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SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD

resoLucioN Numero G00328 bk 2021

( 02FE8 2024 )

‘Por la cual se ordena ia cesacion provisional de las acciones que pornen en riesgo ef destino
de los recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud por parte de Ia
ASOCIACION DE CABILDOS INDIGENAS DEL CESAR Y LA GUAJIRA DUSAKAWI EPSI,
identificada con NIT 824.001,368-1"

EL SUPERINTENDENTE NACIONAL DE SALUD

En gjercicio de sus facultades constitucionales, legales y reglamentarias, en especial las
conferidas en la Ley 1122 de 2007, l articulo 125 de Ja Ley 1438 de 2011 ,la Ley 1751 de
2015, el articulo 17 de la Ley 1966 de 2019, el Decreto 2462 de 2013 modificado por el Decreto
1765 de 2018, el Decreto 1542 de 2018 demas normas concordantes y complementarias vy,

CONSIDERANDO

Que segun lo dispone el articulo 39 de la Ley 1122 de 2007 corresponde a la Superintendencia
Nacional de Salud, en ejércicio de sus atribuciones de inspeccién, vigilancia y control y en desarrollo
de sus objetivos: “b) Exigir fa observancia de ios principios y fundamentos del servicio ptblico
esencial de Seguridad Sccial en Salud™ en concordancia con este enunciado le corresponde “c)
Vigilar e] cumplimiento de las normas que regulan ef Sistema General de Seguridad Social en Salud
¥ promover ef mejoramiento integral de! mismo; y “ff Velar por la eficiencia en la generacion,
recaudo, fiujo, administracion, custodia y aplicacién de los recursos con desting a a prestacion de
los servicios de salud”,

Que el articulo 125 de la Ley 1438 de 2011 en consonancia con el numeral 7 del articulo 7 del
Decreto 2462 de 2013 medificado por el aniculo 2° del Decrete 1765 de 2019 atribuyen a esta
entidad competencia para ordenar de manera inmediata, la medida cautelar de cesacidn provisional
de las acciones que pongan en riesgo la vida o la integridad fisica de los pacientes o el destino de
los recursos del Sistema General de Seguridad Sccial en Salud, asi como, de emitir brdenes
dirigidas a los sujetos vigilados, para que suspendan practicas ilegales o no autorizadas y para que
adopten las correspondientes medidas correctivas y de saneamiento, sin perjuicio de sancion en ios
términos previstos en la ley.

Que ¢l articulo 17 de la Ley 1966 de 2019, dispone que-estas decisiones son de ejecucion inmediata
Y. &n consecueancia, el recurso de reposicién que procede contra las mismas no suspenderd la
ejecutoriedad del acto administrativo.

Que en el articulo 121 de la Ley 1438 de 2011 se definan, como sujetos de inspeccion, vigilancia y
control de ta Superintendencia Nacional de Salud, entre atros, las Entidades Promotoras de Salud
del Régimen Contributivo y Subsidiadao.

Que la Ley 1751 de 2015, dispone su aplicacién a todos los agentes, usuarios y demdés que
intervengan de manera directa o indirecta, en la garantia del derecho fundamentai a la saiud vy, en
el articulo 6, establece como elementos v principios que deben cumplir los actores de! Sistema
General de Seguridad Social en Salud, entre ofros, el de eficiencia debiendo procurar por la mejor
utilizacion social y econdmica de los recursos, servicios y tecnologias disponibles para garantizar el
derecho a la salud de toda la poblacién; y en el articulo 25 postula que los recursos publicos que
financian la salud fienen destinacion especifica y no podran ser dirigides a fines diferentes a los
previstos constitucional y legalmente.

X




resoLucion NomEro (00328  pE 2021 HouA No. 2

-

o la integridad fisica de los pacientes o el destino de los recursos del Sistema General de Seguridad

de |la medida de limitacién de la capacidad para realizar nuevas afiliaciones y para aceptar traslados

\‘
Continuacion de la resolucién "Por la cual se ordena la cesacion provisional de-las acciones que ponen
en rigsgo los reciirsos de! Sistema General de Seguridad Social en Salud por parte dela ASOCIA CION DE
CABILDOS INDIGENAS DEL CESAR Y LA GUAJIRA DUSAKA Wt EPSI, identificada.con NIT
824.001.398-1" '

Que mediante Resolucion 008341 de 2017, el Superintendente Nacional de Salud delegb la facuitad
de ordenar la medida cautelar de cesacion provisiona! de las acciongs que pongan en riesgo la vida

Social &én Salud, en el Superintendente Delegado para la Proteccion al Usuario, sin embargo, por el
presente acto administrativo se hara una avocacion parcial de competencia, manteniendo el sentido
de la decision inicial.

Que la Superintendencia Nacional de Salud, de conformidad con lo establecido en el numeral 1° del
articulo 113 del Estatuto Organico def Sistema Financiero, adopté mediante Resolucion 002633:del
24 de agosto de 2012, medida preventiva de vigilancia especial a la ASOCIACION DE CABILDOS
INDIGENAS DEL-CESAR Y LA GUAJIRA DUSAKAWI EPSI, identificada con NIT 824.001.398-1,
por el término de seis (6) meses prorrogables.

Que la_Superintendencia Nacional de Salud, mediante la Resolucién 002979 del 2 de octubre de
2012 modifico el articulo primera de la Resolucién 002633 del 24 de agosto de 2012, en el sentido
de ordenarie al Representante Legal de la ASOCIACION DE CABILDOS INDIGENAS DEL CESAR
Y LA GUAJIRA DUSAKAWI EPSI la presentacidn y cumplimiento de un plan de accién, asi como,
la remocion del Revisor Fiscal de la vigilada y designacion de un Contralor para la medida adoptada.

Que mediante Resolucion 000255 del 27 de febrero de 2013, la Superintendencia Nacional de Salud
modificé el articulo segunde y dej6 sin efectos legales los articulos tercero y cuarto de la Resolucion
002979 del 2 de octubre de 2012, en el sentido de no remover el Revisor Fiscal y dejar sin efectos
la designacion del Contralor.

