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«Por la cual se resuelve el recurso de reposicion interpuesto contra la Resolucion 011464 del
12 de diciembre de 2018, que adoptd medida preventiva de VIGILANCIA ESPECIAL a |a
EMPRESA PROMOTORA DE SALUD ECOOPSOS E.P.S. §.A.S., identificada con NIT
901.093.846-0»

EL SUPERINTENDENTE NACIONAL DE SALUD

En uso de sus facultades legales y reglamentarias, en especial las conferidas por el articulo 154
y el paragrafo segundo del articulo 233 de la Ley 100 de 1993, el articulo 113 de! Estatuto
Organico del Sistema Financiero, adicionado por el articulo 19 de la Ley 510 de1999, Decreto
780 de 2016, Decreto 1542 de 2018 y

CONSIDERANDO

1. ANTECEDENTES

La Superintendencia Nacional de Salud, de conformidad con lo establecido en el numeral 6° del
articulo 113 del Estatuto Organico del Sistema Financiero, mediante Resolucién 002009 del 29
de octubre de 2015, adopt6 la medida preventiva de vigilancia especial a la Entidad Cooperativa
Solidaria de Salud ECOOPSOS, por el término de un (1) afio y limité la capacidad para realizar
nuevas afiliaciones y para aceptar traslados.

A través de las Resoluciones 003425 del 17 de noviembre de 2016, 001575 del 19 de mayo de
2017, 4919 del 29 de septiembre de 2017, la Superintendencia Nacional de Salud prorrogo
sucesivamente la medida preventiva de vigilancia especial adoptada a la ENTIDAD
COOPERATIVA SOLIDARIA DE SALUD ECOOPSOS ESS EPS-S hasta el 31 de enero de
2018.

Por medio de la Resolucién 006200 del 28 de diciembre de 2017 la Superintendencia Nacional
de Salud aprobd el Plan de Reorganizaciéon Institucional presentado por la ENTIDAD
COOPERATIVA SOLIDARIA DE SALUD “ECOOPSOS” ESS EPS-S (Nit. 832.000.846-8)
consistente en la escision del programa de Entidad Promotora de Salud a favor de la sociedad
EMPRESA PROMOTORA DE SALUD ECOOPSOS EPS S.A_S. (Nit. 901.093.846-0).

Que la Superintendencia Nacional de Salud mediante Resolucion 00334 del 31 de enero de 2018
prorrogd la medida preventiva de vigilancia especial adoptada a la ENTIDAD COOPERATIVA
SOLIDARIA DE SALUD ECOOPSOS ESS EPS-S, por el término de seis (6) meses, teniendo en
cuenta que para dicha fecha no se encontraba perfeccionada [a escisién ni el inicio de
operaciones de EMPRESA PROMOTORA DE SALUD ECOOPSOS EPS SAS (Nit. 901.093.846-
0), de acuerdo con lo dispuesto en el paragrafo segundo del articulo décimo segundo de la
Resolucién 006200 del 28 de diciembre de 2017.

A través de la Resolucién 003508 del 21 de febrero de 2018 la Superintendencia Nacional de
Salud removid a lta firma G&T CONSULTORES SAS identificada con el NIT 901.045.783-0 del
cargo de Revisor Fiscal de la ENTIDAD COOPERATIVA DE SALUD ECOOPSOS EPS S.ASy
designd a Giraldo Tijaro Galindo, identificado con cédula de ciudadania niumero 19.092.858
como Contralor para la medida preventiva de vigilancia especial.

Que de conformidad con lo informado por la Superintendencia Delegada para la Supervision
Institucional, la ENTIDAD COOPERATIVA DE SALUD ECOOPSOS EPS S.A.S., a partir del 1
de abril de 2018, no se encuentra en medida preventiva de vigilancia especial adoptada por la

P




RESOLUCION NUMEROOOBgl_g-—DE 2019 HoJANo. _2

«Por la cual se resuelve el recurso de reposicién interpuesto contra la Resolucion 011464 del 12 de
diciembre de 2018, que adoptt medida preventiva de VIGILANCIA ESPECIAL a la EMPRESA
PROMOTORA DE SALUD ECOOPSOS EPS SAS, identificada con NIT 901.093.846-0»

Superintendencia Nacional de Salud.

Mediante Resolucion 011464 del 12 de diciembre de 2018, la Superintendencia Nacional de
Salud impuso medida preventiva de VIGILANCIA ESPECIAL a la ENTIDAD COOPERATIVA
DE SALUD ECOOPSOS EPS S.A.S identificada con el NIT 901.093.846-0, por el término de un
(1) afo y dispuso la limitacién a la capacidad para realizar nuevas afiliaciones y aceptar traslados

La Resolucién 011464 del 12 de diciembre de 2018 fue notificada por aviso el 27 de diciembre
de 2018 de acuerdo con el oficic NURC 2-2018-131925.

Mediante escrito radicado con el NURC 1-2019-19412 del 14 de enero de 2019 la representante
legal de la EMPRESA PROMOTORA DE SALUD ECOOPSOS EPS S.A.S interpuso recurso de
reposicién en contra de la Resolucion 011464 del 12 de diciembre de 2018.

2, CONSIDERACIONES PARA RESOLVER EL RECURSQ.

El recurso de reposicién fue presentado por la Empresa Promotora de Salud Ecoopcos E.P.S.
S.AS,, el 14 de enero de 2019, mediante oficio NURC 1-2019-19412, dentro del términc legal,
teniendo en cuenta que la fecha de notificacién personal fue el 27 de diciembre de 2018.

Previo a resoiver de fondo y emitir el correspondiente pronunciamiento dentro de a actuacion en
estudio, esta Superintendencia considera pertinente precisar los siguientes conceptos:

a. Elrecurso de reposicion en sede administrativa

Con el fin de analizar la procedencia del recurso de reposicidbn en sede administrativa, es
necesario tener en cuenta los requisitos sefialados en los articulos 74 y subsiguientes de la Ley
1437 de 2011 - Codigo de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo
(CPACAY):

«Articulo 74. Recursos contra los actos administrativos. Por regla general, contra 10s
actos definitives procederan los siguientes recursos:

1. El de reposicién, ante quien expidio la decisién para que la aclare, modifique,
adicione o revoque.

2. El de apelacién, para ante el inmediato superior administrativo o funcional con ef mismo
propésito.

No habra apelacion de las decisiones de los Ministros, Direcfores de Departamento
Administrativo, superintendentes y representantes legales de /las enfidades
descentralizadas ni de Jlos directores u organismos superiores de los organos
constitucionales auténomos.

Tampoco seran apelables aquellas decisiones proferidas por los representantes legales y
fefes superiores de las entidades y organismos del nivel terriforial”. (...)

[-]

Articulo 76. Oportunidad y presentacion. Los recursos de reposicion y apelacién
deberdn interponerse por escrito en la diligencia de notificacién personal, o dentro de
fos diez (10) dias siguientes a ella, o a la notificacion por aviso, o af vencimiento del
término de publicacion, segin ef caso. Los recursos contra los actos presuntos podran
interponerse en cualquier tiempo, salvo en el evento en que se haya acudido ante el juez.

Los recursas se presentaran ante ef funcionario que dictd la decisién, salvo lo dispuesto para
el de queja, y si quien fuere competente no quisiere recibirlos podrén presentarse ante el
procurador regional o ante el personero municipal, para que ordene recibirlos y tramitarios,
e imponga las sanciones correspondientes, si a elio hubiere lugar.
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El recurso de apelacién podré interponerse directamente, o como subsidiario del de
reposicion y cuando proceda seré obligatorio para acceder a la jurisdiccion.

Los recursos de reposicién y de queja no seran obligatorios.

Articulo 77. Requisitos. Por regla general los recursos se interpondran por escrito que no
requiere de presentacién personal si quien lo presenta ha sido reconocido en la actuacion.
Igualmente, podrén presentarse por medios electrénicos.

Los recursos deberdn reunir, ademaés, los siguientes requisitos:

1. Interponerse dentro del plazo legal, por ef interesado o su representante o apoderado
debidamente constituido.

2. Sustentarse con expresion concreta de los motivos de inconformidad.

3. Solicitar y aportar las pruebas que se pretende hacer valer.

4. Indicar el nombre y fa direccién del recurrente, asi como fa direccién electronica si desea
ser notificado por este medio».

De esta forma, teniendo en cuenta el recurso formulado por la EMPRESA PROMOTORA DE
SALUD ECOOPSOS EPS SAS en contra de la Resolucién 011464 del 12 de diciembre de 2018,
asi como los requisitos de procedencia, oportunidad y requisitos establecidos en el CPACA para
el tramite y resolucion de los recursos contra los actos definitivos, se estudiara si el referido escrito
procede para el caso que nos atafie.

Asi las cosas, este despacho encontré lo siguiente:

1. Sobre la procedencia, se encontré que contra ia Resolucién 011464 del 12 de
diciembre de 2018 Unicamente procede el recurso de reposicion y es este el
recurso incoado.

2. Sobre la oportunidad del recurso de reposicién, se corrobora en el expediente
que la Resolucién 011464 del 12 de diciembre de 2018, fue notificada por aviso el
27 de diciembre de 2018, y el recurso se radico el 14 de enero de 2019, razén por
la cual se advierte la oportunidad de la solicitud.

3. Sobre los requisitos del recurso, se advierte que el escrito cumple con todos los
requisitos de que trata el articulo 77 del CPACA.

b. Competencias de la Superintendencia Nacional de Salud para adoptar medidas

En virtud de lo previsto en el articulo 154 de la Ley 100 de 1993, el Estado intervendra en el
servicio publico de seguridad social en salud, en el marco de lo dispuesto en los articulos 48, 49,
334 y 365 a 370 de la Constitucidn Politica. Esta intervencién buscara principalmente el logro de
los siguientes fines:

« Garantizar la observancia de los principios consagrados en la constitucion y en los
articulos 2°y 153 de la Ley 100 de 1993.

» Asegurar el caracter obligatorio de la seguridad social en salud y su naturaleza de
derecho social para todos los habitantes de Colombia.

« Desarrollar las responsabilidades de direccién, coordinacién, vigilancia y control de
la seguridad social en salud y de la reglamentacion de la prestacion de los servicios
de salud.

\
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« Lograr la ampliacion progresiva de la cobertura de la seguridad social en salud
permitiendo progresivamente el acceso a los servicios de educacién, informacion
y fomento de la salud y a los de proteccion y recuperacion de la salud a los
habitantes del pais.

« Establecer la atencién basica en salud que se ofrecera en forma gratuita y
obligatoria, en los términos que sefala la ley.

« Organizar los servicios de salud en forma descentralizada, por niveles de atencion
y con participacion de la comunidad.

s Evitar que los recursos destinados a la seguridad social en salud se destinen a
fines diferentes.

« Garantizar la asignacion prioritaria del gasto publico para el servicio publico de
seguridad social en salud, como parte fundamental del gasto publico social.

Ahora bien, en lo que atafie a las competencias para intervenir en el servicio publico de seguridad
social en salud en cabeza de la Superintendencia Nacional de Salud, el articulo 35 de la Ley 1122
de 2007, por la cual se hacen algunas modificaciones al Sistema General de Seguridad Social en
Salud, disponen en los siguientes términos los mecanismos de inspeccién, vigilancia y control en

cabeza de la Superintendencia Nacional de Salud:

«f...]

A. Inspeccion: La inspeccién, es el conjunto de aclividades y acciones encaminadas al
seqguimiento, monitoreo y evaluacion del Sistema General de Sequridad Social en
Salud v _que sirven para solicitar, confirmar y analizar de _manera puntual [a
informacioén que se requiera sobre la situacidn 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 émbito de su competencia.

Son funciones de inspeccion entre otras las visitas, la revision de documentos, el
seguimiento de peticiones de interés general o particular y la practica de investigaciones
administrativas.

B. Vigilancia: La vigilancia, consiste en la atribucién de la Superintendencia Nacional de
Salud para advertir, prevenir, orientar, asistir y propender porque las entidades
encargadas del financiamiento, aseguramiento, prestacién del servicio de salud,
atencién al usuario, participacién social y demas 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 desarrolfo 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 situacién
critica o irregular (juridica, financiera, econémica, técnica, cientifico-
administrativa) de cualquiera de sus vigilados y sancionar las actuaciones que se
aparten del ordenamiento legal bien sea por accién o por omision”. (Subrayado y
resaltado fuera del texto)”

En este punto cabe sefialar, como asi estd definido en el articulo 3 del Decreto 2462 de 2013,
que el ambito de inspeccion, vigilancia y control que le corresponde a la Superintendencia
Nacional de Salud se circunscribe, entre otros actores del sistema, a los previstos en los articulos
121 y 130 de la Ley 1438 de 2011, y de los cuales hacen parte las Entidades Promotoras de

Salud, como es el caso de la EMPRESA PROMOTORA DE SALUD ECOOPSOS E.P.S. S AS.

Igualmente es preciso advertir que respecto al mecanismo de control frente a los vigilados de la
Superintendencia Nacional de Salud, el paragrafo 2° del articulo 233 de la Ley 100 de 1993, y el

~
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articulo 68 de la Ley 1753 de 2015', disponen que el procedimiento administrativo de Ia
Superintendencia Nacional de Salud sera ei mismo que se consagra por las disposiciones legales
para la Superintendencia Financiera, esto es el Estatuto Orgéanico del Sistema Financiero, y, en

consecuencia, el Superintendente Nacional de Salud podra ordenar o autorizar a las entidades
vigiladas, la adopcion individual o conjunta de las medidas de que trata el articulo 113 del mismo
Estatuto, con el fin de salvaguardar la prestacién del servicio publico de salud y la adecuada
gestion financiera de los recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud.

En ese orden de ideas, el numeral 1° del articuio 113 del Estatuto Organico del Sistema
Financiero, establece la VIGILANCIA ESPECIAL como una medida cautelar para evitar que las
entidades sometidas al control y vigilancia de la superintendencia incurran en causal de toma de
posesion de sus bienes, haberes y negocios, o para subsanarla. En virtud de dicha medida, la
Superintendencia determinara los requisitos que la entidad deberd observar para su
funcionamiento, con el fin de enervar, en el término mas breve posible, la situacién que le ha dado
origen.

A su vez, el Decreto 780 de 20162, al abordar en el Titulo |l Capitulo 2- Condiciones de habilitacién
financiera de las EPS, las Condiciones financieras y de solvencia de la EPS (Seccion 1), en su
articulo 2.5.2.2.1.15, establece que «El incumplimiento de condiciones financieras y de solvencia
dentro de los plazos previstos en este Capitulo, daréd lugar a la adopcion de las medidas
correspondientes por parte de la Superintendencia Nacional de Salud de conformidad con sus
competenciasy.

En cuanto a la limitacion de la capacidad de afiliacion, como consecuencia de la adopcion de
medidas especiales o preventivas de la toma de posesion o de la intervencién forzosa
administrativa para administrar por parte de esta superintendencia, el Decreto 780 de 2016
adicionado por el articulo 1 el Decreto 1184 de 20163, dispuso:

«Articulo 2.1.10.5.1. Limitacion de la capacidad de afiliacion. La Superintendencia Nacional de
Salud podra ordenar la limitacion de la capacidad para realizar nuevas afiliaciones y para aceptar
traslados, de las entidades promotoras de salud, organizaciones solidarias vigiladas por esa
Superintendencia y cajas de compensacion familiar, que operan en fos regimenes contributivo y
subsidiado, que han sido objeto de una o varias de las medidas especiales 0 preventivas de la
toma de posesion o de la intervencién forzosa administrativa para administrar.

Articulo 2.1.10.5.2. Excepciones a la restriccion de la capacidad de afiliacién. No habréa lugar
a la aplicacion de la limitacion de la capacidad de afiliacién cuando se trate de:

1. Beneficiarios que puedan integrar el mismo nicleo famifiar.

2. Novedades de trasfados cuya efectividad se produce con posterioridad a la notificacién del acto
administrativo que orden¢ la medida de limitacién de la capacidad de afiliacién.

3. Cumplimiento de 6rdenes derivadas de fallos Judiciales.

4. Unificacion del nucleo familiar, cuando fos cényuges o compafiero(as) permanentes se
encuentren afiliados en EPS diferentes; o cuando un beneficiario cambie su condicion a la de
conyuge o compafiero(a) permanente.

5. Afiliados adicionales que pueden ingresar a un nucleo familiar en calidad de tales.

Articulo 2.1.10.5.3. Proteccion del derecho fundamental a la salud por efecto de la aplicacion
de la limitacion de la capacidad de afiliacion. Cuando la entidad objeto de la medida de
limitacion de la capacidad de afiliacién sea la (nica que se encuentre operando el Régimen
Contributivo o Subsidiado en un municipio, fa Superintendencia Nacional de Salud invitard a fas
entidades que operan el mismo régimen en el respectivo departamento o, en su defecto, en los
departamentos circunvecinos para que manifiesten su voluntad de recibir los afiliados.,

! Por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrello 2014-2018 “Todos por un nuevo pais”

2 Por medio del cual se expide el Decreto Unico Reglamentario del Sector Salud y Proteccion Social

* Por el cual se adiciona el capitulo v al titulo 10, parte 1, libro 2, del Decreto 780 de 2016, Decreto tnico reglamentario del sector
salud y proteccion social.
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La Superintendencia Nacional de Salud designarg, mediante acto administrativo, a aquella entidad
promotora de safud que cuente con el mayor niimero de afiliados de aquellas que hayan expresado
su voluntad de recibirlos.

En el evenio de que ninguna entidad manifieste su voluntad de recibir los afiliados, la
Superintendencia Nacional de Salud definira, mediante acto administrativo, la entidad que debera
realizar las nuevas afiliaciones o aceptar los traslados.

El procedimiento y términos para el cumplimiento del presente articulo seran definidos por la
Superintendencia Nacional de Salud. En todo caso, para los efectos previstos en el presente
articulo, la medida de limitacion de la capacidad de afiliacién, solo podré ser efectiva una vez haya
sido definida por fa Superintendencia Nacional de Salud fa entidad que debera realizar las nuevas
afiliaciones o aceptar los traslados».

Como se observa, la ley le ha asighado a la Superintendencia Nacional de Salud, facultades de
policia administrativa con el objeto de cumplir las funciones de Inspeccidn, vigilancia y control,
disponiendo para elio de las facultades preventivas y cautelares previstas en el Estatuto Organico
de! Sistema Financiero.

¢. Pronunciamiento sobre los argumentos del recurso

Toda vez que el recurso de reposicion fue interpuesto dentro del término legal para hacerlo y
cumple con los requisitos previstos para el efecto, este despacho procede a su analisis,
resolviendo los argumentos planteados frente a cada uno de los componentes que justificaron la
medida:

Argumentos del recurrente y Consideraciones del Despacho

Los argumentos de la EMPRESA PROMOTORA DE SALUD ECOOPSOS EPS SAS., se
¢entraron en sefalar:

Manifiesta el recurrente que ECOOPSOS E.P.S. S.A.S. inicid operaciones el 01 de abril de 2018

y de conformidad a lo dispuesto en la Circular 005 de 2017 la superintendencia debe adoptar un
plan de seguimiento al cumplimiento de las condiciones y requisitos dentro de los seis meses
siguientes, considera la entidad gue no tuvo conocimiento del resultado del seguimiento ni total,
ni parcial, para que la vigilada pudiera ejercer el derecho de contradiccion de la gestion hecha -
durante la vigencia de los seis (6) meses, ello de conformidad con lo establecido en la Resolucién
006200 del 28 de diciembre de 2017 que aprobo el proceso de reorganizacion Institucional.

Respecto al anterior argumento, es importante destacar que la Superintendencia Nacional de
Salud para tomar la medida de vigilancia especial, se ha basado en los conceptos emitidos por
la Superintendencia Delegada para la Supervisién Institucional y Riesgos, los cuales estan
sustentados en los correspondientes analisis, los cuales se veran desarrollados en el presente
acto administrativo.

Asi por ejemplo, el recurrente manifiesta que para la toma de la decisién, la superintendencia se
baso en informacién relativa a otros periodos y no a partir de la fecha en la que empezd a operar
ECOOPSOS EPS SAS, frente a lo cual es necesario precisar que los analisis estan tomados
por ia informacién reportada por la entidad con corte a diciembre de 2017 y segundo esta
superintendencia actla de acuerdo a sus funciones y competencias, por lo que le corresponde
reatizar un monitoreo y seguimiento permanente a la gestion emprendida por las E.P.S.

Adicionalmente a ECOOPSOS EPS SAS se le realizé una visita inspectiva en la cual se
obtuvieron hallazgos, los cuales no pueden ser desconocidos por la vigilada durante el 2017 que
demuestran que existen irregularidades en el desempeiio de su gestion.

Sefiala que se toma como fundamento de la “Resolucién sancionatoria” informes parciales que
en nada se aterrizan a la realidad, en el periodo supuestamente evaluado, aunado a la
fragmentacion de cronologias de la antigua Empresa Solidaria y la escindida resultante del
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proceso de Reorganizacién. En este sentido tales como:

* «Red de prestadores con corte al 30 de mayo, como resultado de la gestién de seis meses,
cuando solo habia transcurrido 60 dias de operacién de la entidad beneficiaria, desconocen el
ejercicio empresarial y la gestion adelantada en esta materia durante junio, julio, agosto,
sepliembre y octubre, y no muestra razonabilidad frente al periodo transcurrido, entre la
aprobacion del plan y el periodo evaluado, tomar como base del informe de 6 meses de
operacion de 6 que deberian haber sido evaluados por la Superintendencia para tener soportes
integrales y reales con fuerza probatoria que este controvertido hallazgo, permite concluir que
la medida de vigilancia especial impuesta ademas de ser desproporcionada, raya con la
ilegatidad al incurrir en violaciones a garantias de corte fundamental tales como el debido
proceso.

La decisién contenida en fa objetada resolucién no considera condiciones de negociacion y
renegociacion que eran propias de la ejecucion de este periodo dentro del Plan de
Reorganizacion, las cuales implican que en un proceso serio de cesién de contratos, de
renegociacion de contratos y suscripcién de nuevos que fue contemplado, tiene una
complejidad administrativa, legal, econémica y judicial que es de publico conocimiento dentro
del sector, y que no puede ser desconocido por el 6rgano de vigilancia y control, para afirmar
incumplimientos que a todas luces se alefan de la realidad cierta y probada por la cual atraviesa
este proceso del Plan de Reorganizacion.

Ahora bien, sobre este aspecto, a fa entidad le fue solicitado un Plan de mejoramiento con base
en los hallazgos de la auditoria del mes de mayo, el cual fue debidamente disefiado y remitido
y sobre el cual a fa fecha, no hemos tenido pronunciamiento formal de aprobacién o negacién,
ni solicitud de algan informe que brinde elementos de juicio suficientes para poder conceptuar
en el mes de noviembre un incumplimiento; todo ello, en ausencia absoluta de cualquier
seguimiento, valoracion y evaluacion del periodo objeto de revision, que soporta la medidas.

Con relacion a los anteriores argumentos esta oficina procedid mediante memorando radicado
con el NURC 3-20192068 del 08 de febrero de 2019 a solicitar apoyo técnico a la
Superintendencia Delegada para la Supervisién Institucional, quien por medio del memorando
radicado NURC 3-2019-3498 del 04 de marzo de 2019 manifesté:

«Desde la Delegada para la Supervision Institucional, se analizé lo siguiente:

(-]

Indica ef recurrente que la red de prestadores fue analizada con corte 30/05/2018, la cual vinculaba
el reporte de 6 meses de gestién, cuando s6lo habian trascurrido 60 dias de operacion de la nueva
entidad, sefialando que la SNS no cuenta con soporte probatorio suficiente para la medida impuesta.
Al respecto es preciso sefialar que verificado el analisis al componente técnico cientifico contenido en
fa resolucion 11464 de 2018, se encuentra que el mismo refiere al resultado del autoreporte realizado
por la EPS a través de la plataforma RVCC (archivos 28, 29, 30 v 31 de la Circular Unica 047 de
2007).

Por lo anterior, se precisa y reitera que la informacion objeto de anélisis de red de servicios, contenido
en el acto administrativo impugnado, se hizo con lo autoreportado por ia EPS, no obstante es menester
aclarar que al momento de fa visita realizada por el equipo auditor de la Direccién de Inspeccién y
Vigilancia para EAPB de la Delegada para la Supervision Institucional, se solicité de manera aleatoria
algunos contratos suscritos por la nueva Entidad con prestadores y proveedores de servicios, frente
al cual se realiz6 el anélisis objeto del informe de visita y no de la totalidad de la red de servicios.

En cuanto a lo sefialado por la vigilada respecto del plan de mejoramiento remitido a la
Superintendencia Nacional de Salud, el mismo no se ajusta a la totalidad de los hallazgos formulados
por el equipo auditor, en consecuencia, mediante NURC 2-2019-21153, se requiri6 a la EPS ajustar
frente a la totalidad de los hallazgos encontrados, toda vez que el argumento para inaplicar ef plan de
mejora, no es procedente, dado que el procedimiento para la visita inspectiva, determina que a la
Entidad visitada debe trasladarse mediante oficio los hallazgos como efectivamente se hizo, frente a
fos cuales se evidencio la infraccion de normas del Sistema General de Seguridad Social en Salud».

/W\k
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Adicionalmente mediante el memorando radicado con el NURC 3-2019-3735 la Superintendencia
Delegada para las Medidas Especiales en respuesta a la solicitud de apoyo técnico manifesté:

«Primero que todo es importante recalcar que, independientemente del proceso de reorganizacion
Institucional al que se hace referencia, se mantiene la obligatoriedad intransferible de la EPS auditada,
bien sea la antigua Empresa Solidaria de Salud o la Empresa escindida resultante del proceso de
Reorganizacion Instifucional, de gestionar de manera permanente e ininterrumpida el riesgo en salud
de sus afiliados, garantizando en todo momento el acceso a los servicios de salud, la eficiencia de la
cobertura de red, la eficacia en la prestacion de los servicios de salud a su poblacién de usuarios
afifiados y la reduccion de la tasa de PQRD que evidencie mejoria de Ia calidad de la atencion
percibida por dichos usuarios afiliados a la EAPB. Esta obligacion intransferible se desprende def
hecho de haber percibido mensualmente el valor correspondiente a la Unidad de Pago por Capitacion
que se reconoce para proteger del riesgo en salud a cada uno de los usuarios afifiados a la EAPB,
esto es asegurandolos en salud.

En segundo lugar, independientemesnte del proceso de Reorganizacion Institucional en el cual se
encontraba inmersa la antigua Empresa Solidaria y la escindida resuffante de dicho proceso, fa
poblacion objeto de andlisis en cuanto a cobertura de red de servicios y PQRD que constituyen la
muestra evaluada por parte de la Superintendencia Nacional de Salud en términos generales es la
misma, que migré desde la anterior Empresa Solidaria a la actual Ecoopsos EPS SAS, por lo cual,
desde ef punto de vista netamente estadistico, el anélisis de datos de los aspectos del componente
Técnico Cientifico es perfectamente vélido y los hallazgos que se desprenden def mismo también lo
son, toda vez que se trata de la misma muestra de poblacién asegurada, cuyo comportamiento se
evalua durante un determinado periodo de tiempos.

Con lo anterior queda controvertide lo manifestado por el recurrente, pues como se ha dicho la
informacion que se analiza, fue la misma reportada por la EPS a través de la plataforma en el
RVCC (archivos 28, 29, 30 y 31 de la Circular Unica 047 de 2007).

Dentro del recurso de reposicion ECOOPSOS EPS SAS manifiesta:

* «Aparentes deficiencias en la gestion individual del riesgo en poblaciones prioritarias (crénicas y
gestantes), que su Despacho emite como concepto negativo con informacion al corte del 31 de
diciembre de 2017, fecha que corresponde a la operacion de Entidad Cooperativa de Salud
ECOOPSOS ESS EPS-S escindida, que operdé hasta el 30 de marzo de 2018, inaplicable a la
SOCIEDAD COMERCIAL que hoy es quien soporta le medida de vigilancia especial; por
consiguiente, los resultados evaluados debleron corresponder a la ejecucion de los indicadores de
la Scciedad Comercial beneficiaria del proceso de Escisitn, y no de ECOOPSOS ESS.

Asi las cosas, atendiendo al anterior detalle por demas evidente, resulta necesario indicar que los
argumentos base def reproche realizado en la Resolucion recurrida se aparta por completo de la
realidad documental y juridica que corresponde a cada una de las entidades y que en éste caso,
sdlo podria ser objeto de evaluacion aquella que corresponde la EMPRESA PROMOTORA DE
SALUD ECOOPSOS EPS SAS en sus primero seis (6) meses de operacion, esto es, a partir del
01 de abril de 2018, puesto que en caso de no ser asi, se estaria realizando juzgamiento basado
en cifras, estadisticas o comportamientos de la persona jurfdica no evaluada; todo ello, traducido
tal y como se mencioné anteriormente, en una falsa motivacion del acto y consecuentemente en
un desprendimiento de los principios de seguridad juridica y a la confianza legitima.

» Aumento en las PQR de fla entidad, como argumento negalivo para calificar el buen
cornportamiento de los costos de salud que fa nueva EPS ha presentado, y en este sentido,
tommaron el periodo de enero a septiembre, es decir el periodo antes del inicio de operaciones de
fa SAS, gue corresponde a la EPS SOLIDARIA que tenfa Medida de Vigilancia, y lo sumaron con
el periodo de operacion de la sociedad comercial de abril a septiembre de 2018, por tanto, en e/
promedio, afecta el resuffado de la solidaria, al resuftade y trabajo de la sociedad comercial en
materia de disminucion de PQR, que dicho sea de paso, se presenta con tendencia positivas de
mejora mes a mes, que son evidencias y expuestas en el presente recurso mas adelante.

