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Asunto: Demanda de Inconstitucionalidad™contra Apartes del
numeral 42.8. y 42.9. del articulo 48 d¢ la Ley 715 del 2001y
del inciso 5 del articulo 68 de la Ley 715\del 2001; Apartes del
numeral 5 del articulo 37 de la Ley 1122 2007; Apartes del
articulo 124, 129 y del numeral 82.3 del articulo 82 de la Ley
1438 del 2011

NIXON TORRES CARCAMO, identificado con la cédula de
ciudadania No 72.193712 y MAXIMO JOSE NORIQGA
RODRIGUEZ, identificado con la cédula de ciudadania No
6.889.892, en ejercicio del numeral 6 del articulo 40 Superior y del
numeral 4 del articulo 241 Superior, presentamos demanda de
inconstitucionalidad contra apartes normativos contemplados en el
numeral 42.8. y 42.9. del articulo 48 de la Ley 715 del 2001 y
del inciso 5 del articulo 68 de la Ley 715 del 2001, del numeral
5 del articulo 37 de la Ley 1122 del 2007, del articulo 124, 129
y del numeral 82.3 del articulo 82 de la Ley 1438 del 2011, en
los siguientes términos:

1. COMPETENCIA DE LA CORTE CONSTITUCIONAL
PARA CONOCER DE LA PRESENTE ACCION DE
INCONSTITUCIONALIDAD Y LOS APARTES LEGALES
QUE SE DEMANDAN

11. Con fundamento en el numeral 4 del articulo 241 de la
Constitucién Politica de Colombia, que a la letra sefiala;
“ARTICULO 241. A la Corte Constitucional se le confia la
guarda de la integridad y supremacia de la Constitucién, en
los estrictos y precisos términos de este articulo. Con tal fin,
cumplird las siguientes funciones:

4. Decidir sobre las demandas de 1nconstitucionalidad que presenten
los ciudadanos contra las leyes, tanto por su contenido material como
por vicios de procedimiento en su formaeién”,

Es competente la Corte Constitucional, para conocer de la presente
demanda de inconstitucionalidad, por ser una demanda de
inconstitucionalidad, presentada por ciudadanos, contra:

1.1.1. Apartes del numeral 42.8. y del 42.9. del articulo 48
de la Ley 715 del 2001 y del inciso 5 del articulo 68 de
la Ley 715 del 2001, que a la letra seftalan;
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CAPITULO I
COMPETENCIAS DE LA NACION EN EL SECTOR SALUD.

ARTICULO 42. COMPETENCIAS EN SALUD POR PARTE DE LA
NACION. Corresponde a la Nacién la direccién del sector salud y del
Sistema General de Seguridad Social en Salud en el territorio
nacional, de acuerdo con la diversidad regional y el ejercicio de las
siguientes competencias, sin perjuicio de las asignadas en otras
disposiciones:

42.1. Formular las politicas, planes, programas y proyectos de interés
nacional para el sector salud y el Sistema General de Seguridad Social
en Salud y coordinar su ejecucién, seguimiento y evaluacién.

42.2. Impulsar, coordinar, financiar, cofinanciar y evaluar
programas, planes y proyectos de inversién en materia de salud, con
recursos diferentes a los del Sistema General de Participaciones.

42.3 Expedir la regulacién para el sector salud y el Sistema General
de Seguridad Social en Salud.

42.4. Brindar asesorfa Yy asistencia técnica a los departamentos,
distritos y municipios para el desarrollo e implantacién de las
politicas, planes, programasy proyectos en salud.

42.5. Definir y aplicar sistemas de evaluacién y control de gestion
técnica, financiera y administrativa a las instituciones que participan
en el sector y en el Sistema General de Seguridad Social en Salud; ast
como divulgar sus resultados, con la participacién de las entidades
territoriales.

42.6. <Ver Notas el Editor en relacién con la participacién de las
entidades territoriales mencionada en este numeral> Definir, disefiar,
reglamentar, implantar y administrar el Sistema Integral de
Informacion en Salud y el Sistema de Vigilancia en Salud Piblica, con
la participacion de las entidades territoriales.

<Notas del Editor>
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42.7. Reglamentar, distribuir, vigilar y controlar el manejo y la
destinacién de los recursos del Sistema General de Participaciones en
Salud y del Sistema General de Seguridad Social en Salud, sin
perjuicto de las competencias de las entidades territoriales en la
materia.

42.8. Establecer los procedimientos y reglas para la intervencién
técnica y/o administrativa de las instituciones que manejan recursos
del Sistema General de Seguridad Social en Salud, sea para su
liguidacion o administracién a través de la Superintendencia
Nacional de Salud en los términos que sefiale el reglamento. El
Gobierno Nacional en un término maximo de un ario deberd expedir
la reglamentacion respectiva.

42.9. Establecer las reglas y procedimientos para la liquidacién de
instifuciones que manejan recursos del sector salud, gue sean

intervenidas para tal fin.
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42.10. Definir en el primer afio de vigencia de la presente ley el
Sistema Unico de Hubilitacién, el Sistema de Garantia de la Calidad y
el Sistema Unico de Acreditacién de Instituciones Prestadoras de
Salud, Entidades Promotoras de Salud y otras Instituciones que

manejan recursos del Sistema General de Sequridad Social en Salud.

42.11. Establecer mecanismos y estrategias de participacion social y
promover el ejercicio pleno de los deberes y derechos de los
ciudadanos en materia de salud.

42.12. Definir las prioridades de la Nacién y de las entidades
territoriales en materia de salud publica y las acciones de obligatorio
cumplimiento del Plan de Atencidn Bdsica (PAB)*, asi como dirigir y
coordinar la red nacional de laboratorios de salud piiblica, con la
participaciéon de las entidades territoriales.

42.13 Adquirir, distribuir y garantizar el suministro oportuno de los
biolégicos del Plan Ampliado de Inmunizaciones (PAI), los insumos
criticos para el control de vectores y los medicamentos para el manejo
de los esquemas bdsicos de las enfermedades transmisibles y de
control especial.

42.14. Definir, implantar y evaluar la Politica de Prestacién de
Servicios de Salud. En ejercicio de esta facultad regulard la oferta
ptiblica y privada de servicios, estableciendo lus normas para
controlar su crecimiento, mecanismos para la libre eleccién de
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prestadores por parte de los usuarios y la garantia de la calidad; ast
como la promocién de la organizacion de redes de prestacién de
servicios de salud, entre otros.

42.15. Establecer, dentro del afio siguiente a la vigencia de la presente
ley, el régimen para la habilitacion de las instituciones prestadoras de
servicio de salud en lo relativo a la construccién, remodelacién y la
ampliacion o creacién de nuevos servicios en los ya existentes, de
acuerdo con la red de prestacién de servicios piblica y privada
existente en el ambito del respectivo departamento o distrito,
atendiendo criterios de eficiencia, calidad y suficiencia.

<Juyri, 1 i

42.16. Prestar los servicios especializados a través de las instituciones
adscritas:  Instituto Nacional de Cancerologia, el Centro
Dermatolégico Federico Lleras Acosta y los Sanatorios de
Contratacion y Agua de Dios, asi como el reconocimiento y pago de
los subsidios a la poblacién enferma de Hansen, de conformidad con
las disposiciones legales vigentes.

La Nacién definirG los mecanismos y la organizacién de la red
cancerologica nacional y podré concurrir en su financiacién. Los
Sanatorios de Agua de Dios y Contratacién prestardn los servicios
médicos especializados a los enfermos de Hansen.

Los departamentos de Cundinamarca y Santander podrdn contratar
la atencién especializada para vinculados y lo no contemplado en el
POS-Subsidiado con los Sanatorios de Agua de Dios y Contratacién.

42.17. Expedir la reglamentacién para el control de la evasion y la
elusion de los aportes al Sistema General de Seguridad Social en
Salud y las demds rentas complementarias a la participacién para
salud que financian este servicio.

42.18. <Numeral modificado por el articulo 1 de la Ley 1446 de 2011.
El nuevo texto es el siguiente:> Reglamentar el uso de los recursos
destinados por las entidades territoriales para financiar los
Tribunales Seccionales de Etica Médica y Odontolégica y los
Tribunales Departamentales y Distritales Eticos de Enfermeria.
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42.19. Podra concurrir en la financiacion de las inversiones
necesarias para la organizacton funcional y administrativa de la red
de instituciones prestadoras de servicios de salud a su cargo.