Que mediante las Resolucicnes 000289 del 28 de febrero de 2013, 000517 del 27 de marzo de
2013 000585 del 31 de marzo de 2014, 002489 del 26 de noviembre de 2014, 000854 del 28 de
mayo de 2015, 002437 de! 30 de noviembre de 2015, 001443 del 27 de mayo de 2018, 003584 de!
28 de naviembre de 2016, 001595 del 24 de mayo de 2017, 005854 del 30 de noviembre de 2017,
008113 del 29 de junio de 2018, 011767 del 28 de diciembre de 2018, 006325 det 28 de junio de
2019, 002103 del 27 de abril de 2020 y 012578 del 28 de octubre de 2020, la Superintendencia.
Nacional de Salud prorrogd de manera sucesiva el terming de ia medida preventiva de vigilancia.
especial adoptada a la ASOCIACION DE CABILDOS INDIGENAS DEL CESAR Y LA GUAJIRA
DUSAKAWI EPSI, identificada con NIT 824.001.398-1, esta Gltima por el término de seis (00)
meses, es decir, hasta ¢ 28 de abril de 2021.

Que la Superintendencia Nacional de Salud, mediante la Resolucion 000452 del 12 de febrerc de
2019 ordend la remocion del Revisor Fiscal de la ASOGIACION DE CABILDGS INDIGENAS DEL
CESAR Y LA GUAJIRA DUSAKAWI EPSI y en su lugar designd al docter Gildardo Tijaro Galindo,
identificado ¢on cédula de ciudadania nimero 19.092 858 como Contralor para |la medida preventiva
de vigilancia especial.

Que de manera posterior, mediante la Resolucion 012578 del 28 de octubre de 2020, la
Superintendencia Nacional de Salud dispusc Ia remacioén del Contrator de la EPS y designd a la
firma CASQO AUDITORIAS Y CONSULTORIAS SAS, identificada con NIT. 900.908.734-0,
representada legalmente por [a doctora Sonia Maria Montoya Ocampo, identificada con cedula de
ciudadania nimero 43.524.093, como Contraler para la medida de vigilancia especial adoptada a
la ASOCIACION DE CABILDOS INDIGENAS DEL CESAR Y LA GUAJIRA DUSAKAWI EPSI.

Que dadas las condicicnes actuales provocadas por la Pandemia COVID-19, la Superintendencia
Nacional de Salud mediante Resolucidn 001700 del 20 de marzo de 2020, ordend el levantamiento

a la ASOCIACION DE CABILDOS INDIGENAS DEL CESAR Y LA GUAJIRA DUSAKAWI EPSI,
identificada con NIT 824.001.398-1, ordenada en e paragrafo del articulo primero de ia Resolucién
000854 del 28 de mayo de 2015, por las razones expuestas en ese acto administrativo.

Que la Superintendencia Delegada para las Medidas Especiaies, en sesion del 26 de octubre de
2020, presentd al Comité de Medidas Especiales de la Superintendencia Nacional de 3alud,
concepto técnico de seguimiento a la medida preventiva de vigilancia especial adoptada a la
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CABILDOS INDIGENAS DEL CESAR Y LA GUAJIRA DUSAKAWI EPSI, identificada con NIT
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ASOCIACION DE CABILDOS INDIGENAS DEL GESAR Y LA GUAJIRA DUSAKAWI EPSI,
identificada con NIT 824,001.398-1, en el cual concluy, entre otros aspectos, Io siguients:

“4.1. Componente Técnico Clentifico:

Frente & las causales que originaron la medida en octubre del afio 2020, se identifica que en los
siguientes indicadores persiste el incumplimiento por parte de la EPS:

« Concorte agosto de 2020 la Asociacion de Cabildos Indigenas del Cesar y Guajira DUSAKAWI EFSI
presenta un tofal de afiliados activos de 238367 con una distibucién de 2.994 en el régimen
contribultivo y de 235.373 en ef régimen subsidiado reportados en la Base de Datos Unica de Afiliados
BDUA Sispro con corte a 30 de septiembre de 2020, presente en 25 municipios y 3 departamentos.
observando un aumento del 3.69% con respecto a septiembre 20189. Representado en 8.696 afiliados
mas

*  Para fa vigencia 2020 en el componente técnico cientifico establece la medicién de 22 indicadores en
fa plataforma fénix, cuya linea de base corresponde a diciembre 2019, observando el siguiente
comportamiento en cuanto al porcentaje de desempefio para los mismos, con respecto al mes de
diciembre de 2018, linea de base de 48,2% Vs agosio de 2020 con el 48,2%.

* De acuerdo a los 8 grupos definidos, los indicadores gue demuesiran un comportarniento deficiente
para la vigencia agosto 2020 son;

Binomio madre-hijo: Cuatrc (4) de los ocho (8} indicadores, con respecto a: tasa incidencia de Sifilis
Congénita 1,58 (mela: < 0.5 casos) porcentaje de tamizacion para virus de inmunodeficiencia humana
(VIH) en gestantes 78,07% (meta: 95%), praporcion de gestantes con captacién temprana al control
prenatal 47,40% (mefa: 80%), razén mortalided materna.a 42 dfas 1 84,1 (meta: < 70 por cada 100.000
nacidos vivos)

Saiud infantil: Tres (3) de los tres (3) indicadores, con respecto a: tasa de mortalidad en menores de
b aftos por desnulricion 19,0 (meta: < 6 muertes x cada 100.000 nifios. < § afics), tasa de mortalidad
en menares de 5 afios por Enfermedad Diarreica Aguda (EDA) 12,7 (meta: < 3,5 muertes x cada.
100.000 niflos < 5 affos), fasa de mortalidad en menores de 5 anos por infeccion respiratoria aguda
(IRA} 25.4 (meta: < 12,6 muertes x cada 100,000 nifics <5 afios}

Riesgo cardiovascular y precursoras de la enfermedad renal cronica: Cuatro (1) de los seis (6),
descritos asi: Porcentaje de caplacion de diabetes mellitus en personas de 18 a 62 aflos. 22.13%
{meta>25,20%}, porcentaje de captacion de hipertension arterial (HTA) en personas de 18 a 69 afios
10.30% (meta>16,26%), porcentaje de pacientes. diabéticas conirolados 10,88% (meta: 240%),
porcentaje de pacientes hipertensos controlados < 60 afios 43,37% (meta 250%).