Segun concepto técnico elaborado por la Superintendencia Delegada para ias Medidas
Especiales del 1 de noviembre de 2018 la EPS presenta en las PQR de los “macromotivos” la
restriccion del acceso a los servicios de salud con corte al tercer trimestre de 2018 (corte a 30
de septiembre), pasandc de 1.277 PQR para la vigencia 2017 a 3.461 en el 2018, destacandose




e

resoLucion NOMErRo 003219 be 2019 Houa No. 9

( «Por la cual se resuelve el recurso de reposicién interpuesto contra la Resolucion 011464 del 12 de )

diciembre de 2018, que adopt6é medida preventiva de VIGILANCIA ESPECIAL a ila EMPRESA
PROMOTORA DE SALUD ECOOPSOS EPS SAS, identificada con NIT 901.093.846-0»

la restriccion por demoras en la autorizacién con una participacion del 60.18% y por falta de
oportunidad en la atencion en salud del 29,76%.

Asi mismo, frente a la gestién del riesgo en poblaciones prioritarias en concepto de la Delegada
para las Medidas Especiales se sefalo:

«De acuerdo con el seguimiento al plan de accion presentado por la entidad a diciembre de
2017, la EPS presenta desviacion respecto de la meta en los siguientes indicadores de gestion
de riesgo: Porcentaje de pacientes diabéticos controlados 28% (meta 50); Porcentaje de
gestantes con riesgo alto, incluidas en los programas de intervencién del riesgo 42% (meta
50%), para los indicadores de efectividad: razén de mortalidad materna 141.84 (45/ 100.000
nacidos vivos); tasa de incidencia de sifilis congénita 3.69 (meta menor a 5 casos/1000 nacidos
vivos), y Tasa de incidencia de sifilis gestacional 21 (meta Menor a 5 casos/1000 nacidos
vivos)».

De este modo queda controvertido el argumento, pues la entidad ECOOPSOS EPS SAS debe
gestionar mejor el riesgo en salud, conforme al articulo 14 de la Ley 1122 de 2007 el cual sefiala:
«Organizacion del Aseguramiento. Para efectos de esta ley entiéndase por aseguramiento en
salud, la administracién del riesgo financiero, la gestion del riesgo en salud, la articulacion de los
servicios que garantice el acceso efectivo, la garantia de la calidad en la prestacién de los
servicios de salud y la representacién del afiliado ante el prestador y los demas actores sin
perjuicio de la autonomia del usuario. Lo anterior exige que el asegurador asuma el riesgo
transferido por el usuario y cumpla con las obligaciones establecidas en los Planes Obligatorios
de Salud. :

Las Entidades Promotoras de Salud en cada régimen son las responsables de cumplir con las
funciones indelegables del aseguramiento. Las entidades que a la vigencia de la presente ley
administran el régimen subsidiado se denominaran en adelante Entidades Promotoras de Salud ‘
del Régimen Subsidiado (EPS). Cumpliran con los requisitos de habilitacion y demas que sefiala |
el reglamento». ‘

|

|

De otra parte la entidad recurrente rechaza las razones que permiten a la superintendencia
desconocer la gestion administrativa y juridica de desembargos desplegada frente al proceso de
levantamiento de medias cautelares, especialmente las que fueron dirigidas a las cuentas
maestras de las entidades, asi como la gestion de conciliacion en escenarios judiciales y
extrajudiciales durante el Ultimo afio, maxime cuando esta informacién no ha sido solicitada,
valorada y/o controvertida siquiera parcialmente por la superintendencia en ningun informe, en
contradiccion al material que tiene la EPS y que se encuentra a disposicion de la
superintendencia, asi como expedientes, judiciales, administrativos y financieros.

Adicionalmente manifiesta el recurrente:

«En este sentido, nuevamente incurre en errores de gran magnitud, cuando incluye hallazgos sin el
soporte documental oficial probatorio que obra en la entidad y no presente intencionalmente los avances
significativos de la gestién judicial que la ECOOPSQS ha adelantado ingentemente durante toda la
vigencia; gestion que muestra una realidad totalmente diferente a la expuesta en los considerandos de
la resolucion; logrando en el periodo evaluado que de 135 procesos judiciales contra la entidad por
obligaciones dinerarias con proveedores que se tenfan al momento de tramitar el Plan de
Reorganizacion, se hubiesen cerrado debidamente, 105 de ellos, es decir, solucionado el 78% de estos,
en un tiempo menor al prayectado en condiciones normales por la naturafeza de los mismos. Tan es
asl, que las cuentas de la entidad, incluida la maestra, se encuentra al cierre de ese periodo e inciuso
a fa fecha de imposicién de la medida, sin ningtn tipo de gravamen que la afecte. Por ello, nos permite
concluir de manera objetiva que la Resolucion acusada incurre en una falsa motivacién, como requisito
esencial def acto administrativo y que, en este caso, no soportaria un juicio minimo de nulidad.

En cuanto a lo anterior, si bien es cierto ECOOPS0OS EPS SAS argumenta que ha realizado
gestion administrativa y juridica con el fin de desembargar las cuentas, no lo es menos que la
entidad continua con dificultad para cumplir sus compromisos, generando morosidad superior a
30 dias en sus obligaciones para con las EPS por $81.971 millones, ocasionando cobros juridicos

— )
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en contra de ECOOPSOS por parte de las IPS derivando embargos a sus cuentas bancarias por
$7.2887 millones.

Lo anterior de conformidad con el concepto emitido por la Superintendencia Delegada para las
Medidas Especiales el cual tuvo como sustento el «informe Circular Conjunta 122SNS -036 JCC
a septiembre de 2017»

Agrega el recurrente:

4. Sobre la decision de limitar la capacidad de recibir nuevas afiliaciones y aceptar trasfados, no resulta
coherente ni I6gica tal decisién, por cuanto en el contexto infegral del contenido del Plan de
Reorganizacion, especialmente frente a las Proyecciones Financieras y Estudio de Mercadeo
presentados y aprobados por la misma Superintendencia Nacional de Salud en dicho proceso; teniendo
en cuenta que a todas luces impide administrativamente el crecimiento de la entidad, ef apalancamiento
de un buen Plan de frabajo, orientado a subsanar fas condiciones de permanencia y operacion de la
EPS, aunado a la imposibilidad de dispersion del riesgo que como viene es sabido por todos los actores
del Sistema, se mitfiga con una mayor poblacién afiliada.

Esta medida es injustificada y no tuvo en cuenta que la restriccion afecta gravemente el cumplimiento
de las estrategias orientadas al restablecimiento de las condiciones observadas por el organismo de
inspeccitn y vigifancia mediante la Resolucion 006200 del 28 de diciembre de 2017 y especialmente a
las circunstancias que motivaron su aprobacion. Todo elfo en ausencia absoluta de cualquier
seguimiento, valoracién y evaluacién del periodo objeto de revision, sin haberse concedido la
oportunidad de cualquier contradiccion por parte de la vigilada, como requisito previo y esencial para
imponer ademas de la Medida Preventiva objeto de recurso [...]

En primer lugar, es de manifestar que para las medidas preventivas de la toma de posesién como
la vigilancia especial, el Legisiador no elabord una enumeracion de referencia sino en general
dispuso en cabeza del ente de supervision la determinacién de los requisitos que la entidad
vigilada debera observar para su funcionamiento, lo que incluye adoptar cualquier previsién que
se relacione y ajuste con la falencia evidenciada, para tratar de corregirla.

Asimismo, tal prevision de limitacién de capacidad de afiliacion, también es compatible y se
enmarca dentro de las atribuciones generales del ejercicio de la actividad de control de la
superintendencia, consistente en ordenar los correctivos tendientes a la superacién de la
situacién critica o irregular (juridica, financiera, econdmica, técnica, cientifico-administrativa) de
cualquiera de sus vigilados, segln lo previsto en el articulo 35 de la Ley 1122 de 2007 y lo
establecido en el articulo 2.1.10.5.1 del Decreto 780 de 2016, adicionado por el articulo 1° del
Decreto 1184 de 20186, que indica que en aplicacién de las medidas contenidas en los articulos
113 y 115 del Estatuto Organico del Sistema Financiero, se podra limitar la capacidad de recibir
nuevas afiliaciones o aceptar nuevos traslados de manera temporal.

Es por ello que la limitacién de la capacidad de afiliacion obedece al ejercicio de las facultades
que la ley y el reglamento otorgan a la Superintendencia Nacional de Salud en las circunstancias
en las que se ha desarrollado la medida especial impuesta denominada vigilancia especial,
teniendo en cuenta ademas que en el servicio publico de salud se concreta una de las finalidades
del Estado establecida en los articulos 365 y siguientes de nuestra Constitucion Politica.

Adicional a lo anterior, se reitera que no se puede dejar de lado que la Corte Constitucional ha
establecido en Sentencia C-616 de 2001, al referirse al servicio plblico esencial de salud, donde
sefialé:

«{...) Cuando se trata del servicio pablico de salud la intervencion del Estado es intensa y tiene
como fundamento constitucional no solo las normas que permiten la intervencion general del
Estado en los procesos econdmicos comunes, con la correspondiente limitacién de la libertad
econdmica (CP arts. 150 ord. 21, 333 y 334) sino también ofras disposiciones
conslitucionales, en particular las relativas a la reglamentacion e inspeccién de las profesiones
(CP art. 26) la intervencion del Estado en los servicios ptblicos en general (CP art, 365) y la
atencion de fa salud en particular (CP arts. 48, 49).

~




rResoLUciON NUMERO 0032193 pe 2019 Houa o, 11

4 N

«Por la cual se resuelve el recurso de reposicion interpuesto contra la Resolucion 011464 del 12 de
diciembre de 2018, que adopt6é medida preventiva de VIGILANCIA ESPECIAL a la EMPRESA
PROMOTORA DE SALLUD ECOOPSOS EPS SAS, identificada con NIT 901.093.846-0»

La intervencion del Estado en el servicio ptiblico de salud se funda en el modelo del Estado
Social de Derecho, que impone a las autoridades publicas el deber de asumir su prestacion,
ya sea directamente o por medio de los particulares, y por tratarse de una actividad, en la que
se manejan dineros del Sistema General de Salud por entidades privadas (EPS), el controf
estatal preserva la confianza publica, pues permite que estas entidades cuenfen con una
estructura administrativa, técnica, financiera y profesional que asegure la prestacién regular,
confinua y eficiente del servicio de salud a los afiliados.

Cuando nuestra Constitucién Politica permite que particulares concurran con ef Estado a
prestar el servicio publico de salud, no se esta reservando el ejercicio de esta actividad, sino
que esta delegando en los parficulares su prestacion. Por eflo, en este escenario debe existir
la libre competencia y el Estado debe velar porque no se presenten obstéculos o limitaciones
a fa concurrencia de los sujetos econémicos por fa conquista del mercado; y si estas existen
deben ser iguales para todas las personas naturales o juridicas que tengan la capacidad de
prestar el servicio (.. )»? (F.J. IlI}.

Nétese, como la medida de vigilancia especial impuesta por la superintendencia, asi como ia
limitacién de la capacidad de afiliacién para la respectiva medida va ligada a la garantia de
recuperacion de la EPS y con ¢llo la oferta de los servicios de salud dirigido a sus afiliados, bajo
estandares de oportunidad, eficiencia y calidad; asi como a la proteccion de los usuarios del
Sistema General de Seguridad Social en Salud.

Al respecto el precedente gue ha dejado la Corte Constitucional es claro en el sentido de la
limitacion de quienes participan en el Sistema de Seguridad Social en Salud, en los siguientes
términos:

«Estas disposiciones muestran que la participacion de los particulares en la prestacion
del servicio de seguridad social, y especificamente en el ambito de la salud, esta
condicionada a la requlacién, vigilancia y control del Estado. En otras palabras, si
bien es cierto la Constitucion permite la participacion de los particulares, éstos deben
Sujetarse a las reglas que establezca el Estado —a través del Congreso y el Ejecutivo,
quien puede definir los alcances de su participacién con sujecién a la Carta Politica, y
someterse a su vigilancia y controF. Ademas, la jurisprudencia constitucional ha
seflalado que el poder de requlacion de las libertades econémicas en el ambito
del SGSSS es reforzado, en vista del interés publico que reviste el servicio y su
relacién con la realizacion de varios derechos fundamentales, como la saludt.»”
(FJ. 2.4.4. - Negrillas y subrayas fuera del texto).

En consecuencia, la limitacion de la capacidad de afiliacion es una decisién de la administracién
en ejercicio de las competencias de control y las prerrogativas de intervencion en el servicio
publico esencial de salud enfocada a la consecucién de las finalidades constitucionales del
Estado, en materia de salud.

De manera que encontrandose fa Superintendencia Nacional de Salud facultada como ya se ha
tndicado, en virtud de lo previsto en el articulo 154 de la Ley 100 de 1993, para intervenir en el
servicio publico de seguridad social en salud, en el marco de lo dispuesto en los articulos 48, 49,
334 y 365 a 370 de la Constitucién Politica, y que en ejercicio de las funciones de inspeccion
vigilancia y control establecidas en el articulo 35 de la Ley 1122 de 2007, particularmente con el
mecanismo de control establecido en el paragrafo 2° del articulo 233 de la Ley 100 de 1993, y el
articulo 68 de la Ley 1753 de 2015, esta entidad es competente para adoptar las medidas

* Corte Constitucional de Cotombia Sentencia C-616 de 2001.

*Ver las sentencias C-516 de 2004, M.P. Jaime Cordoba Triviio y C-1041 de 2007, M.P. Humberto Antonio Sierra Porto, entre otras.
' Ver las sentencias C-616 de 2001 M.P. Rodrigo Escobar Gil, C-260 de 2008 M.P. Manuel José Cepeda Espinosa, C-675 de 2008
M.P. Jaime Cérdoba Trivifio y C-917 de 2012, M.P. Jorge Ignacio Pretelt Chaljub, entre otras.

¥ Corte Constitucional de Colombia, Sentencia C-262 de 2013, con ponencia del Magistrado Jorge Ignacio Pretelt Chaljub, al estudiar
ta Demanda de inconstitucionalidad contra el inciso segundo del articulo 23 de la ley 1438 de 2011 “Por medio de la cual se reforma
el Sistema General de Seguridad Social en Salud y se dictan otras disposiciones.”
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especiales sefialadas en el articulo 113 del Estatuto Organico de! Sistema Financiero, mantener
dichas medidas hasta que cumplan su finalidad salvo norma en contrario y limitar la capacidad
de afiliacion de las EPS que hayan sido objeto de una ¢ varias medidas especiales de
conformidad con lo sefialado en el articulo 2.1.10.5.1 del Decreto 780 de 2016, adicionado por el
articulo 1 del Decreto 1184 de 2016, estas decisiones son de aplicacion inmediata por lo que la
interposicién de los recursos no suspende la ejecutoria de los actos administrativos expedidos en
desarrollo de la medida especial en concordancia con el principio de paralelismo de las formas y
lo normado en el articulo el articulo 2.5.5.1.9 el Decreto 780 de 2016.

Adicionalmente, debe tenerse en cuenta que la restriccién a la capacidad de afiliaciéon y de
aceptacién de nuevos traslados, ademas de no ser una medida de caracter permanente, tampoco
resulta ser absoluta pues el paragrafo del articulo segundo de 1a Resolucién 011464 del 12 de
diciembre de 2018 contempld de manera expresa que dicha restriccion no opera en los siguientes
eventos:

1. Beneficiarios que pueden integrar el mismo nucleo familiar.

2. Novedades de traslados cuya efectividad se produce con posterioridad a la notificacién
del acto administrativo que ordené la limitaciéon de la capacidad de afiliacion.

3. Cumplimiento de ordenes derivadas de fallos judiciales.

4. Unificacion del nucleo familiar, cuando los cényuges o compariero(a)s permanentes se
encuentren afiliados a EPS diferentes; o cuando un beneficiario cambie su condicién a la
de conyuge o compafiero(a) permanente.

5. Afiliados adicionales que puedan ingresar a un nucleo familiar en calidad de tales.

Asi pues, se evidencia que la restriccion de la capacidad de afiliaciéon no es absoluta y en
consecuencia se demuestra la existencia de vias por las cuales la EPS puede obtener nuevos
afiliados y recibir las UPC respectivas por cada uno de estos.

Tampoco resulta contradictoria la limitaciéon de la capacidad de afiliacion con la finalidad de la
medida especial, pues con la misma se esta previniendo el crecimiento de la demanda de
servicios por parte de nuevos afiliados de manera parcial y temporal hasta que se logre superar
las causas que dieron lugar a la medida de vigilancia especial que en la actualidad recae sobre
ECOOPSOS EPS SAS, constituyendo la referida restriccion una carga administrativa propia de
la participaciéon en el servicio publico esencial de salud encaminada al cumplimiento de las
finalidades del estado, por lo que en este sentido 1a restriccién de capacidad de afiliacion es un
mecanismo gue coadyuva a la EPS a enfocar su actividad para salir de la medida de vigilancia
especial y garantizar los servicios a la poblacidn afiliada y no verse afectada por una eventual
demanda de servicios de poblacién adicional que pueda desbordar su capacidad de atencidn
gestidn y administracion.

En consecuencia, el argumento del recurrente no se encuentra llamado a prosperar.

Sobre las reservas técnicas el recurrente manifiesta lo siguiente:

5.. con refaciones a la metodologla para el calcufo de Reservas técnicas, es necesario precisar que la
entidad ha venido dando respuesta en forma oportuna a cada una de las observaciones realfizadas por
el ente de vigilancia y Control, responsable de la aprobacién de ésta reserva y aunque efectivamente el
framite de tal aprobacion ha sido extenso y desgastante, esto se debe a las circunstancias particulares
del Régimen Subsidiado en materia de base de datos, en razon, a la obligatoriedad de contratar con a
red publica el 60% de los servicios de salud y ésta red ptblica no contar (SIC) con la capacidad técnica
y tecnolbgica de soportar debidamente los servicios prestados, de conformidad con la normatividad
aplicable, situacion que infortunadamente no estd en manos de la EPS como contratista de las IPS
plblicas, sino que se encuentra en resorte de la propia Superintendencia Nacional de Salud [.. ]

La propuesta consolidada de ia ERPS que fue acogida por la Superintendencia Nacional de Salud,
proyecté un Plan de Recuperacion a 10 aflos que resulta cercenado en su lotalidad, también por la
misma Entidad con el Acto Administrativo recurrido frente a un presunto seguimiento de una ejecucién
menor a un (1) afio, que ademas de desconocer los principios de seguridad jurfdica y confianza legitima,
desconoce los propios actos de la Superintendencia Nacional de Salud, que a la postre irrumpen

\
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directamente sobre las posibilidades de crecimiento y cumplimiento de metas por parte de la vigilada».

Es de aclarar que mediante los escritos radicados con NURC 1-2018-190552 del 21 de noviembre
de 2018, NURC 1-2018-107679 del 11 de julio de 2018 y NURC 1-2018-119248 del 31 de julio
de 2018, ECOOPSOS EPS SAS ha radicado informaciéon sobre la metodologia de reservas
técnicas, sin embargo, la misma ha presentado inconsistencias, tanto es asi que mediante oficio
radicado con el NURC 2-2018-098646 del 02 noviembre de 2018, se le solicitd ajustar la
informacién remitida.

Al respecto, el articulo 114 de la Ley 1438 de 2011, sefala que es una obligacién de las EPS,
IPS y otras entidades de proveer la informacién solicitada de forma confiable, oportuna y clara
dentro de los plazos que se establezcan en e! regiamento, adicionalmente deben contar con
sistemas de informacion que garanticen la trazabilidad, esto independientemente de las
relaciones que tengan con las IPS de su red de prestadores.

- Frente a la expresion concreta de los motivos de inconformidad frente a las
consideraciones especificas registradas en la Resolucion 011464 del 12 de
diciembre de 2018

Con relacién a las consideraciones enumeradas de la 1 a la 10, la Oficina Asesora Juridica
mediante memorando radicado con el NURC 3-2019-2068 del 08 de febrero de 2019 solicitd
apoyo técnico ante la Superintendencia Delegada para la Supervision Institucional el cual fue
realizado mediante memorando radicado con el NURC 3-2019-3498 del 04 de marzo de 2019,
en los siguientes términos:

«1. CONSIDERACION CENSURADA

“En el marco de la visita realizada a la Entidad Promotora de Salud ECOOPSOS EPS S A S., ardenada
mediante Auto No. 0217 del 21 de mayo de 2018, cuyo objeto fue verificar los aspectos de las relaciones
entre los prestadores de servicios de salud y las entidades responsables del pago de los servicios de
salud de la poblacion a su cargo, conforme lo establecido en el Decreto 780 de 2016 y demas normas
que lo regulan, no fue posible contar con la totalidad de la informacién selicitada en el proceso de
auditoria, no obstante, con la informacién y soportes obtenidos, se establecieron los analisis que
conllevaron al resultado de los hallazgos, recomendaciones y conclusiones del presente informe.”

Respecto de esta consideracion que cita como censurada el recurrente, es preciso indicar que tat
como fue informada en el acta de cierre de visita, de las carpetas precontractuales, contractuales
y de ejecucion y supervision o vigilancia, la EPS hizo entrega de lo siguiente:

“Tabla No. 6
Informacién Contractual Entregada por la ECOOPSOS EPS S.AS. (Muestra)

< No .

Contrato / Proveedor Entrego Entregé Observaciones
Disgesacofombia S.A.S. X gc;;;z;rées incompletos, no se adjunta ofrosi
Gestionemos Ariza S.A.S. x No_ se evidencia soportes de adiciones o

prorrogas.

Frente a los contratos 417 y 436, no se
Servicio Logistico Farmacéutico S.A.S. X evidencia otrosi al contrato firnado por las

partes.

No se evidencia otrosi No. 2 ni cesion. Se
Medical Group Anma S.A.S. X adjurta comunicacion de la EPS al

prestado, relacionada con la cesién.
JD Logistica en Salud S.A.S. X

Del contrato 445, no se evidencia ofrosi
Demanda Inducida S.A.S X No. 6 y 7

M Del contrato 274 no se evidencia otrosi 3,
4, 7y8.

~
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Contrato / Proveedor

Entrego

No
Entregé

Observaciones

Servir Salud Ltda

) ¢

Def conirato 374 no se evidencia ofrosi 2.

Sociedad Médica Rionegro S.A.

Del contrato 201, no se evidencia otrosi 4,
6,7, 8 9, 24, 30, 34, 46 49, 52, 53, 57y
ofrosi de cesién. Se adjunta comunicacion
de ia EPS al prestado, relacionada con la
cesion.

PSQS8AS

No se evidencia ofrosi de cesién. Se
adjunta comunicacién de la EPS al
prestado, relacionada con la cesion.

Empresa Social del Estado Imsalud

De los contratos 453, 454, 455 y 456 no se
evidencia otrosi No. 2 ni otrosi de cesion.

E.S.E. Hospital Emiro Quintero Cafiizares

De los contratos 440, 441 y 442 no se
evidencia otrosi No. 1, ni de cesion.

E.S.E. Hospital Mano Gaitan Yanguas de
Soacha

No fue suministrado copia del contrato,
soflo adjunta carpefa anexos legales,
auditoria y documentos de seguimiento.

Clinica Medical Duarte

No se evidencia ofrasi 1, 2, 3, 6 y 7.
Tampoco ofrosi de cesion.

E.S.E. Hospital Departamenial San
Antonio de Padua de la Plata

No se evidencia ofrosi 4, ni otrosi de
cesion.

Empresa Social del Estado Hospital José
Cayetano Vasquez

Del contrato 233, no se evidencia otrosi
8,10, ni ofrosi de cesién. Del contrato 235,
no se evidencia ofrosi 1, 14, 17 y 18. Del
contrato 236 no se evidencia ofrosi 6, 11y
ctrosi de cesién. Se adjunfa comunicacion
de la EPS al prestado, relacionada con la
cesion.

Ciudad Salud Colombia IPS Sociedad por
Acciones Simplificada. Sigla Ciudad Salud
Colombia IPS S.A.S

Del conirato 393, no se evidencia ofrosi 2
y 5. Del 421, no se evidencia ofrosi 2y 3.

Global Life Ambulancias S.A.S.

No se evidencia otrosi No. 14y25 ni otrosi
de cesién. Se adjunta comunicacioén de la
EPS al prestador, relacionada con la
cesion.

E.5.E. Hospital Federnico Lleras Acosta

No se evidencia otrosi No.1 ni ofrosi de
cesion. Se adjunta comunicacion de la
ERPS al prestador, relacionada con la
cesion.

E.S.E. Hospital San Juan Bautista

De contrato 166, no se evidencia otrosi 7,
10, 13, 14, 16, 17 y 18. Del contrato 167,
no se evidencia otrosi 7, 15, 16 y 17. Del
contrato 168 no se evidencia ofrosi 11, 12,
13, 16 ni otrosi de cesién. Del contrato 177,
no se evidencia olrosi 8,11 y ofrosi de
cesion. Se adjunta comunicacion de la
EPS al prestador, relacionada con la
cesion.

E.S.E. Hospital Local Municipio de los
Patios

Del contrato 458 y 459, no se evidencia
ofrosi No. 1 ni otrosi de cesidn. Del
contrafo 460 y 461, no se evidencia otrosf
de cesion. Se adjunta comunicacion de fa
EPS al prestado, relacionada con la
cesion.

Medicina Integral Mike! S.A.S.

Del contrato 352, no se evidencia ofrosi No
3,5 19y 20.

Neurocoop Rehabilitacion Fisica y Medica
integral

Del conirato 437 no se evidencia otrosi de
cesion, Se adjunta comunicacion de la
EPS al prestado, relacionada con fa
cesion.

Empresa Social del Estado San Sebastign
de la Plata Huila

No se hizo enfrega informacion de los |
contratos 324 y 326. De los contratos 325
y 327 no se evidencia informacion
refacionada con cesién de contratos.
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. No .
Contrato / Proveedor Entregd Entregé Observaciones
E.S.E. Hospital Universitarioc Erasmo X La EPS, informa que no hay confrato
Meoz vigente con la ESE.

Del contrato 274, no se evidencia otrosi
No. 1, 2, 3 y 4, ni ofrosi de cesion. Def
contrato 275 no se evidencia otrosi 1, 2 y
Dumian Medical S.A.8 X ofrosi de cesién. Del contrato 279 no se
evidencia otrosi 1, 2 y 3 y otrosi de cesion.
En ninguno de los tres (3) contratos se
evidencia contrato de cesién.

Del contrato 415 no se evidencia otrosi No.
2, 4, 10 y 15 Del confrato 301 no se
evidencia otrosf No. 2 y 8. Del contrato 370
no se evidencia otrosi No. 8y 11.

Centro de Afencién Neuropsiquiatrico de No se evidencia otrosi 1, 4, 6, 8y 9, ni
Ocaria S.A.S. otrosi de cesion.

Del contrato 296, no se evidencia otrosi 4,
5, 8, 13, 19 y 20. Del contrato 307 no se
E.S.E. Hospital San Antonio Chia X evidencia ofrosi 3, 8 9, 10 y 12. Del
contrato 346, no se evidencia ofrosi 3, 10 y
11, ni ofrosi de cesitn.

Colvida IPS SAS X No se evideqcfa otrosf No. 1, 3, 4 y 5, ni
ofrosi de cesién.

Fuente: Informacion registrada en el acta de cierre de la visita — 22 mayo de 2018

Prevencién Salud (PS LTDA X

Conforme lo referido en ia visita por la Directora del Departamento de Gestién de Servicios de la
EPS, quien manifestd que estos contratos con la entrada en operacién de la ENTIDAD
PROMOTORA DE SALUD ECOOPSOS EPS S.A.S. continuaron en ejecucién en aplicacién a la
clausula de prorroga automatica establecida, se solicitd la base de datos en Excell de los
contratos suscritos por la EAPB, con su red prestadora de servicios de salud, frente a los cuales
se evidencié que fa misma contiene 598 registros de contratos, identificando que del total
reportado solo 436 se encuentran vigentes, y de ellos 427 se encuentran legalizados. Lo anterior
evidencia que la contratacion reportada no es clara ni completa.

De otro lado, frente a los soportes contractuales de los contratos objeto de auditoria, no se
evidencia, ademas de la totalidad de los soportes precontractuales, ni de ejecucién y supervision
y vigitancia, copia de la pdliza de cumplimiento y péliza de Responsabilidad Civil Profesional,
conforme lo pactado en las clausulas contractuales sobre “RESPONSABILIDAD DE LAS
PARTES: (...} 3). En todo caso, ef contratista, debera suscribir y mantener, a su cargo, la Péliza
de Cumplimiento y la Pdliza de Responsabilidad Civil Profesional Médica.

2. CONSIDERACION CENSURADA

“Hallazgo (i} contrata la prestacion de servicios de salud de demanda inducida a través de
una Empresa que no se encuenitra inscrita ni habifitada como prestador de servicios de salud
- Cuadro Resumen de Hallazgos Numero 3:

La Entidad Promotora de Salud ECOOPSOS EPS S.A.S, al contratar la prestacion de
servicios de demanda inducida a través de una empresa que no se encuentra inscrita ni
habilitada como prestador de servicios de salud en el Registro Especial de Prestadores de
Servicios de Salud, presuntamente incumple en el Articulo 9 del Acuerdo 117 de 1998 del
CNSSS, los articulos 2.5.3.4.4 y 2.5.1.3.2.4 def Decreto 780 de 2016 y articulo 130.7 de Ia
Ley 1438 de 2011.”

