución  deben  remitirse  al  correo  electrónico
correointernosns@supersalud.gov.co  .    De la notificación se dejará constancia en el
expediente.

PARÁGRAFO  PRIMERO. Si  por  cualquier  motivo  no  pudiere  practicarse  la
notificación electrónica, de conformidad con el artículo 68 de la Ley 1437 de 2011
ENVIAR CITACIÓN al representante legal, a quien haga sus veces al doctor Carlos
Marino Escobar Vásquez,  para que comparezca a diligencia de  NOTIFICACIÓN
PERSONAL, la cual deberá remitirse al correo electrónico  gerencia@sos.com.co o
notificacionesjudiciales@sos.com.co. Del envío de la citación se dejará constancia en
el expediente.

PARÁGRAFO SEGUNDO.  De resultar fallida por cualquier motivo la citación a los
correos electrónicos señalados, de conformidad con el artículo 68 de la Ley 1437 de
2011  ENVIAR CITACIÓN al  doctor  Carlos Marino Escobar Vásquez,  para  que
comparezca a diligencia de NOTIFICACIÓN PERSONAL, a la carrera 56 No. 11 A –
88  en  la  ciudad  de  Cali  -  Valle  del  Cauca.  Del  envío  de  la  citación  se  dejará
constancia en el expediente.  

PARÁGRAFO TERCERO. Para la diligencia de notificación personal la interesada o
su  apoderado  debidamente  legitimado  deberá  acudir  a  las  instalaciones  de  la
Superintendencia Nacional de Salud, ubicada en la Carrera 68 A No. 24B 10, torre 3,
piso 4 Edificio Plaza Claro en la ciudad de Bogotá D.C., de lunes a viernes de 8:00 am
a 4:00 pm en jornada continua. En la constancia de notificación se deberá cumplir
con lo señalado en el artículo 67 de la Ley 1437 de 2011. Los descargos, recursos o
cualquier otro documento en relación con la presente resolución deben remitirse al
correo electrónico  correointernosns@supersalud.gov.co. De la notificación personal
se dejará constancia en el expediente. 
PARÁGRAFO CUARTO. De conformidad con lo establecido en el artículo 69 de la
Ley 1437 de 2011, si no pudiere practicarse la notificación personal al cabo de los
cinco (5) días hábiles del envío de la citación, NOTIFÍQUESE POR AVISO al doctor
Carlos Marino Escobar Vásquez,  enviándole copia integra del  mismo al  correo
electrónico  gerencia@sos.com.co o  notificacionesjudiciales@sos.com.co. En caso de
que por cualquier motivo el envío del aviso rebote o no pueda ser allegado, remítase
a la carrera 56 No. 11 A – 88 en la ciudad de Cali - Valle del Cauca, acompañado de
copia  íntegra  del  acto  administrativo,  de  lo  cual  se  dejará  constancia  en  el
expediente. Los descargos, recursos o cualquier otro documento en relación con la
presente  resolución  deben  remitirse  al  correo  electrónico
correointernosns@supersalud.gov.co. De la notificación se dejará constancia en el
expediente.

23 Autorización electrónica realizada a través del aplicativo NRVCC el día 7/05/2023.
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PARÁGRAFO QUINTO. Si no pudiere practicarse la notificación personal al cabo de
cinco (5) días hábiles siguientes al envío de la citación, esta debe hacerse mediante
AVISO  que se enviará a la  cuenta  de correo electrónico  gerencia@sos.com.co o
notificacionesjudiciales@sos.com.co o, a la dirección física ubicada en carrera 56 No.
11 A – 88 en la ciudad de Cali, Valle del Cauca, lo anterior en los términos y para los
efectos del artículo 69 de la Ley 1437 de 2011.

ARTÍCULO SEXTO. NOTIFICAR PERSONALMENTE el presente acto administrativo
al doctor Carlos Eduardo Franco Muñoz conforme lo dispone el artículo 67 de la
Ley 1437 de 2011. Los descargos, recursos o cualquier otro documento en relación
con  la  presente  resolución  deben  remitirse  al  correo  electrónico
correointernosns@supersalud.gov.co  .    De la notificación se dejará constancia en el
expediente.

PARÁGRAFO PRIMERO Para la diligencia de notificación personal el interesado o su
apoderado  debidamente  legitimado  deberá  acudir  a  las  instalaciones  de  la
Superintendencia Nacional de Salud, ubicada en la Carrera 68 A No. 24B 10, torre 3,
piso 4 Edificio Plaza Claro en la ciudad de Bogotá D.C., de lunes a viernes de 8:00 am
a 4:00 pm en jornada continua. En la constancia de notificación se deberá cumplir
con lo señalado en el artículo 67 de la Ley 1437 de 2011. 

ARTÍCULO SÉPTIMO. POSESIÓN.  El Superintendente Nacional de Salud avocará
parcialmente  la  competencia  para  tomar  la  posesión  del  agente  interventor
designado, de conformidad con el inciso 2 del artículo 16 de la Resolución 2599 de
2016. 