42.20. <Aparte tachado INEXEQUIBLE> Concurrir en la afiliacién de
la poblacién pobre al régimen subsidiado mediante apropiaciones del

presupuesto nacional, eerwn-cuarto-de punto{6-25--de-lo-aportade
; liados alrded Do,

42.22 <Numeral adicionado por el articulo 5 de la Ley 1438 de 2011.
El nuevo texto es el siguiente:> Aprobar los Planes Bienales de
Inversiones Piiblicas, para la prestacion de los servicios de salud, de
los departamentos y distritos, en los términos que determine el
Ministerio de la Proteccion Social, de acuerdo con la politica de
prestacién de servicios de salud.

<Notas de Vigencia>




42.23 <Numeral adicionado por el articulo 5 de la Ley 1438 de 2011.
El nuevo texto es el siguiente:> Diseniar indicadores para medir logros
en salud, determinar la metodologia para su aplicacién, ast como la
distribucién de recursos de conformidad con estos, cuando la ley asf lo
autorice. Los indicadores deberdn medir los logros del Sistema
General de Segundad Social en Salud, frente a todos los actores del
sistema.

ARTICULO 68. INSPECCION Y VIGILANCIA. La Superintendencia
Nacional de Salud tendrd como competencia realizar la inspeccion,
vigilancia y control del cumplimiento de las normas constitucionales y
legales del sector salud y de los recursos del mismo.

Las organizaciones de economia solidaria que realicen funciones de
Entidades Promotoras de Salud, administradoras de régimen
subsidiado o presten servicios de salud y que reciban recursos del
Sisterna General de Seguridad Social en Salud, estardan sometidas a la
inspeccion, vigilancia y control de la Superintendencia Nacional de
Salud.

La Superintendencia Nacional de Salud ejercerd funciones de
inspeccion, vigilancia y control sobre las Instituciones Prestadoras de
Servicios de Salud IPS, en relacién con el cumplimiento de las normas
técnicas, cientificas, administrativas y financieras del sector salud.
Los procesos de liquidacién de las instituciones prestadoras de
servicios de salud, IPS, privadas serdn de competencia de la
Superintendencia de Sociedades, con excepcion de las fundaciones,
corporaciones y demds entidades de utilidad comin sin dnimo de
lucro, siempre y cuando no hayan manejado recursos ptiblicos o de la
Sequridad Social en Salud.

Para el ejercicio de sus funciones, la Superintendencia Nacional de
Salud, por medio de la furisdiccion coactiva, realizard el cobro de las
tasas, contribuciones y multas a que hubiere lugar.

La Superintendencia Nacional de Salud ejercerd la intervencion
Jorzosa administrativa para administrar o_liquidar las entidades
vigiladas que cumplan funciones de explotaciéon u operacién de
monopolios rentisticos, cedidos al sector salud, Empresas Promotoras
de Salud e Instituciones Prestadoras de Salud de cualquier naturaleza,
asi como para intervenir técnica y administrativamente las
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direcciones territoriales de salud, en los términos de la ley y los
reglamentos.

La intervencién de la Superintendencia de Salud a las Instituciones
Prestadoras de Salud tendrd una primera fase que consistird en el

salvamento.

Sin perjuicio de la responsabilidad fiscal, disciplinaria y penal, la
Superintendencia Nacional de Salud, en ejercicio de sus atribuciones y
competencias, y previa solicitud de explicaciones, impondrd a los
representantes legales de los departamentos, distritos Yy municipios,
directores de salud, jefes de presupuesto, tesoreros Y demds
funcionarios responsables de la administraciéon y manejo de los
recursos sector salud en las entidades territoriales, multas hasta de
2.000 salarios minimos legales mensuales vigentes a la fecha de la
expedicion del acto administrativo, a_favor del Fondo de Solidaridad y
Garantia, por incumplimiento de las instrucciones y Ordenes
impartidas por la Superintendencia, asi como por la violacién de la
normatividad vigente sobre la prestacién del servicio ptiblico de salud
y el Sistema General de Seguridad Social en Salud. El pago de las
multas debe hacerse con recursos de su propio peculio, y en
consecuencia no se puede imputar al presupuesto de la entidad de la
cual dependen.

<Notg ! a>
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1.1.2. Apartes del numeral 5 del articulo 37 de la Ley 1122
del 2007, que a la letra sefiala;

ARTICULO 37. EJES DEL SISTEMA DE INSPECCION, VIGILANCIA Y
CONTROL DE LA SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD.
Para cumplir con las funciones de inspecci6n, vigilancia y control la
Superintendencia Nacional de Salud ejercerd sus funciones teniendo
como base los siguientes ejes:
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1. Financiamiento. Su objetivo es vigilar por la eficiencia, eficacia y
efectividad en la generacion, flujo, administracién y aplicacién de los
recursos del sector salud.

2. Aseguramiento. Su objetivo es vigilar el cumplimiento de los
derechos derivados de la afiliacién o vinculacién de la poblacion a un
plan de beneficios de salud.

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

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

5. Eje de acciones y medidas especiales. <Numeral modificado
por el articulo 124 de la Ley 1438 de 2011. El nuevo texto es el
siguiente:> Su objetivo es adelantar los procesos de intervencion
forzosa administrativa para administrar o liquidar las entidades
vigiladas que cumplen funciones de Entidades Promotoras de Salud,
Instituciones Prestadoras de Salud de cualquier naturaleza y
monopolios rentisticos cedidos al sector salud no asignados a otra
entidad, asf como para intervenir técnica y administrativamente las
direcciones territoriales de salud. Tratdndose de liquidaciones
voluntarias, la Superintendencia Nacional de Salud ejercera
inspeccidn, vigilancia y control sobre los derechos de los afiliados y los
recursos del sector salud. En casos en que la Superintendencia
Nacional de Salud revoque el certificado de autorizacién o
funcionamiento que le otorgue a las Entidades Promotoras de Salud o
Instituciones Prestadoras de Salud, deberd decidir sobre su
liquidacién.

6. Informacion. Vigilar que los actores del Sistema garanticen la
produccién de los datos con calidad, cobertura, pertinencia,
oportunidad, fluidez y transparencia.

7. Focalizacién de los subsidios en salud. Vigilar que se cumplan
los criterios para la determinacién, identificacién y seleccion de
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beneficiarios y la aplicacién del gasto social en salud por parte de las
entidades territoriales”.

1.1.3. Apartes del articulo 124, 129 y del numeral 82.3 del
articulo 82 de la Ley 1438 del 2011, que a la letra
sefialan;

“ARTICULO 82. INCUMPLIMIENTO DEL PROGRAMA DE
SANEAMIENTO FISCAL. Si con la implementacién del programa de
saneamiento fiscal y financiero, la Empresa Social del Estado en
riesgo alto no logra categorizarse en riesgo medio en los términos
definidos en la presente ley, deberd adoptar una o mas de las
siguientes medidas:

82.1 Acuerdos de reestructuracion de pasivos.
82.2 Intervencién por parte de la Superintendencia Nacional de
Salud, independientemente de que la Empresa Social del Estado esté

adelantando o no programas de saneamiento.

82,3 Liguidacion o supresion, o fusion de la entidad.

Generard responsabilidad disciplinaria y fiscal al Gobernador o
Alcalde que no den cumplimiento a lo dispuesto en el presente
articulo.

PARAGRAFO. En las liquidaciones de Empresas Sociales del Estado
qite se adelanten por parte de la Superintendencia Nacional de Salud,
se dara aplicacién a lo dispuesto en el Decreto-ley 254 de 2000 yen la
Ley 1105 de 2006, y demds normas que los modifiquen, adicionen o
sustituyan. Las liquidaciones que se estén adelantando, se ajustardn a
lo aqui dispuesto”.

