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RESOLUCION L
“Por la cual se resuelve de fondo un proceso administrativo sancionatorio adelartado cont-a

SONIA LUCIA CASTELLANO PEREZ en calidad de representante legal de la FUNDACION
ESTILO DE VIDA SALUDABLE ESVIDA IPS”

El Secretario de Salud Departamental de Bolivar, en ejercicio de las facultades legales y en espacizl
por las conferidas por la Ley 09 de 197¢, Ley 10 de 1990, Decreto 2240 de 1996 y Decrato N° 1011
de 2006, compilados en el Decreto Unico Reglamentario del Sector Salud 780 de 2C16, Ley 100 ¢2
1993, Ley 715 del 2001, Ley 1437 ce 2011, Resolucion N°2003 de 2014, y demas normas
concordantes y complementarias, procede a resolver de fondo el Proceso Administrativo
Sancionatorio en Salud que se adelanta contra SONIA LUCIA CASTELLANO PEREZ en cal dad
de representante legal de la FUNDACION ESTILO DE VIDA SALUDABLE ESVIDA IPS.

ANTECEDENTES:

La Comision Técnica de Verificacion de la Direccion Técnica de Inspeccion, Vigiiancia y Contrel ¢z
la Secretaria de Salud Departamental de Bolivar, realizé visita de verificacion de las condiciones
minimas de habilitacion el diez 5 de diciembre de 2018 al prestador de servicios de salud
FUNDACION ESTILO DE VIDA SALUDABLE ESVIDA IPS, identificada con NIT. 819004229-3
Caodigo de Prestador 1343000843-01, representada legalmente por SONIA LUCIA CASTELLANO
PEREZ, identificada con Cedula de ciudadania No. 1.047.441.357, ubicada en Municipo c=
Magangue Bolivar en la Calle 16 No. 13-139 Local 123. El informe fue trasladado al prestedor 2 dia
19 de diciembre de 2018, al correo electronico de la entidad: lgarcia@esvidaips org. Dentro del
informe se encontraron presuntos incumplimientos en los siguientes servicos: Infectologa v
Medicina General por el estandar de Historias Clinicas

Por medio de resolucion No. 1168 de 23 de agosto de 2019, se avocd el conocimiento de las
actuaciones administrativas contznidas en el informe de fecha 18 de septiembre dz 2018 y se orcend
dar apertura de un proceso administrativo sancionatorio y formular cargos contra SONIA LUCIA
CASTELLANO PEREZ, identificada con Cedula de ciudadania No. 1.047.441.357, en calidad ¢=
representante legal de la entidac vigilada.

Por medio de auto No. 292 cel 16 de septiembre del 2019, sz abrié6 Proczso Administrativo
Sancionatorio a titulo personal y se formularon los cargos. El auto fue notificado electronicamente «|
dia 17 de octubre de 2019. En el mencionado auto se imputaron los siguientes cargos:

“1.-CARGO PRIMERO. Por el presunto incumplimiento a lo establecido en el articulo 185 dz ia ley

100 de 1993 en lo referente al deber que le asiste a las Instituciones Prestadoras de Servicios d¢
Salud de tener como principios basicos /a calidad v la eficiencia.

2.- CARGO SEGUNDO. Por el presunto incumplimientc de las siguientes normas de habilj-
tacion:

ARTICULO 15 del Decreto 1011 de 2005, por no mantener las condiciones de habilitacior. declara-
das durante el término de su vigencia.”

Ademas de no cumplir con el ESTANDAR DE SUFICIENCIA PATRIMONIAL Y FINANCIERA y con
el COMPONENTE DEL MANEJO DE RESIDUOS HOSPITALARIOS Y SIMILARES (PGIRHS)”

ARTICULO 8 de la resolucion 2003 de 2014, porque el Prestador de Servicios de Saiud que hebilits
un servicio, es el responsable del cumpiimiento de todos los estandares aplicables cel servicio que
se habilite, independientemente de que para su funcionamiento concurran diferentes organizaciones
0 personas para aportar al cumplimiento de los estandares.”

3.- CARGO TERCERQO. Pcr el presuntc incumplimiento de las normas que reglamentan la gestion
integral de los residuos generacos en la atencién en salud, vulnerando el articulo 31 de ia Ley 09
de 1979 y las siguientes normas juridices:

La Doctora SONIA LUCIA CASTELLANO PEREZ en calidad de represantante legal de la FUNDA-
CION ESTILO DE VIDA SALUDABLE ESVIDA IPS present6 descargos el dia 25 de octubre de
2019.
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RESOLUCION

“Por la cual se resuelve de fondo un proceso administrativo sancionatorio adelartado contre
SONIA LUCIA CASTELLANO PEREZ en calidad de representante legal de la FUNDACION
ESTILO DE VIDA SALUDABLE ESVIDA IPS”

5. Mediante Auto No. 338 de 25 de noviembre del 2019, se abrid el periodo de prucba dentro de
proceso administrativo sancionatorio.

6. Mediante el Auto No. 456 de 28 de diciembre del 2020 se ordend el cierre de la etapa probatoria y
el traslado para Alegatos de Conclusién.

7. Que la Doctora SONIA LUCIA CASTELILANO PEREZ en calidad de representante lega! de 1z FUN-
DACION ESTILO DE VIDA SALUDABLE ESVIDA IPS, no presentd escrito de alegatos de  con-
clusién.