Cancer de cévix y mama: Tres (3) de los cuatro {4), descritos asi: Porcentaje de famizacion bienal
con mamografia de mujeres entre ios 50 y 69 afios 23,1% (meta: 270%), porcentaje de mujeres con
citolegfa cervicouterina anormai que cumplen el estandar de 30 dias para la toma de colposcopia:
28,2% (metla: 80%} y Porcentaje. de mujeres con toma de citologia cervicouterina 15,0% (meta 80%,).

Experiencia de la atencién: La EPSI no presenta incumplimientos corte agasto 2020,

* Con corte agosto 2020, se evidencia un cumplimiento en el porcentaje de IPS que suministran
informacion a fa EPSI el cual permite dar confiabilidad al dato, ya que cumple con los criterios de
evaluacion establecidos.

* La Asociacion de Cabiidos indigenas del Gesar y guajira Dusakawi presenta una fasa de PQRD de
6,75 con corte agosto de 2020, por debajo def promedio de las tasas acumuladas de las 28 EPS del
régimen subsidiado a nivel nacional. Ocupando ef lugar nimero 27 dentro de estas cuyos principales
motivos de radicacion de acuerdo al informe eniregado por la Delegada de Proteccion al Usuario
corresponden a la falta de oportunidad en la asignacion de cifas de consuita médica especializada de
otras especialidades médicas con un recuento de 38 PQRD, seguido por la falfa de oportunidad en {a
prestacion de servicios de promocion y prevencion con un recuento de 28 PQRD.

4.2. Companenie Financiero:

* Durante el segundo semestre de 2019, id administracion de Dusakawi EPS! implementd las Normas
Intemacionales de Informacion Financiera NIIF, sifuacin que habia sido objetc de opinién con
salvedades por parte det revisor fiscal \
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Continuacion de la resolucion “For fa cual se ordena ia cesacién provisional de las acciones que ponen
en riesgo los recursos del Sisterna General dé Seguridad Social en Salud por parte de la ASOCIACION DE
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s los resultados de la entidad gl clerre de 2018 fueron impactados por ajustes y reclasfficaciones
contables de ingresos no operacionales que venfan siende reconocidos por la EPSI como resultado
de practivas contables indebidas de vigencias anferiores. El resultado del efercicio (utifidad) a-agosto

de 2020 por $39.869 millonies estd siende objeto de evaluacion por parte de la firma contralora
Gildardo Tijaro.

o lps Estados Financiercs de Dusakawi EPS! S.A., presentan varfaciones operacionales de pérdidas
netas para las siguientes vigencias: diciembre de 2013 ($13.042 millones), diciembre 2014 ($8.909
millones); diciembre 2019 ($11.226 millones); y utilidades netas en diciembre 2015 ($2.600 miflones);
diclerbre 2016 ($6.528 millones), diciembre 2017 ($10.747 miflones). diciembre 2018 ($5.537
mifiones} y agosto 2020 ($35.869 miliones).

» Caon base en los hallazgos de auditoria evidenciados, Ja entidad suscribié un Plan de meferamientc,
que se desarrolla a partir de junio de 2020 que incluye actividades fales como liquidacion de contratos,
cobros de cartera a Entes Teritoriales, radicacion de recobros NO PES, manegjo integral de jas
aulorizaciones frente a lo facturado, glosas, respuesta y conciliacion de glosas ajustados a los
términos y condiciones conforme io establece ef articulo 56 fa Ley 1438 de 2011, articulo 23 def
decreto 4747 de 2007 y Resclucitn 3047 de 2008, sfn embargo; a agosto de 2020, registra. bajos
niveles de avance.

s Dusakawi EPSI se encuentra implementando un sistema integral de informacion en los procesos de
radicacion de facturas y atditoria médica, confratacion, presupuesto, carlera y autorizaciones,
huscando optimizar los pracedimientos de registro v causacion contable de las facturas radicadas por
las IPS, articulando los modulos de apoyo y centabilidad, a la fecha registra dificultades en la
implsmentacion generada por debilidades en el proceso de contraldcion de la red prestadora de
servicios de salud.

« Dusakawi ha sido requerida permanentemenie para que elimine procesos manuales extracontables
que generan riesgo e incerfidumbre en la integridad de bases de datos impidiende estructurar los
pagos a la red de prestadores y conocer la realidad contable de la facturacion radicada y giosada.

« Debilidades y practicas indebidas relacionadas con ef flujo de recursos por el pago habitual de
anticipos a ia red prestadora de servicios de salud con saldos antiguos pendientes de fegalizar, sin
respaldo coniractual, situacién que se encuentra en revision y analisis.

» Dusakawi adefanta actividades de actualizacitn de los manuales de paoliticas contables, procescs y
procedimientos para asumir y administrar el manejo integral del aseguramiento én salud,
forfaleciendo el ambiente de controf inferno.

e Dusakawi EPS! ha venido presentando dificuitades para ef cumplimienio del gfro-directo establecido
en ef artfcuio 10 de.la Ley 1608 de 2013, ios giros se conceniran en fa red no adscrita con las cuales
tiene mayor incidencia los anticipos no legalizados oportunamente.