“ARTICULO 124. EJE DE ACCIONES Y MEDIDAS ESPECIALES. El
numeral 5 del articulo g3z de la Ley 1122 de 2007, quedard ast:

“5. Eje de acciones y medidas especiales. Su objetivo es adelantar los
procesos de intervencién forzosa administrativa para administrar_o
liquidar las entidades vigiladas que cumplen funciones de
Entidades Promotoras de Salud, Instituciones Prestadoras de Salud
de cualquier naturaleza y monopolios rentisticos cedidos al sector
salud no asignados a otra entidad, ast como para intervenir técnica y
administrativamente las direcciones territoriales de salud.
Tratdndose de liquidaciones voluntarias, la Superintendencia
Nacional de Salud ejercerd inspeccién, vigilancia y control sobre los
derechos de los afiliados y los recursos del sector salud. En casos en
que la Superintendencia Nacional de Salud revoque el certificado de
autorizaciéon o funcionamiento que le otorgue a las Entidades
Promotoras de Salud o Instituciones Prestadoras de Salud, deberd
decidir sobre su liquidacion”.
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“ARTICULO 129. NORMAS DE PROCEDIMIENTO INTERVENCION |
FORZOSA ADMINISTRATIVA. El Gobierno Nacional reglamentaré
las normas de procedimiento a aplicar por parte de la é
Superintendencia Nacional de Salud en los procesos de intervencién
forzosa administrativa para administrar o liquidar las entidades
vigiladas que cumplan funciones de explotacién, administracién u
operacién de monopolios rentisticos cedidos al sector salud, Entidades
Promotoras de Salud, las Instituciones Prestadoras de Salud de
cualquier naturaleza, as{ como para intervenir técnica y
administrativamente las direcciones territoriales de salud cualquiera
sea la denominacién que le otorgue el ente territorial en los términos
de la ley y los reglamentos”,

(NEGRILLAS Y SUBRAYADO, ES LO QUE SE DEMANDA)

12. Se demanda estos apartes por ser los que conforman
el sistema normativo de la competencia de la
SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD, PARA
LIQUIDAR LAS EMPRESAS SOCIALES DEL ESTADO,
como entidades vigiladas, desconociendo la fuente
normativa de creacion, que asigna competencias
nacionales y territoriales en ese sentido, esto es la Ley
que las crea en el orden Nacional o los Acuerdos y las
Ordenanzas, en el orden territorial, asi como el
principio de autonomia territorial, al no consultar o
contar con la aprobacion de liquidacion del 6rgano de
coadministracion territorial que ereo dichas
Empresas Sociales del Estado.

2. SIGNIFICADO DE LIQUIDACION Y/O SUPRESION

2.1, Con base en el significado de liquidacion, liquidar y suprimir de
la Real Academia de la Lengua Espafola, que sefiala;

Liguidacion

1. f. Accidn yefecto de liquidar.

2. f. Venta al por menor, con gran rebaja de precios, que hace una ca
sa de comercio por cesacion, quiebra, reforma o traslado delestableci
miento, ete.

liquidacion tributaria

1, f, Der. Acto por el que se cuantifica el tributo que ha de pagar unc
ontribuyente,

liquidar

1. tr. Hacer liquidoalgo sélido o gaseoso. U. t. ¢. prnl.
2. tr. Hacer el ajuste formal de una cuenta.

3. tr. Saldar, pagar enteramente una cuenta. 1
4. tr. Vender mercancias en liquidacion.

5. tr. Poner término a algo o a un estado de cosas.
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6. tr. Gastar totalmente algo, especialmente dinero, en poco tiempo.
Liquidé su hacienda en unos meses.

=, {r. Desistir de un negocio o de un empeno.

8. tr. Romper o dar por terminadas las relaciones personales.

9. tr. colog. Desembarazarse de alguien, matandolo.

10. tr. coloq. Acabar con algo, suprimirlo o hacerlo desaparecer.

11, tr. Com. Dicho de una casa de comercio: Hacer ajuste final de cue
ntas para cesar en el negocio.

12. tr. Der. Determinar en dinero el importe de una deuda.

suprimir

Del lat. supprimére.

1. tr. Hacer cesar, hacer desaparecer. Suprimir un empleo, un impue

sto, una pension.

2. tr. Omitir, callar, pasar por alto. Suprimir versos en una comedia.

Suprimir pormenores en la narracién de un suceso.

2,1.1. Para los efectos de la presente accién cuando se utilice la
palabra liquidacién es sinénime de la palabra suprimir o
supresion.

3. ARTICULOS SUPERIORES VULNERADOS

3.1. En cuanto a la vulneracién DE LA CLAUSULA GENERAL
DE COMPETENCIA, los articulos Constitucionales:

3.1.1. Numeral 7 del articulo 150 de la constitucién.
3.1.2. Numeral 15 del Articulo 189.

3.1.3. Numeral 7 de] articulo 300.

3.1.4. Numeral 8 del articulo 305.

3.1.5. Numeral 6 del articulo 313.

3.1.6. Numeral 4 del articulo 315

3.2. En cuanto al PRINCIPIO DE AUTONOMIA
TERRITORIAL, los articulos Constitucionales:

3.2.1. Numeral 2 del articulo 287.

3.2.2. Articulo 298

4. RAZONES POR LA CUAL LOS APARTES DEMANDADOS
SON INCONSTITUCIONALES
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PRIMERA RAZON: Consideramos que la competencia directa que se
le asigna a la SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD, por parte
del Legislativo, en los apartes de las disposiciones juridicas que se
demandan, desconoce la clausula general de competencia de raigambre
Constitucional, toda vez que el legislador en su amplia capacidad
Constitucional de configuracién legislativa, en el desarrollo de temas
Constitucionales, como es la organizacién, funcionamiento, control,
vigilancia y sanciones en el Sistema de seguridad Social Integral,
especificamente en salud, no tuvo en cuenta las competencias
asignadas a el mismo como oOrgano legislativo, las asignadas al
Presidente de la Repiiblica, las asignadas a los Concejos, Asambleas
Departamentales, Alcaldes y Gobernadores, en materia de la estructura
de la Administracion Nacional y Territorial y liquidacién y/o supresién
de las entidades en estos ordenes, en el entendido que desconocié con
la expedicién de las disposiciones juridicas demandas:

En cuanto a la vulneracion DE LA CLAUSULA GENERAL DE
COMPETENCIA:

1. Violacion del Numeral 7 del articulo 150 de la
constituciont,

Se plantea esta vulneracion, en cuanto es una competencia asignada
directamente al Congreso de la Repfiblica, la de suprimir cualquier
entidad puiblica del orden Nacional, es decir, le corresponde al
Legislativo determinar la estructura de la administracion de nacional, y
en esta competencia, el legislativo, puede suprimir.

Indicando lo anterior que al ser una funcién y/o competencia asignada
al legislativo en torno a la supresién de entidades publicas del orden
nacional, la competencia que en esta materia se le asigna, en
torno a las entidades prestataria de servicios de salud a la
Superintendencia Nacional de Salud, aunque solo se adscriba la
competencia en torno a las entidades u o6rganos en el sector salud,
dicha asignacién de competencias, no deja de ser un desconocimiento,
que en el orden Nacional, debe ser el Legislativo, el que al determinar
la estructura de la Administracién Nacional, determine si se suprime o
no una entidad publica, de este orden perteneciente al sector salud.

1 Numeral 7 del articulo 150 de fa Constitucion, que a la letra sefiala; "Corresponde
al Congreso hacer fas leyes. Por medio de ellas gjerce las siguientes funciones: 7.
Determinar la estructura de fa administracién nacional y crear, supnmir o fusionar
ministerios, departamentos administrativos, superintendencias, establecimientos
publicos y otras entidades del orden nacional, sefialando sus objetivos y estructura
organica; reglamentar la creacion y funcionamiento de las Corporaciones
Auténomas Regionales dentro de un régimen de autonomia; asi mismo, crear o
autonizar la constitucién de empresas industriales y comerciales del estado y
sociedades de economia mixta’”.
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Siendo por lo tanto esta adseripcion de competencias asignadas a la
Superintendencia Nacional de Salud, un rompimiento con la Clausula
General de Competencia Legislativa, en el entendido que es solo al
Legislador a quien le corresponde determinar por Ley si se suprime 0
no una entidad en la estructura de la administracion Nacional, aunque
corresponda dicha entidad al sector salud o sea de las entidades que

presten servicios de salud.

2, Numeral 15 del Articulo 189 de la Constitucion Politica
de ColombiaZ2.

En desarrollo de este numeral y en sujecién con la clausula general de
competencia legislativa, el Presidente de la Reptblica, le estd asignada
como atribucién Constitucional, la de suprimir organismos o entidades
Nacionales con arreglo a la Ley, sin hacer excepcion alguna, que
entratindose de entidades u organismos del sector salud, dicha
competencia de supresién y/o liquidacion, se pierde para asignarsela a
un organismo de vigilancia y control, creada para el sector salud.