POTESTAD SANCIONATORIA

La conocer la potestad sancionatoria de la administracién, nos remitimos a la Sentencia C-895 ¢z
2010 la Honorable Corte Constitucional, donde concluyé que “(...) a través del derecho administrativo
sancionador se pretende garantizar la preservacion y restauracion del ordenamiento juridico,
mediante la imposicion de unz sancion que no solo repruebe, sino que tambien prevenga |3
realizacion de todas aquellas conductas contrarias al mismo. Se trata, en esencia, de un poaer d2
sancion ejercido por las autoridades administrativas que opera ante el incumplimiento de [o0s distintos
mandatos que las normas juridicas imponen a los administrados y aun a las mismas auvtoridades
publicas (...) constituye la respuesta del estado a la inobservancia por parte de los administrados dz
las obligaciones, deberes y mandatos ganerales o especificos que se han ideado pera &l adecuac>
funcionamiento y marcha de la administracion”

El procedimiento administrativo sancionador esta cobijado bajo los principios de legalidad, tipicidad
y derecho al debido proceso, los cuales han sido definidos jurisprudencialmente de la siguient2
manera: i) legalidad “(...) E/ principio de legalidad exige que dentro del procedimisnto administrativ
sancionatorio la falta o conducta reprochable se encuentre tipificada en la norma -lex scripta- con
anterioridad a los hechos materia de la investigacién-lex previa. En materia de derecho sanczionatorio
el principio de legalidad comprende una doble garantia, a saber: material, que se refiere a |2
predeterminacion normativa de las conductas infractoras y las sanciones; y, formal, relacionada con
la exigencia de que estas deben estar ccntenidas en una norma con rango de ley, la cual pcdra hacer
remision a un reglamento, siempre y cuando en la ley queden determinacdos los elemzntos
estructurales de la conducta antijuridica. Esto se desprende del contenido dispositivo del inciso 2°

del articulo 29 de la Constitucién Politica que establece el principio de legalidad, al disponer quz
“nadie podra ser juzgado sino conforme a las leyes preexistentes al acto que se impute (...)", es
decir, que no existe pena o sancion si no hay ley que determine la legalidad de dicha actuacior, ya
sea por accién u omision (...) "ii) tipicidad “(...) El principio de tipicidad como desarrollc cel d2
legalidad hace referencia a la ob/igacion que tiene el legislador de definir con claridad y especificidad
el acto, hecho u omisién constitutivo de Ia conducta reprochada por ¢l ordenamiento, de manera qus
le permita a las personas a quienes van dirigidas las normas conocer con anterioridad a la comision
de la misma las implicaciones que acarrea Su transgresion. Conviene precisar que si bier €s ziert>
que en materia sancionatoria la ley puede hacer remisiones a los reglamentos, -con el fin dz
complementar el tipo alli descrio-, también lo es que la remision se encuentra limitacda al nicles
esencial de lo que se ha estipulado en la ley. De alli que la tipificacion para la descripcién de |z
conducta y la sancion, corresponde por mandato constitucional al legislador, mientras que la
aplicacion de la misma para subsumir el hecho antijuridico al tipo descrito, corresponde a |2
administracion (...)" iii) debido proceso “(...) Las garantias proceszles en el campo administrativo

'Sentencia C-412/15 Magistrado Sustanciador: ALBERTO ROJAS RiOS. Bogota, D. C., primero (1°) de julis ce
dos mil quince (2015)
2 Ibidem.,
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sancionatorio no son iguales a las del ambito judicial, toda vez que se enmarcan dentro de rasgos y
etapas diversas. El debido proceso en las actuaciones administrativas opera en tres momsntos
especificos: (i) en la formacion de la decisién administrativa (acto administrativo), (i) en la notificacién
o publicacién de esa decision administretiva, y (i) en la impugnacién de la decision (recursos) (...)°

Asi las cosas, la competencia para inspeccién, vigilar y controlar el Sistema General de Seguridad
Social en Salud, estan consagredas en el numeral 4 del articulo 176 de la Ley 100 de 1993 “Por e/
cual se crea el sistema de seguridad social integral y se dictan otras disposiciones’, expresa: “Las
direcciones Seccionales, Distriteles y Municipal de Salud, ademas de las funciones previstas en |2
Ley 10 de 1990, tendré las siguientes funciones:

La inspeccién y vigilancia de la aplicacién de las normas técnicas, cientificas, administratizas y
financieras que expida el Ministerio de Salud, sin perjuicio de las funciones de inspeccion y vigilancia
atribuidas a las demas autoridaces competentes.”

Asi mismo, por mandato expreso del articulo 49 del Decreto 1011 de 2006, compilaclo en 2l articulo
2.5.1.7.1 del Decreto Unico Reglamentario del Sector Salud 780 de 2016, la Secretaria de Salud
Departamental de Bolivar, tiene la competencia y facultad sancionatoria para atender las fallas en
la prestacion de los servicios de salud.

Del mismo modo, el articulo 43.1.5 de la Ley 715 de 2001, faculta a las entidades territoriales del
sector salud para vigilar y controlar el cumplimiento de las politicas y normas técnicas, cientificas y
administrativas que expida el Ministerio de Salud, asi como las actividades que desarrollzn los
municipios de su jurisdiccion, para garantizar e | logro de las metas del sector salud y del Sistema
General de Seguridad Social en Saluc, sin perjuicio de las funciones de inspaccion y vigilancia
atribuidas a las demas autoridades competentes.

CONSIDERACIONES DEL DESPACHO
PROBLEMA JURIDICO

El Despacho se propone resolver el siguiente interrogante ¢contra SONIA LUCIA CASTELLANO
PEREZ en calidad de representante legal de la FUNDACION ESTILLO DE VIDA SALUDABLE
ESVIDA IPS para la época de la visita, es responsable administrativamente por los incumplimiantos
encontrados en el informe técnico de verificacion de facha 5 de diciembre de 2018?

Para abordar este cometido juricico se procedera de acuerdo a lo establecido en el Articulo 49 de |a
Ley 1437 de 2011 y siguientes:1) Individualizacion de la persona investigada. 2) Anélisis ce los
hechos y pruebas. 3) Normas infringidas.4) La decisién final o sancion correspondiente.