¢ Indicadores de condiciones financieras, con le enfrada en vigencia del Decreto 1848 de 2017, en
refacion con ef Sistema de Habilitacion de las Entidades Promoforas de Salud indigenas -EPSI, la
evaluacion de condiciones Financieras y de Solvencia de la EPSI DUSAKAWI, una vez publicada por
la Superintendencia Nacional de Sajud la Circular Exferna 00013 def 2020. ef Despacho para ia
Supervisién de Riesgos solicitd a la Cficina de Meltodologias y Analisis de Riesgo, la meltedologia
que se deberd aplicar para evaluar el cumplimienio de las condiciones financieras de las EPS-/, dicho
requerimiento se efectud mediante ef NURC 3-2020-8915, y se reitert mediante el NURC 3-2020-
126185, ios mismos, se encuentran a la espera de respuesta, motivo por el cual no se presenian los
resultados de las condiciones financieras de permanencia de Dusakawi EPS-. (..)"

Que la firma CASO AUDITORIAS Y CONSULTORIAS SAS, en egjercicio de las funciones de
seguimiento adelantado en el marco de ia medida preventiva de vigitancia gspecial adoptada a ia
ASOCIACION DE CABILDOS INDIGENAS DEL CESAR Y LA GUAJIRA DUSAKAWI EPSI,
presentd solicitud de intervencidn del Giro Directo a Dusakawi EPSI, a través de documento
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radicado 202082305586722 del 22 de diciembre de 2020, mediante &l cual se evidenciaron las
siguientes situaciones para el periodo comprendido entre enero a octubre de 2020, asi:

“(...) Revisada la metcdologia actual de Gifo Direclo de Ia Asociacion de Cabildos
Indigenas del Cesar y la Guajira DUSAKAWI EPSI (en adelante la Entidad) se evidencio st
programacion extracontable, sin radicacion de facturas, sin presunta prestacion de servicios
a Jos ustiarios y sin soporte del cumplimiento de los programas de promocién y prevencion
acordados en la contretacion capitada y contrario a lo dispuesto en la normatividad para la
contratacion evento, situacion que se ha presentado par mas de tres afics conseculivos. Es
asi como la Eniidad ha dispersado enire enero a octubre de 2020 fa suma de $76.568
millones, a fravés de/ giro directo, de los cuales, $51.472 millones han sido girados de manera
anficipada para financiar la caja de los prestadores, toda vez que los usuarios no acceden a
los servicios de salud de la medicina occidental de fa red de servicios en los departamentos
del Cesar, La Guajira y Magdalena, bajo la modalidad de coniratacion evento y para los
servicios primarios, se concentran los desembolsos en las IPS indigenas bajo la contratacion
capita.

La Administracién de la Entidad manifesté llevar a cabo esta practica para evitar el riesgo de
sancion (...) y acatar la dispersion del 80% de la UPC, segun el articulo 10 de /a Ley 1608 de
2013 y el articulo 5 de la Resolucion 1687 de 2016, del Ministerio de Salud y Proteccién Social,
que indica que ef monto autorizado & girar en los contratos por evento no podra ser infetior af
50% de la radicacion por cada IPS y mantener el 20% para el cubrimiento de la operacion
administrativa de la Entidad. {...)"

Que en el escrito antes mencionado la firma CASO AUDITORIAS Y CONSULTORIAS SAS, en
cumplimiento de las funciones establecidas. por la Superintendencia Nacional de Salud en la
Resolucion 012578 de 2020 y el articulo 207 del Cédigo de Comercio - funciones del Revisor Fiscal,
solicité la intervencién inmediata a través de la figura juridica a efectos de lograr la contencion del
giro, sin interrumpir el porcentaje de recursos a percibir para atender los gastos. administrativos,
toda vez, que la dispersién del 80% de la UPC se est4 realizando sin la formializacion de contratos
y los 'soportes de facturas para la atencién en salud de sus usuarios, asi mismo, sin la debida
legalizacion de recursos girados de manera anticipada.

La anterior soficitud de la citada firma con funciones de reviscria fiscal se realizd con fuhdamento
en las revisiones efectuadas a la composicién del giro directo y la radicacién de facturas por parte
de la red de prestadores, que advirtié lo siguiente:

Composicion del giro directo

Segun la firma CASO AUDITORIAS Y CONSULTORIAS SAS, la EPS| de enero a octubre de 2020
ha dispersado a través de giro directo $76.568 millones. ($52.749 millones modalidad cépita y
$23.819 millones modalidad evento - ordinario y complementario-) 30 entidades. concentran el 80%
de los recursos girados. A la fecha $51.472 millones han sido recibidos por los prestadores, sin que
presuntamente los usuarios accedan a los servicios de salud y sin soporte del cumplimiento de los
servicios prestados para contratacién evento y los programas de promocion y prevencion acordados
en |a contratacion capitada. Tales como:

Cifras exprasadas en millones de

Winfukwa 1PS! Privado 8345 811 8,157 12%
Dusalkawl IPS Privado 7,987 ?54'-_ 8.751 11%
1PS! Supula Wayut Privado 4,233 3 4,236 6%
| Genawindua Ette Ennaka IPS Indigena Privado 3.828 - 3,828 5%
IPS Aneshi Wayaa SA.S. Privado. 2,638 586 3,225 1%
LESE Hospital Nuastra Sefiors Def-Peipefua Sccamo Publico 3,008 - 3005 4%
Kankuama IPS] Privado 2,397 254 2,645 3%
. b
A
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Grupo ik IPS 8.A.8. Privado 2,118 132 2.25¢ 3%
ESE Hospital-de Nazareth Fiblico 1.817 34 1,851 2%
Sociedad Medica Clinica Maicao S.A. Privado. - 1.581 1,581 2%
Erejeeria Wayuy IPSH Privado 1,427 2 1,429 2%
Anashiwvaya IPSt Privadoe 1015 412 1428 2%
ESE Hospital Santa Teress de Jesus de Avila Fibfico 1.424 2 1,426 29,
1PSLAyuleepala Wayuy Privado 1,271 - 1,271 2%
Clinica del Cesar S.A. Privadd - 1.241 1.241 2%
Makushama Salud IPS S.A.S. Privado 346 389 1.234 2%
£.5.E, Hospital Armando Pabén Lopez Publico 1.226 [ 1233 2%
Clinige de Ja Costa Lida, Privado - 1.156 1,156 2%
Ciinica Integral de Emergencias Laura Daniela S.A. _Privado - 1,138. 7,138 1%
Servigios Infegrales Sietra Nevada IPS S.A.S. Privado - 1,137 1,137 1%
ESE Hasgftal Camilo Villazdn Pumargjo Pibfico 827 g8 1,024 1%
ESE Haspital Nuestra Sefiora Del Carmen Pibfico 866 20 886 1%
ESE Hospifal San Agtistfn De Fonseca Pablico 844 8 853 1%
Sociedad de Oncologia v Hematologla del Cesar Lida, Privado - 850 850 1%
IFSt Palaima Privado 614 226 5471 1%
Perijg 1PS Privada 329 485 815 1%
Unidad Pedidgtrica Simén Ballvar IPS 8 A.S. Privado - 798 798 %
Gyo Medical LFP.S. 5.A.5. Privado - 717 717 1%
insfitute de Salud Menial \fens Sana S.AS. | Privade - 685 695 1%
‘Oultgjrapulee 1PSI Privadp 674 ‘ 674 1%
Enire 670y 100 milfonas (47 terceros) 5122 7.688 12,802 17%
Entre 88 v 10 mitlones (55 terceros) 3ot 1.715 2016 3%
Menos de_10 millones (94 terceros) - 368 368 0%
Total, giro directo de enero a ociubre de 2020 552,749 $23,819|  $76,568 100%