Constituyéndose tal asignacion de competencias en las disposiciones
juridicas demandadas, en un desconocimiento de esta competencia
asignada al Presidente como Jefe del Gobierno y Suprema Autoridad
Administrativa, donde el texto Constitucional, no se sefiala, que por
fuera de estas competencias un érgano nacional, por medio del cual el
Fjecutivo pueda desarrollar su papel de vigilancia y control en el
funcionamiento de las entidades publicas, pueda per se cualquier
entidad, desconociendo las competencias del legislativo y de la cabeza
del ejecutivo, asumir directamente la competencia de liquidar o
suprimir una entidad del sector salud prestatarias de servicios de salud,
como son las Instituciones Prestatarias de servicios de salud.

3. Numeral 7 del articulo 300 y Numeral 8 del articulo 305
de la Constitucion Politica de Colombia3.

En este sentido, del texto Constitucional, de forma literal se establece
que en el orden Territorial del Departamento, la competencia de

2 «“ARTICULQ 189. Cormresponde al Presidente de fa Republica como Jefe de
Estado, Jefe dsl Gobierno y Suprema Autoridad Administrativa: 15. Supnimir o
fusionar entidades u organismos administrativos nacionales de conformidad con la
ley”.

3«ARTICULO 300. <Articulo modificado por ef articulo 2o0. del Acte Legislativo No.
1 de 1996. El nuevo texto es el siguiente’> Corresponde a las Asambieas
Departamentales, por medio de ordenanzas: 7. Deferminar la estructura de la
Administracion Departamental, las funciones de sus dependencias, las escalas de
remuneracion correspondientes a sus distintas categorias de empleo; crear los
establgcimientos publicos y las empresas industriales o comerciales del
deparfamento y autonzar la formacion de sociedades de economia mixta’.
“ARTICULO 305. Son atnbuciones del gobernador: 8. Suprimir o fusionar las
entidades deparfamentales de conformidad con las ordenanzas.
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determinar la estructura de la Administracién Departamental, esta
asignada a la Asamblea Departamental, siendo por ende una

competencia adscrita directamente a este organo de coadministracion,
que al determinar la estructura de la administracién departamental,
determine si se suprime o no, una entidad de este orden, en el
entendido que en armonia con las competencias asignadas a cada

organo u autoridad en el estado Social de Derecho, le corresponde al
Gobernador, en la entidad territorial, suprimir las entidades que se
determinen en las Ordenanzas, sea como una facultad del Gobernador
o como una orden en la determinacioén de la estructura departamental
fijada en la respectiva ordenanza, siendo la asignacion de la
facultad a la Superintendencia Nacional de Salud de suprimir
entidades prestatarias de servicios de salud del orden
departamental, tal y como se desprende de las competencias
asignadas en las disposiciones juridicas demandas, donde
esta Superintendencia puede indistintamente del orden de
adscripeion y de creacién, por el sector que crea a una
entidad prestataria de servicios de salud, que bien puede ser
Nacional o Territorial, asumir directamente la competencia,
con el desconocimiento de las competencias a nivel
Departamental, asignadas Constitucionalmente al
Gobernador y a la Asamblea, de suprimir bajo la figura de la
liquidacién estas entidades prestatarias de los servicios de
salud.

4. Numeral 6 del articulo 313 y Numeral 4 del articulo 315
de la Constitucién Politica de Colombia4

Igualmente de forma literal del texto Constitucional en cuanto a las
competencias territoriales, en la asignacién de competencias al nfcleo
basico de la organizacién territorial en Colombia como es el municipio,
se establece la competencia de determinar la estructura de la
Administracién Municipal, a los Concejos, y al ser una competencia
constitucional adscrita directamente a este oOrgano de
coadministracién, de determinar la estructura de la administracion
municipal, dicha competencia de determinar si suprime o liquida o no
una entidad de este orden sea o no prestataria de servicios de salud,
como son las Empresas Sociales del Estado, en el entendido que en
armonia con las competencias asignadas en este 4&mbito a los Alcaldes,
le corresponde en la entidad territorial, suprimir las entidades que se
determinen en los Acuerdos, sea como una facultad del Alcalde o como
una orden en la determinacién de la estructura municipal fijada en el
respectivo acuerdo, siendo la asignacion de la facultad a la

4 “ARTICULO 313. Corresponde a los concejos: 6. Determinar la estructura de la
administracién municipal y las funciones de sus dependencias; las escalas de
remuneracion comespondientes a las distintas categorias de emplecs; crear, a
iniciativa del alcalde, establecimientos pablicos y empresas industnales o
comerciales y aulorizar la constitucién de sociedades de economia mixta”.
“ARTICULO 315. Son atribuciones del alcalde: 4. Suprimir o fusionar entidades y
dependencias municipales, de conformidad con los acuerdos respectivos”.
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Superintendencia Nacional de Salud de suprimir entidades
prestatarias de servicios de salud del orden departamental,
tal y como se desprende de las competencias asignadas en las
disposiciones  juridicas  demandas, donde esta
Superintendencia puede indisuntamente del orden de
adscripcion y de creacion, por el sector que crea a una
entidad prestataria de servicios de salud, que bien puede ser
Nacional o Territorial, asumir directamente la competencia,
con el desconocimiento de las competencias a nivel
Departamental, asignadas Constitucionalmente al Alcalde y
al Concejo de suprimir bajo la figura de la liquidacién estas
entidades prestatarias de los servicios de salud.

SEGUNDA RAZON: Consideramos que las competencias asignadas
en las disposiciones juridicas demandadas, a la Superintendencia
Nacional de Salud, generan una ruptura con una de las exigencias
democraticas de materializaciéon en la relacion Estado Central -
Entidades Territoriales, en cuanto al PRINCIPIO DE

AUTONOMIA TERRITORIALS, por violar el Numeral 2 del

articulo 287 y el articulo 298 de la Constitucién Politicab, con base en
el siguiente argumento Constitucional:

Se presenta una ruptura con el Principio de Autonomia Territorial,
entendiendo este principio tal y como lo sefiala la Corte Constitucional
en Auto No 383 del 2010, Magistrado Ponente Dr. LUIS ERNESTO
VARGAS SILVA, donde sefialé frente al Principio de Autonomia
Territoridl, lo siguiente; “Unidad estatal y autonomia de las
entidades territoriales. 11. La organizacion territorial del Estado
colombiano se estructura a partir de dos principios fundamentales: la
unidad estatal, y la autonomia de las entidades territoriales. Se trata
entonces de los dos pilares fundantes que informan toda la
organizacion y el funcionamiento del Estado, y en particular, la
distribucién y articulacién de competencias entre la Nacién y las
entidades territoriales'. Por tal motivo, la adecuada comprension,
interpretacién y aplicacién de dichos principios, permite fijar las
directrices bésicas para determinar los derechos y responsabilidades
de los 6rganos de los distintos niveles territoriales en la atencién del
desplazamiento forzado por la violencia. 12. Estos dos principios se

8 «ARTICULQ 287. Las entidades teritoriales gozan de autonomia para la gestion
de sus intereses, y dentro de los limites de la Constitucién y la ley. En tal virtud
tendrén los siguientes derechos: 2. Ejercer las competencias que les
correspondan”. “ARTICULQO 298. Los departamentos tienen autonomia para la
administracién de los asuntos seccionales y la planificacion y promocion del
desarrollo econémico y social dentro de su teritorio en los términos establacidos
por la Constitucién. Los departamentos ejercen funciones administrativas, de
coordinacién, de complementariedad de la accién municipal, de intermediacién
entre la Nacion y los Municipios y de prestacion de los servicios que determinen la
Constitucion y las leyes. La ley reglamentara lo relacionado con el gjercicio de las
atribuciones que la Constitucion les otorga”.
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relacionan de dos modos distintos: Por un lado, existe un sistema de
limitaciones recfprocas, en el que el concepto de autonomia territorial
se encuentra restringido por el de unidad, y a la inversa, la unidad se
encuentra circunscrita por el micleo esencial de la autonomia. Por tal
motivo, la interpretacion y aplicacién de estos principios debe estar
encaminada a obtener su pleno equilibrio y coexistencia, sin que

ninguno de ellos sea absoluto en perjuicio del otro: el concepto de
unidad del Estado colombiano no puede ser utilizado como pretexto
para desconocer la capacidad de autogestién de las entidades
territoriales, y a su turno, la autonomia de las entidades territoriales
no puede ser entendida de manera omnimoda, hasta el punto de hacer
nugatorias las competencias naturales de las instancias territoriales
centrales. En este sentido la Corte ha expresado:

“sor un lado, el principio de autonomia debe

desarrollarse dentro de los limites de la Constitucién y la

ley, con lo cual se reconoce la posicién de superioridad

del Estado unitario, y por el otro, el principio unitario

debe respetar un espacio esencial de autonomia cuyo

Iimite lo constituye el ambito en que se desarrolla esta

ultima™.
Entonces el principio de autonomia que se concede a las entidades
territoriales entendido como la capacidad de gestionar sus
actividades en aras a cumplir con los fines de Estado y que se deriva
del principio de descentralizacién, no es absoluto y encuentra su limite
en el principio de Republica Unitaria con el que se debe equilibrar.
13. Los conceptos de unidad y autonomia son complementarios e
interdependientes, pues la existencia de la autonomia territorial sélo
es posible en el marco de un Estado unitario, y a la inversa, el Estado
unitario sélo es posible y viable en el marco de la autonomia
territorial.