1. INDIVIDUALIZACION DE LA PERSONA INVESTIGADA.

Tal como quedo especificado en el auto de pliego de cargos, el cual fue formulado con base en 103
documentos que obran en el expedients, se establecié que el sujeio pasivo de esta investigacién
administrativa, es contra SONIA LUCIA CASTELLANO PEREZ identificada con Cedula de ciudade-
nia No. 1.047.441.357 en calidad de representante legal de la FUNDACION ESTILO DE VIDA SA-
LUDABLE ESVIDA IPS.

2. ANALISIS DE LOS HECHCS Y PRUEBAS.

De acuerdo con el informe técnico de verificacién de 5 de diciembre de 2018, aparecen registrados
como presuntos incumplimientos, o siguiente:

(...)

® Ibidem
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“GENERALIDADES DE ESTANDARES

TODOS LOS SERVICIOS

(...)

VI. ESTANDAR HISTORIA CLINICA Y REGISTROS:

(...) Se tienen definidos procedimientos para utilizar una historia unica institucional estzs las
tienen en medio magnético y en fisico, de las cuales no llevan registro de entrada y salida dz2
historias del archivo...”

...El archivo que se encuentra en fisico no garantiza la confidencialidad de los documentos
protegidos legalmente, ya que este se encuentra en un consultorio sin ninguna seguridad vy
guardan otros documentos que no corresponden a este...”

2.1 VALORACION DE LA PRUEBA.

Estas pruebas deben cumplir con los requisitos El principio de carga de la pruebz, consagrado en &l
articulo 167 del Codigo General del Proceso, dispone que incumbe a las partes probar el supuesio
de hecho de las normas que consagran &l efecto juridico que ellas persiguen, de o anterior s& coligz
que para que prospere un argumento 2s necesario que se encuentre plenamente demostrado a
través de los diferentes medios de prueba.

de conducencia, es decir cuando no tiere la idoneidad legal para demostrar un determinado hzche;
utilidad, esto es cuando el medic probatorio aporta efectivamente a la prueba de un hecho relevantz
dentro del proceso y pertinencia referida a que el hecho que se pretende demostrar tenga relacién
directa con el hecho investigado. Las mismas seran valoradas conforme a las reglas dz la sana
critica y deberan ser apreciadas en conjunto.

Dentro del proceso sancionatorio de narras encontramos como pruebas las siguientes:

Aportadas por la Secretaria de Salud Departamental de Bolivar:

Escrito de notificaciéon de la visita de verificacion del cumplimiento de las condiciones
minimas para la habilitacion a realizar el 5 de diciembre del 2018 dirigida a lz sefiora SONIA
LUCIA CASTELLANO PEREZ identificada con Cedula de ciudadania No. 1.047.441.357 1
calidad de representante legal de la FUNDACION ESTILO DE VIDA SALUDABLE ESVIDA
IPS.

v

» Informe Técnico de Visita de Verificacion del Cumplimiento de las Condiciones min mas para
la Habilitacion de 5 de diciembre del 2018 y los Anexos de los estandares y criterios ¢z
acuerdo con la resolucién 2003 de 2014.

Acta de Visita de Verificecidon de las Condiciones de Habilitacion de fecha 5 de diciembre del
2018.

V/

» Pantallazo de Notificacidn por correo electrénico de fecha 19 de diciembre de 2018, dzl
informe de la visita de verificacion de condiciones para la Habiltacidon ce 5 de diciemkre d=
2018.

» Resoluciéon No. 1168 de 23 de agosto de 2019, se avoco el conocimiento de 'as actuaciones
administrativas contenidas en el informe de fecha 18 de septiembre de 2018 y se order ¢ dar
apertura de un proceso administrativo sancionatorio y formular cargos contre SONIA LUCIA
CASTELLANO PEREZ, identificada con Cedula de ciudadania No. 1.047.441.357, en
calidad de representante legal de la entidad vigilada.

» Auto No. 292 del 16 de septiembre del 2019, se abri6 Proceso Acministrativo
Sancionatorio a titulo personal y se formularon los cargos.
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» Auto No. 338 de 25 de noviembre del 219, se abrié el periodo de prueba dentro del procesn
administrativo sancionatorio

» Auto 437 de 26 de noviembre ce 2020, por el cual se cierra la etapa probatoria y se corrs
traslado para alegatos de conclusion.

» Auto No. 456 de 28 de diciembre del 2020 se ordend el cierre de la etapa probatoria y ¢l
traslado para Alegatos de Conclusion.

» Acta de reunion del Sistema Otbligatorio de Garantia de la Calidad del 18 de diciembre del
2018.

Por parte de SONIA LUCIA CASTELLANO PEREZ:

» Escrito de descargos de 25 de cctubre de 2019.

ANALISIS:

La parte investigada, manifesté en los dascargos |o siguiente:

(..)

Desistimos de este cargo puesto que la IPS cuenta con el area de almacenamiento temporal dz
residuos, asi como también cumple con el proceso para manejo de 10s mismos ...

A continuacién, imagen del informe de las visitas de verificacién con el hallazgo de es!dndar dz
suficiencia_patrimonial y financiera, con el componente de manejo de residuos hospitalarios y
similares (PGIRHS) y con las _normas que reglamentan la informacion del talento humano para
ejercer profesiones u ocupaciones de la salud en Colombia (RHTHUS), Ley 1164 de 2017, El Decreto
4192 de 2010 y la Resolucién 3030 de 2014. Que CUMPLE.