Fuente. Informe Caso Auditorias y Cansuilorfas SAS - Gire directo enfre enern & octubre de 2020

Agrega en su informe gue, los estados financieros de Dusakawi EPSI a 31 de octubre de 2020
presentan anticipos por servicios de salud de $51.472 millones, de los cuaies, [a Entidad reconoce
como activo la suma de $25.494 millones por giros por capitacion, cuyas actividades de promocion
y prevencion pactadas presentan ejecucion parcial y $24.313 millones corresponden a anticipos por
evento, pendientes por legalizar, teda vez que los servicios de atencién en salud presuntamente no
han sido prestados y el saido por $1.665 millenes correspondientes a anticipos de ofras cuentas,

como la firma Caso Auditorias y Consultorias SAS lo detalla a continuacion:

“Anticipos da capitacién

Al 31 de octubre de 2020, la Entidad capitalizo como activo el costo por giros de capitacion
por $25.494 miliones, cuya ejecucion de actividades pactadas por promocion y prevencion
no han sido soportadas; dicho saldo estd conformado por 43 prestadores, 15 de elios
concentran ef 90% del saldo y 46% presenta vencimiento por més de 90 dias, cifra que
asciende a $11.833 millones, como se felaciona a continuacion:

X
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en riesgo los recursos del Sistema General de Se
CABILDOS INDIGENAS DEL CESAR Y L

824,001.398-1"

~

Winfuhwa lpsi 912 791 7941 26001 2358 -1 7464 258%
Gonawindua. Efle Ennaka Ips Indigana 421 422 421 | 1286} 1.453 -1 3872 16%
Duszkawi Ips 924 7047 7661 697 555 -] 27058 15%
log Anashi Wavaa Ses 295 266 122 354 464 -1 1,501 6%5
Insf Suptia Wayuy 443 367 232 - 386 -1 1,428 £%
lesi Ayuulespala Wavuy 170 149 148 168 48 - 684 3%
Kankuamg Ips 243 244 - 204] 55 -1 633 2%
Ese Hospital Santa Teressd De Jesus De Avifa 131 132 131 125 53 - 572 2%
Es# Hospilal Nuestra Sefiora Del Perpefuo Socorro 283 234 37 - - - 554 - 2%.
Ese Hospital Carnifo Villazon Pumarejo 95 95 85 233 - - 518 2%
Ese Hospital Nazareth 171 182 144 - - - 477 2%
Esg Hospital Amando Pabon 133 127 - -l 11y -t 370 1%
Erejerria Waytiu Insi 134 106 - 84 - - 335 1%
Anashiwaya Ipsi 98 86 84 - - 39 38 1%
Ipsf Quttaiidpulee. 91 71 56 66 22 - 306 1%
Entre 300 y 100 mitianes (11 terceros) &02 38¢ 167 280, 177 -1 1,756 7%
Entre-80 y 10 millones (17 terceros) 458 178 67 135 37 25 800 4%
Total, anticipos de capitacidn 5,808 4,593 | 32831 5,098 5670 64| 25,494 | 100%

Anticipos por Evento

Por su parte, ef giro evenio por $24.313 millones estd confo
concentra el 90% dei saldo y 27%

$6.523 millones, como se relaciona a continuacion:

rmado por 84 prestadores, 30 de efios
presenta vencirniento por mas de 90 dias, cifra que asciende a

| Ciinica Det Cesar 1,627 - - - - 1,627 7%
Ese Hospital Rosario Pumarejo De Lépez - - - - 1,591 1,501 7%
Unidad Pedisirica Simon Bofivar Ips

N 1.557 21 - - - 1,578 6%
S.AS
Ese Hospital San Rafael Nivel I San Juan 890 - - 455 - 1.445 6%
Socigdad Medica Clirica Maicao 5.4, 1.428 - - - - 1,428 6%
Clinica Integral De Emergencias Laura