En virtud de la unidad del Estado, existe una instancia territorial
central desde la cual se dirigen y manejan los asuntos que trascienden
los intereses meramente locales o regionales, y desde la que se
vinculan y articulan arménicamente las competencias de las
diferentes instancias territoriales locales. La unidad del Estado, sin
embargo, no debe ser entendida como la afirmacién de la existencia
de un tinico bloque monolitico central que monopoliza la actividad
estatal, sino como la integracién de diversas unidades constitutivas.
Asi pues, la unidad se constituye a partir del reconocimiento de la
diversidad, y no a partir de la homogeneidad. 14. Por su parte, la
autonomia territorial hace referencia a la capacidad de cada uno de
los niveles territoriales para dirigir y gestionar todos aquellos asuntos
y materias que se encuentren en el dmbito de sus intereses. Este
principio apunta entonces a dilucidar la naturaleza de los asuntos y
materias que deben ser dirigidos y gestionados por la organizacion
estatal, para atribuir su manejo auténomo e independiente a la
instancia territorial que corresponda. Asi pues, si determinado asunto
o materia atafie e interesa exclusivamente a la instancia territorial,
las competencias respectivas son atribuidas a los 6rganos estatales
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correspondientes al nivel local o departamental, para que las ejerzan
de manera independiente; por el contrario, si el asunto en cuestion

trasciende el interés meramente local o regional, su manejo se
atribuye a la instancia territorial mds amplia®, y al ser este principio
delineador del Estado Social de Derecho, en el sentido que al
ser un parametro Constitucional que protege el Estado, cual es
la autonomia territorial, como un bien supremo tutelable en la
existencia de las entidades territoriales en esa interrelacién, donde los
entes territoriales gozan de autonomia para la gestion de sus intereses y
por ende al ser un interés de la comunidad o de la sociedad, la
prestacién de los servicios de salud, que tiene directa relaciéon con la
capacidad del Estado — Territorial de resolver los problemas de salud
de la poblacién y de establecer un mejoramiento continuo como
pretensién permanente, que se esboza en las facultades propias que
tienen los alcaldes, Gobernadores, Asambleas Departamentales y los
Concejos Territoriales, encontramos entonces que la facultad directa de
liquidar que tiene la Superintendencia Nacional de Salud, sin observar
la autonomia territorial de la que gozan estos entes territoriales, para la
gestion de sus intereses, donde las entidades territoriales tienen
adscrita la creacién y supresion o liquidacion de entidades de su propio
orden, se ve alterado este marco juridico, no tanto como competencia
sino como una ruptura Constitucional con la Autonomia de las
entidades territoriales, toda vez, que por las disposiciones atacadas la
Superentendia Nacional de Salud, sin la mis minima observancia a este
marco Normativo Constitucional, asume directamente la liquidacién de
entidades, como las prestatarias de servicios de salud, es decir
EMPRESAS SOCIALES DEL ESTADO, sin acudir al ente territorial
creador de dicha entidad en el territorio, y quien frente a la misma
también tiene la facultad autonomia de decidir si continua con la
existencia juridica de la misma o la suprime, en el contexto de las
competencias Constitucionales y la autonomia en la gestién de sus
intereses,

Por tal razén al ser una competencia asignada a la Superintendencia
Nacional de Salud, sin acudir al cumplimiento de los articulos
Constitucionales que le asigna en la autonomia territorial, a los entes
territoriales la competencia de crear o suprimir, entre otras, a las
entidades prestatarias de servicios de salud, es un claro
desconocimiento al principio de Ia autonomia territorial, donde el
legislativo pretermite, con la vigencia de los apartes demandados, una
ruptura con la autonomia territorial, asumiendo desde la Optica del
Estado Central, la desaparicion de las competencias Constitucionales
asignadas a las entidades territoriales, EN ESTE TEMA, limitando asi,
el desarrolio Constitucional de la Autonomia como parte medular de la
existencia del Estado Colombiano, como un todo en la é6ptica del
Estado Central sin el reconocimiento de las entidades territoriales
como unidad basica de existencia del Estado.
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Conllevando la vigencia de las disposiciones juridicas demandadas, a
un desconocimiento Constitucional de la autonomia territorial como
principio y como asignacion de competencias Constitucionales.

Plantedndose como una exigencia democratica la declaratoria de

exequibilidad de los apartes demandados de las disposiciones juridicas.

5. PRETENSIONES EN ESTA ACCION PUBLICA DE
INCONSTITUCIONALIDAD

4.1. Que se declare la inconstitucionalidad de:

Apartes del numeral 42.8. y 42.9.del articulo 48 de la Ley 715
del 2001 y del inciso 5 del articulo 68 de la Ley 715 del 2001;

ARTICULO 42. COMPETENCIAS EN SALUD POR PARTE DE LA
NACION. Corresponde a la Nacién la direccién del sector salud y del
Sistema General de Seguridad Social en Salud en el territorio
nacional, de acuerdo con la diversidad regional y el ejercicio de las
siguientes competencias, sin perjuicio de las asignadas en otras
disposiciones:

“42.8. Establecer los procedimientos y reglas para la intervencién
técnica y/o administrativa de las instituciones que manejan recursos
del Sistema General de Seguridad Social en Salud, sea para su
liguidacién o adminisiracién a_través de la Superintendencia
Nacional de Salud en los términos que sefiale el reglamento. El
Gobierno Nacional en un término mdximo de un afio debera expedir
la reglamentacidén respectiva”.

“42.9. Establecer las reglas y procedimientos para la liquidacién de
instituciones que manejan recursos del sector salud, que sean

intervenidas para tal fin”.

Apartes del Inciso 5 del Articulo 68 de la Ley 715 del 2001,
que a la letra sefiala; ““La Superintendencia Nacional de Salud
ejercerd la intervencion forzosa administrativa para administrar o
liguidar las entidades vigiladas que cumplan funciones de
explotacion u operacién de monopolios rentisticos, cedidos al sector
salud, Empresas Promotoras de Salud e Instituciones Prestadoras de
Salud de cualquier naturaleza, asi como para intervenir técnica Y
administrativamente las direcciones territoriales de salud, en los
términos de la ley y los reglamentos”.

Apartes del numeral 5 del articulo 37 de la Ley 1122 del 2007;

ARTICULO 37. EJES DEL SISTEMA DE INSPECCION, VIGILANCIAY
CONTROL DE LA SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD.
Para cumplir con las funciones de inspeccién, vigilancia y control la
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Superintendencia Nacional de Salud ejercerd sus funciones teniendo
como base los siguientes ejes:

“s. Eje de acciones y medidas especiales. <Numeral modificado
por el articulo 124 de la Ley 1438 de 2011. El nuevo texto es el
siguiente:> Su objetivo es adelantar los procesos de intervencion
forzosa administrativa para administrar o liquidar las entidades
vigiladas que cumplen funciones de Entidades Promotoras de Salud,
Instituciones Prestadoras de Salud de cualquier naturaleza Yy
monopolios rentisticos cedidos al sector salud no asignados a otra
entidad, ast como para intervenir técnica y administrativamente las
direcciones territoriales de salud. Tratdndose de liquidaciones
voluntarias, la Superintendencia Nacional de Salud ejercerd
inspeccion, vigilancia y control sobre los derechos de los afiliados y los
recursos del sector salud. En casos en que la Superintendencia
Nacional de Salud revoque el certificadc de autorizacién o
funcionamiento que le otorgue a las Entidades Promotoras de Salud o
Instituciones Prestadoras de Salud, deberé decidir sobre su
liquidacién”.

Apartes del articulo 124, 129 y del numeral 82.3 del articulo 82 de la
Ley 1438 del 2011.