Se evidencia segun la verificaci¢n realizada por los profesionales de la unidad operativa vigilancia y
control de la secretaria de Salud Departamental de Bolivar, de la FUNDACION ESTILO DE VIDA
SALUDABLE ESVIDAIPS cumple con la capacidad  técnico-administrativa, suficiencia patrimoniz!
y financiera el estandar de talento humano, y con los componentes de residuos hospitalarios v
similares, desvirtuando los cargos que soportan el auto de la referencia

CARGO 1: NO CUMPLE CON EL ESTANDAR DE SUFICIENCIA PATRIMONIAL Y FINANCIERA

El equipo de verificadores pudo constatar el cumplimiento de las condiciones de suficiencia
patrimonial y financiera de la Institucion a corte 31 de diciembre de 2017, evidenciando los hallazgos
contenidos en el cuadro 1...

CARGOO0 2: NO CUMPLE CON MANEJO DE RESIGUOS HOSPITALARIOS Y SIMILARES
(PGIRHS)

Segun lo consignado en el informe de verificacion en CENTRO DE ATENCION BASICA DE CRUZ
CUMPLE con las disposiciones establecidas en la Ley 09/79 - Decreto 2675 del afio
2000- Resoluciones 1164/02 — 351 de 2014...

Los verificadores dan fe en su informe que la FUNDACION ESTILO DE VIDA SALUDABLE ESVIDA
IPS, cumple con el estandar de talento humano...

Los tres cargos descritos en el Auto No. 292 del 16 de septiembre del 2019, no estan sopcrtados en
el informe de verificacion que hace parte integral del expediente, por lo que solicito que este informs
sea tomado como prueba suficiente para desvirtuar cargos indilgados, y por ende abstensrse 2
continuar con este proceso adminisirativo sancionatorio que al final genere un desjasts

administrativo innecesario.
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Como consecuencia de lo anteriorment2 esbozado, sirvase procecer con el respectivo a-chive, ya
que la apertura carece de todo cbjeto.”

Asi mismo, la Comisién Técnica de Verificacidon establecié en el informe sobre las generzldadzs ¢a
todos los servicios lo siguiente:

()
VI. ESTANDAR HISTORIA CLINICA Y REGISTROS:

(...) Se tienen definidos procedimientos para utilizar una historia unica institucional estas las
tienen en medio magnético y en fisico, de las cuales no llevan registro de entrada y salida d=
historias del archivo...”

...El archivo que se encuentra en fisico no garantiza la confidencialidad de los documentos
protegidos legalmente, ya que este se encuentra en un consultorio sin ninguna seguridad y
guardan otros documentos que no ccrresponden a este...”

‘2.3.1 ESTANDARES DE HABILITACION.

Los estandares de habilitacicn son las condiciones tecnologicas y cientificas minimas 2
indispensables para la prestacion de servicios de salud, aplicables a cualquier prestador de servicios
de salud, independientemente del servicio que éste ofrezca. Los estandares de habilitacién son
principalmente de estructura y delimitan el punto en el cual los beneficios superan a los riesgos. ..

Los estandares son esenciales, es decir, no son exhaustivos, ni pretenden abarcar la totalidad de las
condiciones para el funcionamiento de una instituciéon o un servicio de salud; Gnicaments, incluyen
aquellas que son indispensables para defender la vida, la salud del paciente y su dignidad, es daci
para los cuales hay evidencia que su ausencia implica la presencie de riesgos en la prestacion del
servicio y/o atenten contra su dignidad y no pueden ser sustituibles por otro requisitc.

El cumplimiento de los estandares de habilitacion es obligatorio, dado que si los estéandares son
realmente esenciales como deben ser, la no obligatoriedad implicaria que el Estado permite la
prestacion de un servicio de salud a conciencia qgue el usuario esta en inminente riesgc. Fr est2
sentido, no deben presentarse planes de cumplimiento.

Los estandares deben ser efectivos, lo que implica que los requisitos deben tener relacion diracta
con la seguridad de los usuarios, entenciendo por ello, que su ausencia, genera riesgos que atantan
contra la vida y la salud. Por ello, estén dirigidos al control de los principales riesgcs propios de 2
prestacion de servicios de salud.

Los estandares buscan de igual forma atender la seguridad del paciente, entendida como el conjunta
de elementos estructurales, procesos, instrumentos y metodoiogias basadas en evidencias
cientificamente probadas que propenden por minimizar el riesgo de sufrir un evanto adverso en ¢/
proceso de atencién de salud o de mitigar sus consecuencias. Los estandares aplicables son siets
(7) asi: Talento humano, Infraestructura, Dotacion, Medicamentos dispositivos médicos e insumos,
Procesos Prioritarios, Historia Clinica y Registros e Interdependencia.

El alcance de los estandares entre otros, es:

~ Historia Clinica y Registros. Es la existencia y cumplimiento de procesos que caranticen
la historia clinica por paciente y las condiciones técnicas de su manejo y el de los registros
de procesos clinicos diferentes a la historia clinica que se relacionan directamente con los
principales riesgos propios de le prestacion de servicios.
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Asi las cosas, el prestador debe cumplir entre otros criterios los siguientes:

Historia Clinica y Registros

Son oportunamente diligenciados y conservados, garantizancdo la confidencialidad de los
documentos protegidos legalmente por reserva. Son diligenciados y conservados garantizanao /2
custodia y confidencialidad en archivo unico...”

Ahora bien, de acuerdo con el informe técnico de verificacion de 5 de diciembre de 2018, el acto =
apertura No. 292 del 16 de septiembre del 2019, el escrito de descargos, observarmos clarameni2
que no existe incumplimiento por parte cel prestador de los servicios de salud FUNDACION ESTILO
DE VIDA SALUDABLE ESVIDA IPS de la condicion de suficiencia patrimonial y financiera tampoc?
existe incumplimiento en el componente del manejo de residuos hospitalarios y similares (PGIRHE)
y del mismo modo, no existe incumplimiento de las normas que reglamentan la informacién del
talento humano autorizado para ejercar profesiones u ocupaciones de la salud en Colombia
(RETHUS). Siendo asi, solamente nos referimos al estudio y analisis del cargo primero, el cargo
segundo por el presunto incumplimiento del articulo 15 del decreto 1011 de 2006 y el articule 8 de 2
Resolucion 2003 de 2014.