962 a6 - - - 1,048 4%

Daniela ]
Cilniga de |2 Cosia 851 138 - - - 1,029 4%
Dusgakawi iP5 213 424 - 294 - 931 4%
Servicios Integrales Sierra Nevads 1PS

o 850 78 - - - 928 4%.
SAS ¢
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Makushama Salud IPS. 399 181 - 136 - - 716 3%
.Cifnica Someds Lida. 346 - 314 - - - 860 3%
ips Aneshi Wayaa Sas- 598 - - a8 - - 622 3%
Gyomedical Ips Sas 501 80 . - - - 591 2%
Ese Hospital San Jose De Maicao If Nivel . - - 412 474 - 587 2%
Institufo De Seiud Menfal Mens Sana
301 - - - ‘260 - 560 2%
SAS
Insijtuto Cardiovasgular Del Cesar - 550 - . - - 550 2%
Grupo Imb Ips Sas - - - - 830 - 530 2%
| Clinica San Juan Bautista - - - 518 - - 518 2%
Deita Salud 320 - - 184 - “ 503 2%
Winiukwa lpsi - - - - 491 - 491 2%
Kankuama 1ps - 127 - 23 309. - 459 2%
Unidad Materno Infantil Talapuin S.A 3 415 27 « - - - 44z 2%
Anashiwaya Ipsi: 340 85 - - - - 425 2%
Sociedad di Oncologia y Hematologla def
240 159 - - - - 358 2%
Ceser Lida,
| Ofam fps SA.S. 384 g - - . - 392 2%
iPS Vital Salid Guajira 8.A. 3. 320 49 - - - - 369 2%
Sociedad Medica De Sanfarmarta Somesa
. . 287 77 " - - - 364 1%
Cinica Ef Prade '
Unidad De Guidedos Infensives Renacer - 362 - - - - 362 1%
Drogueria Perijé S.A.S ) 188 110 58 - - - 356 1%
Ese Hospital Nuestra Sefiora Del Pilar - - - 50 234 - 285 1%
Entre 250 y 160 miflones (9 terceros) 868 157 80 192 214. - 1,511 6%
Entre 99 v 10 millanes (18 terceios) 353 158 72 65 284 3 970 4%
Menos de 10 millones 2 ? . 7 - 41 45 0%
Total, aniicipos por evento 14,377 2,838 525 2,357 4,095 72 24,313 100%

Radicacién de facturas de prestadores

La firma Caso Auditoriasy Consuitorfas SAS sefiala en su informe que la radicacion acumulada de
encro a octubre de 2020 asciende a $69.419 millones, incluyendo vigencias anietiores, cifra inferior
al giro directo dispersado del mismo perfodo que asciende a $76.568 miliocnes, significa que la
Entidad ha desembolsado recursos en exceso, por presuntas servicios no prestados giré anticipos
de evento por $24.313 millones, cuya exigibilidad de los recursos presenta incertidumbre toda vez
que, desde ef punio de vista legal, algunos de los prestadores no tienen contrato formalizado, la
radicacion de la EPSI se concentia en 26 prestadores que conforman el 80% del fotal radicado, fal
comae fo flustra en su informe y como se detalla a continuacion:
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Seciedad Medica Clinica Maicac S, A. Privade__ | 6,823 10%
Clinica gel Cesar Privado 5394 2%
Clinica Integral do Emergencias Laura Daniela 5. A. FPrivado 4,465 6%
Dusakawi IPS Privado 4,102 5%
Gifniea de fa Costz Lida, Privado 3,862 6%
Unidad Pediglrica Simon Bolivar IPS S.A.S: Privado 3,394 5%
Servicios integrales Sieme Nevada (PS S.A.8. Privado 2,907 4%.
ESE Hoaspital San Refael Nivel Il San Juan Puablico 2,868 4%
Gyomedical LP.S  S.AS. Privade 2,368 3%
Insiituto Cardiovascular del Cesar Privado 1.742 3%
Makushsama Safud IPS S.A.S, Privado 1,855 2%
Unidad Materno Infantil Talaguin $:A.5. Privado 1,467 2%
Sociedad de Opcologia y Hemalologia del César Lida, Privado 1.400 2%
Fundaeidn Cardiovascuiar de Colombia Privadg 1,397 2%
Clinica San Jyan Bautista SA S, FPrivado 1,320 2%
Unidad de Culdados Intensives Renacer Lida, Privado 1,280 2%
Qlam jps S.A.5. Privado 1,236 2%
ESE Hospilal San Jose De Maicao )t Nivel Publico 1,035 1%
Anashiwaya [PSI Privado 887 1%
| Broguerfa Perifa 5.A. 8. Frivado 945 1%
Ingtitufo De Salud Mental Mens Sena S.A.S. Privado 800 1%
IPS Vital Selud Guajira 8.A.S. Privado 782 1%
ESE Hospitaf Rosario Pumarsjo de Lopeg Publico i 762 1%
Deita Salud S.A.S, Privado 738 1%
Fundacitn Universo de Servicios de Colombia Privado 707 1%
Clinica Medicos S.A. Privada 672 1%
Entrs 670 y 100 miliones {41 terceros) 10.821 16%
Entre 98 miflones v 10 millones (84 terceros) 3,039 4%
Menos de 10 miliones (148 terceros) 354 1%
Total, radicacién de prestadores 560,479 100%
Que del seguimiento realizado a la. A_SOCIA_CION’ DE CABILDOS INDIGENAS DEL CESARY LA
GUAJIRA DUSAKAWI EPSI en cumplimiento de las atribuciones. propias de esta Superintendencia,
¥ en consideracion a los informes presentados por la firma Contralora designada para la medida
preventiva de vigilancia especial impuesta a la EPSI, se evidencit que los giros directos a
prestadores efectuados durante ensro a octubre de 2020 alertan sobre posibles riesgos de
operacion de la EPS por acciones y omisiones en las obligaciones propias de la administracion y
flujo de recursos gue financian la prestacién del servicio publico esencial de saiud.
Que confundamento en los criterios existentes y ante el deber que le asiste a esta Superintendencia
de preservar el destino de los recursos de! Sistema General de Seguridad Social en Salud, este
despacho considera necesario adoptar con carécter inmediato, una medida de cesacion provisional
respecto del gire directo autorizado por 1a ASOCIACION DE CABILDOS INDIGENAS DEL CESAR
Y LA GUAJIRA DUSAKAWI EPSI, con el propésito de mitigar un posible riesgo en la destinaci&n
_ ARV
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de los recursos del Sistema y verificar que los valores postulades correspondan a servicios
efectivamente prestados.