Respecto de este punto, sefiala la vigilada que “frente al contrato con la Sociedad DEMANDA
INDUCIDA S.A.S., es importante aclarar que las labores contratadas por ésta entidad se
encuentra orientadas a canalizar a los usuarios a los programas de intervencion del Riesgo,
capacitar en estilos de vida saludable mediante la recoleccién de informacion, talferes educativos,
caracterizacion de determinantes sociales, seguimiento a los usuarios, diligenciamiento de la
ficha familiar, entre olras actividades, que no son acciones exclusivas de un prestador de servicios
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de salud y por tanto, pueden ser ejecutadas por entidades legamente constituidas de naturaleza
diferentes a las IPS, que cuenten con la capacidad y la experiencia, desvirtuando asi el
incumplimiento normativo frente a la contratacion de un prestador de servicios de salud sin
Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud - REPS-"

Luego de revisar el motivo de inconformidad antes relacionado, frente a lo observado en la visita
inspectiva realizada a ECOOPSOS EPS SA, respecto del contrato suscrito por la EPS como la
firma Demanda Inducida S.A.S., cuyo objeto es la prestacion de servicios para realizar
actividades de demanda inducida en diferentes municipios en los departamentos donde opera la
EPS, se encontrd lo siguiente:

Tabla No. 7
Contratos de prestacion de servicios suscritos entre ECOOPSOS ESS EPS - S y DEMANDA
INDUCIDA S.A.S.
Contrato Contratante | Contratista| Desde Hasta Objeto Cuantia
Prestacién de servicios de
salud para atencién
ambulatoria para el servicio de
demanda inducida, que incluye:
realizaciéon de talleres,
ECOOPSOS DEMANDA caracterizacion individual
002C2016PR0445 SAS INDUCIDA | 1/06/2016 | 31/05/2017 | mediante visitas domiciliarias, $ 234.713.160
S.A.8. canalizacion de poblacién a los
servicios de PyP — jornadas de
salud y seguimiento a la
poblacién en riesgo a través de
visitas epidemioldgicas.
(CAPITACION PYP}
Otrosi ECOOPSOS DEMANDA Adiciona a partir del 01/04/2016,
modificatorio No. SAS INDUCIDA | 1/06/2016 | 31/05/2017 | la poblacién de Municipio de $ 260.362.080
1 SAS. Cajica y valor por $25.648.920.
. Adiciona a partir del 01/04/2016
Otrosi DEMANDA ’ S '
- . ECOOPSOS la poblacién de Municipic de
mod|f|ca2tono No. SAS INgLACSIDA 1/06/2016 | 31/05/2017 Facatativa y Chia, adiciona valor $ 376.786.080
o por $116.424.000
Adiciona a partir del 01/09/2016,
. las metas y rangos de
Otrosi DEMANDA .
. ) ECOOPS0OS cumplimiento del contrato
modﬂca;ono No. SAS lN[S)lACSIDA 1/09/2016 | 31/05/2017 establecidas en el anexo 2. $ 376.786.080
T puntual 4, referidas al proceso de
auditoria y pago de la misma.
Modifica y actualiza a partir del
01/10/20186, las metas y rangos de
Otrosi DEMANDA cumphm!ento del contrato
. . ECOOPS0OS establecidas en el anexo 2,
modlﬁca:ono No. SAS INgLACsIDA 1/10/2016 | 31/05/2017 puntual 4, referidas al proceso de $658.424.160
o auditoria y pago de la misma.
Adiciona valor del contrato por
$281.638.080
. DEMANDA Adiciona a partir del 01/12/20186,
modifomos o5 | T a0 | INDUCIDA | 11212016 | 31/06/2017 | Ia_poblacion de 45 Municipios, |  $ 911.706.760
' SAS. adiciona valor por $253.281.600.
. DEMANDA Adiciona a partir del 01/05/2017,
i s | ane O | INDUCIDA | 1/0512017 | 3110512017 [l poblacién de 12 Municipios, | $ 640.486.008
: SAS. adiciona valor por $41.564.448
] DEMANDA . ) -
Otrosi ECOOPSOS Prérroga automatica y adicion en
modificatorio No.9 SAS INgliCleA 31/05/2018 | 31/05/2018 valor $1.126.016.640 8 1.766.502.648
Otrosi ECOOPSOS DEMANDA Adiciona a partir de! 01/08/2017,
modificatorio SAS INDUCIDA | 1/08/2017 | 31/05/2018 | la poblacién de 5 municipios, | $ 1.764.637.488
No.10 SAS. adiciona valor por $232.848.000
Otrosi ECOOPSOS DEMANDA Adiciona a partir del 01/09/2017,
meodificatorio SAS INDUCIDA | 1/09/2017 | 31/05/2018 | la poblacién de 4 municipios, | $1.873.299.312
No.11 S.AS. adicional valor por $108.661.824
. Excluye a partir del 01/05/2018, la
Otrosi DEMANDA ; e
! - ECOOPSOS poblacion de 13 municipios,
modificatorio SAS INDUCIDA | 1/05/2018 | 31/05/2018 descuenta al valor del contrato $- $1.991.322.360
No.13 SAS. 33 238 080,
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Contrato Contratante | Contratista | Desde Hasta Objeto Cuantia
Otrosi DEMANDA
modificatorio | ECPOPSOS | \NpUCIDA | 1/0412018 | 31/05/2018 | Cesion del contrato No determina
SAS
No.14 S.AS.
Prestacidn de servicios para
realizar actividades de
demanda inducida, por
capitacién, que incluye las
siguientes  actividades: (i)
DEMANDA realizacién de talleres, (ii)
ECOOPSOS caracterizacién individual
003C2016PR0274 SAS INDUCIDA | 1/06/2016 | 31/05/2017 mediante visitas domiciliarias, $ 597.825.360
S.AS. A .
(iii) canalizacion de poblacién a
los servicios de promocion y
prevencion = jornadas de salud
y (iv) seguimiento de poblacion
en riesgo a través de visitas de
epidemiologia.
DEMANDA Se modifica y actualiza a partir del
Otrosi ECOOPSOS 01/09/20186, las metas y rangos de
modificatorio No.1 SAS 'Nglj\CS]DA 1/09/2016 | 31/05/2017 cumplimiento para auditoria y $ 567.825.360
T page.
. DEMANDA Adicional el Anexo 2 (Operacion
oo s | TCONSOS | INDUCIDA | 111012016 {31/05/2017 [ del programa de auditoria) v| § 1.044.684.720
' S.AS. adiciona valor por $446.859.360
. DEMANDA Prdrroga automética y adicién al
modionost o5 | FCarSOS | INDUCIDA | 3110512017 | 31/05/2018 |vator ~ del  contrato  por | § 1.155.795.696
: SAS. $521.738.496
Excluye a partir del 01/08/2017, la
poblacién de 5 municipios de
. DEMANDA Antioquia modifica el item 4
. Otro;l ECOOPSOS INDUCIDA | 1/08/2017 | 31/05/2018 | “Metas y rangos de evaluacién de | $ 1.040.296.176
modificatoric No.6 SAS -1
SAS. cumplimiento del Anexo No. 2 y
descuenta al valor del contrato $-
115.499.520.
. DEMANDA
Otrosi ECOOPSOS . )
modificatorio No.9 SAS INgL}l\CE‘I,DA 1/04/2018 | 31/05/2018 | Cesién del contrato No determina

Fuente: Expediente Contratos suscrito por ECOOPSOS con la firma Demanda Inducida $.A.S, informacién entregada
por ECOOSOS EPS S.A.S — Visita 22 mayo de 2018

Del analisis de la tabla anterior, se evidencia que la EPS ECOOPSOS suscribié los contratos 274 y 445 de
2016, con la empresa Demanda Inducida SAS, cuyo objeto es la prestacién de servicios para realizar
actividades de demanda inducida, por capitacién, que incluye las siguientes actividades: (i) realizacion de
talleres, (ii) caracterizacién individual mediante visitas domiciliarias, (iii) canalizacién de poblacion a los
servicios de promocion y prevencién —- jornadas de salud y (iv) seguimiento de poblacion en riesgo a traves
de visitas de epidemiologia.

Frente a los contenidos y operacién del programa de demanda inducida se acordaron los establecidos en
el anexo 1y 2, respectivamente; dentro del numeral 8 del anexo técnico No. 1 del contrato, en el que se
encuentra como obligaciones del contratista, entre otras las siguiente:

“8. ACCIONES COMPLEMENTARIAS PARA LA GESTION DEL RIESGO EN SALUD

(...)

4- Asegurar la operacién de un Modelo de Atencion que asegure la gestién del riesgo individual y
cofecfivo de la poblacion afiliada contratada, garantizar la articulacion de la prestacién de servicios
de salud contratados con el Modelo de Atencion de fa EPS-S que conduzca al logro de las acciones
pertinentes del Plan Nacional de Salud Pablica.

5- Asegurar la gestién individual del rissgo en salud de afiliados con patologias crénicas tales como:
Hipertension Arterial, Diabetes Mellitus, Epilepsia, entre otros, susceptibles de intervencion desde
el nivel de atencion contratado de acuerdo al Plan de beneficios en salud del régimen subsidiado
y/o Subsidiado.”

Asi las cosas, una vez verificado en el Registro especial de prestadores de servicios de salud, base en la
cual se efectiita el registro de los Prestadores de Servicios de Salud gue se encuentren habilitades y es
consolidada por parte del Ministerio de Salud y Proteccién Social, se corrobora que DEMANDA INDUCIDA

\

#
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S.A.S., Nit 900204888, no se encuentra habilitada como prestador de servicios de salud.

Teniendo en cuenta, o anterior se concluye por parte de esta Superintendencia que ia Entidad Promotora
de Salud ECOOPSOS EPS S.A.S, al contratar la prestacion de servicios de demanda inducida en salud a
través de la empresa DEMANDA INDUCIDA S.A.S., Nit 900204888, la cual no se encuentra inscrita ni
habilitada como prestador de servicios de salud en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de
Salud — REPS del Ministerio de Salud y Proteccién Social, incumple el Acuerdo 117 de 1998 del CNSSS
“Por el cual se establece ef obligatorio cumplimiento de las actividades, procedimientos e intervenciones
de demanda inducida y Ia atencién de enfermedades de inferés en salud piblica” 1a cual en su articulo 9
que establece: "Red de prestadores de servicios de las actividades, procedimientos e intervenciones de
demanda inducida y obligatorio cumplimiento. Todas las EPS, Entidades Adaptadas y Transformadas y las
Administradoras de! Régimen Subsidiado, tienen la obligacion de contar como parte de la red asistencial,
con una red de prestadores de servicios debidamente acreditada, propia o contratada, piblica o privada
que garantice las atenciones en salud contenidas en el presente Acuerdo”.

Por otra parte, en el Capitulo |, objeto, elementos esenciales, principios y derecho y deberes, de la Ley
1751 de 2015, en su articulo 8, sefiala:

“Articulo 8°. La integralidad. Los servicios y tecnologias de salud deberan ser suministrados de
manera completa para prevenir, paliar o curar la enfermedad, con independencia de! origen de la
enfermedad ¢ condicion de salud, del sistema de provisién, cubrimiento o financiacion definido por
el legistador. No podré fragmentarse la responsabilidad en la prestacion de un servicio de salud
especifico en desmedro de la salud del usuario.”

Scbre el particular, la EPS no garantiza la integralidad de prestacién de los servicios de demanda inducida,
toda vez que fragmenta la atencion de sus usuarios, ya que la demanda inducida hace parte de las
actividades de proteccion especifica y deteccién temprana, concordante con el articulo 3 del acuerdo 117
de 1998 del CNSSS, pudiendo vulnerar elementos y principios del derecho fundamental a la salud,
trasladando cargas administrativas que les corresponde asumir a los encargados o intervinientes en la
prestacion del servicio.

Por ofro lado, el equipo auditor indicd con relacién a las actividades de Deteccidn temprana vy
Proteccion especifica lo siguiente:

3. CONSIDERACION CENSURADA

“se indicé que ECOOPSO0S EPS S.A.S al delegar la obligacidn indelegable del aseguramiento para
la administracion del riesgo financiero, la gestion del riesgo en salud, la articulacion de los servicios
gue garantizan el acceso efectivo, y la representacion del afiliado ante el prestader y los demas
actores al delegar la funcién en la empresa Demanda inducida S A"

Frente a este punto sefiala la vigilada que: *Con refacion al hallazgo registrado, ECOOPSQOS EPS S.A.S.
mediante respuesta radicada el 10 de agosto de 2018 al informe de la Visita de Auditoria Aufo No. 000217
del 21 de mayo de 2018, precisé las aclaraciones y observaciones con relacion al hallazgo registrado,
considerandolo improcedente, por cuanto la Entidad NO DELEGA NI HA DELEGADOQ, ninguna de las
obligaciones y funciones que nos compete comc EAPB en materia de ASEGURAMIENTO PARA LA
ADMINISTRACION DEL RIESGO FINANCIERO, LA GESTION DEL RIESGO EN SALUD, LA
ARTICULACION DE LOS SERVICIOS que garantice ef acceso efectivo, la garantia de la calidad en la
prestacion de los servicios de salud y la representacion del afiliado ante el prestador a la firma DEMANDA
INDUCIDA 5.A.S.: por cuanto, la Entidad implementa y desarrolla directamente las estrategias descritas
en nuestro modelo de Atencion, el cual tiene como propoésito fundamental modificar e incidir
favorablemente en las condiciones de salud de fa poblacion afiliada, teniendo en cuenfa sus
caracteristicas epidemiologicas, los riesgos en salud identificados y la intervencion de ellos a traveés de la
Gestién Administrativa del Aseguramiento, la Gestion Social del Riesgo y la Gestién para la garantia del
Servicio y materializa sus funciones en programas de salud que cumplen el objetivo de los enfogques
definidos en fa Atencién Primaria de Salud.

ECOQOPS0OS EPS S.A. 5., tomd fa decision de acuerdo a la necesidad prioritaria de adherencia a los
cambios normativos (Plan Decenal de Salud Publica, Modelo Integral de Atencién en Salud, CAPQ)
en contratar una entidad que adelantara de manera complementaria a la Gestién del Riesgo,
actividades de recoleccién de informacion basica de los usuarios que nos permifan identificar
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determinantes sociales individuales y colectivos, caracterizar nuestra poblacién e identificar
prioridades en salud de tipo individual y colectivo de los mismos, aplicar entrevistas mediante el
registro de formatos efaborados y estandarizados los cuales hacen parte integral de los Manuales de
Procesos y Procedimientos de los Macroprocesos establecidos por ECOOPSOS EPS S.A.S., los
cuales se aplican a afiliados inasistentes, afiliados con inconformidades en los servicios de salud y
con necesidades especiales de seguimiento por la condicién de salud de riesgo ya identificada
previamente por las IPS; de forma que esta Entidad Promotora realice una intervencién intersectorial
y transectorial orientada a garantizar la atencién integral, eficiente, oportuna y de calidad en los
servicios prestados por fas Instituciones Prestadoras de Salud y canalizar a la poblacién a los
Programas de Intervencién del  Riesgo.

La informacion proveniente de la aplicacién de los diferentes registros empleados por DEMANDA
INDUCIDA S.A.S.; brindan datos complementarios que se adicionan a la caracterizacion del riesgo en
salud individual, previamente establecida por ECOOPSOS EPS S.A.S., y que facilita la operacién del
Modelo de Atencién en Salud de nuestra Entidad en concordancia con los cambios normativos
incorporados en el Modefo de Atencién integral de Salud- MIAS- y de las Rultas Integrales de Atencion

en Salud- RIAS-, donde se establece la necesidad de la caracterizacion de los riesgos y determinantes”

en salud en los ambitos familiar y comunitario de fa poblacién afiliada a fas EPS.

Como consecuencia de lo anterior consideramos improcedente el hallazgo argumentado en la
Resolucion objeto del presente recurso, por cuanto, adicional a lo refutado, resulta erréneo afirmar
que ef hecho de que la firma contratada tenga como razén social 1 "DEMANDA INDUCIDA™ no indica
que ECOOPSOS EPS S.A.S. delegue en efla la integralidad de su responsabilidad en materia de
demanda inducida. Este proveedor adelanta visitas domiciliarias de campo, haciendo encuestas,
aplicacion de fichas y registro de informacién para fa EPS, formando esta contratacién parte del
modelo de Gestién del Riesgo que la entidad adelanta en cumplimiento a la normatividad aplicable en
esta materia; por tal razon, este hallazgo se aparta totalmente de la realidad y evidencia soportada
durante la Auditoria, asi como la informacién contenida en los documentos fisicos y magnéticos
entregados.

Por lo anteriormente expuesto, resulta vélidamente acertado, que se resuelva como superado ef
presente hallazgo.”

Ademas de lo anteriormente sefialado en la consideracion 3, se ratifica que la EPS ECOOPSOS suscribio
los contratos 274 y 445 de 2016, con la empresa Demanda Inducida SAS, cuyo objeto es la prestacion de
servicios para realizar actividades de demanda inducida, por capitacidn, que incluye las siguientes
actividades: (i) realizacion de talleres, (i) caracterizacion individual mediante visitas domiciliarias, (i)
canalizacion de poblacion a los servicios de promocidn y prevencion — jornadas de salud y (iv) seguimiento
de poblacién en riesgo a través de visitas de epidemiologia.

Frente a los contenidos y operacién del programa de demanda inducida se acordaron los establecidos en
el anexo 1y 2, respectivamente; dentro del numeral 8 del anexo técnico No. 1 del contrato, en el que se
encuentra como obligaciones del contratista, entre otras las siguiente:

“8. ACCIONES COMPLEMENTARIAS PARA LA GESTION DEL RIESGO EN SALUD
(..

4- Asegurar la operacion de un Modelo de Atencion que asegure la gestion del riesgo individual y
colectivo de la poblacion afiliada contratada, garantizar la articulacién de la prestacion de servicios
de salud contratados con el Modelo de Atencion de la EPS-S que conduzca al logro de las acciones
pertinentes del Pian Nacional de Salud Publica.

5- Asegurar la gestion individual del riesgo en salud de afifiados con patologias crénicas tales como:
Hipertension Arterial, Diabetes Mellitus, Epilepsia, entre otros, susceptibles de intervencion desde
el nivel de atencion contratado de acuerdo al Plan de beneficios en salud del régimen subsidiado
y/0 Subsidiado.”

Asi las cosas, se evidencia que de acuerdo a lo estipulado en el numeral 8 del anexo técnico No.
1 del contrato, en el que se encuentra como obligaciones del contratista “Asegurar la operacion de
un Modelo de Atencion que asegure la gestién del riesgo individual y colectivo de Ia poblacién afiliada
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contratada, garantizar la articulacién de la prestacion de servicios de salud contratados con el Modelo de
Atencitn de la EPS-S que conduzca al logro de las acciones pertinentes del Plan Nacional de Salud Publica
..." lo que ratifica lo definido en el hallazgo numero 2 del informe de visita de auditoria, que reza:
“La Entidad Promotora de Salud ECOOPRPS0S EPS S.A.S al delegar la obligacion indelegable el
aseguramiento para la administracién del riesgo financiero, la gestién del riesgo en salud, la articulacién
de los servicios que garantice el acceso efectivg, la garantia de la calidad en la prestacion de los servicios
de salud y la representacién del afiliado ante el prestador y los demas actores sin perjuicio de la autonomia
del usuario, a través de un contrato de prestacion de servicios con la firma DEMANDA INDUCIDA S.A.S.
vulnera el articulo 14 de la Ley 1122 de 2007.

4. CONSIDERACION CENSURADA

“Traslada en esta su responsabilidad y competencia como EAPB de constituir el comité de
vigilancia en salud publica institucional — Cuadro Resumen de Hallazgos Numero 4.

La Entidad Promotora de Salud ECOOPSOS EPS S.A.S. al trasladar la responsabilidad y
competencia que tiene como EAPB de constituir el comité de vigilancia en salud publica
institucional a la firma DEMANDA INDUCIDA S.A.S.”

Frente a este punto seflala la vigilada que: "Con relacién al haflazgo antes transcrito, ECOOPSOS EPS
S.A.8., mediante respuesta radicada el 10 de agosto de 2018 ante la Superintendencia Nacional de Salud,
sobre el informe de fa Visita de Auditoria Auto No. 000217 del 21 de mayo de 2018; precisd las aclaraciones
y observaciones con relacion al hallazgo registrado, considerdndolo improcedente, por cuanto el Comité
de Vigilancia Epidemiolégica — COVE-, estd debidamente conformado y establecido en ECOOPSQS EPS
S.A.S. en el Manual de Procesos y Procedimientos del Macroproceso de Epidemiologla y Resultados en
Salud (MP-ERS-003) y en ningun momento se ha trasladado la responsabilidad y competencia de
constituirio o delegario a la firma DEMANDA INDUCIDA S.A.S.

Este Comité corresponde a un espacio exclusivo de Anélisis Institucional convocado por el
Departamento Medico con frecuencia trimestral, en donde participan ia Direccién de éste, con las
areas (Epidemiologia, Atencion Primaria en Salud, Promocién y Prevencion y Auditoria de Calidad), Ia
Direccion de Gestién del Servicio y la Direccion de Servicios al Usuario. De esta manera, en la reunion
del COVE.

Se analizan diferentes fuentes de informacién que permiten la toma de decisiones orientadas a la
disminucion, control y/o seguimiento de fos Eventos de Interés en Salud Publica presentados en la
poblacion affliada. Por consiguiente, fa informacion fuente de andlisis para el estudio de los casos
presentados, corresponde en su gran mayoria a soportes de atenciones clinicas aportados por las
IPS, conceptos y hallazgos de Auditoria de Calidad frente a la calidad de atencién dada por el
prestador, revision de procesos administrativos de la EPS (aseguramiento, auforizaciones,
contratacion) y cobertura de las actividades de Deteccién Temprana y Proteccién Especifica para los
eventos trazadores de salud publica presentados. De manera adicional, se revisan e incorporan en los
analisis de casos los informes de visitas domiciliarias y de los riesgos familiares y comunitarios
caracterizados que son entregados por el proveedor DEMANDA INDUCIDA 1 S.A.S., sin que esto
uftimo constituya el trasfadado en la responsabilidad y competencia de ECOOPSOS EPS S.A.S. frente
a la constitucidn del Comité de Vigifancia Epidemiolégica — COVE-.

En virtud de lo anterior, rechazamos el hallazgo registrado, y solicitamos tener en cuenta estas
aclaraciones y/o explicaciones, resultando vélidamente acertado, que se resuelva como superado el

presente hallazgo.”

Respecto de esta consideracion, relacionada con el hallazgo No. 4 del informe de visita, sefiala Ia
recurrente, como motivo de inconformidad, que dio respuesta el 10 de agosto de 2018 (NURC. 1-2018-
125850) a la Superintendencia Nacional de Salud, considerandolo improcedente, por cuanto el Comité de
Vigilancia Epidemioclogica — COVE, estd debidamente conformado y establecido por ECOOPSOS EPS
S.A.S. en el manual de procesos y procedimientos del macroproceso de epidemiologia y resultados en
salud (MP-ERS-003) y que en ningin momento trasladé la responsabilidad y competencia en la firma
DEMANDA INDUCIDA SAS.

Al respecto es preciso indicar al recurrente que en cuanto al Sistema de Vigilancia en salud Publica, e!
Decreto 3518 del 9 de cctubre del 2006 define, entre otros, como principios orientadores el de la unidad
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como la integracion funcional de los diferentes niveles del sector salud y demas participantes del sistema
de vigilancia que permiten la operacién en red y la articulacion de las intervenciones en salud pablica, con
unidad de criterio, vinculando como responsables del SIVIGILA entre otros, a las Entidades
Administradores de Planes de Beneficios en Salud quienes estan obligadas a crear los comités de vigilancia
en salud publica institucional para el analisis y difusién de ta informacion de vigilancia en salud pablica de
su competencia.

De acuerdo con lo anterior, se tiene que ECOPSOS al trasladar la responsabilidad legal frente a la
conformacién y funcionamiento de los comités de vigilancia en salud publica en cabeza de la entidad
Demanda Inducida S.A.S., incumple con lo establecido en el paragrafo 2 del articulo 37 del Decreto 3518
de 2006, tal como se evidencia del contenido del anexo técnico que hace parte de! contrato y que se
transcribe a continuacion:

“1. Conformar y hacer funcionar los comités de vigilancia en salud piiblica descritos en las normas
vigentes.

2 Realizar las Unidades de Andlisis de Eventos Centinela de la Calidad e implementar las acciones
de mejoramiento pertinente en el corto y mediano plazo y remitir al Contratante, dentro de los 30
dias siguientes a la ocurrencia del evento Centinela, los resultados del anélisis de estas, junto con
los soportes respectivos.”

5. CONSIDERACION CENSURADA

“Respecto del Sistema Obligatorio de Garantia de la Calidad — SOGC, la EAPB, en las actividades
relacionadas con la empresa Demanda Inducida SAS, no cuenta con las acciones de audiforia exigidas
en la normatividad aplicable en lo relacionado con el Programa de Auditoria para el Mejoramiento de
la Calidad - FAMEC.” — Cuadro Resumen de Hallazgos Namero 5:

La Entidad Promotora de Salud ECOOPSOS EPS S.A.S. al no contar con las acciones de
Auditorfa exigidas en la normatividad aplicable, en lo relacionado con el Programa de
Auditoria para el mejoramiento de la calidad — PAMEC, asi como su no inclusion en el
clausulado del contrato suscrito con la firma DEMANDA INDUCIDA S.A.S, presuntamente
incumple lo establecido en el numeral 1 del articulo 2.5.1.4.5 y el paragrafo 3 del articulo
2.5.3.4.6 del Decreto 780 de 2016.

Frente a este punto sefala la vigilada que: "Con relacién al halfazgo registrado, ECOOPSOS EPS S.A.S.
mediante respuesta radicada el 10 de agosto de 2018, sobre el informe de la Visita de Auditoria Auto No.
000217 del 21 de mayo de 2018; precisé las aclaraciones y observaciones con relacién al hallazgo
registrado, consideréndolo improcedente, por cuanto si existe en el clausulado def contrato suscrito con fa
firma DEMANDA INDUCIDA S.A.S., especificamente en ef numeral 14 de la Clausula Tercera; donde se
establece ef compromiso de parte del contratista, acreditar ante el contratante el desarrolio y ejecucion del
Programa de Auditoria para el Mejoramiento Continuo de la Calidad a nivel interno de sus procesos y
procedimientos, asi como fos informes de su efecucion, que sean identificados durante los procesos de
auditoria y en los hallazgos de los Comités de Seguimiento al Contrato, realizados por ECOOPSQS EPS
SAS

Precisamente, en los Comités de Seguimiento al Confrato, se establecen acciones de auditoria,
seguimiento y control en el cumplimiento de los términos contractuales pactados con DEMANDA
INDUCIDA S.A.S., fos cuales aclaramos nuevamente son: recolectar informacién para ia EPS, la cual
se obtiene a partir de la realizacién de visitas domiciliarias cuyo propésito principal es el de actualizar
los datos sociodemogréficos, de determinantes sociales en salud y de riesgos familiares y del entorno
que pueda tener fa poblacién afiliada. £n estas visitas, se aplican entrevistas mediante el registro de
formatos elaborados y estandarizados los cuales hacen parte integral de los Manuales de Procesos y
Procedimientos de los Macroprocesos establecidos por ECOOPSOS EPS S.A.S., los cuales se
aplican a afiliados inasistentes a fos servicios de salud, afiliados con inconformidades en los servicios
de salud, y con necesidades especiales de seguimiento por la condicion de salud de riesgo ya
identificada previamente por las IPS.

Para cada una de las actividades mencionadas anteriormente, se establece por parte de ECOOPSOS
EPS S.A.S. los términos de calidad, veracidad, completitud y oportunidad en los que se requiere la
informacion proveniente de la aplicacién de los diferentes registros empleados por DEMANDA
INDUCIDA S.A.S., y sobre esos términos se aplican las medidas que permitan subsanar las
inconformidades o incumplimientos presentados frente a las mefas y objetos del confrate pactado.
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En virtud de lo anterior, insistimos en rechazar el hallazgo registrado, y solicitamos tener en cuenta
estas aclaraciones y/o explicaciones, resultando vélidamente acerfado, que se resuelva como
superado el presente hallazgo”.

En este punto, manifiesta 1a recurrente que mediante respuesta a la Superintendencia Nacional de Salud
del 10 de agosto de 2018 (NURC. 1-2018-125850), realizd aclaracicnes y observaciones con relacion a
este hallazgo, considerandolo improcedente, por cuanto en el numeral 14 de ta Clausula Tercera de!
contrato suscrito con la firma DEMANDA INDUCIDA SAS, se establecié el compromiso de parte del
contratista, de acreditar el desarrollo y ejecucion del programa de Auditoria para el Mejoramiento Continuo
de la Calidad a nivel interno de sus procesos y procedimientos, asi como informes de ejecucion
identificados en los procesos de auditoria y en los hallazgos de los Comités de Seguimiento al contrato,
sefialando que en desde los Comité de seguimiento al contrato se establecen acciones de auditoria,
seguimiento y control en cumplimiente de los términos contractuales pactados con DEMANDA INDUCIDA
SAS.