Sobre el tema de las historias clinicas, el ordenamiento juridico colombiano ha regulado las
definiciones, aplicacion, caracteristicas, obligatoriedad y sanciones por la incbservancia de las
normas.

El articulo 34 de la Ley 23 de 1980, estableci¢ que la historia clinica es el registro obligatorio de las
condiciones de salud del paciente, ademas, se establecié que es un documento privado someiido 2
reserva y Unicamente puede ser conocido por terceros previa autorizacion del paciente o en los casos
previstos en la Ley. Del mismo modo 2l articulo 35 ibidem, establecié que en las entidades del
Sistema Nacional de Salud la Historia Clinica estara cefiida a los modelos implementacos por
Ministerio de Salud.

De otra parte, el articulo 23 del Decreto 3380 de 1981, reglamentario de la Ley 23 de 1981, dispons
qgue la reserva de la historia clinica no se infringe por el conocimiento que de ésta tengan los
auxiliares del médico o de la institucion en la que éste labore.

El Decreto Ley 019 de 2012, estableci¢ el procedimiento sobre la responsabilidad en la custoclia y
conservacion de la Historia Clinica, en aquellos casos de liquidacion de una entidad pertenecient2
al Sistema General de Seguridad Social en Salud.

El literal g y k del articulo 10 de la Ley 1751 de 2015, establecen entre otros aspectos, los derechos
y deberes de las personas relacionadas con la prestacion de servicios de salud, a que la historia
clinica sea tratada de manera confidencial y reservada y sobre la intimidad, se debe garantizar 2
confidencialidad de toda informacién que sea suministrada en el accesc a los servicios de salud, las
condiciones de salud y enfermedad de la persona...

Asi mismo tenemos que las disposicicnes contenidas en la Resolucion 1995 de 1999, son o2
obligatorio cumplimiento para todos lcs prestadores de servicios de salud y demas personas
naturales y juridicas que se relacionan con la atencién en salud.

El literal a del articulo 1 de la Resolucion No. 1995 de 1999, establece o siguiente:

“ARTICULO 1. DEFINICIONES. a. La Historia Clinica es un documento privado, cbligatorio vy
sometido a reserva, en el cual se registran cronolégicamente las condiciones de salud del paciente,
los actos médicos y los deméas procedimientos ejecutados por el equipo de salud que interviene en
su atencién. Dicho documento tnicamente puede ser conocido por terceros previa autorizacion del
paciente o en los casos previstos por la ley.”

El articulo 12, 13, 16, 17 y 18 ibidem, expresan lo siguiente:

“ARTICULO 12. OBLIGATORIEDAD DEL ARCHIVO. Todos los prestadores de servicios de saluc
deben tener un archivo dnico de historias clinicas en las etapas de archivo de gestion, central 2
histoérico, el cual sera organizado y prestara los servicios pertinentes guardendo los princigios
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generales establecidos en el Acuerdo 07 de 1994, referente al Reglamento General de Archivos,
expedido por el Archivo General de la Nacién y demas normas que lo modifiquen o adicionen.

ARTICULO 13. CUSTODIA DE LA HISTORIA CLINICA. La custodia de la historia clinica estaré a
cargo del prestador de servicios de salud que la genero en el curso de la atencién, cumpliendo 103
procedimientos de archivo sefialados en la presente resolucion, sin perjuicio de los sefialados en
otras normas legales vigentes. El prestador podra entregar copia de la historia clinica al usuaric o0 2
Su representante legal cuando este lo solicite, para los efectos previstos en las disposiciones legales
vigentes.

“ARTICULO 16. SEGURIDAD DEL ARCHIVO DE HISTORIAS CLINICAS. El prestader de servicios
de salud, debe archivar la historia clinica en un area restringida, con acceso limitado al personal d2
salud autorizado, conservando les historias clinicas en condiciones que garanticen la integridad fisica
y técnica, sin adulteracion o alteracion ce la informacién. Las instituciones prestadoras de servicios

de salud y en general los prestadores encargados de la custodia de la historia clinica, deben veler
por la conservacion de la misma y responder por su adecuado cuidado.

ARTICULO 17. CONDICIONES FISICAS DE CONSERVACION DE LA HISTORIA CLINICA. Los
archivos de historias clinicas deben conservarse en condiciones locativas, procedimentales,
medioambientales y materiales, propias para tal fin, de acuerdo con los parémetros establecidos pcr
el Archivo General de la Nacioén en los acuerdos 07 de 1994, 11 de 1996 y 05 de 1997, ¢ les normas
que los deroguen, modifiquen o adicionen.

ARTICULO 18. DE LOS MEDIOS TECNICOS DE REGISTRO Y CONSERVACION Dz LA HISTORIA
CLINICA. Los Prestadores de Servicios de Salud pueden utilizar medios fisicos o técnicos com»
computadoras y medios magneto-épticos, cuando asi lo consideren conveniente, atendiendo o
establecido en la circular 2 de 1997 expedida por el Archivo General de la Nacién, o las ncrmas qu2
la modifiquen o adicionen. Los programas automatizados que se diserien y utilicen para el manej>
de las Historias Clinicas, asi como sus equipos y soportes documentales, deben estar provistas dz2
mecanismos de seguridad, que imposibiliten la incorporacion de modificaciones a la Historia Clinica
una vez se registren y guarden los datos. En todo caso debe protegerse la reserva de /a hisioria
clinica mediante mecanismos que impidan el acceso de personal no autorizado para ccnoceria y
adoptar las medidas tendientes a evitar la destruccion de los registros en forma accicental »
provocada. Los prestadores de servicios de salud deben permitir la identificacién del personal
responsable de los datos consignados, mediante codigos, indicadores u otfros medios qu3
reemplacen la firma y sello de las historias en medios fisicos, de forma que se establezca co1
exactitud quien realizé los registros, la hora y fecha del registro.”