Que, en virtud de fo antericrmente expuesto, este despacho,
RESUELVE

ARTICULO PRIMERO. ORDENAR a la ASOCIACION DE CABILDOS INDIGENAS DEL CESAR
Y LA GUAJIRA DUSAKAWI EPSI, identificada con NIT 824.001.398-1, la cesacion provisional de
las acciones que ponen en riesgo los recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud
y en consecuencia, la suspension de los giros destinados al aseguramiento en salud, sin distincion
de la modalidad de pago (gire directo, pago tesoreria, entre otros) autorizadoe a |la red de prestadores
y proveedores de servicios y tecnologias en salud, a través de la verificacién de los servicios
efectivamente prestados, para lo cual debera:

Por cada postulacion de giro del régimen subsidiado, inciuyendo movilidad del regimen
contributive, la Entidad debera documentar, garantizar y poner a disposicion dei Contralor:

a) Para los confratos por capitacién de atencion primaria, informe en el que se relacionen los
soportes que correspondan a las actividades ejecutadas y los expedientes contractuales.

b) Para los contratos de evento o cualquier otra modalidad, la metodologia de giro autorizada
para la red de prestadores y proveedores de servicios y tecnologias en salud.

Adicionaimente, facilitara al Contralor el acceso a los sistemas de informacién y la aplicacién
de la politica de pagos definida por la EPSI, conservando los soportes de las bases de datos
que permitan verificar |a radicacion y auditeria de cuentas medicas.

¢) Para los anticipos otorgadcs a Ia red de prestadores y proveedores de servicios de salud y
tacnologias en salud, que se paguen mediante tesoreria u otro mecanismo de pago, la
aplicacion de la politica de: anticipos otorgados definida por la EPSI y el acceso a los
sistemas de informacion que permitan verificar su desembolso y posterior legalizacion.

2. Cumplido lo anterior, el Contralor designado, debera certificar ante la Superintendencia Nacional
de Salud gue la EPSI cumple con las condiciones establecidas en los literales a), b) y c) de!
numeral 1 del articulo primero de |a presente resclucion.

Asi mismo, el Contralor verificara que no exista concentracion de giros a la red de prestadores
y proveedores de servicios de salud y tecnologias y que en las autorizaciones de giro {giro
directo, pago tesoreria, entre otros) se dé estricto cumplimiento al orden de prelacion legal en
cuanto a contratacién y pagos:

PARAGRAFO PRIMERO. En el caso que el Contralor designado enclientre que existen situaciones
que ponen en riesgo los recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud, entre ofras,
la concentracién de pagos o giro por servicios no facturados informaréd a la Superintendencia
Nacional de Salud para adoptar |as medidas procedentes.

PARAGRAFO SEGUNDO. Respecto de la certificacién expedida por e} Contralor designado en
relacién con los pagos efectuados mediante tesoreria u otro mecanismo de pago diferente al giro
directo, el Contralor debera presentar esta certificacion a la ASOCIACION DE CABILDOS
INDIGENAS DEL CESAR Y LA GUAJIRA DUSAKAWI EPSI teniende en cuenta la programacion
de pagos de la EPSI.

ARTICULO SEGUNDO: ORDENAR a la Administradora de Recursos del Sistema General de
Seguridad Social en Salud - ADRES no realizar el giro directo programado por la ASOCIACION DE
CABILDOS INDIGENAS DEL CESAR Y LA GUAJIRA DUSAKAWI EPSI, hasta tanto se cumplan
las condiciones previstas en ei articulo anterior,

,\{_u
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ARTICULO TERCERO. ADVERTIR a la ASOCIACION DE CABILDOS INDIGENAS DEL CESAR
Y LA GUAJIRA DUSAKAW! EPS), prestadores y/o proveedores como sujetos vigilados por esta
Superintendencia, que se harg estricta vigilancia al cumplimiento -de la normativa y de las
cendiciones impuestas para el giro directo ¥ prevencién de las practicas ho autorizadas, inclusive
respecto de los pagos que se realicen por mecanismos diferentes al giro directo, para lo cual se
podran requerir informes y adelantar las demas acciones de inspeccion, vigilancia-y control que se
consideren para garantizar el adecuadc flujo y uso de los recursos del Sistema.

ARTICULO CUARTO. ORDENAR al Representante Legal de la ASOCIACION DE CABILDOS
INDIGENAS DEL CESAR Y LA GUAJIRA DUSAKAWI EPSI, identificada con NIT. 824.001.398-1:
1. Realizar un proceso de auditoria a la totalidad de las facturas corrientes y retrospectivas y
conciliacion de cuentas a fin de determinar la situacién real de las deudas con los
proveedores y prestadores de servicios de salud y con base én ello presentar un pian de
pagos que inciuya el detalle de [as obligaciones en el que se evidencie de manera clara los
FecUrsos economicos que seran destinados a sanear las obligaciones con la red prestadora

de servicios de salud (operacidn corriente y operacién no corriente).

2. Realizar las acciones tendientes a la legalizacion o recuperacion de anticipos otorgados a
los prestadores y proveedores de servicios de salud y de manera concomitante desplegar
las acciones judiciales y civiles a que hubiere Jugar. Para el efecto, la ASOCIACION DE
CAEILDOS INDIGENAS DEL CESAR Y LA GUAJIRA BUSAKAW! EPSI debera adelantar
las acciones de responsabilidad directa o subsidiaria contra los administradores, revisores
fiscales y duefios, accionistas, aportantes de las |PS publicas, privadas e indigenas que no
han cumplido con la legalizacion oportuna frente a los desembolsos entregados, lo cual
debera realizarse y demostrarse de manera inmediata.

3. Establecer desde el proceso dé contratacion medidas tendientes a garantizar los acuerdos
en servicios y tarifas que permitan Ia formalizacion (firma eritre las partes) de los contratos
con la red de prestadores de forma aportuna, previo a los desembolsos a que hava lugar.
Este proceso debe ser certificado por-el rea de contratacién de la EPS| mensualmente.