ARTICULO 82. INCUMPLIMIENTO DEL PROGRAMA DE
SANEAMIENTO FISCAL. Si con la implementacidn del programa de
saneamiento fiscal y financiero, la Empresa Social del Estado en
riesgo alto no logra categorizarse en riesgo medio en los términos definidos
en la presente ley, deberd adoptar una o mds de las siguientes medidas:

82.1 Acuerdos de reestructuracién de pasivos.

82.2 Intervencién por parte de la Superintendencia Nacional de Salud,
independientemente de que la Empresa Social del Estado esté adelantando o no
programas de saneamiento.

82.3 Liquidacién o supresién, o fusion de la entidad.

Generard responsabilidad disciplinaria y fiscal al Gobernador o Alcalde que no
den cumplimiento a lo dispuesto en el presente articulo.

PARAGRAFO. En las liquidaciones de Empresas Sociales del Estado que se
adelanten por parte de la Supervintendencia Nacional de Salud, se dard aplicacién
a lo dispuesto en el Decrefo-ley 254 de 2000 y en la Ley 1105 de 2006, y demnas
normas que los modifiquen, adicionen o sustituyan. Las liquidaciones que se estén
adelantando, se ajustaran a lo aqui dispuesto”,

“ARTICULO 124. EJE DE ACCIONES Y MEDIDAS ESPECIALES. El numeral 5 del
articulo 37 de la Ley 1122 de 2007, quedara ast:

“s. Eje de acciones y medidas especiales. Su objetivo es adelantar los procesos de
intervencién forzosa administrativa para administrar__o _liquidar las
entidades vigiladas que cumplen funciones de Entidades Promotoras de Salud,
Instituciones Prestadoras de Salud de cualquier naturaleza y monopolios
rentisticos cedidos al sector salud no asignados a otra entidad, ast como para
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intervenir técnica y administrativamente las direcciones territoriales de salud.
Traténdose de liquidaciones voluntarias, la Superintendencia Nacional de Salud
ejercerd inspeccion, vigilancia y control sobre los derechos de los dfiliados y los
recursos del sector salud, En casos en que la Superintendencia Nacional de Salud

revoque el certificado de autorizacién o funcionamiento que le otorgue a las
Entidades Promotoras de Salud o Instituciones Prestadoras de Salud, deberd

decidir sobre su liquidacion”,

“ARTICULO 129. NORMAS DE PROCEDIMIENTO INTERVENCI ON FORZOSA
ADMINISTRATIVA. El Gobierno Nucional reglamentard las normas de
procedimiento a aplicar por parte de la Superintendencia Nacional de Salud en
los procesos de intervencién forzosa administrativa para administrar o liquidar
las entidades vigiladas que cumplan funciones de explotacién, administracién
u operacién de monopolios rentisticos cedidos al sector salud, Entidades
Promotoras de Salud, las Instituciones Prestadoras de Salud de cualquier
naturaleza, asi como para intervenir técnica Yy administrativamente las
direcciones territoriales de salud cualquiera sea la denominacién que le otorgue el
ente territorial en los términos de la ley y los reglamentos”.

(Lo que esti en negrillas y en subrayado, son los apartes que se
demandan).

7. PRUEBAS QUE SE ANEXAN:

7.1. Copia dela Ley 1122 del 2007, Ley 1437 del 2011y Ley 715 del
2001,

7.2, Copia para traslado y archivo.
8. NOTIFICACIONES:

8.1, Las recibimos en la carrera 15 Bis No 39 A - 11 en la ciudad de Bogota
D.C. Correo: iosenixon(&)gn)‘ eCom

Atentamente;




Doctor

ALEJANDRO LINARES CANTILLO

Magistrado Ponente A }4
CORTE CONSTITUCIONAL o
Bogota D.C.

Asunto: Subsanaciéon de demanda de Inconstitucionalidad contra
Apartes del numeral 42.8. y 42.9. del articulo 42 de la Ley 715 del
2001 y del inciso 5 del articulo 68 de la Ley 715 del 2001; Apartes
del numeral 5 del articulo 37 de la Ley 1122 del 2007; Apartes del
articulo 124, 129 y del numeral 82.3 del articulo 82 de la Ley 1438
del 2011

Expediente D- 11896
xpediente 9

NIXON TORRES CARCAMO, identificado con la cédula de ciudadania
No 72.193.712 y MAXIMO JOSE NORIQGA RODRIGUEZ, identificado
con la cédula de ciudadania No 6.889.892, dentro de los términos legales
concedidos, presentamos subsanacion de la demanda de la referencia, en los
siguientes términos:

Atendiendo los requerimientos efectuados por el Magistrado
Ponente, la demanda de inconstitucionalidad quedara asi;

1. ENTIDADES DE DERECHO PUBLICO SOBRE LAS CUALES
RECAE LA FACULTAD DE LIQUIDACION DE LA
SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD, QUE SE
DEMANDA EN ESTA ACCION PUBLICA

1.1. Empresas Sociales del Estado, entidades de derecho ptblico,
creadas por el ejecutivo Nacional o Territorial, de conformidad con
la Ley u Ordenanzas o Acuerdos, para de forma principal ser las
entidades que prestan servicios de salud, sea en la Nacion o en el
Territorio.

1.2. Al tener facultad la SUPERSALUD, de tomar posesién para
liquidacién sobre la las entidades prestatarias de servicios de salud,
tanto del sector privado como piiblico, se le adscribié directamente
la facultad de liquidar a las Empresas Sociales del Estado del orden
territorial, sin la aplicacién o respeto por las atribuciones y
competencias asignadas a las autoridades territoriales.

2. QUE ENTIDADES NO DEBEN ESTAR BAJO LA
COMPETENCIA DE LA SUPERINTENDENCIA NACIONAL
DE SALUD EN MATERIA DE LAS ENTIDADES QUE
CONFORMEN EL SISTEMA NACIONAL DE SALUD

2.1. Indudablemente que atendiendo la prescripcion
Constitucional del articulo 49 Superior, que a la letra sefiala;
v<Articulo modificado por el articulo 1 del Acto Legislativo 2 de
2009. E! nuevo fexto es el siguiente:> La atencién de la salud y el
saneamiento ambiental son servicios publicos a cargo del Estado.
Se garantiza a todas las personas el acceso a los servicios de
promocion, proteccion y recuperacion de la salud.
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Corresponde al Estado organizar, dirigir y reglamentar fa prestacién de
servicios de salud a los habitantes y de saneamiento ambiental conforme a
los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad. También, establecer
las politicas para la prestacion de servicios de salud por entidades privadas,
y ejercer su vigilancia y control. Asi mismo, establecer las competencias de
la Nacién, las entidades temitoriales y los particulares y determinar 108
aportes a su cargo en los términos y condiciones sefialados en la ley.

Los servicios de salud se organizarén en forma descentralizada, por niveles
de atencion y con participacion de la comunidad.

La ley sefialara los términos en los cuales la atencion bésica para todos los
habitantes serd gratuita y obligatona.

Toda persona tiene el deber de procurar el cuidado integral de su salud y de
st comunidad.

El porte vy el consumo_de sustancias estupefacientes 0 sicotrépicas esta
prohibido, salvo prescripcién médica. Con fines preventivos y rehabilitadores
la ley establecerd medidas y tratamientos administrativos de orden
pedagdgico, profildctico o terapéutico para las personas que consuman
dichas sustancias. El sometimiento a esas medidas y tratamientos requiere
el consentimiento informado del adicto.

Asi mismo el Estado dedicaré especial atencion al enfermo dependiente o
adicto y a su familia para fortalecerla en valores y principios que contribuyan
a prevenir comportamientos que afecten el cuidado integral de la salud de
las personas y, por consiguiente, de Ia comunidad, y desarrollaréd en forma
permanente campafias de prevencion contra el consumo de drogas o
sustancias estupefacientes y en favor de la recuperacion de los adictos’,
Como se puede observar en materia de las entidades u érganos gue
hacen parte del Sistema Nacional de Salud, la competencia de
vigilancia y control, sobre las mismas, indistintamente sean de
derecho privado o de derecho publico, la competencia se desarrolla
sobre la base del propésito constitucional de “acceso a los servicios de
promocién, proteccion y recuperacion de la salud’ y la “prestacion de
servicios de salud a los habitantes y de saneamiento ambiental conforme a
los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad”, indicando lo
anterior, que la competencia de vigilancia y contro! sobre las entidades u
érganos del Sistema Nacional de Salud, por parte del Estado, es una
competencia de la cual no se puede desprender y por lo tanto en el sistema
Nacional de Salud, no existe ninguna entidad de derecho publico o privado,
que no sea objeto de esta competencia.