En ese orden, verificado el contenido de los contratos 274 y 445 de 2016, suscritos por ECOOPSOS EPS
SAS con la empresa Demanda Inducida SAS, del contenido de la clausula tercera citada, no se evidencia
el mismo orden de fos numerales sefialados, no obstante, es preciso indicar que al momento de la visita
no fue posible obtener copia de los citados informes por lo que se hizo imposible su verificagion.

En cuanto a las actas de seguimiento de los meses de abril y mayo de 2018, correspondientes a la
operacion de ECOOPSOS EPS SAS, entregadas en el marco de Ia visita, se observa que frente a estas
no se identifica a que hace referencia los datos relacionados como metas y ejecuciones discriminadas por
municipio, obteniendo un resultado porcentual que no permite establecer si cumple o no lo solicitado por la
EPS dentro de los términos del contrate, por lo que esta Superintendencia no puede acceder a la peticion
del vigilado.

6. CONSIDERACION CENSURADA

“La EPS suscribio con Ia firma SERVIR SALUD LTDA, convenios de recaudo para el recaudo del 8%
de la UPC’S, correspondiente a gastos en salud y 8% de la UPC de gastos administrativos, autorizando
a través del giro directo a favor de la referida IPS, estos recursos para posteriormente depositarios a
una cuenta a nombre de ECOOPSOS S.A.S, pasando dicha facturacién ante el FOSYGA hoy ADRES
como §i correspondieran a servicios de salud contratados bajo la modalidad de evento, reconociendo
fa comisién por este servicio y los gastos financieros, bajo el argumento del alto Indice de medidas
cautelares de embargo y retencién de recurses.” — Cuadro Resumen de Hallazgos Nimero 6:

La Entidad Promotora de Salud ECOOPSQOS EPS S.A.S. al suscribir Convenios de Recaudo con la
IPS SERVIR SALUD LTDA, para el recaudo de hasta un 8% y un 8% de la UPC'S, correspondiente a
gastos en salud y gastos administratives, respectivamente, y autorizar el giro de dichos recursos a
fravés del mecanismo de giro directo a favor de la referida IPS para posteriormente depositarios a una
cuenta a nombre de ECOOPSOS, haciendo pasar dicha facturacién ante el FOSYGA hoy ADRES
como si correspondieran a servicios de salud bajo la modalidad de evento y/o otra modalidad de
contratacién.”

Frente a esta consideracion, precisa la recurrente; "que en el manejo que realiza la Vigilada de los gastos
administrativos y algunos de salud, para poder garantizar fa operacion basica de la EPS, cuenta con
Convenios directamente dirigidos a ello, los cuales han sido debidamente enfregados y soportadas a su
Despacho en cada oportunidad que asi lo requiere, ante la imposibilidad de encontrar otra férmula mas
clara, idonea y de absoluta trazabilidad que soporte sus actuaciones, empleando para tal fin un negocio
Jjurfdico iddneo que contablemente genera nota crédito, para registrar la triangulacién de los recursos
administrativos y de salud objeto del convenio.”

Precisa ademas la recurrente que, para evitar la suscripcion de estos convenios, se requiere que los
recursos del Sistema, ademas de la condicién de inembargabilidad, esta sea acatada por los jueces de la
Republica, por lo que conforme se indictd por la Delegada para la Supervision Institucional, mediante NURC,
2-2018-056883, a través del cual pusc en conocimiento los hallazgos de la visita, |a entidad mediante
NURC. 1-2018-125850 remiti¢ las acciones de mejora, frente a las cuales se logrd a partir del mes de
noviembre de 2018, mantener desembargadas las cuentas maestras de la EPS, por lo que cesaron las
circunstancias que diercn origen al Convenio de Recaudo y consecuente terminacion, reconociendo las
recomendaciones que sobre el particular hiciere la Superintendencia Nacional de Salud, validando el
hallazgo y segun lo sefialado superado el mismo.
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7. CONSIDERACION CENSURADA

“De lo anterior, revisados los procesos juridicos no se evidencié un proceso de defensa judicial
soportado en la inembargabilidad de los recursos del sistema, que se refleja en el alto niimero de
cuentas en estado “embargada’. Esta situacion se refleja igualmente, en la carencia de una politica
contable sobre provisiones que involucre una metodologfa técnicamente vélida para el célculo de
provisiones y contingencias que permitan revelar la realidad financiera de la Entidad.”

En este punto, la Entidad cita las acciones adelantadas, asi plasmadas en el plan de mejoramiento remitido
a la Superintendencia Nacional de Salud, sefialando ademas que, a pesar de los diferentes fundamentos
legales y pronunciamientos sobre la inembargabilidad, se ha visto obligada a obedecer decisiones judiciales
que impactan el flujo de recursos, presentando una relacion de procesos donde se han presentado
solicitudes de oposicion a las medidas cautelares ordenadas, procesos terminados, con solicitud de
suspension y/o terminacion, transacciones extraprocesales. Adicionalmente sefiala que el plan de accion
desplegado para la reduccidn de procesos, levantamiento de medidas, muestra cumplimiento, y que
resuftados de la visita realizada por la Superintendencia Nacional de Salud, la entidad actualizo las politicas
contables de ECOOPSOS EPS SAS; no obstante, el plan de mejoramiento presentado por la vigilada fue
objeto de devolucion para ajustes, toda vez que omitié presentar acciones de mejora frente a la totalidad
de los hallazgos comunicados a la Entidad.

8. CONSIDERACION CENSURADA

“En cuanto a fa continuidad en fa contratacion, la EAPB ha venido dando aplicacién a la cléusufa de
prorroga automatica y cesion de los contratos suscritos en vigencia de la Empresa Sofidaria de Salud
ECQOOPSOS ESS EPS-S, sin embargo, en fa mayoria de fos soportes obtenidos en el marco de la
visita, los mismos no se encuentran debidamente firmados ni legalizados, lo que permite conciuir que
la red prestadora de servicios de salud no se encuentra debidamente contratada, y en consecuencia
incumple la advertencia impartida en el articulo quinto de la Resolucién 6200 de 2017.”

Dentro de los motivos de inconformidad de la EAPB, los mismos se desarrollan en que la entidad, ha venido
dando aplicacion de la clausula de prérroga automatica y cesion de los contratos en vigencia de la Empresa
Solidaria de Salud ECOOPSOS ESS EPS-S, los cuales como lo afirma el recurrente, en el marco de la
visita, los mismos no se encuentran debidamente firmados ni legalizados. No obstante, sefiala que
aprobada la operacion de ECOOPSOS EPS SAS, a través de la escision, la Entidad garantiza la
continuidad en la prestacion de los servicios de salud a través de otrosi a los contratos y cartas de intencion,
iniciando reuniones de negociacion, suscripcion y legalizacion de nuevas minutas contractuales a partir del
01 de julio de 2018, aclarando que los contratos suscritos con la Sociedad por Acciones Simplificadas a
partir del proceso de reorganizacion, mantendrian la vigencia pactada.

Al respecto es preciso indicar que los contratos entregados en desarrollo de la visita, donde NO se
evidencia otrosi de cesién debidamente aceptado por las partes, conforme las clausulas contractuales
contenidas en el cuerpo de los contratos, frente a su MODIFICACION Y ADICION, sefialan: “... Salvo por
los efectos que al presente contrato ocasionen las disposiciones legales, toda modificacion o adicién a los
términos contractuales deberé ser convenida por mutuo acuerdo entre las partes, en otrosi expreso suscrito
al efecto.”

Concordante con lo anterior dentro del mismo contenido, se encuentra la clausula que hace relacién a la
cesion del contrato, la cual sefiala: “CESION DEL CONTRATO.- Ninguna de las partes podran ceder total
o parcialmente las obligaciones y derechos derivados del presente contrato, sin el consentimiento expreso
y escrito de Ia ofra.”

Adicionalmente el manual de procedimiento entregado por la EPS, el cual contiene el proceso de
suscripeion y legalfizacion de contratos, establecido en el formato MP-RED-001-01, determina “Para los
contratos que se definid la continuidad de los mismos mediante prérroga automética, realice envio de los
otrosis y notificacion de prorrogas, de acuerdo a lo definido en los comités de aprobacién de la Red yenel
Subproceso Planeacion y Estructuracion de la Red.” Lo anterior bajo el procedimiento establecido en dicho
manual que obliga entre otros a obtener debidamente firmadas y legalizadas las minutas u otrosi a
suscribirse.

De acuerdo con lo anterior, encuentra este despacho que no es la simple aprobacion del plan de
reorganizacion institucional y la creacion de la nueva entidad, la que suple el deber tegal y en este caso
contractual de suscribir los acuerdos de voluntades que rigen las relaciones contractuales, como es el caso
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los contratos de prestacion de servicios de salud objeto de auditorfa.

De otro lado, frente a los soportes contractuales de los contratos objeto de auditoria, no se evidencia,
ademas de los soportes precontractuales, ni de gjecucion y supervision y vigilancia, copia de la pdliza de
cumplimiento y péliza de Responsabilidad Civil Profesional, conforme lo pactado en las clausulas
contractuales sobre “RESPONSABILIDAD DE LAS PARTES: {...) 3). En todo caso, el coniratista, deberé
suscribir y mantener, a su cargo, la Péliza de Cumplimiento y la Péliza de Responsabilidad Civil Profesional
Médica.

De acuerdo con la verificacidn de los soportes entregados de los contratos objeto de la muestra, se
encuentra que la EPS aporta oficios dirigidos a diferentes prestadores de servicios, a través de la cual
remite otrosi modificatorio de cesidn del contrato, para suscripcion y firma, la cual una vez superado el
término otorgado por la EPS, sin que exista pronunciamiento por parte del contratista, fa EPS daria
aplicacion a la aceptacion tacita.

Al respecto es preciso sefialar que el silencio no equivale o significa consentir la relacion contractual, por
lo cual es necesario que el consentimiento se materialice con actos positivos que manifiesten la voluntad o
permitan suponerla de modo inequivoco, frente al cual no exista duda de la adhesion a su contenido, por
lo gue el consentimiento debe ser cierto y no presunto. :

Por lo anterior y teniendo en cuenta que las relaciones entre los Prestadores de Servicios de Salud y las
Entidades Responsables de Pago de los servicios de salud se encuentran definidas en la ley, las cuales
deben ser cumplidas conforme los términos y condiciones alli establecidas

9. CONSIDERACION CENSURADA

“Con relacitn al proceso de radicacion de cuentas presentadas por las IPS, se evidenciaron practicas
indebidas en el tramite de esta, bajo la consideracion que el proceso mencionado se realiza sin sujecién
a lo establecido en el manual de procesos y procedimientos establecido por ECOOPS0OS S.A.S,
contraviniendo ademas la normatividad que regula este aspecto, toda vez gue (i) crea causales de
devolucién que no corresponden a las establecidas en el anexo 6 de la Resolucién 3047 de 2008, (i)
genera barreras injustificadas para la radicacién de la facturacién por parte de los prestadores de
servicios de salud, (i) no realiza los pagos en condiciones y tiempos establecidos en fa normatividad
vigente.”

10. CONSIDERACION CENSURADA

“‘Con relacion a la afirmacién, que se crean causales de devolucion que no corresponden a las
establecidas en el anexo 6 de la Resolucién 3047 de 2008 ...”

En cuanto a las consideraciones 9y 10, es precisc sefialar que en el curso de la visita, se realizd verificacion
al proceso de recepcidn y radicacién de cuentas presentadas por las IPS en el drea de cuentas médicas,
fa cual fue acompafada por la Dra. Sandra Duran Morales — Directora del Departamento de Cuentas
Médicas y Recobres y la Dra. Nancy Parada Diaz — Coordinadora Nacional de Cuentas Médicas de la EPS,
realizando una seleccion aleatoria de cuentas pendientes de registro, por corresponder a las remitidas por
tos prestadores de Servicios via correo, asi: ESE Ramoén Nufez Palacios, Hospital San José del Guaviare,
ESE Regional del Norte, Fundacion Hospital San Vicente de Paul y Hospital San Rafael Empresa Social
del Estado.

En dicha verificacidn se realizé entrevista a los funcionarios Edna Mestizo y David Vélez, Auxiliares
Operativos del Area de Radicacién, quienes informaron que el proceso lo realizan conforme al manual de
procedimientos establecido para elle y que cuenta con el documento “Gula de procesos de Radicacién”.

Durante la verificacion efectuada, se evidencié que desde dicha drea se realiza devolucion integral de la
facturacion enviada por los prestadores, como se identificd en el procedimiento de radicacion. Ademas, no
se identifica que se contemple que ! auxiliar de radicacion pueda generar devolucién por los conceptos
identificados en los casos expuestos de las IPS ESE Ramén Nufez Palacios, Hospital San José del
Guaviare, Fundacion Hospital San Vicente de Paul y Hospital San Rafael Empresa Social del Estado, asi
mismo, se evidencia que el validador de RIPS a aplicar por la EPS es el del Ministerio, en cuya estructura,
conforme a la Resolucion 3374 de 2000, no contempla el nimero de autorizacidon de servicios expedido
por la EPS, lo que lleva a establecer que la EMPRESA PROMOTORA DE SALUD ECOOPSQOS EPS S.AS.
utiliza un validador gue contempla elementos que superan lo normadon.
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Asi entonces la Superintendencia Delegada para la Supervisién Institucional presenté un
concepto en cuyo contenido se controvierten los argumentos presentados por el recurrente, asi
por ejemplo al sefialar gue con la entrada en operacion de ECOOPSOS EPS SAS continud en
gjecucion en aplicacion a la clausula de prorroga automatica establecida; Adicionalmente se
establecio frente a los soportes contractuales de los contratos objeto de auditoria, no se evidencid
ademas de la totalidad de los soportes precontractuales, ni de ejecucion y supervision y vigilancia,
copia de la péliza de cumplimiento y pdliza de Responsabilidad Civil Profesional de acuerdo con
las clausulas contractuales.

También se demostré que ECOOPSOS EPS SAS al contratar la prestacion de servicios de
Demanda Inducida en salud a través de la empresa Demanda Inducida SAS identificada con NIT
900204888, la cual no se encuentra inscrita ni habilitada como prestador de servicios de salud en
| el REPS, de conformidad con el articulo 2.5.1.3.2.4 del Decreto compilatorio 780 de 2016.

Frente al numeral 11.1 referente al riesgo financiero, sefiala el recurrente que la entidad ha
reducido el nivel deficitario mediante la capitalizacion de ECOOPSQOS SAS presentando en los
estados financieros del mes de abril de 2018 la suma de $4.673 millones de pesos en capital
suscrito y pagado, y en septiembre ingresaron por valor de $700 millones de pesos de capital
suscrito y pagado, y $3.300 millones en prima de colocacién de acciones, para un total de $8673
millones de pesos, con corte a septiembre de 2018 por tanto se ha adelantado medidas para dar
cumplimiento a las estrategias del plan de reorganizacion.

Al respecto, es de manifestar que la Delegada para la Supervisién de Riesgos en concepto
técnico presentado el 1 de noviembre de 2018 realizé el andlisis financiero en el que consta que
ECOOPSOS SAS registré una estructura financiera deficitaria al reportar un patrimonio negativo
para el mes de abril por valor de $-77.193.858 miles y presenté un nivel deficitario para el mes
de agosto de $73.877.388.

De igual manera en alcance al concepto técnico presentado con fecha 1 de noviembre de 2018,
la Delegada de Riesgos aclaré que actualmente la entidad no cuenta con la verificacion de la
aplicacidn de la metodologia para el calculo de las reservas técnicas, por lo tanto, los montos
registrados por la vigilada pueden no corresponder a un valor que refleje adecuadamente las
obligaciones con terceros generadas como consecuencia de la administracién del régimen de
seguridad social en salud -POS y de encontrarse deficiencias en la metodologia, podrian
conllevar a la subvaloracién o sobrevaloracién de las reservas técnicas, que impactarian los
resultados financieros de la EPS»

Adicionalmente hay que sefalar que a pesar de los procesos de capitalizacién por un monto de
$4.673 millones para la vigencia de 2017 y a corte de septiembre de 2018 por $4.000, no implica
que dichos recursos permitan cumplir “en todo momento” con los requerimientos del margen de
solvencia requerido para asegurar la operacion de la poblacion afiliada previamente al Plan de
Reorganizacion institucional asi como de los usuarios afiliados a partir de la entrada en operacién
de la entidad vigilada, por lo tanto el argumento sefialado por el recurrente no es procedente.

Frente al numeral 12.1 sefala el recurrente que las cuentas maestras de ECOOPSOS EPS SAS
no se encuentran embargadas, aclarando que las cuentas que provienen de ECOOPSQOS ESS
EPS presentan medidas cautelares, para lo cual la entidad esta realizando las gestiones
pertinentes para proceder al desembargo.

Frente al anterior argumento, es de manifestar que segun informacion en archivo tipo FT006 —
Bancos y Carteras Colectivas de fa Circular Externa 0016 de 2016, presentada por la entidad
objeto de la medida especial, ésta entidad cuenta con al menos 31 productos financieros, de los
cuales al menos 20 de dichas cuentas reportan que se encuentran bajo una medida de embargo,
limitando su disponibilidad, mientras que los 11 productos restantes no tienen medida que
impidan su libre afectacion, esto, de acuerdo con el siguiente recuadro:
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Descripcidon

| Libre de afectacién

| Embargo

Cuentas corrientes

BANCO BOGOTA

BANCO DAVIVIENDA SA

BANCOLOMBIA SA

Subtotal (Numerl de Productos -Ctas -Caorrientes)

o=

Cuentas de ahomro

BANCO DAVIVIENDA SA

-—

BANCOLOMBIA SA

Subtotal (Numero de productos -Cta de Ahorros

Cuenta maesltra de recaudo

BANCO BOGOTA

BANCOLOMBIA

Subtotal (Numero de Productos -Cta Maestra)

Carteras Colectiva Abierta o Fondos de Inversicn

CORREDORES DAVIVIENDA SA
COMIS!IONISTA DE BOLSA

FIDUCIARIA BANCOLOMBIA SA

2

FIDUCIARIA DAVIVIENDA SA

3

Subtotal (NOmero de Productos — Cartera)

5

2

Total general

11

20

Fuente: Archivo tipo FTO06- Bancos y Carteras Colectivas de la Circular Externa 00016 de 2016 reportado por la

entidad

Ahora frente a lo registrado en el archivo tipo FT006 “Bancos y Carteras colectivas” se observan
diferencias respecto a los saldos reportados para las diferentes clases de cuenta respecto al

saldo segun libros y saldo segun extracto, asi:

Tabla No. 7 Mayor Valor Saldo segun Extracto /Saldo segun Libros

~

Clase Descripcion | Concepto

Valor de la diferencia (Mayor Valor Saldo Segin Extracto/Mayor

Cuenta | Clase Diferencia valor Saldo segun libros)
Cuenta Abr-18 May-18 Jun-18 Jul-18 Ago-18 Sep-18
2 Cuenta de | Mayor valor saldo | 85.224 - - - - -
Ahorros sequn extracto
Mayor wvalor en| - - - -12 -12 -567
saldo segun libres
3 Cuenta Mayor Valor en |- - - 16.123 K| 26.238
Maestra de | saldo segun
Recaudo extracto
Mayor valor en | - - - - - -
saldo segun
extracto
4 Carteras Mayor wvalor en | 7.129 - 28 12.481 1.914 90.925
Colectivas saldo segun
extracto
Mayor wvalor en| - -276 - - - -
saldo segun libros

Fuente: Archivo tipc FT006- Bancos y Carteras Colectivas de la Circular extema 00016 de 2016 reportado por la

entidad

Frente a las anteriores cifras concluye la Superintendencia Delegada de Riesgos asi:

«Aunado a lo anterior y respecto al Disponible, se observa que. gran parte de los productos en
entidades financieras tienen una medida de embargo, lo que limita su disponibilidad, en las que se

encuentran las cuentas maesitras de recaudo»

Asi entonces, se evidencia un incumplimiento de los principios de inembargabilidad de -los
recursos del Sistema establecidos en el articulo 91 de la Ley 715 de 2001, reiterada en el articulo
21 del Decreto Ley 28 de 2008, articulo 2.6.1.2.7 del Decreto 780 de 2016 y articulo 25 de la Ley
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1751 de 2015, razon por la cual el argumento elevado por el recurrente no tiene vocacion de
prosperidad.

Frente al numeral 13.1 el recurrente manifiesta que hablar de “capital pagado insuficiente” con
corte de abril de 2018 es apresurado, toda vez que la entidad cuenta hasta el mes de diciembre
31 de 2018 para dar cumplimiento al Plan de Reorganizacion, maxime cuando en el mes de
septiembre de 2018 a EPS capitalizd la suma de $700 millones como capital pagado y $3.300
millones de pesos como prima de colocacion de acciones.

Al respecto, en concepto emitido por la Delegada de Riesgos se establecié lo siguiente:

«A partir del inicio de operaciones de ECOOPSOS SAS a 01 de abril de 2018, y una vez
franscurridos los primeros 5 meses de operacién, como consecuencia de la aprobacion del plan
de reorganizacion institucional, el célculo del capital minimo de acuerdo con la informacién reportada
a esta Superintendencia en virtud de la Circular Unica, se observa que la entidad inicié con un capital
minimo negativo de $-89.102.817 miles, y tras el periodo transcurrido se observa una reduccién
minima del defecto por capital minimo por valor de $-91.119 miles, toda vez que la entidad
adelanté una capitalizacion y ha generado resultados positivos en los meses operados, incidiendo
en fa disminucion del defecto inicial pero en monto reducido.

En este sentido, se evidencia la necesidad de adelantar las estrategias planteadas en el plan de
reorganizacion con ef fin de conseguir recursos que le permitan el fortalecimiento patrimonial»

De acuerdo con el anterior concepto a pesar de la capitalizacion que ha realizado la EPS y pese
a su esfuerzo en los primeros meses de operacion, la entidad alin debe adelantar estrategias con
el fin de conseguir los recursos para que de esta manera se fortalezca patrimonialmente y asi
brindar un mejor servicio a los afiliados.

Respecto al numeral 14.1 indica el recurrente que el incremento generado por ECOOPSOS EPS
SAS de afiliados en los periodos de abril hasta agosto de 2018 corresponde a 2.566 afiliados, los
cuales generaron ingresos adicionales de $141.138.155.00 que multiplicado por el 8% del
indicador de patrimonio adecuado corresponden a $11.291.052.00 que son cubiertos por
ECOOPSOS EPS SAS suficientemente con las capitalizaciones realizadas y el resultado del
presente ejercicios, contemplados en el plan de reorganizacién.

Frente al anterior argumento en alcance al concepto emitido el 1 de noviembre, la Delegada de
Riesgos manifesto lo siguiente:

«3f bien la entidad presenta un incremento de afiliados a lo fargo de los cinco (5) meses de operacion,
y con estos ha tenido mayores ingresos también se genera un mayor requerimiento de margen de
solvencia (8% de los ingresos operacionales -patrimonio adecuado). En consecuencia, esta
Delegada se permite precisar que dicho requerimiento adicional generado por la entrada de afiliados
para la nueva entidad (beneficiaria) debe ser cubierto por la vigilada de forma inmediata, toda vez que
el articulo 9 def Decreto 2702 de 2014 (compilada en el Decreto 780 de 2016) solo aplica para las
entidades que a la fecha de entrada en vigencia de dicho Decreto, se encontraban operando. Frente a
nuevos afiliados no existe ninguna transicion y el margen de solvencia o patrimonio adecuado, deberia
reflgjario. No existe evidencia de estos mayores aportes en el caso de la EPS en mencién».

Asi entonces, es necesario frente al adicional presentado, que la EPS lo cubra de forma
inmediata, pues segun el alcance del concepto no existe evidencia de esos mayores aportes.

Respecto al numeral 15.1 sefiala la EPS que el indicador de siniestralidad ha presentado una
tendencia a la baja en razon a las diversas estrategias adelantadas por la EPS tales como el
fortalecimiento en la Auditoria de Primer Nivel de Atencién, alianzas estratégicas con la red de
Prestadores de mediana y alta complejidad, entre otras, lo que ha permitido garantizar la
prestacion del servicio de salud a un bajo costo e incremento de cobertura de los servicios
incluidos en el Plan de Beneficios.

N
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«1.1.3.2.1 Siniestralidad

Tabla No. 17. Siniestralidad proyectada

Sobre el anterior argumento es importante resaltar lo que se dijo en el concepto técnico emitido
por la Delegada de Riesgos sefald en los siguientes términos:

En el modelo financiero proyectado del Plan de Reorganizacion Institucional aprobado en fa Resolucion
6200 de 2017 por parte de la SNS, la entidad ECOQOPSQS ESS EPS-S proyecto la siniestralidad de la
siguiente manera:

ANO UNIDAD DE PAGO | SEGURIDAD PRESTACIONES SINIESTRALIDAD
POR CAPITACION | SOCIAL EN SALUD | ECONOMICAS -RC

2016 229.897.200 223.203.140 72.441 97%
2017 238.027.429 223.680.484 60.480 94%
2018 207.814.962 274 .185.563 81.690 92%
2019 418.298.231 387.015.468 81.690 93%
2020 556.036.473 514.499.737 81.690 93%
2021 679.217.350 627.047.565 81.690 92%
2022 769.304.702 709.495.354 81.690 92%
2023 824.778.169 759.000.388 81.690 92%
2024 882.964.052 812.512.660 81.690 92%
2025 943.852.172 868.509.619 81.690 92%
2026 956.800.351 880.399.970 81.690 92%

Fuente: Resolucion 6200 de 2017 mediante la cual la SNS aprobé el Plan de Reorganizacion Institucional ECOOPSOS ESS

En dicho contexto, a fo largo de la operacion en la vigencia 2018 de la Siniestralidad (Costos de la
Administracion SGSSS POS/Ingresos por UPC) se observa el siguiente comportamiento:

Tabla No 18. Siniestralidad ECOOPS0S EPS SAS

Condigo Concepto | Descripcién Abr-18 May*“18 Jun-18

Concepto

Jul-18 Ago-18

410201 Unidad de Pago | 21.308.399 | 42.426.562

Por Capitacion -
UPC

63.678.525 | 84.773.404 | 106.799.838

6102 Administracién | 20.038.736
Del Régimen de
Seguridad

Social en Salud

-POS

38.796.336 | 58.366.486 | 75.923.545 | 94.196.239

SINIESTRALIDAD ECOOPSOS S.A.8 | 94% 91% 92% 90% 88%

Fuente: FT001 de fa Circular Externa 0016 de 2016

En el contexto anterior, se observa que la relacion entre los costos por concepto de prestacién de
servicios de salud POS y sus ingresos por UPC, para agosto de 2018, tiene como resultado una
siniestralidad de 88% con tendencia a la disminucién, no obstante, se precisa que las Entidades
Promotoras de Salud deben destinar como minimo el 92% de los ingresos recibidos por UPC para /a
operacion de safud, tenfendo en cuenta lo establecido en el articulo 23 de la Ley 1438 de 2011 y Ia
Resolucion 4480 de 2012, donde se indica que las EPS del Régimen Subsidiado, destinarén por
concepfo de gastos de administracion maximo el 8% del valor de la Unidad de Pago por Capitacion -
UFPC.

Adicionaimente, es importante precisar que a fa entidad en la Resolucién 6200 de 2017, en donde se-

aprobo el Plan de Reorganizacién Institucional en el articulo vigésimo quinto se le advirtié a la entidad
fo siguiente:

“(...) las estrategias de recuperacion financiera, en ningtin momento deben afectar la destinacién de
recursos para la financiacion def modelo de atencion en salud, los cuales deben ser suficientes y
necesarios para lograr, como minimo, las metas nacionales en salud, en condiciones de calidad y
oportunidad en la prestacion de los servicios”

Respecto a fa siniestralidad del 88% a agosto de 2018 se advierte que no se esta utilizando el porcentaje
de la UPC establecido en la Ley para fa atencién en salud y que igualmente puede estar reflejando una
subestimacion del costo por concepto del célculo de la reserva técnicaxs.

~
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Adicionalmente en el correspondiente alcance realizado al concepto dei 1 de noviembre de 2018
ta Delegada de Riesgos manifesté:

«Asi mismo, la relacion entre el costo POS y los ingresos por UPC para agosto de 2018, corresponden
a 88% con tendencia a la disminucién; sin embargo, conforme al analisis de las PQR generadas por los
afiliados de la EPS se observa que la entidad ha aumentado la tasa de PQR respecto al numero de
afiliados y las causales relacionadas son la restriccion en el acceso a los servicios de salud y la
insatisfaccion del usuario con el proceso administrativo. En este sentido, si bien la tendencia a disminuir
la relacién entre costo POS e ingresos UPC podria estar impactando fos resuftados en su modelo de
alencion en salud de forma positiva, esto puede estar originado en que no se esta atendiendo
adecuadamente a la poblacién. En consecuencia si bien la siniestralidad puede reflejarse mas baja y
hay un resultado def ejercicio favorable. No podemos concluir esta circunstancia como un mejoramiento
de fa gestion, por cuanto como ya se anoto las PQR son importantes y al no poder verificar la reserva
técnica de servicios autorizados positivos como consecuencia de restriccién en la prestacién de
servicios de salud a sus afiliados. Asi mismo, si bien se cumplié con parte de las capitalizaciones, no se
ha cumplido con la expectativa que se tenia con fundamento en el modelo financiero presentado en el
‘ proceso de reorganizacion institucional».