Por otra parte, la Resolucién 2000 de 2014, establece como estandar de habilitacion el de Historia
Clinica y Registros, el cual es definido como la existencia y cumplimiento de procesos que garanticen
la historia clinica por paciente v las condiciones técnicas de su mangjo y el de 10s registros ¢2
procesos clinicos diferentes a las historia clinica que se relacionan directamente cor los principales
riesgos propios de la prestacion de servicios.

Para este estandar se establecen una serie de criterios, dentro de ellos podemos mencionar para &l
caso concreto los siguientes criterios:

> Son oportunamente diligenciados y conservados, garantizando la confidercialidad ce los
documentos protegidos legalmente por reserva.

» Son diligenciados y conservados garantizando la custodia y confidencialidad an archivo
unico.

Asi las cosas, para la Comisién Técnica de Verificadores, en cumplimiento de sus funciones y &l
objeto de la visita, asi como la sujecién al principio de legalidad, han considerado que e! prestadcr
de los servicios de la FUNDACION ESTILO DE VIDA SALUDAELE ESVIDA IPS, incumglié el
estandar de historia clinica y registros, por no contar con un area especifica para la tenercia y
almacenamiento de las historias clinicas en la sede objeto de la visita, lo cual, vulnera &l criterio d=2
mantener la conservacion, garantizandoe la custodia y confidencialidad en archivo unico.

Ahora bien, cuando un prestador inscribe una sede para que sea habiltada y prestar [0S servicios
de salud declarados en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Selud — REPS, debas
cumplir con todos los criterios dzl estandar que requiere ese servicio de salud, de tal maners, quz
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garantice unas minimas condiciones de nabilitacion para la prestacion de los servicios de salud con
calidad y eficiencia, y desde luego pare garantizar la vida, la salud y la dignidad del paciente y |
personal asistencial y administrativo de a entidad. Cualquier alteracién o afectacion a esos minimos
de habilitacion exigidos en la norma, ponz en riesgos los derechos tutelados y protegidos en la norma
juridica.

Siguiendo el orden, le corresponde al prestador del servicio de salud, garantizar el cumplimiento
minimo de habilitacion de cadz servicio declarado, para ello, es responsabilidad del mismo, d=2
adoptar las acciones necesarias para garantizar el cumplimiento del estandar de historia clinica y
registro, aun con la utilizacién de medios electrénicos y tecnologicos que permitir proteger |2
confidencialidad y seguridad en 2l proceso de gestion de las historias clinicas.

Para el despacho, no son aceptables los argumentos expresados por la parte investigada para omitr
el cumplimiento de los Estandar Unico ce habilitacion como requisitos minimos.

De este modo, se considera que el servicio de salud por ser un servicio publico debe ser prestaco
integralmente por el prestador, cumplierndo con las condiciones basicas de capacidad tecnoldgica v
cientifica, de suficiencia patrimonial y financiera y de capacidad técnico - administrativa, importantes
para entrar y mantenerse en el sisteme, por ser de obligatorio cumplimiento y de ello deperde |2
oportuna, segura, eficiente y calidad de la prestacion de los servicios de salud por parte del pres:ado-.

Ahora bien con relacién a los servicios de HEMATOLOIA y ONCOLOGIA CLINICA declerados No
prestados, se observa en el informe de verificacion de 5 de diciembre de 2018 se observa que existid
el incumplimiento.

Dentro de este contexto, este despacho considera que el material probatcrio cbrante an =l
expediente, como resultado del informe técnico de verificacion de las condiciones minimas cd=
habilitacion de 5 de diciembre de 2018 y los escritos de descargos, se evidencia un presunto
incumplimiento en algunos estandares de habilitacién sobre unos servicios de salud declarados y
prestado en una sede del prestador de ios servicios de salud, ocasionando no garantiza el criterio
de la conservacion, custodia y confidencialidad en un archivo tnico, y de igual manera no garantiza
el criterio de historia clinica y registro del servicio de Infectologia y Medicina General.

Asi las cosas, y ante los presuntos incumplimientos sobre algunos estandares de habil tacion, el
despacho hacen responsable al representante legal de la entidad de la vulneracion del articulo 185
delaLey 100 de 1993, el 15 del Decretc 1011 de 2006 vy el articulo & de la Resolucion 2008 de 2014,

aplicados por ser vigentes para las época de los hechos, porque los orestadores de servicios c2
salud que incumplan las normas del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad en Salud, ponen en
riesgo los principios basicos de la calidad y la eficiencia. Tambien son responsables por |z verac dad
de la informacion contenida en el formulario de inscripcion y estan obligacs a martener las
condiciones de habilitacién declaradas durante el término de su vigencia, y de igual mansara son
responsable del cumplimiento de todos los estandares aplicables al servicio que se habilite,
respectivamente. Ademas, el proceso de inscripcion y habilitacion se desarrolla por una actuzcion
que despliega inicialmente el prestador con la autoevaluacion, de la cual debe existir conocimiento
de los requisitos, procedimientos y criterios de los estandares por cada servicio de salud declaradc.