2.2, Empero, tratandose de liquidacion de entidades prestatarias de
servicios de salud privada o publicas, seglin Ia naturaleza de
creacion, la competencia varia, por ejemplo:

Al estar sefialado en apartes del inciso 2 del Articuio 49 Constitucional,
que; “También, establecer las politicas para la prestacién de servicios de
salud por entidades privadas, y ejercer su vigilancia y control’, se observa
una asignacién de competencia de vigilancia y control sobre las
entidades de derecho privado, pero ademas al “Corresponde al Estado




organizar, dirigir y reglamentar la prestacion de servicios de salud a los
habitantes y de saneamiento ambiental conforme a Jos principios de
eficiencia, universalidad y solidaridad”, se puede colegir que al
reglamentarse las prestacion de servicios de salud, por parte de
particulares, el quebrantamiento a ese marco, puede conllevar a la
liquidacién de la entidad prestataria de servicios de salud privada, al estar

en juego la prestacion eficiente Y oportuna de los servicios de salud, sin
embargo, al tratarse de entidades de derecho publico, en materia de
liquidacién por quebrantamiento a 1a reglamentacion de funcionamiento para
la prestacion de servicios de salud, 1a competencia de liquidacién, resuita
contradictoria con el marco de competencias y de autonomia asignadas a
las autoridades territoriales desde el mismo texto Constitucional, situacion
que no ocurre con ias entidades creadas para prestar servicios de salud
desde e! derecho privado.

Al estar entonces asignada como competencia de los entes territoriales Ia
facultad de creacién de entidades y de determinacion de Ia estructura
administrativa para asumir la prestacién de los servicios publicos a los
ciudadanos, la situacién varia, puesto que en fa liquidacion de las entidades
de derecho pubiico, la SUPERSALUD, deberia observar las facultades que
en esa materia tiene asignadas constitucionalmente las autoridades
territoriales, entre las que se encuentran ademas de crearlas, la facultad de
suprimirlas. -

Es con base en este argumento Constitucional, que la SUPERSALUD,
como entidad administrativa de vigilancia y control del Estado, tiene
asignada la facultad de vigilancia y control y eventuaimente ia facultad de
liquidacion de entidades prestarias de servicios de salud cuya naturaleza
juridica de creacion obedezca al intereses de los particulares, peroc elio no
debiera ser asl, cuando se trata de entidades de derecho publico, a nivel
territorial, incluso nacional, por el respeto a las competencias asignadas a
los CONCEJOS, ASAMBLEAS, ALCALDES, GOBERNADORES,
CONGRESO Y finaimente PRESIDENTE.

ES POR ESTA RAZON QUE LA COMPETENCIA DE LIQUIDACION DE
EMPRESAS SOCIALES DEL ESTADO, ASIGNADA A LA SUPERSALUD,
DEBE OBSERVAR LAS COMPTENCIAS ASIGNADAS A LAS
AUTORIDADES NACIONALES Y TERRITORIALES.

3. LO QUE SE DEMANDA:

3.1. Se demandan estos apartes normativos contenidos en las
disposiciones juridicas sefialadas, por ser los apartes que
entre otras disposiciones juridicas conforman el sistema
normativo de la competencia de la SUPERINTENDENCIA
NACIONAL DE SALUD, PARA LIQUIDAR ENT IDES
VIGILADAS TANTO EN EL SECTOR PRIVADO COMO EN
EL SECTOR PUBLICO, ENTRE ESAS A LAS EMPRESAS
SOCIALES DEL ESTADO, que son entidades de derecho
piiblico creadas por el ejecutivo Nacional con arreglo a
leyes que profiera el Legislativo, en ¢l orden Nacional y én
el orden Territorial, son entidades creadas por el
¢jecutivo territorial con arreglo a las ordenanzas,
proferidas por la Asamblea Departamental en el
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Departamento, v los Acuerdos, proferidos por los
Concejos en el Municipio o Distrito, desconociendo la
fuente normativa constitucional de creacién, que asigna
competencias nacionales y territoriales en el sentido de
que es por medio de la Ley que las crea, las fusiona,
liquida o suprime en el orden Nacional o los Acuerdos y
Jas Ordenanzas, en el orden territorial, constituyéndose
tales facultades a la Superintendencia Nacional de Salud
en un desconocimiento, ademis del principio de
autonomia territorial, al no consultar o contar con la
aprobacién de liquidacién, por parte de los Concejos,
Asambleas, alcaldes y/o Gobernadores, que en dichos
entes territoriales crearon a estas Empresas Sociales del
Estado.

RAZONES POR LA CUAL LOS APARTES DEMANDADOS DEL
NUMERAL 42.8. Y 42.9. DELARTICULO 42 DE LA LEY 715
DEL 2001 Y DELINCISO 5 DEL ARTICULO 68 DE LA LEY 715
DEL 2001; APARTES DEL NUMERAL 5 DEL ARTICULO 37 DE
LA LEY 1122 DEL 2007; APARTES DEL ARTICULO 124,129 Y
DEL NUMERAL 82.3 DEL ARTICULO 82 DE LA LEY 1438 DEL
2011 SON INCONSTITUCIONALES

PRIMERA RAZON: Consideramos que la competencia directa que se le
asigna a la SUPERINTENDENCIA NACIONAL DE SALUD, como la
encargada por parte del Legislador y del Presidente de la Repfiblica de
Colombia, de vigilar y controlar a todos los érganos que en el sector piiblico
o privado, administren recurso pdblicos y/o presten servicios de salud, si
bien estan en armonia con los propositos coonstitucionales de hacer mas
eficiente el Sistema de Seguridad social integral en Salud, no es menos cierto,
que dicho propésito no contradice el anhelo, incluso desde antes de la
Constitucién de 1886, cual es el reconocimiento de la autonomta territorial,
que desde el Siglo XIX, que hoy en el nuevo orden Constitucional, se
desarrolla a través de postulados de raigambre Constitucional como son el de
la clausula general de competencia, toda vez que el legislador en su amplia
capacidad Constitucional de configuracién legislativa, en el desarrollo de
temas Constitucionales, como es la organizacién, funcionamiento, control,
vigilancia y sanciones en el Sistema de seguridad Social Integral,
especificamente en salud, no tuvo en cuenta las competencias asignadas a el
mismo como 6rgano legislativo, las asignadas al Presidente de 1a Republica,
las asignadas a los Concejos, Asambleas Departamentales, Alcaldes y
Gobernadores, en materia de la estructura de la Administracién Nacional y
Territorial, en cuanto a la liquidacién y/o supresién de las entidades en estos
ordenes, en el entendido que desconocié con la expedicion de las

disposiciones juridicas demandas, que las Empresas Sociales del Estado?, a

T ARTICULO 1y 2 del Decreto 1876 de 1994, que a la letra sefalan;

“NATURALEZA JURIDICA. Las Empresas Sociales del Estado constituyen una categoria especial
de entidad publica, descentralizada, con personerla juridica, patrimonio propio y autonomia
administrativa, creadas o reorganizadas por Ley, o por las asambleas o concejos”.

"OBJETO. El Objeto de fas Empresas Sociales del Estado seré Ja prestacion de servicios de salud,
entendidos como un servicio publico a cargo del Estado y como parte integranta del Sistema de

Sequridad Social en Salud”.
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pesar de ser una de las distintas formas legales de prestaci6n de servicios, las
mismas son la expresién Nacional y Territorial del Estado, para la prestacion
de los servicios de salud, lo que connota que asi como existen competencias
asignadas a las entidades territoriales para su creacion, en el ambito de su
autonomia territorial, también debieran de reconocerse el papel que juegan
los 6rganos democréticos de creacion Constitucional, para la liquidacién de
una entidad de derecho pdblico, como lo son las Empresas Sociales del
Estado, por ello se presenta un desconocimiento por los apartes
demandados:

En cuanto a la vulneracion DE LA CLAUSULA GENERAL DE
COMPETENCIA:

1. Violacién del Numeral 7 del articulo 150 de la constitucionZ2.

Se plantea esta valneracién, en cuanto que al ser una competencia asignada
directamente al Congreso de la Repfiblica, la de suprimir cualquier entidad
ptiblica del orden Nacional, es decir, le corresponde al Legislativo
determinar la estructura de la administracién de nacional, y en esta
competencia, el legislativo, puede suprimir, fusionar o liquidar cualquier
entidad de derecho ptblico, indicando lo anterior que al ser una funcién y/o
competencia asignada al legislativo en torno a la supresién de entidades
piiblicas del orden nacional, la competencia que en esta materia se le
asigna, en torno a las entidades prestatarias de servicios de salud
publicas a la Superintendencia Nacional de Salud, establece un
desprendimiento ticito de dicha competencia, aunque solo se adscriba la
competencia en torno a las entidades u 6rganos en el sector salud, pues
entratindose de entidades de derecho ptiblico como las Empresas Sociales
del Estado, la facultad de tomar posesién para liquidarlas, sin la
concurrencia en la toma de dicha de decisién por parte del érgano creador,
no deja de ser un desconocimiento a las facultades propias del Legislativo, en
lo que respecta a creacién, fusiéon o liquidacién de entidades de derecho
ptblico.