‘ De acuerdo con lo anterior, en primera medida la EPS debe destinar como minimo el 92% de los
ingresos recibidos por UPC para la operacion en salud y no el 88% como lo manifiesta el
recurrente, pues incumple con lo establecido el articulo 23 de la Ley 1438 de 201, sumado a ello
existen un aumento de las PQR respecto al nimero de afiliados, donde las causales relacionadas
son la restriccion en el acceso a los servicios de salud vy la insatisfacciéon del usuario con el
proceso administrativo, luego entonces, no son suficientes la gestiones realizadas por ta EPS y
no resulta coherente establecer una baja en las acciones trasladadas de un adecuado manejo de
atencion.

Respecto al numeral 16.1 argumenta el recurrente que las estrategias de intervencion financieras
adelantadas por la EPS se encuentran articuladas con el Modelo de Atencidén en Salud io que
permiten obtener adecuados resultados, sin afectar la destinacion de los recursos para la
prestacidn del servicio.

Adicionalmente manifiesta que los resultados obtenidos obedecen al disefio, ejecuciéon y
monitorizacion de las actividades de intervencién en salud adelantadas por la EPS, las cuales
corresponden a la articulacion de los procesos de seguimiento y garantia de la calidad en la
prestacion de servicios de salud, permitiendo la prestacion a bajo costo e incrementando la
cobertura en el Plan de Beneficios.

En cuanto a este argumento, se reitera que las estrategias de recuperacion financiera no deben
afectar la destinacion de recursos para atencion en salud, pues de acuerdo al concepto técnico
emitido por la Delegada de Riesgos, las Tasas de peticiones, quejas y reclamos (PQR)
interpuestas por afiliados a ECOOPSOS EPS SAS directamente en la EPS, muestran que
mientras la tasa de PQR por 10.000 afiliados se mantiene por debajo de 55 PQR y con tendencia
a la reduccion, la tasa de PQR por 10.000 personas atendidas es superior a 100 PQR y con
tendencia al incremento. En ambas tasas se observa un pico(incremento) e PQR en el segundo
trimestre del afio.

Sumado a lo anterior, como ya se ha dicho en el presente acto administrativo, el aumento de ias
PQR relacionadas con la prestacion de los servicios y trabas administrativas es evidente, luego
entonces, a pesar de las estrategias implementadas por la EPS, las mismas no han sido
suficientes, pues estas estrategias deben tener en cuenta la calidad, oportunidad y continuidad
en la prestacion del servicio de cara al afiliado.

Frente al numeral 17.1 manifiesta el recurrente que la EPS presenta una ejecucién del gasto de
administracion con corte a septiembre de 2018, de!l 7.35% con relacion a los ingresos UPC,
generando ahorros de 830 millones, que son utilizados por la entidad en la constitucion de la
inversién de reservas técnicas.
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Con refacién al anterior argumento en el alcance realizado por la Delegada de Riesgos se dejd
constancia de lo siguiente:

«En efecto al no hacer usc del porcentaje minimo de la UPC establecido en la Ley 1438 de 2011 y la
Resolucion 4480 de 2012 y no contar con la verificacion de la metodologla para el célculo de las reservas
técnicas, no existe certeza si fa reduccién del nivel deficitario del patrimonio es realmente el resuitado
de su operacién, como consecuencia del incumplimiento de la destinacién de recursos para la atencién
en salud o la subestimacién del costo, fo cual genera incertidumbre frente a la razonabilidad de la
informacién financiera y el cumplimiento de su mision, cual es la garantfa de la prestacién de los
servicios de salud a sus usuarios»

De acuerdo con lo anterior la EPS no cuenta con la verificacion de la metodologia para el caiculo
de las reservas técnicas, y en consecuencia no existe certeza si la reduccion del nivel deficitario
es real.

Frente al numeral 18.1 manifiesta la EPS que ha dado respuesta a cada una de las observaciones
presentadas por la superintendencia, haciendo claridad de cada una de las observaciones siendo
estas de forma y no de fondo mediante los NURC 1-2018-004564, 1-2018-173285, 1-2018-
173288 y 1-2018-094792 esta ultima con relacidn a los archivos tipo requeridos de conformidad
con la Ley 1314 de 2009.

Acerca del anterior argumento, hay que sefialar que el reporte de informacion debe cumplir con
criterios de calidad y oportunidad, pues para este organismo de control es de suma importancia
contar con la informaciéon con la mayor claridad posible con el fin de dar cumplimiento a las
funciones de inspeccion y vigilancia, de lo contrario, se estaria entorpeciendo dichas funciones.

Ahora bien, al revisar el contenido del escrito radicado con el NURC 1-2018-004564 del 12 de
enero de 2018, segun el contenido, no se tratan de observaciones formales, pues la aclaracion
realizada por la EPS obedece a aspectos técnicos, tanto es asi, que el mencionado escrito
radicado obedece a observaciones realizadas por la Superintendencia Delegada de Riesgos con
respecto a la informacién.

Frente al numeral 19.1 el recurrente manifiesta que |la entidad presenta resultados positivos en el
periodo de abril a septiembre obteniendo una capitalizacién de $13.102 millones, por lo tanto, no
comparten que la reduccion del defecto sea minima, por el contrario la EPS ha adelantado
medidas para dar cumplimiento a las estrategias planteadas en el plan de reorganizacion.

Sobre el argumento que antecede, es de resaltar que, como se ha dicho y segun concepto
técnico, respecto al calculo del capital minimo de acuerdo con la informacién reportada a esta
superintendencia en virtud de la Circular Unica, se observé que la entidad inicié con un capital
minimo negativo de -$89.102.817 miles y tras el periodo transcurrido se observa una reduccién
minima del defecto por capital minimo por valor de -$91.119 miles, sin embargo se evidencia la
necesidad de adelantar las estrategias planteadas en el plan de reorganizacién con e! fin de
conseguir recursos que le permitan el fortalecimiento patrimonial.

Complemento de lo anterior y segun lo manifestado en alcance al apoyo técnico, Ecoopsos EPS
SAS tenia un compromiso de capitalizacién para el afio 2018 de $15.500 millones comprometidos
hasta el cierre de la vigencia 2018, sin embargo su capitalizacion sigue siendo lejana,
incumpliendo lo establecido en el plan, por lo tanto y pese a demostrar una capitalizacién, la
misma no es suficiente teniendo en cuenta que existe un plan a seguir el cual debe seguirse de
manera estricta.

Frente al numeral 20.1 la EPS argumenta que se evidencia un resultado adecuado frente al
cumplimiento de las metas planteadas en el Plan de Reorganizacidn, las cuales no han afectado
los resultados en salud planteados. Muestra de ello es la disminucion de las PQR asi como el
comportamiento creciente que la EPS ha evidenciado en relacidn con la autorizacién de los
servicios un comportamiento acorde con las solicitudes adelantadas por los usuarios, igualmente,
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manifiesta el recurrente que la EPS ha fortalecido la Auditoria en todos los niveles de compleijidad.

En cuanto a este argumento, es de resaltar que contrario a lo manifestado por el recurrente y
como se analizé anteriormente, conforme al andlisis de las PQR generadas por los afiliados de
la EPS se observd que la entidad ha aumentado la tasa de PQR respecto al nhumero de afiliados
y las causales relacionadas son la restriccion en el acceso a los servicios de salud y la
insatisfaccién del usuario con el proceso administrativo, es decir, que la EPS esta faltando a los
criterios de oportunidad, continuidad y calidad imponiendo trabas administrativas, las cuales no
pueden ser soportadas por los usuarios.

Frente al numeral 21.1 manifiesta el recurrente que la EPS posee inversiones de reservas
técnicas en Fondos de Inversion Colectiva a la vista que presentan una mayor rentabilidad
inclusive que los TES vy titulos de renta fija; es por esto que se cuentan con inversiones que
respaldan las cuentas por pagar de reservas técnicas. No obstante, si la superintendencia indica
gue no corresponde a inversiones computables por no considerarse depdsitos a la vista
ECOPPSOS colocara estos recursos en titulos emitidos en titulos de deuda publica y titulos de
renta fija, con la finalidad de que sean inversiones computables.

Con relacion al presente argumento, es de recalcar lo evidenciado en el concepto técnico de la
Superintendencia Delegada de Riesgos quien manifesto:

<Al respecto se evidencia que fa entidad esté reportando como respaldo de la Reserva Técnica las
Carteras Colectivas Abiertas en el archivo tipo FT006, no obstante, mediante comunicado remitido por
la Superintendencia Financiera, se precisa que "No es posible asimifar inversiones en fondos de
inversién colectiva con depdsitos a la vista” en cumplimiento del articulo 3.1.1.9.3 del Decreto 2555 de
2010 “Advertencia. en los mecanismos de informacion debera figurar la siguiente advertencia de forma

visible, clara y destacada: "las obligaciones_de la sociedad administradora del fondo de inversioén
colectiva relacionadas con la gestién del portafolio son de medio y no de resuitado. Los dineros

entregados por los inversionistas a los fondos de inversion colectiva no son depositos, no generan para
la sociedad administradora las_obligaciones propias de una institucion de deposifo v no estan

amparados por el sequro de depdsito del Fondo de Garantias de Instituciones Financieras (Foqafin), ni
por ninquno ofro esquema_de dicha naluraleza. La inversién en el fondo de inversion colectiva esta

sujeta a los riesgos de inversién, derivados de la evolucion de los precios de los activos gque componen
el portafolio del respectivo fondo de inversion colectiva®

En consecuencia, en el marco del Decreto 2702 de 2014- compilado en el Decreto 780 de 2016 — las
inversiones gue respaldan las reservas técnicas NO deben estar incluidas en Fondos de Inversién
Colectiva y/o Encargos Fiduciarios, por tal razén no se tienen en cuenta como inversiones gue respaldan
fas Reservas Técnicas.

Por otra parte, se evidencia que la entidad presenta depositos a la vista y certificados de depésitos a
término CDT que se encuentran con alguna medida de embargo, razén por la cual, no son inversiones
computables en el Régimen de Inversiones de las Reservas Técnicas, por tanto se concluye que no se
observa que la entidad haya adelantado esfuerzos para constituir el régimen de inversiones que
respaldan las reservas técnicas para dar cumplimiento al respectivo indicador». (subrayado dentro
del texto original).

Asi entonces, no es disposicion que se subroga la Superintendencia Nacional de Salud, sino el
cumplimiento a un ordenamiento juridico, luego entonces si se evidencié un incumplimiento el
cual es reconocido implicitamente por el recurrente, lo adecuado es que la EPS proceda a corregir
con las inconsistencias presentadas.

Frente al numeral 22.1 manifiesta el recurrente que la EPS ha reportado mediante archivos
‘FTO06-Bancos” y Tipo 167- Reservas Técnicas” cuentas e inversiones que respaldan las
reservas técnicas y ha excluido los CDT que poseen medidas de embargos, por tanto, hace
claridad que los saldos de los CDR provienen de ECOOPSOS ESS y no de ECOOPSOS EPS
SAS. Actualmente se viene adelantado el proceso de desembargo de estos CDR que de acuerdo
con el AIFTO1 ficha técnica para suscripcion y aprobacion del plan de mejoramiento radicado con
NURC 1-2018-125850 la EPS colocd como meta para levantar los embargos antes del 31 de
marzo de 2019 y puedan estos computar para la inversion de las reservas téchicas.
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En cuanto al anterior argumento en el concepto técnico emitido por la Delegada de Riesgos se
dejo constancia del Plan de Reorganizacién Institucional en cuyo numeral 27 se advirtié a la
entidad sobre su responsabilidad y obligacion de presentar la informacién, calculo y metodologia
con calidad y completitud requerida para la verificacion de la metodologia de reservas técnicas.

Igualmente, frente a la gestion de desembargos desplegada por ECOOPSOS EPS SAS, para la
fecha 31 de marzo de 2019, es de manifestar que al momento de realizar el analisis, por parte de
la Superintendencia, dicha EPS presentaba embargos en sus inversiones lo que no permite que
sirva de respaldo para el régimen de inversiones para las reservas técnicas.

Frente al numeral 23.1 manifiesta el recurrente que mediante el escrito NURC 1-2018-190552 del
20 de noviembre de 2018 se dio respuesta al requerimiento con oficio NURC 2-2018-098646 con
relacion a las observaciones de la metodologia para el célculo de reservas técnicas, donde se
anexo el manual de politicas, procesos y procedimientos, ajuste y liberacion de reservas técnicas,
analisis de bases de datos a junio de 2018, sin que se haya recibido respuesta sobre esta
informacion.

Sobre este argumento, es de manifestarle al recurrente que el radicado 1-2018-190552 obedecio
al requerimiento realizado mediante el oficio NURC 2-2018-098646, por considerar que la
informacion remitida con los escritos radicados con los NURC 1-2018-119248 y 1-2018-107679
era deficiente e inconsistente, por lo tanto, la EPS debia remitir la informacién debidamente
corregida; asi entonces, la informacion remitida en noviembre se encuentra en evaluacion por
parte de esta superintendencia.

Frente al numeral 24.1 sefiala el recurrente que a través de escrito NURC 1-2018-187507 de 16
de noviembre de 2018 la EPS informé los motivos por los que utilizé el convenio suscrito con la
IPS SERVIR SALUD, para el giro directo del mes de noviembre de 2018 y explico las acciones
que ha desarrollado para desembargar los recursos que tenia retenido ADRES, cuyo demandante
era el Hospital General de Medellin por la suma de $8.613.130.438 situacién subsanada por la
EPS el 23 de octubre de 2018 y solicitd para que los recursos retenidos sean consignados en la
cuenta maestra del regimen subsidiado a nombre de ECOOPSOS EPS SAS pues corresponden
a los recursos para el cubrimiento de gastos administrativos y costos en salud.

Respecto al anterior escrito, la Superintendencia Delegada para la Supervision de Riesgos
mediante oficio radicado con NURC 2-2019-11689 respondié en los siguientes términos:

«Mediante comunicacion radicada bajo el NURC 1-2018-187507 def 17 de noviembre del afio en
curso, relacionada con el giro directo del mes de noviembre de 2018 a la IPS SERVISALUD LTDA
autorizado por ECOOPSOS EPS, esta Superintendencia precisa lo siguiente:

En primer {ugar, la Resolucién 1470 de 2011 establecié en el articulo 1° "CONDICIONES PARA LA
OPERACION Y FUNCIONAMIENTO DE LAS CUENTAS MAESTRAS. Para efectos del recaudo )%
giro de los recursos que financian y cofinancian el Régimen Subsidiado, cada Entidad Promotora de
Salud constituiré una cuenta bancaria, que debera ser abierta en entidades financieras vigiladas por
la Superintendencia Financiera de Colombia. Esta cuenta tnicamente aceptard como operaciones
débito las que se reaficen mediante transferencia electronica a otra cuenta bancaria que pertenezca
a quienes figuren registrados como beneficiarios de la misma.”

Por lo anterior, es obligacién de las ERS realizar el manegjo del 8% del gasto administrativo a través
de la cuenta maestra de la EPS y no realizar convenios con terceros para el manejo de estos
recursos, toda vez que dicha practica va en contra via de la normatividad vigente.

Ahora bien, se destaca que para la realizacién del giro directo fa EPS debe contemplar criterios de
igualdad para la programacion de sus pagos a la red que presta servicios a sus afiliados respecto al
universo de los prestadores con los cuales tiene obligaciones pendientes de pago, lo anterior de
acuerdo con lo dispuesto en el Decreto 682 de 2018, modificaforio del Decretoc 780 de 2016.

De esta manera, a continuacion, se presentan las actuaciones por parte de la Superintendencia
Nacional de Salud respecto al seguimiento del giro directo para el mes de noviembre 2018, asi:
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- La Delegada para la Supervision Institucional mediante memorando con NURC 3-2018-018174
remite los hallazgos a la auditorfa realizada ECOOPS0S EPS S.A.S. y a la IPS SERVIR SALUD
LTDA.

- Posteriormente, la Delegada para la Supervision de Riesgos mediante correo electrénico del 30 de
octubre de 2018 solicité a ECOOPSOS EPS realizar ajuste al archivo de autorizacion de giro directo
del mes de noviembre de 2018, con el fin de que la EPS diera cumplimiento a la normatividad
_vigente.

- En el contexte anterior, la EPS realizé el ajuste al citado archivo, situacion que originé que la
Delegada realizar nuevamente la revisidn de la informacion, identificando un aumento en ef histérico
del giro directo a fa IPS Servi Salud LTDA con NIT 900.284.298.

- La situacion descrita permite establecer que la EPS no dic cumplimiento a la solicitud de ajuste
del archivo de giro directo solicitada por fa Superintendencia, por cuanto se observa un
favorecimiento de giro a la IPS SERVIR SALUD LTDA, en detrimento de los demés

prestadores.

Por todo lo anferiormente expuesto, esta Superintendencia solicita nuevamente a ECOOPS0S
EPS realizar ajuste a los giros para que en especial la red publica se pueda beneficiar de la
liguidez que otorga el sector. Sobre el particufar se debe recordar lo previsto en la ley sobre la
contratacién efectiva de la UPC en minimo un 60% con la red piblica, lo cual debe reflejarse
posteriormente en los pagos. Asi las cosas, una vez se ajusten las autorizaciones y los giros se
realicen a prestadores de servicios de salud por la prestacion efectiva de dichos servicios o
tecnologia en salud, la ADRES debera continuar con el procedimiento respectivo.

Es importante precisar, que el reporte de giro a la IPS SERVIR SALUD LTDA a través de la
ADRES correspondian a facturas por prestacién de servicios de salud, por lo cual no es
posible cambiar la destinacion de dichos recursos a gasto administrativo y realizar el giro a
la cuenta maestra de la EPS.

De igual manera, es precisc sefialar que en las mesas de flujo de recursos que convoca ef sefior
Superintendente Nacional de Salud, se observa con mucha preocupacion la manifestacion de varios

prestadores por el no pago de ECOOPSOS EPS).

Asi entonces, es importante que la EPS garantice el adecuado manejo de los recursos del SGSSS
asi como los beneficiarios autorizados por dicha entidad para el giro.

Frente al numeral 25.1 manifiesta el recurrente que la superintendencia emitidé conceptos con
informacién que corresponde al corte de 31 de diciembre de 2017, sin embargo, ECOOPSOS
EPS SAS inicio operaciones a partir del 1 de abril de 2018 por lo tanto los resultados evaluados
deberian corresponder a la ejecucion de indicadores de acuerdo con los grupos de riesgo Cardio-
Cerebrovascular y Materno-Perinatal. Los indicadores de gestién de riesgo y de efectividad
(Porcentaje de pacientes diabéticos controlados, Porcentaje de gestantes con riesgo alto, Razén
de Mortalidad Materna, Sifilis Congénita y Sifilis Gestacional) mencionados por el acto
administrativo presentan los siguientes avances con corte al 31 de diciembre de 2018:

«1) Porcentaje de pacientes diabéticos controlados: ECOOPSQOS EPS SAS logra evidenciar para el
cierre del affio 2018 un aumento importante en la cobertura de pacientes diabéticos controlados, con
un porcentaje alcanzado dsl 48% (numerador de 3228 pacientes diabéticos controfados y el
denominador de 6725 pacientes diabéticos diagndsticados), lo que comparado con el valor registrado
en el afio 2017 (28% pacientes diabéticos controfados), evidencia 20% mas de pacientes confrolados
en el 2018 con respecto al afio 2017.

2) Porcentaje de gestantes con riesgo alfo, incluidas en los programas de infervencion del riesgo: la
meta establecida por la Entidad ECOOPSOS EPS SAS para el inicador es del 50% de gestantes
clasificadas con alto riesgo obstélrico incluidas en los programas de intervencion del riesgo.

Para el periodo enero a diciembre 31 de 2018, el indicador preliminar obtenido para la Enfidad es de/

75% de gestantes clasificadas con alfo riesgo obstétrico incluidas en los programas de intervencién
del riesgo; lo cual evidencia cumplimiento en la meta establecida, al aumentar la cobertura del valor
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del indicador en un 25% sobre la meta establecida.

3) Razén de Mortalidad Materna: La meta establecida por la Entidad ECOOPSCOS EPS SAS para el
indicador fue de 0,45 muertes por cada 1.000 nacidos vivos (45 muertes pir cada 100.000 nacidos
vivos)

Para el periodo enero a diciembre 31 de 2018, ef indicador prefiminar obtenido para fa Entidad es de
0,27 muertes por cada 1.000 nacidos vivos (27,34 muertes por cada 100.000 nacidos vivos); fo cual
evidencia cumplimiento en fa meta establecida, al disminuir el indicador en 0,18 casos por cada 1.000
nacidos vivos (18 casos mengs por cada 100.000 nacidos vivos)

4) Sffilis Congénita: la meta establecida por la entidad ECOOPSQOS EPS SAS para el indicador es de
menos de dos casos por cada 1.000 nacidos vivos.

Para el periodo enero a diciembre 31 de 2018, el indicador prefiminar obtenido para la Entidad es de
1,9 muertes por cada 1.000 nacidos vivos, o cual evidencia curnplimiento en la meta establecida.

5} Sifilis Gestacional: en comparacién con el afio 2017, ECOOPSOS EPS SAS muestra una
disminucion de Tasa de incidencia de sifilis gestacional para el cierre def afio 2018, con un dato de
9,8 muertes por cada 1.000 nacidos vivos (Numerador de treinta y seis (36) casos de sffilis gestacional
reportados; y ef denominador de 3658 nacidos vivos).

En cuanto a los anteriores argumentos, es preciso traer a colacién el concepto presentado por fa
Delegada de Riesgos que respecto al Riesgo en Salud manifesto:

«Desde la Delegada para ia Supervision de Riesgos, se solficité a ECOOPSOS EPS SAS el reporte
de indicadores para el seguimiento a la aprobacion del Plan de Reorganizacién Institucional,
presentado por la Entidad Cooperativa Solidaria de Salud "ECOOPSOS” ESS EPS-S (Nit
832.000.760-8) consistente en la escision del programa de Entidad Promotora de Salud a factor de la
Empresa Promofora de Salud ECOORS0OS EPS SAS (Nit. 901.093.846-0), el cual se perfecciont ef
dia 15 de marzo de 2018, iniciando operaciones el 1 de abril de 2018».

A partir de la informacion suministrada por la entidad vigilada ECOOPSOS E.P.S. SAS. la
Superintendencia Delegada de Gestion de Riesgos sefiald:

«ECOOPSOS EPS SAS presentt una razén de 96 muertes maternas por cada 100.000 nacidos vivos
en el tercer trimestre de 2018, asociado a un tnico caso de mortalidad materna registrado en el
periodo, porlo cual, este resultado es contrario a la tendencia esperada de disminucion de este evento,
0, en el caso e la EPS analizada de mantener los resulfados que presento en los primeros trimestres
del afios (cero casos). De acuerdo con lo observado, es de anotar que con un sclo caso de mortalidad
materna que se presente en la entidad se genera un impacto negativo en sus resulftados en salud, por
fo que debe evaluar sus estrategias de gestion del riesgo individual en gestantes, pues de acuerdo
con lo encontrado en dicha categoria, sus resultados en gestantes de alto riesgo muestran una clara
necesidad de mejora.

Presenta deficiencias en el cierre de brechas frente a la meta nacionaf en la proporciona de nacidos
vivos con bajo peso al nacer (con 37 semanas o mas de gestacién) presentando una tendencia de
incremento conlraria a la esperada (reduccion) y superior a la meta de 3,8 nacidos vivos con 37
semanas o mas de gestacion con bajo peso al nacer a 2018»

De acuerdo con los anteriores fundamentos y contrario a lo manifestadc por el recurrente, la
informacién tomada para emitir el concepto no corresponde a periodos anteriores de la escision
tal como quedo¢ evidenciado, adicionalmente la EPS presenta deficiencias en la gestion del riesgo,
por lo cual es importante traer a colacion el articulo 14 de la Ley 1122 de 2007, que dispone:

«Articulo 14. Organizacion del Aseguramiento. Fara efecios de esta ley entiéndase por
aseguramiento en salud, la administracion del riesgo financiero, la gestion del riesgo en salud, la
articulacion de los servicios que garantice ef acceso efectivo, la garantia de la calidad en la prestacion
de los servicios de salud y la representacién del afiliado ante el prestador y los demas actores sin
perjuicio de la autonomia del usuario. Lo anterior exige que ef asegurador asuma el riesgo transferido
por el usuario y cumpla con las obligaciones establecidas en los Planes Obligatorios de Salud.
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Las Entidades Promotoras de Salud en cada régimen son las responsables de cumplir con fas
funciones indelegables del aseguramiento. Las entidades que a la vigencia de la presente ley
administran el régimen subsidiado se denominaran en adelante Entidades Promotoras de Salud del |
Régimen Subsidiado (EPS’S) Cumplirdn con los requisitos de habilitacién y deméas que sefiala el
reglamentos.

De esta forma, el aseguramiento en salud exige que el asegurador asuma el riesgo transferido
por el usuario y cumpia cabalmente con las obligaciones establecidas en el ordenamiento juridico,
asi entonces debe la EPS mantener los resultados por debajo de la meta nacional y buscar la
reduccién de estos eventos.

Frente al numeral 26.1 el recurrente reitera que los conceptos estan basados con informacion
con corte al 31 de diciembre de 2017 por lo tanto los resultados evaluados corresponden a
ECOPSOS ESS EPS-S, sin embargo con corte al 30 de septiembre de 2018 ECOOPSOS EPS
SAS ha alcanzado una cobertura de actividades de promocién y prevencion al 50% de la
poblacién, lo cual denota el compromiso de la entidad en la gestién del riesgo en salud. «La fuente
de este indicador es el reporte de actividades de PEDT a través del Anexo Técnico de la
Resolucion 4505 de 2012, del cual se reporta el ditimo trimestre del afio 2018 hasta el mes de
febrero de 2019; por cuanto es pertinente indicar que atn hay actividades PEDT pendientes por
ser reportadas; lo que sequramente incrementara la cobertura pobfacional de actividades de
promocion y prevencion para ECOOPSOS EPS SAS para el cierre del afio 2018»

Sobre este punto es importante destacar que la Superintendencia Delegada de Riesgos en
concepto ya referenciado, sefialo:

«Se observa la gestion individual del riesgo en gestantes, encontrando un comportamiento de
incremento en proporcion de gestantes con captacién temprana al control prenatal, mientras que el
abordaje de gestante de alto riesgo, la razén de controles decrece entre enero y septiembre de 2018,
registrando, valores inferiores a 6 controles por gestante, el cual se considera como namero minimo
de controles en una gestante de bajo riesgo. En adicion, la proporcién de tamizacién para Virus de
Inmunodeficiencia Humana (VIH) en gestantes no alcanza la meta esperada def 100% de cobertura
(segun Res. 412 de2012/ Res. 4505 de2012 la entidad debe contar con tamizaje del 100% de su
poblacion gestante afiliada) y el comportamiento de fos difimos 3 trimestres ha fluctuado entre ef 70 y
ef 80 %. Frente a estos resultados se genera alerta a fin de incrementar las coberturas hasta
alcanzar las esperadas y mantener resultados Optimos para la gestion del riesgo en el grupo
materno-perinatal.

Los indicadores refacionados con la identificacion temprana de riesgos como: Proporcién de menores
con ingreso a crecimiento y desarrollo, proporcién de personas con consulfa de defeccién de
alteraciones del adulto, y proporcion de poblacién con valoracién e intervencion del riesgo, presentan
una tendencia acorde a fa esperada, es decir, de incremento en sus coberturas, sin embargo, estos
aun no alcanzan la meta establecida para el pais (Resolucién 412 de 2012 y Resolucién 4505
de 2012, Ia cual establece una cobertura de 1100%). De acuerdo con este comportamiento, se
recomienda a la entidad mantener las acciones y estrategias que favorecen el incremento de
coberturas hasta lograr un nivel que garantice la reduccién de la materializacién de riesgos en
salud.

Respecto al porcentaje de captacién de principales precurscres de ERC (18-69 afios} se encuentra
gue ECOOPSOS EPS SAS si bien muestra una tendencia de incremento en sus resuftados, estos
no alcanzan el valor de referencia minimo para la gestién del riesgo en un nivel medio (50%)»
(Negrilla fuera del texto original).

En consecuencia y de acuerdo con el concepto, la EPS incumple con los criterios establecidos
en la Resolucion 412 de 2012 y Resolucion 4505 de 2012, por lo que no esta llamado a prosperar
el argumento del recurrente.

Frente al numeral 27.1 sefala el recurrente que mediante escrito NURC 1-2018-190552 se dio
respuesta al requerimiento NURC 2-2018-098646 con relacion a las observaciones de la
metodologia para el calculo de Reservas Técnicas, donde se anexd el Manual de Politicas,
proceso y procedimientos entre otros, asi como la nota técnica y la informacion solicitada con

%,
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corte a julio y septiembre de 2018, sin que a la fecha se haya recibido respuesta.

Como se dijo anteriormente, el radicado que menciona el recurrente obedece a la respuesta del
oficio NURC 2-2018-098646 en tanto que anteriormente la EPS habia remitido mediante escritos
con NURC 1-2018-119248 y 1-2018-107679 informacion ineficiente, por lo tanto, dicho escrito
por el caracter técnico que ello merece se encuentra en estudio para observar si se encuentra o
no ajustado a la normativa vigente.