4. Realizar acciones tendientes al mejoramiento del control interno asociado al seguimiento &
interventoria médica y financiera de la contratacion de evento y capita, con el fin de
garantizar |a efectiva prestacion de los servicios de salud y Ia asociacién de dichos servicios
con la facturacion radicada por los prestadores.

ARTICULO QUINTO. NOTIFICAR el contenide del presente acto administrativo al Representante
Legal de la ASOCIACION DE CABILDOS INDIGENAS DEL CESAR Y LA GUAJIRA DUSAKAWT
EPS|, identificada con NIT 824.001.398-1, o quien haga sus veces o se designe para tal efecto, en
la cuenta de correo electronico gerencia_dusakawiepsi@hotmail.com en los términos del articulo 4°
del Decreto Legislativo 491 de 2020 y 56 de Ia Ley 1437 de 2011.

PARAGRAFD. Si no pudiere practicarse la notificacion de conformidad con lo dispuesto en el
presente articulo, se deberé notificar personalmente el contenido del presente acto administrativo
enviando la citacion al correc electrénico gerencia_dusakawiepsi@hotmail.com o a la direccién
fisica en la Calle 8 # 17 - 17 en la ciudad de Valledupar - Cesar o en el sitio que para tal fin indique
el Grupo de Notificaciones de la Superintendencia Nacional de Salud, en los términos del articuio
€7 de la Ley 1437 de 2011 (Codigo de Procedimiento Administrativo y de lo- Contencioso
Administrativo),

Si no pudiere practicarse la notificacidn personal en los términos previstos en el inciso anterior, esta
debera surtirse mediante aviso, en los términos y para los efectos de los articulos 68 y 69 del Cédige
de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo.

ARTICULO SEXTO. NOTIFICAR el contenido del presente acto administrativo a la Representante

Legal de la firma CASO AUDITORIAS Y CONSULTORIAS, S.A.S., con NIT. 900.908.734-0,

designada como Contralor para la medida de vigilancia especial ordenada a la ASOCIACION DE

CABILDOS INDIGENAS DEL CESAR Y LA GUAJIRA DUSAKAWI EPSI, 0 a quien haga sus veces

© a quien se designe para tal efecto, en la cuenta de COITeo electrdniﬁo
' X
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sonia.montoya,contralor@gmail.com en los t&rminos del articulo 4° del Decretc Legislativo 481 de
2020 y 56 de la Ley 1437 de 2011.

PARAGRAFO. Si no pudiere practicarse la notificacion de conformidad con lo dispuesto en el
presente articulo, se debera notificar personalmente el contenido del presente acto administrativo
enviando la citacion al correo electranico sonia. montoya.contralor@gmail.com oa la direccidn fisica
en la Calle 29 No. 41-105 Oficina 7001 edificio 8.0.H.O. de la ciudad de Medellin — Antioguia o en
el sitio que para tal fin indique e! Grupe de Notificaciones de la Superintendencia Nacional de Salud,
en los términos del articulo €7 de la Ley 1437 de 2011 (Cédige de Procedimiento Administrativo y
de lo Contencioso Administrativo).

Si no pudiere practicarse la notificacion personal en los términos previstos en el inciso anterior, esta
debera surtirse mediante aviso, en los términos y para los efectos de los articulos 68 vy 69 del Cédigo
de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo.

ARTICULO SEPTIMO. COMUNICAR ¢l contenido de! presente acto administrativo a la
Superintendencia Delegada de Procesos Administrativos para que obre de conformidad con lo
dispuesto en el inciso segundo del articulo 125 de la Ley 1438 de 2011.

ARTICULC OCTAVO. COMUNICAR &i contenido de la presente resolucion al Ministerio de Salud
y Proteccion Social, en la direccién electronica notificacionesjudiciales@minsalud.qov.co o a la
direccion fisica Carrera 13 No. 32-76 de la ciudad de Bogota; al Director General (E) de ia
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud - ADRES en la
direcsion electronica notificaciones judiciales @adres.gov.co o a la direccién fisica Avenida Calle 26
-89-76 Torre 1 Piso 17 en la ciudad de Bagota, al Director de la Cuenta de Alto Costo en la direccién
electronica administrativa@cuentadealtocosto.org o a la direccion fisica en la Carrera 45 No. 103-
34 Oficina 802 en Bogota D.C., a los gobernadores de los departamentos de Cesar, Magdalena y
La Guajira a los correos elactronicos de contacto de cada entidad o en el sitio que se indiqueé para
tal fin, por el Grupo de Notificaciones de la Superintendencia Nacional de Salud.

ARTICULO NOVENO. Contra la presente resolucién procede el recurso de reposicidn, el cual podra
interponerse.dentro de los diez (10) dias siguientes a su notificacion con los requisitos establecides
en los articulos 74 a 76 del Codigo de Procedimiento Administrative y de lo Contencioso
Administrativo.

PARAGRAFQ. Lo ordenado en la presente resolucion serd de e]ecucié‘n inmediata. En
consecuencia, el recursc de repesicién que procede contra la misma sera decidido en el efecto
devolutivo y ho suspenderd Iz ejecuteriedad del acto administrativo, en los términos €l articulo 17
de la Ley 1966 de 2019.

ARTICULO DECIMO. La presente resolucidn rige a partir de su expedicién.

Dada en Bogota D.C., 0 2 FEB 202‘3

NOTIFIQUESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE

FABIO ARISTIZABAL ANGEL
SUPERINTENDENTE NACIONAL DE SALUD

Proyectd: Diana Ximena Garcia Meza, Profesiondl de fa Direccion de Medidas Especiales EARD
Reviso: José Manuel Suarez Deigads, Asssor [Jaiegada de Medidas Edpeciales
Maria de 163 Angeles Meza Rodriguer, Jefs Oficina Juridica
Claudia Mariza Gémez Prada. Asesara del Despache del Superintendente Naciorial de.Saiud
Aprabe: Henri-Philippe-Gapmartin Salinas, Superintendente Delegade para las Medidas Espectales (€] B'