En este orden, nos referimos s los textos normativos asi:

El articulo 185 de la ley 100 de 1993 establece lo siguiente: “ARTICULO 185. INSTITUCIONES
PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD. Son funciones de las Institucicnes Prestadoras d=
Servicios de Salud prestar los servicios en su nivel de atencion correspondiente e los afiliados v
beneficiarios dentro de los pardmetros y principios sefialados en la presente Ley.

Las Instituciones Prestadoras cle Servicios deben tener como principios basicos la calidac y Iz
eficiencia, y tendran autonomia edministrativa, técnica y financiera. Ademas, propenderan por la librz
concurrencia en sus acciones, proveyendo informacién oportuna, suficiente y veraz ¢ los usuarios, v
evitando el abuso de posicion dominante en el sistema...”

El Decreto 1011 del 2006 en su articulo 15, compilado en el articulo 2.5.1.3.2.9 del Decreto Jnico
Reglamentario del Sector Salud, establece: ‘ARTICULO 15°- OBLIGACIONES DE
LOSPRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD RESPECTO DE LA INSCRIPCION EN E.
REGISTRO ESPECIAL DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD. Los Prestadores dz
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Servicios de Salud son responsables por la veracidad de la informacién contenida en el formulario
de inscripcion y estaran obligados a mantener las condiciones de habilitacion declaradas durante «/
término de su vigencia, a permitir el ingreso de la autoridad competente para llavar a cabo |2
respectiva verificacién, a facilitar la verificacion, a renovar la Inscripcion en el Registro Especiel d2
Prestadores de Servicios de Salud cuando éste pierda su vigencia o cuando haya cambios en 1o
declarado, conforme a lo dispuesto en el articulo 14 del presente decreto y a presentar las novededes
correspondientes, en los casos previstos en el articulo siguiente.”

El Articulo 8 de la Resolucion 2003 de 2014, establece lo siguiente: “Articulo
8. Responsabilidad. E/ Prestador de Servicios de Salud que habilite un servicio, es el responsablz
del cumplimiento de todos los estandares aplicables al servicio que se habilite, independienterentz
de que para su funcionamiento concurran diferentes organizaciones o personas para aportar 2/
cumplimiento de los estandares. En consecuencia, el servicio debe ser habilitado unicamente por ¢l
prestador responsable del mismo, y no se permite la doble habilitacién.”

Asi mismo, para efectos de mantzner una prestacién de servicios de salud bajo los principics bésicos
de calidad y eficiencia, es necesario que los integrantes del Sistema General de Seguridad Socizl
en Salud, cumplan con las condiciones minimas de habilitacion, reguladas en Decreto 1011 de 2005

y la Resolucion 2003 de 2014, con la finalidad de garantizar a los usuzarios un buen servicio, de tzl

forma que si existe inobservancia de las normas, requisitos y procedimientos prestablecidc, se corra
el riesgo de que se afecte en meyor c menor grado la prestacion de |los servicios de salud.

De igual forma, es obligacion y responsabilidad de los prestadores de servicios de salud, mantener
las condiciones de habilitacion contenida en el formulario de inscripcion, durante todo el tiempo qu=2
dure su vigencia. Para tal efecto, solamente se exigen unas condiciones minimas que deben ser
mantenidas en todo tiempo, de modo que no les esta permito Asi mismo, el despacho se dispone 2
imponer la sancion, por tratarse de incumplimiento de normas de orden publico y no es hay
justificacion para declarar la exoneracién de la responsabilidad administrativa.

Por lo anterior, y de conformidad con el material probatorio, se concluye que SONIA LUCIA
CASTELLANO PEREZ, identificada con Cedula de ciudadania No. 1.047.441.357. en calidad da
representante legal de la FUNDACION ESTILO DE VIDA SALUDABLE ESVIDA IPS, identificaca
con NIT. 819004229-9 Codigo d= Prestador 1343000843-01, infringio el articulo 185 de la Ley 100
de 1993, articulo 15 del Decreto 1011 de 2006 y el articulo 8 de la Resolucion 2003 de 2014, y como
consecuencia se procede a graduar la correspondiente sancion.

GRADUACION DE LA SANCION

De conformidad con el articulo 54 del Decreto 1011 de 2006, compilado en el articulo 2.5.1.7 € del
Decreto Unico Reglamentario dal Sector Salud 780 de 2016, establece que le corresponde & las
Entidades Territoriales de Salud, adelantar los procedimientos y aplicar las sanciores & que haya
lugar de acuerdo con lo previsto en el erticulo 577 y siguientes de la Lay 09 de 1979 y las normas
que las modifiquen o sustituyan.

Asi mismo, el articulo 24 del Decreto 2240 de 1996, compilado en el articulo 2.5.3.7.118, establece 1o
siguiente:

“ARTICULO 2.5.3.7.18. De cudles son las sanciones. De conformidad con el articulo 577 de la
Ley 9% de 1979, las sanciones son entre otras:

a). Amonestacion;

b). Multas sucesivas hasta por una suma equivalente a diez mil (10.000) salarics diarios minimos
legales;

¢). Cierre temporal o definitivo de la institucion prestadora de servicios de salud o servicio respec-
tivo.”
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Asi mismo, el articulo 25 del Decreto 2240 de 1998, compilado en el articulo 2.5.3.7.19 del Decreto
780 de 2016, establece las definiciones de las sanciones contempladas en el articulo 2.5.2.7.13
ibidem.

Asi mismo, el articulo 44 de la Ley 1437 de 2011, dispone lo siguiente:

“ARTICULO 44. Decisiones discrecionales. En la medida en que el contenido de una decisisn dz
caracter general o particular sea discrecional. debe ser adecuada a los fines de la norma que I3
autoriza, y proporcional a los hechos que le sirven de causa.”