Tanto es asi que en el escrito radicado con el NURC 1-2018-107679 del 11 de julio de 2018 la
EPS manifesto:

«De conformidad con el oficio de la referencia, [NURC 2-2018-049634] mediante ef cual su honorable
despacho realiza las observaciones a la Metodologia del Célculo de Reservas Técnicas definidas en la
Resolucion No. 412 de 2015 enviado por nuesira entidad con corte a los meses de noviembre y
diciembre de 2017 y en consecuencia solicita remitir nuevamente toda la informacion para los cortes de
los meses de marzo y junio de 2018; nos permitimos manifestar que teniendo en cuenta que el cierre
financiero del mes de junio de 2018 se trasmite el préximo julio de los corrientes; informacién que es
insumo esencial para la remision de la informacion solicitada por ustedes frente al calculo de las
reservas; de la manera mas atenta, solicitamos a su despacho conceder plazo para reportar dicha
informacion a mas tardar el dia 31 de julio de 2018».

Asi entonces, no puede excusarse el recurrente manifestando que se encuentra en espera de la
respuesta, cuando en los anteriores escritos radicados, la informacion ha presentado deficiencias.

Frente al numeral 28.1 manifiesta el recurrente que la disminucion de la siniestralidad o del costo
médico no indica la afectacion de los servicios, pues se han implementado estrategias
encaminadas a la garantia de los servicios, asi como de alianzas que han permitido que la
poblacién afiliada cuente con la prestacién efectiva del servicio.

Igualmente sefiala el recurrente:

«De igual manera es importante destacar los resultados obtenidos por parte de ECOOPSOS
EPS SAS frente a la reduccion en la radicacion de Peticiones, Quejas y Reclamos durante la
vigencia de su funcionamiento, esto es, enfre abril y septiembre de 2018, con ef cual se ha
logrado una disminucion secuencial cada mes de peticiones interpuestas por la poblacion
afiliadas.

Argumenta la EPS que de abril a septiembre de 2018 han sido radicadas un nimero menor de
peticiones, disminuyendo segun los informes publicados por el ente de controi, pasando de una
tasa en el mes de abril por cada 1000 usuario de 1.9 a estar en septiembre con una tasa de 1.4
es decir con 5 puntos de disminucion reflejando el avance positivo con base en esfuerzos
realizados por |la EPS frente al objetivo propuesto.

PQRD POR EPS REGIMEN SUBSIDLADO

) T - - TBTAL | AFILIADOS —
EPS eNe | FEB | mar | an ] may | Jun | suL | aco | ser | oot | onov | bic | ano | biciemere
2018 2.018 ACUMULADA

CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR

B o AaIAR %24 § w84 | 201 | 240 | a2t | zae | 205 | 20 | 2e7 | a5 | 214 | 160 | 2738 118.077 2.2
ENTIDAD COOPERATIVA SCLIDARIA

DE SALUD DEL NORTE DE SOACHA - g2 567 444 562 550 411 391 38T 438 452 405 308 5258 318.232 188

| Ecocesos

CAPITAL SALUD T80 | 1233 | 1080 | 106 | 1897 | 1472 | y.558 | 1877 | 1643 | 230 | 2010 | 1758 | iesie | iisamer T63
MEDIMAS a01 936 B4T 1.010 1,224 1.063 1.248 1.249 1.308 1.980 1.865 1.448 14.588 1.052.115 14,2
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR

CAJACOP! ATLANTICO a2 | 754 | a1 | 1106 | 1430 § 1e16 | vdss | 108 | 1027 | 1248 | eee | oste | ovreer 887.517 135
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR

DEL HUILA -COMFAMILIAR 47 348 528 485 523 363 10 426 481 554 529 395 5485 573.078 8,6
CONVIDA ~ 234 389 282 411 408 393 465 503 409 5987 520 434 5 255 543 249 86
SAVIA SALUD EFS T2 | 1206 | 1.200 | 133 | 1298 | 1200 | 1315 | 1344 | 1467 | 1814 | 1226 | 745 | 1522t | 1700.583 5,0
NUEVA EPS — 505 586 535 645 973 880 B47 758 880 1.042 1.051 795 9.497 1.115.418 8,5
EMPRESA MUTUAL PARA EL

DESARROLLO INTEGRAL DE LA 219 232 255 2939 332 ap4 kI 289 4687 453 38z 298 3.861 455410 8,5
SALUD - EMDISALUD

PLADS SALUD [EPST} 3 [ 0 3 B [ o 15 B | s | o5 e 76 55318 34
SALUDVIDA 523 521 557 705 T71 B804 592 701 £33 1.035 BB2 829 8193 1.112.263 7.4
ASOCIACION MUTUAL  BARRIGS

UNIDOS DE QUIBDS - AMBLQ 281 366 285 453 T 485 543 585 £55 643 483 344 5.804 806.206 7.2
CAJA DE COMPENSACIEN FAMILIAR

DE SUCRE 56 87 EL 56 7a a7 e 56 92 54 BS 47 787 118177 8.7
COOPERATIVA DE SALUD

COMUNITARIA - COMPARTA 898 846 898 989 1.118 880 824 800 fal 1.188 9B4 T35 11.180 1.724.504 8,5
CAJA DE COMPENSACICN FAMILIAR

DE CORDOBA -COMFACOR 283 a8 249 230 291 288 230 235 41 451 285 237 3.448 541883 8.4
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ASOCIACION MUTUAL LA

ESPERANZA - ASMET SALUD 536 831 557 715 953 753 gs3 | 1008 | ee1 | 1.234 | ooe 598 2741 1.886.618 51
ASOCIACION MUTUAL EMPRESA

SOLIDARIA DE SALUD DE MARING - | 606 682 826 755 285 780 843 a14 903 | 1434 ) oz 871 2.811 1912 626 5,1
EMSSANAR

ASOCIACION MUTUAL SER

EMPRESA SOLIDARIA OE SALLD 07 503 487 850 817 490 547 623 | 1214 | s08 523 285 7444 1,628 802 45
COOPERATIVA DE SALUD ¥

DESARROLLO iNTEGRAL ZONA SUR

GRIENTAL DE CARTAGENA .| 591 552 591 628 77 852 720 784 974 | 1202 | s70 609 8.992 2076.27T1 4,3
COOSALUD

CAPRESOCA 27 Fil 28 32 82 30 53 43 23 80 161 45 628 178.298 3,5
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR

DEL CHOCG -COMFACHOCS Gl 25 26 38 58 43 45 45 56 78 44 3 520 174.730 30
CCF  CARTAGENA "GCOMEAMILIAR

CARTAGENA® a4 39 28 33 a7 29 58 43 33 44 45 38 475 162.263 23
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR

DE LA GUAJIRA 25 aa 43 a2 45 29 a8 42 36 80 53 29 510 226.284 2.3
MALLAMAS (EF&-1) __ 25 20 31 a8 63 88 M [ a7 51 B4 146 673 310.562 2.2
CAJA DE COMPENSACICN FAMILIAR

DE ORIENTE "COMFADRENTE" 10 15 3 20 22 28 25 25 24 30 2 19 s 127.325 22
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR

DE NARIRO 7 15 ] 11 28 2 29 27 3 39 k3 31 294 183.218 18
AIC - ASOCIACION INDIGENA DEL

CAUCA (EPS- CAUCA) 72 55 43 &4 68 7 68 53 81 B4 84 80 781 479.917 16
DUSAKAWI (EP&1 CEBAR Y

GUAJIRA} 12 19 20 19 ] 21 14 10 1 14 0 20 178 217.525 08
ANAS WAYLUL [EPS-]) 13 10 11 9 13 F] 3 12 19 23 7 15 147 189 031 03

TOTAL 1024 | 11.323 | 10787 | 12007 [ 15.820 | 12885 | 12742 | 1207 | 15008 | 19,678 | 16,070 | 10304 | 163548 | 22080974 | PROMEDIO
*TASA ACUMULADA: NUMERQ DE PQRD RECIBIDAS EN EL PERIODO POR CADA 1.000 AFILIADOS (TOTAL PORD EN EL PERIODO! NUMERD DE AFILIADOS POR 1.000

De acuerdo con el analisis de la Superintendencia Nacional de Salud® ECOOPSOS E.P.S. S.A.S.
se encuentra por encima de la media calculada, y ocupando el segundo lugar en la tabla del
régimen subsidiado, lo cual indica que se han recibido una alta cantidad de PQR comparada con
el numero de afiliados, teniendo como resuitado una tasa de PQRD de 16.6, es decir, reciben 16
quejas por cada 1.000 afiliados, razén por la cual el argumento del recurrente no tiene vocacién
de prosperidad.

Frente al numeral 29.1 el recurrente manifiesta que las estrategias de intervencion financieras
adelantadas por ECOOPSOS EPS SAS se encuentran articuladas con el Modelo de Atencion en
Salud; los resultados obtenidos corresponden al disefio, ejecucién y monitorizacién de las
actividades de intervencion en salud adelantadas por la EPS, las cuales corresponden a la
articulacion de los procesos de seguimiento y garantia de la calidad en la prestacion del servicio,
con bajo costo e incremento en la cobertura, lo cual se refleja en el comportamiento de las PQR
las cuales han mostrado una tendencia a la disminucion, informacion soportada por el Rankin
publicado por la superintendencia.

Adicionalmente manifiesta que con escrito radicado con NURC 1-2018-190552 se dio respuesta
a las observaciones de la metodologia para el calculo de reservas técnicas, sin que exista
respuesta del requerimiento.

Asi lo sefala el articulo 23 de |a Ley 1438 de 2011:

«ARTICULO 23. GASTOS DE ADMINISTRACION DE LAS ENTIDADES PROMOTORAS DE
SALUD. E! Gobiernc Nacional fijara el porcentaje de gasto de administracién de las Entidades
Promotoras de Salud, con base en criterios de eficiencia, estudios actuariafes y financieros y criterios
técnicos. Las Entidades Promotoras de Salud que no cumplan con ese porcentaje entraran en causal
de intervencion. Dicho factor no podra superar ef 10% de la Unidad de Pago por Capitacion.

Los recursos para la atencion en salud no podréan usarse para adquirir activos fijos, ni en actividades
distintas a la prestacién de servicios de salud. Tampoco lo podra hacer el Régimen Subsidiado.

PARAGRAFO TRANSITORIO. Lo previsto en este articulo se reglamentara para que el porcentaje
maximo de administracion entre a regir a mas tardar el primero de enero de 2013. £l Gobierno Nacionat
contara con seis (6) meses para hacer las revisiones necesarias con base en estudios técnicos sobre
el porcentaje maximo sefialado en el presente articulo y podria realizar fas modificaciones del caso.
Hasta tanto no se defina el Régimen Subsidiado seguird manejando el 8%».

8 Informacién que se encuentra en el link: https.//www.supersalud.gov.coles-co/delegadas/proteccion-al-usuario/direccion-de-

atencion-al-usuario
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En consonancia con lo anterior en las consideraciones de la Resolucidn 4480 de 2012 «Por la
cual se fija el valor de fa Unidad de Pago por Capitacion (UPC) del Plan Obligatorio de Salud de los
Regimenes Contributivo y Subsidiado y se dictan otras disposiciones.» establece:

«[...] las Entidades Promoforas de Salud (EPS) del Régimen Contributivo destinaran para gastos de
administracién maximo el 10% del valor de la Unidad de Pago por Capitacién (UPC), y las Entidades
Promotoras de Salud del Régimen Subsidiado méaximo el 8% del valor de la Unidad de Pago por
Capitacion (UPC), a partir del 1° de enero de 2013,

Respecto al argumento relativo al escrito radicado con el NURC 1-2018-190552 mediante ! cual
da respuesta de las observaciones de la metodologia, es de reiterar que el mismo obedece a la
respuesta del oficio NURC 2-2018-098646 en tanto que anteriormente la EPS habia remitido
mediante escritos con NURC 1-2018-119248 y 1-2018-107679 informacion incompleta, por lo
tanto, dicho escrito por el caracter técnico que ellc comporta se encuentra en estudio para
observar si se encuentra o no ajustado a la normativa vigente.

Frente al numeral 30.1 argumenta la EPS que en los primeros cinco meses de operacidn tuvo un
crecimiento de 2.566 de afiliados, de igual manera respecto a los ingresos adicionales de la LMA
entre periodos abril a agosto de 2018 se generaron $141.138.155 que multiplicado por el 8%
corresponden a $11.291.052 cubiertos por ECOOPS0OS EPS SAS suficientemente con las
capitalizaciones realizadas.

lgualmente manifiesta que en cumplimiento del Plan de Reorganizacion Institucional se
encontraron con restricciones por parte de autoridades municipales o departamentales quienes
no permitieron adelantar gestiones de crecimiento, por cuanto manifestaron que ECOOPSOS
EPS SAS no contaba con documento que indique que no se encuentra bajo ningdn tipo de medida
especial o restriccion para la operacion, sin embargo posteriormente la superintendencia
mediante oficio NURC 2-2018-053639 dio concepto favorable y de igual forma se realiza
actualizacion de habilitacion por medio de la Resolucién 8680 de 17 de julio de 2018.

Acerca del primer argumento, es importante sefialar que el objetivo de la capitalizacién se realiza
con el fin de enervar el defecto patrimonial que actualmente presenta la EPS. Y los resultados del
ejercicio dependen de si la utilidad proviene de los gastos de administracién para que se pueda
hablar de un cubrimiento.

De ofra parte, frente al crecimiento que ha tenido la EPS respecto a los afiliados, no se puede
dejar de lado que dicha EPS desde el 1 de abril hasta 31 de diciembre tuvo un total de 3.883
PQR, lo que indica que existen irregularidades en la prestacion del servicio de salud, con un
promedio por mes de 431,4 PQR. Por lo tanto, debe la EPS garantizar la accesibilidad,
continuidad, integralidad y calidad de |la prestacion del servicio de los usuarios afiliados, con el fin
de disminuir las quejas presentadas.

Frente al numeral 31.1 el recurrente manifiesta que el compromiso de capitalizacién por la suma
de $13.500 millones, se daba en el entendido que los afiliados de ECOOPSOS EPS SAS con
corte a diciembre de 2018 corresponderian a 412.568, ia EPS cuenta a noviembre de 2018 con
313.102 afiliados, por tanto el requisito a diciembre esta proyectado mucho menor a lo proyectado
en el plan de reorganizacion, por tanto el hallazgo no tiene fundamento teniendo en cuenta que
no se ha cerrado la vigencia fiscal afio 2018.

Referencia el recurrente el articulo 1 del Decreto 718 de 2017 expresando que no se pueden
evaluar las condiciones financieras con 5 meses de operacién, sino que debe realizarse al cierre
de la vigencia, tal como lo sefiala la norma.

Finaliza su argumento sefalando;
«De otra parte, la entidad sigue presentando resultados positivos en el periodo Abril a septiembre

de 2018, presentando utilidades de $4.429 millones, capitalizacién en el mes de abril de $4.673
. miflones y en Septiembre de $700 millones capital suscrito y pagado y $3.300 en prima en
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colocacion de acciones; para un total de $13.102 miffones con corte a septiembre de 20185,

Si bien el compromiso va con corte a diciembre de 2018, tal como lo manifiesta la EPS recurrente,
no es menos cierto que el concepto emitido por la Superintendencia Delegada para la Supervision
de Riesgos data del 1 de noviembre de 2018, fecha en la cual la EPS no mostré su cumplimiento;
de otra parte, hasta tanto la informacion del cierre de la vigencia 2018 no sea reportada y
verificada, no se puede hablar de un cumplimiente o no de los compromisos de capitalizacion,
pues la superintendencia solo se detiene en el analisis de la informacidn reportada por la vigitada.

Respecto a las consideraciones enumeradas desde la 32 hasta la 46 es de manifestar que la
Oficina Asesora Juridica mediante memorando radicado con el NURC 3-2019-2069 de! 08 de
febrero de 2019 solicité apoyo técnico para que fuera brindado por la Superintendencia Delegada
para las Medidas Especiailes, quien mediante memorando radicado con el NURC 3-2019-3735
del 7 de marzo de 2019.

A efectos de desarrollar las consideraciones censuradas por el recurrente y para un mejor
desarrolio se citaran los argumentos de manera expresa y posteriormente sefalar el analisis de
la delegada asi:

«COMPONENTE FINANCIERO

*ECOOPSOS EPS SAS con corte a Agosto 2018 registra un defecto en Capital Minimo de $89.011
millones y un defecto en el Patrimonio Técnico de $86.899 millcnes”.

Motivos concretos de inconformidad:

Frente al cubrimiento del capital minimo y defecto del patrimonio técnico, la entidad al corte
de agosto de 2018 viene cumpliendo con el capital minimo de $89.011 millones y un defecto
del patrimonio técnico de $86.899 millones y la meta a este corte es de $87.491 millones
manteniéndose por debajo en $592 millones para el defecto del patrimonio técnico,
requerido con corte a agosto de 2018. Por tanto, frente a esta observaciéon no evidenciamos
incumplimiento alguno en el plan de reorganizacion propuesto por la EPS para este corte,
mas aun si faltan por evaluar por parte de la Superintendencia de los resultados de los
meses de septiembre, octubre, noviembre y diciembre de 2018, de acuerdo al paragrafo 2
del articulo 1 del Decreto 718 de 2017.

Por lo anteriormente expuesto, resulta validamente acertade, que se resuelva como
superado el presente hallazgo».

La Superintendencia Delegada para las Medidas Especiales mediante memorando NURC sefalo:

«Ecoopsos presentd en junio de 2015, linea hase para el cierre del defecto, segun o
dispuesto en el Decreto 2702 de 2014 -compilado en e! Decreto 780 de 2016 y
madificatorios- un defecto en capital minimo de ($88.180 millones) millones y un defecto
en patrimonio adecuado de $(92.059 millones); razén por la cual, el maximo defecto
esperado para los siete afios que plantea como plazo la normativa citada, se presenta a
continuacién:

Fuente: Informacion Delegada De Recursos

: Patrimonio
Linea base Junio de 2015 Acreditado
1° Afio 2015 10% -82.853.189| -92.059.099
2° Ano 2016 20% -73.847.279| -104.989.841
3% Afio 2017 30% -64.441.369| -97.043.860 )
4° Afio 2018 50% -45.029.549| -86.899.132(ago-18
5° Ano 2019 70% -27.617.730
6° Ao 2020 90% -9.205.910
7° Ao 2021 100% 0

~
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Al comparar los valores observados, al cierre de |as vigencias 2015, 2018, 2017 y lo corrido
de 2018, se constata que la EPS no solo ha incumplido el compromiso de cierre del
defecto patrimonial para dichas vigencias, sino que la situacién financiera se ha
deteriorado.

Lo anterior, independientemente de gue ECOOPSOS se haya transformado a partir del 1°
de abril de 2018 de Crganismo Cooperativo a Sociedad por Acciones Simplificada, pues
se mantuvo el ENTE ECONOMICO como tal y su estructura financiera no fluctué.

Frente al argumento que esgrime la EPS, en el sentido de que a esta Superintendencia le
falta por evaluar los resultados de septiembre a diciembre de 2018, el pancrama financiero
no ha cambiado de manera importante; de acuerdo con los Estados Financieros que reporté
ECOOPSOS EPS SAS con corte a diciembre 31 de 2018, en atencion a la Circular Externa
016 de 2016, evidencia el siguiente comportamiento, en sus cuentas patrimoniales, a
saber;

Miles de § |

Cuenta del Patrimonio dic-18 dic-17
Capital Suscrito y Pagado 5.375.000 53.139
Prima en Colocacion de Acciones 3.300.000 0
Resultados del Ejercicio 4. 559 212 2.607.739
Resultados de Ejercicios Anteriores -81.798.698 -81.699.925

i Fuente: Informacion Reportada por la EPS, (Archivo FTOO1) segun CE 016/16

Si bien la entidad a diciembre de 2018 realizé capitalizaciones por valor de $8.675 millones
y registra Capital Suscrito y Prima en Colocacion de Acciones por Cobrar en cuantia de
$17.825 millones, estos montos no son suficientes, para cumplir con el defecto
maximo esperado, que para el afio 2018 era de $-46.029 millones.

En este orden de ideas, se confirma el incumplimiento en las Condiciones Financieras y
de Solvencia por parte de Ecoopsos EPS SAS». (Negrilla y Subraya fuera del texto
original)

De acuerdo con lo anterior, ECOOPSOS EPS SAS no ha cumplido el compromiso de cierre del
defecto patrimonial, asi como su capitalizaciéon, habida cuenta que los montos presentados no
son suficientes, teniendo en cuenta que para el afio 2018 era de $-46.029 millones, en
consecuencia, el argumento no tiene vocacion de prosperidad.

Consideracién censurada por el recurrente

«33. Los deudores de ECOOPSOS EPS SAS han tenido una minima rotacién, a septiembre de 2018
revelan un saldo de $52.143 millones y practicamente conservan un saldo similar al de septiembre
de 2017 ($50.384 millones), cuando operaba como Entidad Solidaria en Salud».

Revisando la variacion de los deudores el rubro que genera el incremento corresponde a los
Recobros NO POS Entes Territoriales por valor de $3.024 millones; debido a la falta de
disponibilidad presupuestal por parte de los departamentos, adicional a las dificultades que
presentan los entes territoriales en la auditoria y aprobaciéon de los recobros y debilidades en
procesos operativos. No obstante, 1a EPS se encuentra adelantando procesos de circularizacién de
cartera, cobros pre-juridicos y cobros juridicos, con |a finalidad de recuperar esta cartera a corto
plazo. Adicionalmente hemos recurrido a mesas de Circuiar 030, en la que hemos solicitado el pago
de recobros NO POS y hemos solicitado certificacién de deuda a cada uno de los departamentos
sin que a la fecha se hayan pronunciado sobre el pago de estas deudas»

Andlisis de la Delegada para las Medidas Especiales

«Si bien la EPS-S ha adelantado gestiones para recaudar su cartera, éstas no han sido
suficientemente efectivas, tal como se evidencia a continuacién:

~
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Crependient
eadcan Cremoramayor Deteromayor
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EFuenre:lnformacio’mepodadaporEcmpsos-MafzoySemembredezﬂiﬂ, (D16 archao FTOCY : :

Los Deudores con mora superior a 360 dias aumentaron $1.963 millones y la Cartera Total registro
a septiembre de 2018 una leve disminucién de $3.093 millones; aspectos que no generan impacto
en los Estados Financieros para superar el presente hallazgo»

Asi entonces, debe ECOOPSOS EPS SAS realizar mejores gestiones, pues solo ha tenido una
leve disminucion frente al total de cartera, por lo tanto el hallazgo se mantiene.

Consideracion censurada por el recurrente

«34. Del pasivo total de ECOOPSOS EPS SAS a septiembre de 2018, el 86,41% esta a
favor de su Red Prestadora de Servicios de Salud

Motivos de inconformidad

Frente a esta observacion es importante mencionar qgue ECOOPSOS ha disminuido el
indicador de pasivo con la red prestadora de servicios de salud pasando de 89.02% con
corte a septiembre de 2017 a 86.41% con corte a septiembre de 2018, presentando una
disminucion de este indicador en 2.61 % lo que muestra una notable mejoria en sus
obligaciones con IPS y proveedores de salud».

Analisis de la Delegada para las Medidas Especiales

«La disminucién del indicador en 2.61% no resuelve de fondo las obligaciones contraidas
por Ecoopsos con su red prestadora, si bien a septiembre de 2017, por dicho concepto
adeudaba la suma de $122.538 millones, con corte a septiembre de 2018 cerré con un
saldo de $120.042 millones.

Adicionalmente, al momento de validar las cifras reportadas en el archivo FT001 (Catalogo
de Cuentas) con el FT004 (Cuentas Por Pagar — Prestacion Servicios de Salud), registra
una diferencia de $21.715 millones; las obligaciones con la red prestadora con mora igual
o superior a 360 dias asciende a la suma de $45.816 millones (47% del total de estas
exigibilidades).

De otra parte, considerando el reporte que ha realizado Ecoopsos en cumplimiento de la
Circular Conjunta 030 de 2013, se evidencian las siguientes inconsistencias:
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Cifras en nmiles de §

i Razén Social ERP - Entidad CxP Diferencia por
: MesCorte Nit ERP Responsable de Pago Total general (FT001) aclarar
i
ECOOPSOS - ENTIDAD
COOPERATIVA SQOLIDADARIA
PE SALUD ECOOPSOS ESS
mar-18{832000760 |EPS-S 82.898.095 131.170.204 48.272.109
jun-18|901093848 |ECOOPSOS -EPS S.AS 90.155.169 103.449.315 13.294.146
sep-18(901093846 [(ECOOPSOS - EPS S.AS 77.068.548 120.042.021 42.973.473
Fuante: informacion reportada Circular 030/13 - Suministrada por OTI-SNS

Asl mismo, una vez revisada la informacion que reportan las EPS e IPS en cumplimiento
de la Circular Conjunta 030 de 2013, para los pericdos de marzo, junio y septiembre de
2018, se evidenciaron las siguientes diferencias:

Fuente; Informacidn suministrada por la O.T.1. - S.N.S. (Circular 030/13)

En consecuencia, es evidente que las diferencias en las cifras de la informacion reportada,
por parte de Ecoopsos, cuando ésta s6lo debe corresponder a una misma fuente, no
genera confiabilidad y por ende hay grado de incertidumbre para establecer las
obligaciones reales de la EPS-S; sumado a ello, el saldo importante con morosidad igual
o superior a 360 dias ($45.816 millones). Por lo tanto, a juicio de esta Delegada, los
argumentos expuestos por el recurrente no son pertinentes para que el respectivo hallazgo

se haya superadov.

Consideracion censurada por el recurrente

Etiquetas de fila Y)de FACIPma de ERPSaldoFact] Suma de {P$SaldoFactura Diferencia Mes
ECOOPS0S - ENTIDAD COOPERATIVA
SOLIDADARIA DE SALUD ECOOPSOS
ESS EPS-S 938 & 49.544.292.451 | § 303.403.988.589 | 5 253.859.696.138 | sep-18
ECOOPSOS - EPS S.A.S 426{ $ 27.524.255.340 | % 31.133.022.537 | S 3.608.767.197 | sep-18
Total general 1364] $ 77.068.547.791 | § 334.537.011.125 | § 257.468.463.334
Etiquetas de fila Totalips [ERP Saldo Factura |EBP Saldo Factura Diferencia MesCorte
ECOOPSOS - ENTIDAD COOPERATIVA
SOLIDADARIA DE SALUD ECOQPSOS
ESS EPS-S 961 $ 67.397.665.778 $324.373.188.341,24| $ 256.975.522.563,24] jun-18
ECOOPSOS - EPS S.AS 364 $ 22.757.503.568 $9.488.814.370,91| $13.268.689.197,08 jun-18
Total general 1325 $ 90.155.169.346 $ 333.862.002.712,15/ 5 270.244.211.760,33
Etiquetas de fila Cuenta d{ERP Saldo Factura |EBP Saldo Factura Diferencia MesCorte
ECOQOPSQS - ENTIDAD COQPERATIVA
SOLIDADARIA DE SALUD ECOCPSOS
ESS EPS-S 979 $ 82.898.094.922 $ 340.850.051.828,66] $ 257.991.956.906,66] mar-18
ECOOPSOS - EPS5.A5 5 50 $147.300.692,00, $147.300.692,00] mar-18
Tota! general 984 $ 82.898.094.922 $341.037.352.520,66| $ 258.139.257.598,66

«35. Si bien ECOOPSQOS EPS SAS a septiembre de 2018 registra utilidades por valor de $4.429
millones, su patrimonio continua negativo (3-68.696 millones), producto de las Pérdidas
Acumuladas y generadas ($-81.799 millones) por la entidad como empresa solidaria de salud”.

Motivos Concretos de Inconformidad.

Frente a esta observacion es importante que la Supersalud tenga en cuenta la Resolucion 6200
de 2017, mediante la cual fue aprobado el Plan de Reorganizacion Institucional a la EPS y por
tanto la entidad en cumplimiento al Decreto 718 de 2017, cuenta con 10 anos para el
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cumplimiento de las condiciones financieras y de solvencia contados a partir de la aprobaciéon
del plan de ajuste que haga la Superintendencia Nacional de Salud. Por tanto, en las
proyecciones financieras aprobadas por la Supersalud se encuentran las metas anuales para la
disminucion progresiva de las perdidas acumuladas»

Analisis de la Delegada para las Medidas Especiales

«Es necesario anotar que si bien ECOOPSOS EPS SAS a septiembre de 2018 genero Utilidades
por valor de $4.429 millones, éstas no impactan positivamente situacion patrimonial, pues como
ESS a marzo de 2018 asumid Perdidas por valor de $2.890 millones; y es evidente que el hecho
econdmico que agrava su situacion financiera y econémica, corresponde a las PERDIDAS
ACUMULADAS, las cuales al corte de septiembre de 2018, ascendieron a la suma de $81.799
millones; dejando entrever la necesidad imperante de inyectar recursos via capitalizaciones.

Entonces, ECOOPSOS EPS SAS tiene la obligacién generar mayores utilidades y capitalizar de
manera inmediata, pues como se resalta en el concepto hay pérdidas acumuladas con corte a
septiembre de 2018 de $81.799 millones.

Consideracidn censurada por el recurrente:

«36 A Septiembre de 2018 ECOORSOS EFPS SAS solo registra capitalizaciones por valor de $8.673
millones (Capital Social, $5.373 millones y Prima en Colocacion de Acciones, $3.300 millones). El
articulo vigésimo primero de la resolucion N°.006200 de 2017, advierte la obligatoriedad del
compromiso de capitalizacién informado en el Plan de Reorganizacion Institucional”.