ARTÍCULO OCTAVO. COMUNICAR el contenido del presente acto administrativo al
Ministerio  de  Salud  y  Protección  Social,  a  la  dirección  electrónica
notificacionesiudiciales@minsalud.gov.co o a la dirección física Carrera 13 No. 32-76
de la ciudad de Bogotá; al Director General de la Administradora de los Recursos del
Sistema  General  de  Seguridad  Social  Salud  ADRES  a  la  dirección  electrónica
notificaciones.judiciales@adres.gov.co o, a la dirección física Avenida Calle 26 N° 69
- 76 Torre 1 Piso 17 en la ciudad de Bogotá; al Director de Cuenta de Alto Costo en
la dirección electrónica administrativa@cuentadealtocosto.org o, a la dirección física
Carrera  45  N°  103  -  34  Oficina  802  en  Bogotá  D.C;  la  firma  contralora  JAHV
McGregor  S.A.S.  a  la  dirección  electrónica  contralor@jahvmcgregor.com.co;
jahvmcgregor@jahvmcgregor.com.co,  y  a  los  gobernadores  de  los  siguientes
departamentos: Valle del Cauca, njudiciales@valledelcauca.gov.co; los miembros de
la Junta Asesora: Caja de Compensación Familiar del Valle del Cauca Comfamiliar –
COMFANDI al correo electrónico  giovannamoreno@comfandi.com.co o a la carrera
23 número 26b-46 en la ciudad de Cali – Valle del Cauca; Fundación Valle del Lili al
correo electrónico  notificaciones@fvl.org.co o  a la carrera 98 número 18-49 en la
ciudad de Cali – Valle del Cauca; Droguerías y Farmacias Cruz Verde S.A.S. al correo
electrónico  cindy.linares@cruzverde.com.co     o  a  la carrera 12 número 96-32 en la
ciudad  de  Bogotá  D.C.;  Itau  Fiduciaria  Patrimonios  Autónomos;  Caja  de
Compensación  Familiar  de  Risaralda  al  correo  electrónico
comfarda@comfamiliar.com     o a la Avenida Circunvalar número 3-01 en la ciudad de
Pereira – Risaralda.

ARTÍCULO  NOVENO. Contra  la  presente  resolución  procede  el  recurso  de
reposición,  el  cual  podrá  ser  interpuesto  dentro  de  los  diez  (10)  días  hábiles
siguientes a su notificación ante el Despacho del Superintendente Nacional de Salud,
y remitido a la dirección habilitada para recibo de correspondencia: Carrera 68A No.
24B - 10, torre 3, piso 4 Edificio Plaza Claro, Bogotá D.C. (atención presencial de
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lunes  a  viernes  8:00  a.m.  a  4:00  p.m.)  o  al  correo  electrónico
correointernosns@supersalud.gov.co de conformidad con lo previsto en el artículo 76
y  siguientes  del  Código  de  Procedimiento  Administrativo  y  de  lo  Contencioso
Administrativo.

PARÁGRAFO. Lo ordenado en la presente resolución será de ejecución inmediata.
En consecuencia, el recurso de reposición que proceda contra la misma se decidirá
en el efecto devolutivo y no suspenderá la ejecutoriedad del acto administrativo, en
los términos del inciso tercero del artículo 2.5.5.1.9 del Decreto 780 de 2016, artículo
335 del Decreto Ley 663 de 1993 y el artículo 17 de la Ley 1966 de 2019.

ARTÍCULO  DÉCIMO. La  presente  resolución  rige  a  partir  de  la  fecha  de  su
expedición y se publicará en el Diario Oficial.

Dada en Bogotá D.C., a los 15 días del mes 11 de 2024.

NOTIFIQUESE, COMUNIQUESE Y CÚMPLASE

Firmado electrónicamente por: Helver Guiovanni Rubiano García
HELVER GUIOVANNI RUBIANO GARCIA 

SUPERINTENDENTE NACIONAL DE SALUD

Proyectó: María Camila Ramírez Vigoya, Coordinadora del Grupo Interno de Trabajo Jurídico de la Dirección de Medidas Especiales
para EPS y EA.
Revisó: Erika Vanessa Barona García – Directora de Medidas Especiales para EPS y EA

Edilma Marlén Suárez Castro – Superintendente Delegada para Entidades de Aseguramiento en Salud
José Manuel Suárez Delgado – Jefe de la Oficina de Liquidaciones
Reymond Luis Ferney Sepúlveda Sánchez - Profesional Especializado Dirección Jurídica
Judy Astrid Jaimes Pedraza – Directora Jurídica (E)

Aprobó: Helver Guiovanni Rubiano Garcia - Superintendente Nacional de Salud
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	CONSIDERANDO
	Fuente: Consulta Ciudadana - Declaraciones Ley 2013 de 2019.
	RESUELVE
	NOTIFIQUESE, COMUNIQUESE Y CÚMPLASE
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