Del mismo modo, el articulo 50 de la Ley 1437 de 2011 (Codigo de Procedimiento Administrativo y
de lo Contencioso Administrativo — CPACA), consagra los criterios para tener en cuenta en a
graduacion de la sancion asi:

“ARTICULO 50. Graduacion de las sanciones. Salvo lo dispuesto en leyes especiales, la
gravedad de las faltas y el rigor de las sanciones por infracciones administrativas se graduaran
atendiendo a los siguientes criterios, en cuanto resultaren aplicables:

1. Dafio o peligro generado a los intereses juridicos tutelados.

2. Beneficio econémico obtenidc por el infractor para si o a favor de un tercero.

3. Reincidencia en la comisién dz la infraccién.

4. Resistencia, negativa u obstruccién a la accion investigadora o de supervision.

5. Utilizacion de medios fraudulentos o utilizacion de persona interpuesta para oculter la infraccién
u ocultar sus efectos.

6. Grado de prudencia y diligencia con gue se hayan atendido los deberes o se hayan aplicado las
normas legales pertinentes.

7. Renuencia o desacato en el cumplimiento de las ordenes impartidas por la autoricad compe-
tente.

8. Reconocimiento o aceptacion expresa de la infraccion antes del decreto de pruebas

Conforme a lo anterior, y atendiendo las sanciones establecidas anteriormente, asi como 10s crierios
para la graduacion de la misma, el despacho considera que no existe evidencia probatoria dentro ¢z
la actuacién procesal que se adelanta contra represente legal de la FUNDACION ESTILO DE VIDA
SALUDABLE ESVIDA IPS, identificada con NIT. 819004229-9 Cdédigo de Prestador 134300084:2-
01, que determine un dafo especifico, concreto, calificable y cuantificable que afecte directarenta
a un usuario o trabajador de la ESE; tampoco existe evidencia de que el infractor para si o para un
tercero haya recibido beneficio econémico; no hay reincidencia en la comision de la infraccién; rno
hubo resistencia, negativa u obstruccién a la accién investigadora, antes por el contrario, se observa
un respetuoso y cordial trato, colaboracidn y apoyo para el cumplimiento de las acciones de ICV; o
hubo utilizacion de medios fraudulentos o utilizaciéon de persona interpuesta para ocultar [a infraccion
u ocultar sus efectos; se observa prudencia y diligencia en los debares y aplicacion de las ncrmas
legales porque en su generalidad el prestador cumple con la gran mayoria con las condiciones
minimas de habilitacion en los servicios declarados en el REPS; no existe renuencia o desacaio pcr
parte del prestador y efectivamente el prestador ha reconocido que para la epoca de los hechos, ¢l
espacio fisico para asegurar y custodiar las historias clinicas lo dejo de utilizar porque consideraba
que era innecesario ante la sistematizacion que lleva de las historias clinicas en la sede principal.

Por lo anteriormente expresado y en concordancia con las sancionas astablecidas previamente, y
ademas, observando que en la oresente actuacion administrativa que se adelanta, hay lugar & las
todas las circunstancias atenuantes, asi como también la aplicacion a los principics de legalidac,
proporcionalidad, necesidad y razonzbilidad de los hechos, se impondra a SONIA LUCIA
CASTELLANO PEREZ, identificada con Cedula de ciudadania No. 1.047.441.357, identificado con
cedula de ciudadania No. 73.475.414, en calidad representante legal de la FUNDACION ESTILO
DE VIDA SALUDABLE ESVIDA IPS, identificada con NIT. 819004229-9 Cédigo de Prestadcr
1343000843-01, una sancion consiste en AMONESTACION, la cual es una llamadc de aenc on, 2
fin de que el investigado no vuelva a incurrir en el incumplimiento sefalado.
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Finalmente se informara al investigado que contra el presente acto adminisirativo proceden los
recursos de reposicion ante este Despacho y el de apelacion ante el Gobernador del departamento
de Bolivar, de los cuales pueds hacer uso dentro de los diez (10) dias habiles siguientes a |2
notificacion del acto administrativo.

En el mérito de lo expuesto

RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: Declarese administrativamente responszble a SONIA LUCIA CASTE-
LLANO PEREZ, identificada con Cedula de ciudadania No. 1.047.441 357, identificado con cadua
de ciudadania No. 73.475.414, en calidad representante legal de la FUNDACION ESTILO DE VIDA
SALUDABLE ESVIDA IPS, identificada con NIT. 819004229-9 Codigo de Prestador 1343000843-
01, para la época de los hechos, de conformidad con lo sefialado en la parte considerativa de |2
presente resolucién.

ARTICULO SEGUNDO: Sancionase con AMONESTACION a SONIA LUCIA CASTELLANO PE-
REZ, identificada con Cedula de ciudadania No. 1.047.441.357, identificado con cedula de ciudads-
nia No. 73.475.414, de acuerdo con lo expresado en la parte considerativa de la presente resolucior.

ARTICULO TERCERO: Notificar al investigado del presente acto administrativo, haiciéndole saber
que contra esta decisién proceden los recursos de reposicion ante este Despacho y el de apelasion
ante el Gobernador del departamento de Bolivar, de los cuales se podra hacer uso dentro de los diez
(10) dias habiles siguientes a la notificacion del acto administrativo, de conformidad e lo sefalado en
los articulos 74 y 76 de la Ley 1437 de 2011.

ARTICULO CUARTO: La presente resolucion rige a partir de la fecha de su ejecutoria.

Dado en Turbaco Bolivar a los

Proyecto y elaboro: Berenice Ortega S. — Asesor Jugidjco Bxt.
Revis6 y aprobo: ALIDA MONTES MEDINA - DIVC

Reviso : Edgardo Diaz- Asesor Juridico ';L"

Reviso: Eberto Ofiate Del Rio - Jefe Oficina Asesoria Juridica