Motivos Concretos de inconformidad:

«Frente a esta observacion es importante que la Supersalud tenga en cuenta la Resolucion 6200 de
2017, mediante la cual fue aprobado el plan de reorganizacién institucional a la EPS y por tanto la
entidad en cumplimiento al Decreto 718 de 2017, cuenta con 10 afios para el cumplimiento de las
condiciones financieras y de solvencia contados a partir de Ia aprobacion del plan de ajuste que
haga ta Superintendencia Nacional de Salud. Por tanto, en las proyecciones financieras aprobadas
por la Supersalud se encuentran las metas anuales para la capitalizacion.

Por lo anteriormente expuesto, resulta validamente acertado, que se resuelva como superado el
presente».

Consideraciones del Despacho:

Si bien es cierto existe un Plan de Reorganizacion Institucional aprobado por la Superintendencia
Nacional de Salud, no es menos cierto que existen unos hallazgos, los cuales la EPS
ECOOPSOS no ha podido superar, en consecuencia la existencia de un programa de
reorganizacion, no es ébice para que este organismo pueda imponer las medidas preventivas o
correctivas que sean necesarias, pues se trata de una parte de garantizar la prestacion del
servicio de salud asi como de garantizar el derecho fundamental a la salud de los afiliados.

Consideracién censurada por el recurrente:

«37. Ecoopsos EPS S.A.S. a septiembre de 2018 registra lliquidez (0.47), carece de Capital de
Trabajo ($-64.744 millones), hecho economico que dificulta ef pago de sus obligaciones a corto
plazo, las cuales superan los $123.000 millones; refleja un Nivel de Endeudamiento del 188%, con
una rofacion de cuentas por pagar de 279 dias y un Patrimonio Negativo de $68.696 millones,
aspeclos que ponen en riesgo ef principio de empresa en marcha’.

“Frente a las causales que originaron la medida de vigilancia especiaf de Ecoopsos ESS EPS-S en
octubre de 2015, unidas a las causales descritas en la Resolucion No.0003334 de enero 30 de 2018
(aftima prorroga de la medida), éstas se han mantenido en el tiempo (deterioro de las principales
razones financieras de la enfidad, incumplimiento en e pago de acreencias, verificacién de la
metodologia para el calculo de las reservas técnicas)

Motivos de inconformidad

i
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La EPS realizé comparacién de los indicadores aqul mencionados con relacion a septiembre de
2017 de la EPS escindida, para mostrar de una mejor manera el comportamiento de mejora en cada
uno de ellos, con relacion a las cifras reportadas de ECOQOPS0OS EPS SAS (Beneficiaria) tal como
lo muestra el siguiente cuadro

Tabla 3. Indicadores financieros comparativos ECOOPSQS (Escindida) vs ECOOPS0OS SAS
{beneficiaria), con corte a septiembre 30 de 2018

2017 2018
IHIRCADOR SEPTIEMBRE SEPTIEMBRE v:g“;?ﬁ:f;"

LIGLUIDEZ ACTVG

CORBUENTEFASNO CORRIENTE a.57 o7 0.10
CTAPITAL DE TRABA IO ACITVO
CORRIENTE - PASIVO CORRIENTE -76,015.254,554 -64,743.967.536 1 11.271.287.018
ENDELUIDAMIENTD 7] 1.98 -£,38
ROTACION CUENTAS POR FAGAR -

PSS CONQOIDAS 186.0 185.8 0.2

Fuenta: FTCOY Calalogo de cuentes Cirtular 016 con corte o saptiembre 2017 ¥ 2018

Anexo No.2 - FT001 Catalogo de cuentas Corte septiembre 2017 (Ecoopsos escindida) septiembre
2017 (Ecoopsos SAS Beneficiaria).

Es importante aclarar que la rotacién de cuentas por pagar con corte a septiembre de 2018 se
multiplico por 180 dias que corresponde al periodo entre abril a septiembre de 2018 periodo en el
que opera la SAS como EPS

(]

Ademas de esto, seguimos insistiendc se cumpla con lo previsto en Decreto 718 de 2017 articulo
1 Paragrafo 2 que indica que "La Superintendencia Nacional de Salud evaluara el cumplimiento
de las condiciones financieras de permanencia y solvencia, al cierre de cada vigencia fiscal" y no
en solo 6 meses de operacién del plan de recrganizacién aprobado a ECOOPSOS EPS

Por lo anteriormente expuesto, resulta validamente acertado, que se resuelva como superado
el presente hallazgo».

Andlisis de la Delegada para las Medidas Especiales

«3i bien el recurrente asevera que al comparar los indicadores financieros de septiembre de 2017
a septiembre de 2018, la entidad ha presentadc una "variacidon positiva” que para el caso
especifico del Capital de Trabajo, tuvo una fluctuacién de $11.271 millones, cifra sobre la cual
reiteramos no impacta financieramente a ECOOPSQOS EPS SAS, toda vez que con corte al tercer
trimestre de 2018, esta EPS cerré con un Capital de Trabajo de MENOS $64.744 millones, y su
Pasivo con un saldo superior a los $138.000 millones, a toda luz, ta entidad carece de recursos a
corfo plazo para el pago oportuno de sus obligaciones; por ende, se reitera la necesidad de
capitalizacion via recursos liquidos, para mejorar ia crisis financiera de la misma.

Por lo tanto, a la fecha del concepto técnico (corte: septiembre de 2018) no se considera
“superado” el hallazgo en comento».

De acuerdo con lo anterior los indicadores presentados por 12 EPS ECOOPSOS no impactan
financieramente a la entidad, pues a cierre del tercer trimestre se cerré con un Capital de Trabajo
de menos $64.777 y presentd un pasivo superior a los $138.000 millones lo que implica carencia
de recursos a corto plazo, situacion que es considerada por este despacho y aln mas la
procedencia de la imposicion de !a medida.

Consideracion censurada por el recurrente:

«38 Ecoopsos EPS SAS a septiembre de 2018 registra un Indice de Siniestralidad del 90.52%; sin

~
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embargo, bajo los hallazgos descritos por el Contralor en su Informe Final donde asevera
subestimacion del costo, no habria confiabilidad en el resultado aqui citado”.

Motivos Concretos de Inconformidad:

Esta observacion no se comparte debido a que las reservas técnicas contemplan aquellas
obligaciones pendientes y conocidas no liquidas y que no han sido canceladas por parte de la EPS,
¥ que deben ser registradas en el momento que fa entidad emite la autorizacion del servicios; de
igual manera la EPS registra aquellas obligaciones pendientes no conocidas establecidas en la
Resolucién 412 de 2015, metive por el cual la EPS no presenta subestimacién del costo debido a
que las reservas mencionadas, incluye la estimacion de los costos que no han sido radicados por
parte de la red prestadora de servicios de salud en la EPS.

Por lo anteriormente expuesto, resulta validamente acertado, que se resuelva como superado el
presente hallazgo».

Analisis de la Delegada para las Medidas Especiales

«En comunicacion recibida el 7 de marzo de 2019, el Contralor de Ecoopsos, doctor Gildardo Tijaro
Galindo nuevamente reitera:

*De acuerdo a la revision efectuada esta contraloria ratifica el hallazgo manifestado en el
NURC 1-2018-118570, radicado el 1 de agosto del afio 2018; toda vez que af corte de esta
misiva la entidad continua sin la aprobacién de la metodologia de Reservas Técnicas de
acuerdo con el decreto 2702 de 2014 y en su articulo 7 establece taxativamente la obligacion
calcular, constituir y mantener actualizadas mensualmente reservas para obligaciones
pendientes conocidas y atin no conocidas”.

“...esta Contralorfa con Funciones de Revisor Fiscal se permite manifestar gue ECOOPS0OS
EPS S.A.S, si bien realiza el célcuio de las reservas técnicas, la metodologia utilizada para

efectuar ef calculo mencionado no cuenta con la_aprobacion de la Superintendencia
Nacional de Salud, situacién_que representa riesqo de subestimacién del costo en la

constitucion de las reservas fécnicas, razén por la cual es muy probable que las inversiones
hasta ahora realizadas para cubrir el valor de las reservas sean insuficientes” (subrayado
fuera de texto)».

De acuerdo con lo manifestado por la Delegada para las Medidas Especiales y como se ha dicho
a lo largo del presente acto administrativo referente a las reservas técnicas, es importante que la
entidad vigilada remita la informacion con calidad y oportunidad, luego no puede exculparse
sefialando que la superintendencia no cumple con términos, pues nadie puede alegar su propia
culpa.

Consideracion censurada por el recurrente:

«39. Ecoopsos EPS SAS a septiembre de 2018 refleja que sus Gastos Administrativos corresponden
al 7,36% de los Ingresos UPC; no obstante, las practicas inseguras que viene desarrollando con la
IPS Servir Salud Lida (hallazgos 6 y 7 de Informe de Visita de la Delegada Para la Supervision
Institucional), podrian afectar de manera importante dicho porcentaje.

Motives Concretos de Inconformidad.

De conformidad con la respussta dada por la entidad mediante NURC 1-2018-125850 de fecha
10/08/2018, con refacion al hallazgo 7, se explict que el valor del convenio suscrito con SERVIR SALUD
gue correspendia a 4.5 salarios mensuales legales vigentes no comprometen los recursos destinados
al aseguramiento de los usuarios, son pagados con cargo a gastos de administracién y se encuentran
comntabilizados como gastos financieros; por tanto de ninguna manera afectan el porcentaje para el
aseguramiento de la poblacion.

Respetando la calificacion de practica insegura que le oforga la Supersalud a la ejecucién del Convenio
de Recaudo, consideramos respetucsamente que esta calificacidon carece de fundamento frente a la
tipicidad y/o ejecucién de cualquier negocio juridico dentro del ordenamiento civil y Colombiano y
especialmente si tenemos en cuenta, las razones, motivos o circunstancias que le sirvieron de
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Fundamento, no obstante, hoy ha cesado cualquier subjetiva calificacion sobre el particular, toda vez
que es un Convenio ya fue terminado.

Por fo anterior, resufta inentendible el calificativo traido por la Superintendencia, cuando a estas alfuras
no se ha demosirado lo inconveniente o ilegal del Convenio de Recaudo, el cual siempre ha sido
publico y ampliamente conocido en arios anteriores por esfa Entidad.

Asl las cosas, ante fa insulsa argumentacion juridico - técnica para darle &l carécter de hallazgo en
contra de esta Entidad Promotora, no queda otro camino que desestimario en sede de reposiciény»

Consideraciones del despacho

Al respecto es importante traer a coiacion los hallazgos 6 y 7 del informe de visita realizado por
el equipo auditor, el cual manifesté:

«Hallazgo No. 6.

La Entidad Promotora de Salud ECOOPSQS EPS S.A.S. al suscribir Convenios de Recaudo con Ia
IPS SERVIR SALUD LTDA, para el recaudo de hasta un 8% y un 8% de la UPC’S, correspondiente &
gastos en salud y gastos administrativos, respectivamente, y autorizar el giro de dichos recursos a
través del mecanismo de giro directo a faver de la referida IPS para posteriormente depositarios a una
cuenta a nombre de ECOOPSQS, haciendo pasar dicha facturacion ante el FOSYGA hoy ADRES
como si correspondieran a servicios de salud bajo la modalidad de evento y/o otra modalidad de
contratacion, presunfamente vulnera el articulo 5 de la Resolucion 1587 de 20186, los articulos 1, 2, 3
y 4 de fa Resolucién 4621 de 2016, articulo 7 de la Ley 1797 de 2016, instrucciones 1, 2, 3, 4 y 5 de
fa Circular Externa 14 de 2015, numerales 130.7 y 130.11 del articulo 130 de la Ley 1438 de 2011.

Hallazgo No. 7.

La Entidad Promotora de Salud ECOQPSQS EPS S.A.S. al autorizar bajo la modalidad de giro directo
a la IPS SERVIR SALUD LTDA, como pago a la prestacion de servicios de salud bajo modalidad de
evento el giro de los recursos de un porcentaje de UPC Salud y el porcentaje destinado a gastos de
administracion, para su posterior devolucion a una cuenta de fa EPS deduciendo el reconocimiento de
tna comision de servicios de 4,5 salarios mensuales minirnos legales vigentes y el reconocimiento del
impuesto de movimientos financieros, presuntamente vulnera el articulo 212 de la Ley 100 de 1993,
articulo 1 def Decreto Ley 1281 de 2002, numeral 7 del articulo 2.3.1.3., articulos 2.3.2.1.2. y2.3.2.1.15
def Decreto 780 de 2016 y, numerales 130.7 y 130.11 def articulo 130 de fa Ley 1438 de 2011».

Con relacion a lo anterior, es importante manifestar que el comportamiento desplegado por
ECOOPSOS EPS SAS presuntamente esta vulnerando la normativa ya referenciada, cobra
mayor relevancia cuando se tiene en cuenta que se tratan de recursos publicos.

Adicionalmente tal como se manifesté mediante el oficio NURC 2-2019-11683 ya mencionado en
el presente acto administrativo, es obligacion de las EPS realizar el manejo del 8% del gasto
administrativo a través de la cuenta maestra de la EPS y no realizar convenios con terceros para
el manejo de estos recursos.

Consideracién censurada por el recurrente:

«Teniendo en cuenta el Informe del Revisor Fiscal de ECOOPS0OS EPS SAS con corte a
Septiembre de 2018, se evidencia que persisten dificultades econdmicas y financieras de la
entidad; lo que indica, que esta mantiene los hallazgos y causales cuando operaba como
ECOOPSOS Empresa Solidaria de Salud EPS-5

Motivos concretos de inconformidad

Frente a esta observacidn es importante tener en cuenta las proyecciones Financieras gue
sirvieron de fundamento para la expedicién de la Resolucién 6200 de 2017, mediante la cual fue
aprobado el Plan de Reorganizacion Institucional a la EPS y por consiguiente el cumplimento del
Decreto 718 de 2017, el cual contempla 10 afos para acreditar las condiciones financieras y de
solvencia contados a partir de la aprobacion del plan; proyecciones que se encueniran registradas
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en la modulacion financiera y que la entidad viene gestionado frente a su cumplimiento, las cuales
constan de plena objetividad frente a los fines propuestos, que perfectamente son de observacion
de la Superintendencia Nacional de Salud»

Consideraciones del despacho

Tal como se ha dicho en el presente acto administrativo, independientemente del proceso de
Reorganizacién Institucional en el cual se encontraba inmersa la antigua Empresa Solidaria y la
escindida resultante de dicho proceso, la poblacién objeto de analisis en cuanto a cobertura de
red de servicios y PQRD que constituyen la muestra evaluada por parte de la Superintendencia
Nacional de Salud en términos generales es la misma, que migré desde la anterior Empresa
Solidaria a la actual ECOOPSOS EPS SAS, por lo cual, desde el punto de vista netamente
estadistico, el andlisis de datos de los aspectos del componente Técnico Cientifico es
perfectamente vélido y los hallazgos que se desprenden del mismo también lo son, toda vez que
se trata de la misma muestra de poblacién asegurada, cuyo comportamiento se evalla durante
un determinado periodo de tiempo.

Sobre las consideraciones censuradas 41 a 46 la Superintendencia Delegada para las Medidas
Especiales mediante el memorando NURC 3-2019-3735 en respuesta al apoyo técnico solicitado
por esta oficina manifesto:

Consideracion censurada por el recurrente:

«41 Consideracion censurada

Ecoopsos Eps para el indicador de Red Prestadora de Servicios de Salud de acuerdo con el
informe de analisis de red generado por la Delegada para la Supervision Institucional, corte de
30 de Junio de 2018, -RVCC Archivo tipo 028, 029, 030 Y 031 Circular Unica, se presenta un
porcentaje de municipios con cobertura de servicios para baja, alta complejidad vy
especialidades basicas del 100%, sin embargo lo anterior no presenta concordancia con
relacion al seguimiento de las PQRD. Toda vez que representa una tasa de PQRD de 134,2
por encima de la tasa media del Régimen Subsidiado Nacional 49,2, ocupando el segundo
lugar de las Entidades del régimen Subsidiado a corte de septiembre del 2018, de acuerdo con
el informe de PQRD de la Delegada de Proteccion al Usuario de esta Superintendencia de
Salud, con mayor participacién en la restriccion para el acceso at servicio de salud.

[...]

primera instancia se considera importante revisar la periodicidad del analisis de las cifras de Peticiones,
Quejas y Reclamos, dado que, segun el reporte entregado en la mencionada Resolucion, se realizé
una evaluacion de los datos para el periodo Enero - septiembre de 2018 lo cual no es razonable dado
que ia entidad vigilada (Ecoopsos EPS SAS) inicio sus labores el 01 de abril de 2018, es decir durante
el segundo trimestre del afio

[...]

Por otra parte, es pertinente indicar también que Ecoopsos EPS SAS es una entidad nueva
debidamente instituida bajo Resoluciéon 006200 del 28 de diciembre de 2017, expedida por Ia
Superintendencia Nacional de Salud, por lo cual no se considera ecuanime realizar un analisis
comparativo de las cifras yfo resultados con la antigua Entidad Cooperativa de Salud Ecoopsos, dado
que como entidad renovada, uno de los ohjetivos que busca es superar las falencias presentadas
anteriormente logrando de esta manera plantear nuevas metas, nuevos retos y objetivos alcanzables
con el proposito de ofrecer mas y mejores estandares de calidad frente a la garantia en la prestacion
de los servicios de salud de nuestra poblacion afiliada

Respuesta delegada para las medidas especiales:
«Primero que todo es importante recalcar que, independientemente del proceso de reorganizacién
Institucional al que se hace referencia, se mantiene la obligatoriedad intransferible de la EPS auditada,

bien sea la antigua Empresa Solidaria de Salud ¢ la Empresa escindida resultante del proceso de
Reorganizacion institucional, de gestionar de manera permanente e ininterrumpida el riesgo en salud
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de sus afiliados, garantizando en todo momento el acceso a los servicios de salud, la eficiencia de Ia
cobertura de red, la eficacia en la prestacion de los servicios de salud a su poblacion de usuarios
afiliados y la reduccion de la tasa de PQRD que evidencie mejoria de la calidad de la atencidn percibida
por dichos usuarios afiliados a la EAPB.

Esta obligacién intransferible se desprende del hecho de haber percibido mensualmente el valor
correspondiente a la Unidad de Page por Capitacion que se reconoce para proteger det riesgo en salud
a cada uno de los usuarios afiliados a la EAPB, esto es asegurandolos eh salud.

En segundo lugar, independientemente del proceso de Reorganizacién Institucional en el cual se
enconiraba inmersa fa antigua Empresa Solidaria y la escindida resultante de dicho proceso, la
poblacién cbjeto de analisis en cuanto a cobertura de red de servicios y PQRD que constituyen la
muestra evaluada por parte de la Superintendencia Nacional de Salud en términos generales es la
misma, que migrd desde la anterior Empresa Solidaria a la actual Ecoopsos EPS SAS, por lo cual,
desde el punto de vista netamente estadistico, el andlisis de datos de los diferentes aspecios del
companente Técnico Cientifico es perfectamente valido y los hallazgos que se desprenden del mismo
también lo son toda vez que se trata de la misma muestra de poblacion asegurada, cuyo
comportamiento se evalda durante un determinado periodo de tiempo».

Adicionalmente como este despacho lo ha dicho de acuerdo con el analisis de la
Superintendencia Nacional de Salud® ECOOPSOS E.P.S. S.A.S. se encuentra por encima de la
media calculada, y ocupando el segundo lugar en la tabla del régimen subsidiado, lo cual indica
que se han recibido una alta cantidad de PQR comparada con el nimero de afiliados, teniendo
como resultado una tasa de PQRD de 16.6, es decir, reciben 16 quejas por cada 1.000 afiliados,
razén por la cual el argumento del recurrente no tiene vocacién de prosperidad.

Consideracion censurada por el recurrente:

«42. La Entidad presenta en las PQRD de los macromotivos la restriccion del acceso a los servicios de
salud con una participacion porcentual del 84.56% con corte al tercer trimestre de 2018 (corte a 30 de
septiembre), pasando de 1277 PQRD para |a vigencia 2017 a 3461 en el 2018. Destacando la restriccién
por demaras en la autorizacion con una participacion del 60.18% y por la falta de oportunidad en la
atencion del 29.76% de acuerdo con el informe de la delegada de proteccion al usuario de esta
Superintendencia de Salud

Con relacién a los macromotivos gue ocasionan la interposicién de PQR y al que se hace referencia de
una participacion del 80.18% en lo relacionado con la presunta demora en la autorizacion de servicios
de salud, es pertinente mencionar que si bien es cierto el informe asi lo expone, la realidad nos permite
evidenciar que la EPS ha garantizado la autorizacion de los servicios acorde con las solicitudes
adelantadas por los usuarios; sin embargo, se evidencian servicios que dadas fas condiciones de salud
de los afiliados, la oferta de los mismoes a nivel nacional y/o el requerimiento de preparaciones especiales
o estudios complementarios previos a la realizacion del procedimiento y apoyo diagnéstico de alta
complejidad pueden generar prolongacion en el tiempo de autorizacion sin que esto se connote como
un incumplimiento general en la oportunidad en |a generacion de la autorizacién de servicios de salud,

Asi mismo, es preciso indicar que ECOOPSOS EPS SAS ha realizado diversas alianzas con la red de
prestadores adscrita, de manera tal que en los casos en los cuales se requiera, se garantice el acceso
a los servicios sin que para este el usuario deba adelantar tramites de tipo administrativo ante la EPS;
por lo anteriormente expuesto es preciso indicar que desde la escision, esto es desde ef mes de Abril
de 2018, se han venido adelantado diversas gestiones tendientes a garantizar la efectiva prestacion de
los servicios de salud impactando de manera positiva en las acciones de gestion del riesgo en salud,
muestra de ello es la disminucién de las PQR mes tras mes desde la entrada en vigencia de la operacién
de la SAS»

Analisis de ia Delegada para las Medidas Especiales

«Los resultados obtenidos en los indicadores de PQRD que menciona la EPS recurrente evidencian que
la gestidon realizada por la EAPB, asi como las acciones de mejoramiento mencionadas todavia resultan

7 Informacion que se encuentra en el link: https://www.supersalud.gov.co/es-co/delegadas/proteccion-al-usuario/direccion-de-

atencion-al-usuario
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insuficientes e ineficaces para garantizar gue se normalice el resultado de dichos indicadores trazadores
de la calidad percibida por parte de los usuarics afiliados. Por lo tanto, mientras el resultado de los
indicadores de PQRD por “restriccion en el acceso a los servicios de salud”, el indicador de PQRD por
restriccidn debidas a “demoras en la autorizacién” y el indicador de PQRD “por falta de oportunidad de
la atencion” continten presentando desviaciones, es deber de esta Superintendencia resaltar el hallazgo
correspondiente y exigir fortalecimiento de las acciones de mejoramiento correspondientes por parte de
la EPS vigiladax.

De acuerdo con lo anterior y como se ha visto en el estudio de los argumentos del recurrente, la
EPS ECOOPSOS no esta garantizando la prestacion efectiva del servicio de salud a sus afiliados,
vulnerando los principios de continuidad, oportunidad, accesibilidad, calidad e integralidad esto
en garantia del derecho fundamental a la salud.

Consideracion censurada por el recurrente:

«De acuerdo con el seguimiento al plan de accién presentado por la entidad a diciembre de
2017 la EPS presenta desviacidn respecto de la meta en los siguientes indicadores de gestion
de riesgo porcentaje de pacientes diabéticos controlados 28% (meta 50%). Porcentaje de
gestantes con riesgo alto, incluidas en los programas de intervencién del riesgo 42% (meta
50%) para los indicadores de efectividad: razén de mortalidad materna 141.84 (45/100.000
nacidos vivos); tasa de incidencia de sifilis congénita 3.69 (meta menor a 5 casos/1000 nacidos
vivos), ¥ Tasa de incidencia de sifilis gestacional 21 (meta menor a 5 casos/1000 nacidas
Vivos)».

El recurrente hace un analisis sobre los indicadores de gestion del riesgo tales como porcentaje
de pacientes diabéticos controlados, Porcentaje de gestantes con riesgo alto, incluidas en los
programas de intervencién del riesgo, Razén de Mortalidad Materna Tasa de Incidencia de Sifilis
Congénita Tasa de incidencia de Sifilis Gestacional, para lo cual la Superintendencia Delegada
para las Medidas Especiales a través de memorando radicado con el NURC 3-2019-3735
manifesto:

«Con respecto a los motivos concretos de inconformidad que plantea ia EPS acerca del resultado de
los indicadores de gestion de riesgo mencionados, esta Direccion reitera las siguientes aclaraciones:

Primero que todo es importante recalcar que, independientemente del proceso de reorganizacion
Institucional al que se hace referencia, se mantiene la obligatoriedad intransferible de la EPS auditada,
bien sea [a antigua Empresa Solidaria de Salud o la Empresa escindida resultante del proceso de
Reorganizacién Institucional, de gestionar de manera permanente e ininterrumpida el riesgo en salud
de sus afiliados, garantizando en todo momento el acceso a los servicios de salud, asi como la
practica de todas |as acciones individuales de salud publica necesarias y por ende la practica de todas
las actividades de Proteccion especifica y Deteccién temprana que su poblacion de usuarios afiliados
requiera. . Esta obligacion intransferible se desprende del hecho de haber percibido mensualmente el
valor correspondiente a la Unidad de Pago por Capitacion que se reconoce para proteger del riesgo
en salud a cada uno de los usuarios afiliados a la EAPB, esto s asegurandolos en salud.

En segundc lugar, independientemente del proceso de Reorganizacion Institucional en el cual se
encontraba inmersa la antigua Empresa Solidaria y la escindida resultante de dicho proceso, ia
poblacién objeto de analisis en cuanto a cobertura de red de servicios y PQRD que constituyen la
muestra evaluada por parte de la Superintendencia Nacicnal de Salud en términos generales es la
misma, que migro desde la anterior Empresa Solidaria a la actual Ecoopsos EPS SAS, por lo cual,
desde el punto de vista netamente estadistico, el analisis de datos de los diferentes aspectos del
componente Técnico Cientifico es perfectamente valido y los hallazgos que se desprenden del mismo
también lo son toda vez que se trata de la misma muestra de poblacion asegurada, cuyo
comportamiento se evalla durante un determinado periodo de tiempo.

Los resultados obtenidos en los indicadores de gestion de riesgo que menciona la EPS recurrente
evidencian que la gestion realizada por la EAPB, asi como ias acciones de mejoramiento
mencionadas todavia resultan insuficientes e ineficaces para garantizar que se normalice el resultado
de dichos indicadores trazadores de la calidad en beneficio de toda su poblacién de usuarios afiliados.

De todas maneras, atendiendo a la inconformidad hecha por la EPS, se registra a continuacion el
reporte de incumplimiento de dichos indicadores al mes de abril y noviembre de 2018, generada por
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auto reporte de ECOOPSQS EPS, referenciado como "bateria Indicadores” Ecoopsos EPS y
presentado a esta Direccién mediante comunicacion radicada con NURC 1-2019- 47582.

Conforme se evidencia en dicho reporte, el incumplimiente de la EPS persiste en los siguientes
Indicadores de gestion del riesgo:

Porcentaje de pacientes diabéticos controlados: 28% en abril y 32% en noviembre (estandar: 50%)
Porcentaje de gestantes con captacién temprana al control prenatal: 74% en abril y 77% en noviembre
{estandar 80%); tasa de incidencia de sifilis congénita 0.86 en abril y 3.8 (estandar menor a 0.5
casos/1000 nacidos vivos); Porcentaje de mujeres con toma de citologia cervicouterina 9% en abril y
47% en noviembre (estandar 80%); Tasa de incidencia de tumor maligno invasivo de cérvix 8,4 en
abril y 7 en noviembre (estandar 6.4x 100.000); Porcentaje de mujeres con citologia cervicouterina
anormal que cumplen el estandar de 30 dias para la toma de colposcopia 43% en abril y 38% en
noviembre (estandar 80%); Porcentaje de pacientes hipertensos controlados < 60 afios: 31.8% en
abril y 37.4% en noviembre (estandar: >60%}); %); Porcentaje de pacientes hipertensos controlados
> 60 afios: 32% en abril y 38% en noviembre {(estandar: >60%j); Porcentaje de captacion de diabetes
mellitus en personas de 18 a 69 afios régimen subsidiado: 17.6% en abril y 19.1% en noviembre
(estandar: 25.2%); Pérdida de funcion renal: 36.5% en abril y 38% en noviembre {estandar: >50%);
Porcentaje de tamizacién bianual con mamografia de mujeres entre los 50 y 89 afios: 14% en abril y
30% en noviembre (estandar: 70%).

Con respecto a los indicadores de efectividad la EPS reporta incumplimiento de los siguientes: Tasa
de mortalidad perinatal: 19.67% en abril y 14.11% en noviembre (estandar:<13.16%)».

Asi entonces, ECOOPSOS EPS SAS presenta indicadores muy por debajo del estandar
establecido, por lo que denota una falta de gestion del riesgo de salud e incumplimiento a las
metas establecidas.

La Superintendencia Delegada para las Medidas Especiales mediante el memorando NURC 3-
2019-3735 en respuesta al apoyo técnico solicitado por esta oficina sefialé:

Consideracion censurada por el recurrente:
«44, Consideracion censurada

Teniendo en cuenta e/ informe final de seguimiento por parte de la firma contralora de fecha
31 de Julio de 2018, se precisa que la Entidad incumple la capacidad instalada de red
prestadora para toda la poblacion de los municipios que permita garantizar /a prestacion de/
servicio de salud de acuerdo con /a revision realizada por esta con corte a diciembre de 2017.

Manifiesta el recurrente que ECOOPSOS EFPS SAS dentro del analisis de la oferta de servicio
que realiza previa a la contratacion o ante vinculaciones de IPS nuevas, verifica su operabilidad,
asi como de las actividades, procedimientos e intervenciones para la proteccidon especifica,
deteccién temprana y atencién de enfermedades de interés en salud publica, acciones de
recuperacion de salud entro otros aspectos.

Sefiala que la EPS tiene una proyeccién de la oferta de servicios de salud a través de los
siguientes procesos:

o Analisis de la calidad de la red de servicios
» Evaluacién de capacidad instalada

¢ Seleccidn y diserio de la red de servicios

s Sistema de referencia y contrarreferencia

e Andlisis cuantitativo de la oferta

Referente a la anterior estructura presentada, el recurrente analiza la red de servicios vs la
demanda en los diferentes departamentos tales como Antioquia, Huila, Cundinamarca,
Santander, y Tolima manifestando que se cumple en un 100% frente al servicio de medicina,
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salvo el departamento de Boyaca la cual cumple en un 98%.
Analisis de la Delegada para las Medidas Especiales

Con relacion a este argumento, la Superintendencia Delegada para las Medidas Especiales
mediante correo electronico y en atencion a la solicitud de apoyo técnico respondié:

«Respecto a la consideracion descrita en el numeral 44. Por parte de la EPS es preciso
exponer que los afirmaciones realizados por parte de la firma contralora se basan en el soporte
documental denominado “Andlisis capacidad instalada y suficiencia de red IPS I, Il y Ili
nivel de atencion Red Nacional (Departamento Huila, Boyaca, Cundinamarca, Tolima,
Norte de Santander, Antioquia y Bogota”, provisto por parte de la EPS como evidencia del
andlisis capacidad instalada y suficiencia de red, basada en los resultados de la operacion y
prestacion de servicios de salud del afio 2017 con miras a la proyeccion del afio 2018 y que
tiene por objeto tal como lo trata el documento de la referencia en la pagina 7 del item objetivo
el siguiente: “Determinar la capacidad instalada y la suficiencia de la pablica y privada que
tienen contrato con la EPS Antioquia, Boyaca, Huila, Cundinamarca, Norte de Santander y
Tolima”. Y sobre el cual la misma entidad formaliza entrega del documento a la contraloria
como soporte de los niveles de suficiencia de red con miras a su ejercicio en el afio 2018 y la
misma entidad concluye luego de analizado las diferentes variables incorporadas, los
siguientes niveles de suficiencia asi:

Luego de realizar el analisis de capacidad instalada y suficiencia de red de las IPS de |, Il y IlI
nivel contratada para la prestacion de los servicios a los 296.397 afiliados de la EPS Ecoopsos,
se evidencian las siguientes conclusiones teniendo en cuenta los resultados de capacidad
instalada e infraestructura analizados!®:

1. El departamento de Antioquia con respecto al andlisis de capacidad instalada en recurso
humano para los pacientes afiliados Ecoopsos ESS EPS_S obtuvo un 100% para medicina
general, lo que representa una oferta suficiente del recurso humano y un 100% para el servicio
de odontologia, que representa una oferta suficiente con respecto a ia demanda de servicios
por parte de los afiliados. En_cuanto al analisis de la capacidad instalada para todos los
municipios donde Ecoopsos tiene presencia se evidencia que la red para el servicio de
medicina cumple un 80% y un 47 % para el servicio de odontologia, lo que representa una
oferta aceptable y deficiente respectivamente para la demanda de toda la poblacién®!.

2. Eldepartamento de Boyaca con relacién al analisis de su Capacidad Instalada en recurso
humano se obtuvo un 100% para medicina general, representando una oferta suficiente y un
98% para odontologia, representando una oferta aceptable con respecto a la demanda de
servicios por los afiliados en las IPS de los municipios donde se tiene presencia. En cuanto al
analisis de la capacidad instalada para todos |los municipios donde Ecoopsos tiene presencia
se evidencia que la red para el servicio de medicina cumple un 78% y un 57% para el servicio
de odontologia, {o que representa una oferta aceptable y deficiente para la demanda de toda

la poblacidni2,

3. En el departamento de Cundinamarca con relacion al analisis de su capacidad en recurso
humano se obtuvo un 100% para medicina general, y 100% para el servicio de odontologia, lo
que representa una oferta suficiente del recurso humano de medicina general y para
odontologia. En cuanto al analisis de |la capacidad instalada para todos los municipios donde
Ecoopsos tiene presencia se evidencia que la red para el servicio de medicina cumple un 85%

19 10An4lisis capacidad instalada y suficiencia de red IPS I, 11 y 111 nivel de atencion Red Nacional (Departamento Huila, Boyaca, Cundinamarca,
Tolima, Norte de Santander, Antioguia y Bogota).

“Analisis capacidad instalada y suficiencia de red IPS I, Il y lll nivel de atencién Red Nacional (Departamento Huila, Boyaca,
Cundinamarca, Tolima, Norte de Santander, Antioguia y Bogota).
?Andlisis capacidad instalada y suficiencia de red IPS I, I y |l nivel de atencién Red Nacional (Departamenta Huila, Boyaca,

Cundinamarca, Tolima, Norte de Santander, Antioquia y Bogota).
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y un 62 % para el servicic de odontologia, lo que representa una oferta aceptable v deficiente

para la demanda de toda la poblacidén!?,

4. En el departamento de Norte de Santander se encontré un cumplimiento de! 100% para
medicina general y 100% para odontologia, representando una oferta suficiente para la
poblacion afiliada. En cuanto al andlisis de la capacidad instalada para todos los municipios

donde Ecoopsos tiene presencia se evidencia que la red para el servicio de medicina cumple

un 63% v un 25 % para el servicio de odontologia, lo que representa una oferta deficiente para

la demanda de toda la poblacion®®.

5. En el departamento del Tolima se evidencio una oferta suficiente de recurso humano para
el servicio de medicina con un 100%, por otra parte, en la consulta de odontologia se obtuvo
un 100% que representa una oferta suficiente. En cuanto al andlisis de la capacidad instalada
para_todos los municipics donde Ecoopsos tiene presencia se evidencia que la red para el
servicio de medicina cumple un 85% y un 100 % para el servicio de odontologia, lo que
representa una oferta aceptable y otra_suficiente para la demanda de la poblacign?®.

6. Para el departamento de Huila se evidencié una oferta suficiente de recurso hurmano para
el servicio de medicina con un 100%, por otra parte, en la consulta de odontologia se obtuvo
un 100% que representa una oferta suficiente. En cuanto al andlisis de la capacidad instalada
para todos los municipios donde Ecoopsos tiene presencia se evidencia que las IPS criticas
obtuvieron incumplimiento en ambos servicios, se obtuvo una oferta aceptable para medicina
con un 74% e insuficiente para odontologia con 49% con relacién a la poblacién afiliadal®,

7. De acuerdo con el analisis realizado en la red de |l y 1ll nivel de atencién se evidencia un
porcentaje de ocupacién hospitalaria de 70% para pediatria, 45% para adulto y 67% para
cbstetricia y un promedio de estancia de 3 dias, lo que demuestra que |la red prestadora de
servicios de la EPS-S ECOOPSOS es suficiente para garantiza el acceso a la prestacion de
servicios de |la poblacién afiliada.

8. De acuerdo a los resultados obtenidos en el informe de suficiencia de red se puede
concluir que la Red contratada por Ecoopsos cumple con la capacidad instalada para la
prestacidén de los servicios afiliados, sin embargo, incumple para toda la poblacion de los
municipios, por los cual se recomienda realizar seguimiento a los departamentos e IPS con un
cumplimiento insuficiente de capacidad instalada para garantizar la prestacion eficiente de los
servicios demandados por los afiliados?’.

Teniendo en cuenta lo expuesto en parrafos anteriores, la aseveracién de que trata el numeral
44, es consistente y basada en lo documentado en la informacién suministrada en su momento
por parte de la EPS-S ECOOPSOS, a la Contraloria con Funciones de Revisor Fiscal.

Sobre el caso particular del NIT, nos permitimos informar que Ecoopsos estuvo incurso en un
proceso de reorganizacion institucional denominado Escisidn y en la Resolucidén 6200 del 28
de diciembre de 2017 la Superintendencia Nacional de Salud Aprueba dicho plan, por lo cual
la EPS cede, Pasivo, Activos, habilitacion o autorizacién para operar y los contratos. Es asi
como la EPS-E ECOOPSOS cedi¢ todo lo referente al programa de Salud a la Entidad

“Andlisis capacidad instalada y suficiencia de red IPS |, Il y Il nivel de atencién Red Nacional (Departamento Huila, Boyaca,
Cundinamarca, Tolima, Norte de Santander, Antioquia y Bogotéa).
' Andlisis capacidad instalada y suficiencia de red IPS |, !l y Il nivel de atencién Red Nacional (Departamento Huila, Boyacé,
Cundinamarca, Tolima, Norte de Santander, Antioquia y Bogota).
'* Andlisis capacidad instalada y suficiencia de red IPS |, 1l y Il nive! de atencién Red Nacional (Departamento Huila, Boyac,
Cundinamarca, Tolima, Norte de Santander, Antioguia y Bogota).

16 Andlisis capacidad instalada y suficiencia de red IPS 1, 11 y 111 mivel de atencién Red Nacional {Departamento Huila, Bovaca, Cundinamarca,
Tolima, Noric de Santander, Antioquia y Bogotd).

17 Analisis capacidad instalada y suficiencia de red IPS |, [T y [1] nivel de atencién Red Nacional (Departamento Huila, Boyacd, Cundinamarca,

Tolima, Norte de Santander, Antioguia v Bogotd).
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ECOOPSOS EPS SAS.

En este sentido y teniendo en cuenta la Resolucion No 011464 de 2018, nos permitimos
extraer los siguientes apartes, en la cual se le impone medida de Vigilancia Especial a
ECOOPSOS EPS SAS (Nit 901.093.846-0).

‘Ecoopsos EPS para el indicador de Red Prestadora de Servicios de Salud de acuerdo con el
informe de anatisis de red generado por la Delegada para la Supervision Institucional, corte de
30 de junio de 2018 -RVCC archivos tipo 028, 029, 030 y 031 Circular Unica- se presenta un
porcentaje de municipios con cobertura de servicios para baja, alta complejidad y
especialidades basicas del 100%. Sin embargo, lo anterior no presenta concordancia con
relacion al seguimiento de las PQRD, toda vez que presenta una Tasa de PQRD de 134.2 por
encima de la tasa media del régimen subsidiado nacional de 49,2 ocupando el 2 lugar de las
entidades del régimen subsidiado corte de septiembre de 2018 de acuerdo con el informe de
PQRD de la Delegada de Proteccién al Usuario de esta Superintendencia de Salud”.

Como se puede evidenciar en este aparte redactado por la Direccion de Medidas Especiales,
se basa en el informe de RED realizado por la Delegada de Supervisidn Institucional donde
con corte de junio de 2018 se presenta una cobertura de RED del 100%.

“Teniendo en cuenta el informe final de seguimiento por parte de la firma Contralora de fecha
31 julio de 2018, se precisa que la entidad incumple la capacidad instalada de red prestadora
para toda la poblacion de los municipios que permita garantizar la prestacion del servicio de
salud de acuerdo a la revision realizada por esta con corte a diciembre de 2017”

Frente a este aspecto, si bien es cierto el “informe final de seguimiento por parte de la firma
Contralora de fecha 31 de julio de 2018" corresponde a ECOOPSOS ESS EPS-S (Nit
832.000.760-8) y no a la EMPRESA PROMOTORA DE SALUD ECOOPSOS EPS S.A.S (Nit
901.093.846-0) en la cual se realizd la escisién no permitido recordar que estuvo inmerso al
proceso de Escision donde se trasladd absolutamente todo.

El aspecto anteriormente descrito también aplica a los siguientes fragmentos de la Resolucion
en mencién

«De acuerdo con el seguimiento al plan de accién presentado por la entidad a diciembre de
2017, la EPS presenta desviacion respecto de la meta en los siguientes indicadores de gestién
de riesgo: porcentaje de pacientes diabéticos controlados 28% (meta 50%); porcentaje de
gestante con riesgo algo, incluidas en los programas de intervencion del riesgo 42% (meta
30%). Para los indicadores de efectividad: razén de mortatidad materna 141.84 (45/100.000
nacidos vivos); tasa de incidencia de sifilis congénita 3.69 (meta menor a 5 casos/1000 nacidos
vivos); y Tasa de incidencia de sifilis gestacional 21 (meta Menor a 5 casos/1000 nacidos
Vivos)»

Adicional a lo plasmado en parrafos anteriores nos permitimos informar que de la informacién
recolectada para el Diagnéstico Preliminar con corte a diciembre de 2018 y la cual si
corresponde a ECOOPSOS EPS S.A.S (Nit 901.093.846-0)

Los indicadores en salud referidos en la Resolucién 011464 de 2018 son los siguientes:

1. Porcentaje de pacientes diabéticos controlados (Meta 50%): 36,06%.

2. Razén de Mortalidad Materna (Meta 51/100.000 nacidos vivos): 27,3/100.000 nacidos
Vivos.

3. Tasa de incidencia de sifilis Congénita (Meta menor a 0.5 casos/1000 nacidos vivos): 3.0
casos/1000 nacidos vivos».

\
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Consideracion censurada por el recurrente:

«45. Consideracioén censurada

De acuerdo con el informe final de visita de fecha 22 de mayo de 2018, realizado a
ECOOPSOS EPS por la Superintendencia para la Supervision Institucional Auto de Visita
000217 del 21 de Mayo de 2018, se indica en los hallazgos que la EPS presenta
inconsistencias en los procesos y procedimientos de contratacién de red prestadora de
servicios de salud, en especial para las acciones de gestién del riesgo en salud y demanda
inducida

Manifiesta el recurrente que la EPS cuenta con procedimientos y actividades de planeacion,
ejecucion y control del macroproceso de contratacion.

Adicionalmente sefala:

«Con lo anterior es claro que para ECOOPSQS EPS SAS, la Gestién del Riesgo esta orientada a
responder a un direccionamiento estratégico en el que su ejecucién con enfoque familiar y comunitario
responde a la intervencion de los determinantes sociales, a los riesgos identificados en los diferentes
grupos poblacionales, a las prioridades en salud de cada uno de los territorios donde opera la EAPB
y a las necesidades en salud de la poblacién afiliada. La integralidad en la prestacion de los servicios
de salud se garantiza mediante la atencidn primaria en salud, concebida como la estrategia de
coordinacién intersectorial que permite la atencién integral e integrada, desde la salud publica, la
promocién de salud, la prevencién de la enfermedad, el diagnostico, el tratamiento, rehabilitacion del
paciente en todos los niveles de complejidad

{...]. Esta atencién se encuentra constituida por tres (3) componentes integrados e interdependientes:
los servicios de salud, la accion intersectorial/transectorial por la salud y la participacion social,
comunitaria y ciudadana y los elementos fundamentales de este enfoque en la prestacién de los
Servicios son:

o Centrarse en la situacidén de las personas, familias y comunidades, facilita el reconocimiento y
analisis de su situacion como eje para la planeacién y construccion de modelos territoriales y rutas
especificas de atencidn, asi como el gjercicio pleno del derecho a la salud

» Promueve |a valoracion social de la salud para contribuir a la percepcion social del riesgo y destaca
la importancia de la participacion para la compresion de la necesidad de corregir practicas, tanto
personales como familiar y sociales en lo referente al cuidado

s Orienta el proceso de adscripcion poblacional y territorial a equipos integrales y transdisciplinarios
del personal de salud, quienes deberén responder por las acciones de salud del nivel primario en
funcion de indicadores de proceso y resultados

s Tiene un énfasis en lo promocional y preventivo, con enfoque familiar y comunitaric de los
cuidados, en articulacién de las acciones individuales con las intervenciones correctivas,
poblacionales e intersectoriales.

+ Integra la compresién de los fendmenes y sus formas de afrontarlos, a partir del reconocimiento,
mapeo y analisis de las relaciones familiares y comunitarias y de la poblacién con los servicios de
salud y los territorios.

« (Garantiza la continuidad, cuidado y seguimiento a los procesos y rutas integrales de la atencién
en salud, desde los cuidados primarios, hasta las modalidades de atencién especializada de los
prestadores complementarios,

« Trabaja en red tanto sanitaria como social para lograr la complementariedad que requieren las
necesidades explicitas e implicitas en salud, incluyendo la activacién de los programas sociales
complementarios para personas y familias con necesidades de atencién social enfocada.

o Mejora la capacidad de resolucion de los problemas desde el cuidado ambulatorio.

* Abre espacios para la participacion en salud intersectorial.

* Actua de acuerdo con los riesgos para la salud de las personas que cuida.

« Orienta la organizacion, formacion y gestion de equipos integrates y transdisciplinarios de salud
en el nivel primario y en su relacién continua con el talento humane de los prestadores
complementarios y el responsable de las acciones de salud publica en el contexto de las redes
integrales de servicios de salud en funcién de poblaciones adscritas en territcrios concretos.
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* Garantiza una gran capacidad resolutiva para la mayoria de los problemas de salud en el nivel
primario, el cual podra incluir prestaciones de baja y mediana complejidad».

Manifiesta ia EPS que estas actividades contratadas para garantizar fa gestion del riesgo en salud
y demanda inducida con la empresa DEMANDA INDUCIDAD SAS corresponden a visita
domiciliarias a los usuarios para encuestar el servicio recibido por la IPS tratante en sus servicios
de salud, actualizar la informacién socio demografica de su grupo familiar o actualizar datos
personales de domicilio o residencia y en caso de encontrar incumplimientos con citas
programadas, inconformidades con servicios informar a ECOOPSOS EPS SAS.

Sefala que estas actividades son necesarias para tener un contacto permanente con el usuario,
no perder de vista la poblacion hacia la deteccion temprana y adhesién a los programas de
control, pues es importante tener una persona juridica que conozca la region y pueda movilizarse
facilmente, por cuanto en cada municipio se tiene contratada un Plan de Beneficios

Consideraciones del despacho

Frente a los anteriores argumentos, este despacho reitera las consideraciones realizadas en el
punto numero 2; respecto del contrato suscrito por la EPS la firma Demanda Inducida S.A.S.,
cuyo objeto es la prestacién de servicios para realizar actividades de demanda inducida en
diferentes municipios en los departamentos donde opera la EPS, se encontré lo siguiente:

De acuerdo a los hallazgos descritos en el informe de visita inspectiva EPS ECOOPSOS suscribié
los contratos 274 y 445 de 2016, con la empresa Demanda Inducida SAS, cuyo objeto es la
prestacion de servicios para realizar actividades de demanda inducida, por capitacién, que incluye
las siguientes actividades: (i) realizacion de talleres, (ii) caracterizacion individual mediante visitas
domiciliarias, (iii) canailizacién de poblacién a los servicios de promocién y prevencion — jornadas
de salud y (iv) seguimiento de poblacién en riesgo a través de visitas de epidemiologia.

Frente a los contenidos y operacion del programa de demanda inducida se acordaron los
establecidos en el anexo 1 y 2, respectivamente; dentro del numeral 8 del anexo técnico No. 1
del contrato, en el que se encuentra como obligaciones del contratista, entre otras las siguiente:

“8. ACCIONES COMPLEMENTARIAS PARA LA GESTION DEL RIESGO EN SALUD

{.)

4- Asegurar la operacion de un Modelo de Atencibn que asegure la gestién del riesgo individual y
colectivo de la poblacién afifiada contratada, garantizar fa articulacion de la prestacion de servicios
de salud coniratados con ef Modelo de Atencién de la EPS-S que conduzca al logro de las acciones
pertinentes del Plan Nacional de Salud Ptblica.

5- Asegurar la gestion individual def riesgo en salud de afiliados con patologias crénicas tales como:
Hipertensién Arterial, Diabetes Mellitus, Epilepsia, entre otros, susceptibles de intervencion desde
el nivel de atencién contratado de acuerdo al Plan de beneficios en salud del régimen subsidiado
y/0 Subsidiado.”

Asi las cosas, una vez verificado en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud,
base en la cual se efectua el registro de los Prestadores de Servicios de Salud que se encuentren
habilitados y es consolidada por parte del Ministerio de Salud y Proteccién Social, se corrobora
que DEMANDA INDUCIDA S.A.S., Nit 200204888, no se encuentra habilitada como prestador de
servicios de salud.

Teniendo en cuenta, lo anterior se concluye por parte de esta superintendencia que la Entidad
Promotora de Salud ECOOPSOS EPS S.A.S, al contratar la prestacion de servicios de demanda
inducida en salud a través de la empresa DEMANDA INDUCIDA S.A.S., Nit 900204888, la cual
no se encuentra inscrita ni habilitada como prestador de servicios de salud en el Registro Especial
de Prestadores de Servicios de Salud — REPS del Ministerio de Salud y Proteccién Social,
incumple el Acuerdo 117 de 1998 del CNSSS “Por el cual se establece el obligatorio cumplimiento

\\

AN

M



RESOLUCION NUMERO 003219 pE 2019 HoJANo. 56

«Por la cual se resuelve el recurso de reposicion interpuesto contra la Resolucion 011464 del 12 de
diciembre de 2018, que adoptd medida preventiva de VIGILANCIA ESPECIAL a la EMPRESA
PROMOTORA DE SALUD ECOOPSOS EPS SAS, identificada con NIT 801.093.846-0»

de las actividades, procedimientos e intervenciones de demanda inducida y la atencion de
enfermedades de interés en salud publica” la cual en su articulo 9 que establece: “Red de
prestadores de servicios de las actividades, procedimientos e intervenciones de demanda
inducida y obligatorio cumplimiento. Todas las EPS, Entidades Adaptadas y Transformadas y las
Administradoras del Régimen Subsidiado, tienen la obligacion de contar como parte de la red
asistencial, con una red de prestadores de servicios debidamente acreditada, propia o contratada,
publica o privada que garantice las atenciones en salud contenidas en el presente Acuerdo™.

Por otra parte, en el Capitulo |, objeto, elementos esenciales, principios y derecho y deberes, de
la Ley 1751 de 2015, en su articulo 8, sefiala:

“Articulo 8°. La integralidad. Los servicios y tecnologias de salud deberdn ser
suministrados de manera completa para prevenir, paliar o curar la enfermedad, con
independencia del origen de la enfermedad o condicién de salud, del sistema de provisién,
cubrimiento o financiacion definido por el legislador. No podré fragmentarse la
responsabilidad en la prestacion de un servicio de salud especifico en desmedro de la salud
del usuario.”

Sobre el particular, la EPS no garantiza la integralidad de prestacion de los servicios de demanda
inducida, toda vez que fragmenta la atencién de sus usuarios, ya que la demanda inducida hace
parte de las actividades de proteccion especifica y deteccidén temprana, concordante con el
articulo 3 del acuerdo 117 de 1998 del CNSSS, pudiendo vulnerar elementos y principios del
derecho fundamental a ia salud, trasladando cargas administrativas que les corresponde asumir
a los encargados o intervinientes en la prestacién del servicio.

Consideracién censurada por el recurrente:
«46. Consideraciéon censurada

Ecoopsos EPS no cuenta con procesos. Procedimientos suficientes para implementar el programa
de Auditoria para el mejoramiento de la calidad PAMEC exigidos en fa normatividad, como tampoco
la inclusién de este en la contratacién con la firma DEMANDA INDUCIDA S.A.S relacionado en &l
hallazgo 5 de la visita realizada por la Delegada para |a Supervision institucional, 10 que impactar
negativamente en los procesos de auditoria recurrente, auditoria medica de cuentas medicas y de
servicios de salud de la EPS»

Manifiesta el recurrente que rindié declaraciones en respuesta radicada el 10 de agosto de 2018
considerando improcedente el hallazgo levantado por cuanto en la clausula tercera se establece
el compromiso de parte de Demanda Inducida SAS de acreditada ante el contratante e! desarrollo
y ejecucion del Programa de Auditoria para el mejoramiento continuo de la calidad a nivel interno
de sus procesos y procedimientos.

Adicionalmente argumenta:

«Precisamente en los Comités de Seguimiento al Contrato se establecen acciones de auditoria,
seguimiento y control en el cumplimiento de los términos contractuales pactados con DEMANDA
INDUCIDA S.A.S, los cuales aclaramos nuevamente son: recolectar informacién para la EPS, la
cual se obtiene a partir de la realizacién de visitas domiciliarias cuyo propésito principal es el de
actualizar los datos sociodemograficos, de determinantes sociales en salud y de riesgos familiares
y del entorno que pueda tener la poblacién afiliada En estas visitas, se aplican entrevistas mediante
el registro de formatos elaborados y estandarizados los cuales hacen parte integral de los
Manuales de Procesos y Procedimientos de los Macroprocesos establecidos por ECOOPSO0S EPS
S.A.S., los cuales se aplican a afiliados inasistentes a los servicios de salud, afiliados con
inconformidades en los servicios de salud, y con necesidades especiales de seguimiento por la
condicion de salud de riesgo ya identificada previamente por las IPS»
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Consideraciones del despacho

Es importante recalcar que ECOOPSOS EPS contratd actividades que se encuentran
directamente en cabeza de la EPS, que no puede tercerizar, salvo que sea contratada una IPS
debidamente registrada y habilitada.

Al respecto este despacho se permite traer a colacion lo manifestado en el informe final de la
visita inspectiva:

«De lo anterior se desprende, que la EPS para prestar los servicios de demanda inducida debe contar con
una red de prestadores de servicios debidamente habilitada, propia o contratada, publica o privada que
garantice las actividades, procedimientos e intervenciones de demanda inducida, frente al caso objeto de
analisis se evidencia que la EPS contraté a DEMANDA INDUCIDA SAS, la cual luego de verificado el
Registro especial de Prestadores de Servicios de Salud (REPS), no se encuentra habilitada como
prestador de servicios de salud».

- Por lo anterior los argumentos del recurrente no tienen vocacidn de prosperidad.

Asi pues, la medida cautelar de vigilancia especial adoptada frente a ECOOPSOS EPS SAS, es
un mecanismo de control por parte de esta superintendencia, con el objeto de lograr enervar en
el menor término posible las situaciones que dieron origen a su adopcién mediante la Resolucién
011464 del 12 de diciembre de 2018, y asi evitar que la EPS incurra en causal de toma de
posesion de sus bienes, haberes y negocios, ya sea para administrar o liquidar.

Este despacho considera necesario aclarar que la imposicion de la medida preventiva de
Vigilancia Especial se hace en cumplimiento de! ordenamiento juridico establecido para ello, esto
independiente de la obligacién que le asiste a ECOOPSOS EPS $.A.S de continuar con el Plan
de Reorganizacidn Institucional.

En consideracién a que la adopcion de la medida cautelar de VIGILANCIA ESPECIAL se recoge
en un acto administrativo expedido con apego a las normas del Sistema General de Seguridad
Social en Salud, por la autoridad competente, y con la debida motivacion, todo segtin lo expuesto
en el cuerpo de fa presente decision, la Resoiucién No. 011464 del 12 de diciembre de 2018,
debe mantenerse incélume en todas sus partes.

En virtud de lo anteriormente expuesto, este despacho,

RESUELVE

ARTICULO 1. CONFIRMAR la Resolucién No. 011464 del 12 de diciembre de 2018, mediante la
cual se adopto medida preventiva de VIGILANCIA ESPECIAL a la EMPRESA PROMOTORA DE
SALUD ECOOPSOS E.P.S. S.A.S,, identificada con NIT 901.093.846-0, conforme lo expuesto
en la parte motiva del presente acto administrativo.

ARTICULO SEGUNDO. NOTIFICAR PERSONALMENTE el contenido del presente acto
administrativo, al Representante Legal de EMPRESA PROMOTORA DE SALUD ECOOPSOS
E.P.S. S.A.S., identificada con el NIT 901.093.846-0 o quien haga sus veces, o a quien se designe
para tal fin, en la direccion fisica que obre dentro del expediente Avenida Boyaca 50-34 de la
ciudad de Bogota o a ila direccién que para tal fin indique el grupo de notificaciones de la
superintendencia de conformidad con lo establecido en los articulos 67 y 68 del Codigo de
Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo.

PARAGRAFO: Si no pudiere practicarse la notificacion personal ésta debera surtirse mediante
aviso, en los términos y para los efectos previstos en los articulos 68 y 69 de la Ley 1437 de 2011.

ARTICULO 3. COMUNICAR Ia presente resolucion a las personas naturales y juridicas
sefialadas en el articulo noveno de resolutiva de la Resolucion 011464 del 12 de diciembre de

\
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2018.

ARTICULO 4. PUBLICAR el contenido de la presente resolucion en la pagina web de la
Superintendencia Nacional de Salud.

ARTICULO 5. Contra la presente resolucion no procede recurso alguno.

Dada en Bogota D.C., '1 3 MAR 2019

PUBLIQUESE, NOTIFIQUESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE

W
FABIO ARISTIZABAL ANGEL
SUPERINTENDENTE NACIONAL DE SALUD

Proyectd: Reymend Luis Femey Seplilveda Sénchez
Revisd: Paola Andrea Rincon Cruz — Coordinadera Grupo de Segunda Instancia
Reviso y Aprobd: Maria Andrea Godoy Casadiego - Jefe de |a Oficina Asesora Juridica
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