Siendo por lo tanto esta adscripcién de competencias asignadas a la
Superintendencia Nacional de Salud, un rompimiento con la Clausula
General de Competencia Legislativa, en el entendido que es solo al
Legislador a quien le corresponde determinar por Ley si se suprime o no una
entidad en la estructura de la administracién Nacional, aunque corresponda
dicha entidad al sector salud o sea de las entidades que presten servicios de
salud.

2. Numeral 15 y 22 del Articulo 189 de la Constitucién Polftica
de Colombia3.

2 Numeral 7 del articulo 150 de la Constitucion, que a la letra seftala; “Corresponde
al Congreso hacer las leyes. Por medio de ellas ejerce las siguientes funciones: 7.
Determinar la estructura de la administracion nacional y crear, supnmir o fusionar
ministerios, departamentos administrativos, superintendencias, establecimjentos
publicos y otres entidades del orden nacional, sefialando sus objetivos y estructura
orgénica; reglamentar la creacién y funcionamiento de las Corporaciones
Auténomas Regionales deniro de un régimen de autonomia; asi mismo, crear 0
autorizar la constitucién de empresas industnales y comerciales del estado y
sociedades de economia mixta’.
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Fn desarrollo de este numeral y en sujecion con la clausula general de
competencia legislativa, el Presidente de la Reptiblica, le esta asignada como
atribucién Constitucional, entre otras, la de suprimir organismos o entidades
Nacionales con arreglo a la Ley, asi como la funcidn de ingpeccion y
vigilancia en la prestacién de servicio ptiblicos, a lo cual no escapan las
Empresas Sociales del Estado, como parte de las entidades de derecho
plblico encargada de la prestacion del servicio piblico de salud, sin hacer
excepcion alguna, pero estas facultades en cabeza del ejecutivo, no hacen
mencién positiva, que de forma directa, sin mediar ley de la Reptblica,
pueda el Presidente a través de un Superintendencia, liquidar o suprimir una
entidad de derecho ptiblico que altere la estructura de prestacion de los
servicios publicos, que previamente haya configurado el Legislador y el
Ejecutivo.

Constituyéndose tal asignacibn de competencias en las disposiciones
juridicas demandadas, en un desconocimiento de esta competencia asignada
al Presidente como Jefe del Gobierno y Suprema Autoridad Administrativa,
donde el texto Constitucional, no se sefiala, que por fuera de estas
competencias un 6rgano nacional, por medio del cual el Ejecutivo pueda
desarrollar su papel de vigilancia y control en el funcionamiento de las
entidades ptiblicas, pueda per se liquidar cualquier entidad, desconociendo
Jas competencias asignadas en el texto Constitucional.

3. Numeral 7 del articulo 300 y Numeral 8 del articulo 305 de
Ia Constitucion Politica de Colombia4.

En este sentido, al tratarse de entidades de derecho ptblico como las
Empresas Sociales del Estado, en el orden territorial, del texto
Constitucional, de forma literal se establece que en el orden Territorial del
Departamento, la competencia de determinar la estructura de la
Administracién Departamental, estd asignada a lJa Asamblea Departamental,
siendo por ende una competencia adscrita directamente a este érgano de
coadministracién, que al determinar la estructura de la administracién
departamental, determine si crea, suprime o no, una entidad publica del
Departamento, en el entendido que en armonia con las competencias
asignadas a cada 6rgano u autoridad en el estado Social de Derecho, le
corresponde al Gobernador, en la entidad territorial, suprimir las entidades
que se determinen en las Ordenanzas, sea como una facultad del Gobernador

3 “ARTICULO 189. Corresponde al Presidente de la Reptblica como Jefe de
Estado, Jefe del Gobiemo y Suprema Autoridad Administrativa: 15. Suprimir 0
fusionar entidades u organismos administrativos nacionales de conformidad con la
ley” y numeral “22. Ejercer la inspeccién y vigilancia de la prestacién de los
servicios publicos”

4« ARTICULO 300. <Artfculo modificado por el articulo 2o0. del Acto Legistativo No.
1 de 1996. E! nuevo texto es el siguiente:> Comesponde a las Asambleas
Departamentales, por medio de ordenanzas: 7. Determinar la estructura de la
Administracién Departamental, las funciones de sus dependencias, las escalas de
remuneracion correspondientes a sus distintas categorias de empleo; crear los
establecimientos publicos y las empresas industriales o comerciales def
departamento y autorizar la formacion de sociedades de economia mixta”.
“ARTICULO 305. Son atribuciones del gobemnador: 8. Suptimir o fusionar las
entidades departamentales de conformidad con las ordenanzas.
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o como una orden en la determinacién de la estructura departamental fijada
en la respectiva ordenanza, siendo la asignacién de la facultad a la
Superintendencia Nacional de Salud de suprimir entidades

prestatarias de servicios de salud® de! orden departamental, tal y
como se desprende de las competencias asignadas en las
disposiciones juridicas demandas, donde esta Superintendencia

puede indistintamente del orden de adscripcion y de creacion, por
el sector que crea a una entidad prestataria de servicios de salud,
que bien puede ser Nacional o Territorial, asumir directamente la
competencia, con el desconocimiento de las competencias a nivel
Departamental, asignadas Constitucionalmente al Gobernadory a
la Asamblea, de suprimir bajo la figura de la liquidacion estas
entidades prestatarias de los servicios de salud.

4. Numeral 6 del articulo 313 y Numeral 4 del articulo 315 dela
Constitucién Politica de Colombia®

Igualmente de forma literal del texto Constitucional en cuanto a las
competencias territoriales, en la asignacion de competencias al nticleo basico
de la organizacién territorial en Colombia como es el municipio, se establece
la competencia de determinar la estructura de la Administraciéon Municipal,
a los Concejos, y al ser una competencia constitucional adscrita directamente
a este 6rgano de coadministracién, de determinar la estructura de la
administracion municipal, dicha competencia de determinar si suprime o
liquida o no una entidad de este orden, sea o no prestataria de servicios de
salud, como son las Empresas Sociales del Estado de derecho piblico, en el
entendido que en armonia con las competencias asignadas en este &mbito a
los Alcaldes, le corresponde en la entidad territorial, suprimir las entidades
que se determinen en los Acuerdos, sea como una facultad del Alcalde o
como una orden en la determinacién de la estructura municipal fijada en el
respectivo acuerdo, siendo la asignacion de la facultad a la Superintendencia
Nacional de Salud de suprimir entidades prestatarias de servicios de salud
del orden departamental, tal y como se desprende de las competencias
asignadas en las disposiciones juridicas demandas, donde esta
Superintendencia puede indistintamente del orden de adscripcién y de
creacién, por el sector que crea a una entidad prestataria de servicios de
salud pablica, que bien puede ser Nacional o Territorial, asumir
directamente la competencia, al ser un érgano administrativo de vigilancia y
control, que materializa las funciones del Presidente de la Reptblica de

5 ARTICULO 3 del Decreto 2462 del 2013, que a la letra sefala; “AMBITO DE
INSPECCION, VIGILANCIA Y CONTROL. Corresponde a la Superintendencia
Nacional de Salud, ejercer inspeccién, vigilancia y control respecto de los acltores

del Sistema General de Seguridad Social en Salud enunciados, entre otros, en los

articulos 121 y 130 de ia Ley 1438 de 2011 o las demas normas que {a adicionen,
modifiquen o sustituyan. .

6 «~ARTICULO 313. Corresponde a los concejos: 6. Determinar la estructura de la
administracién municipal y las funciones de sus dependencias; las escalas de
remuneracién correspondientes a las distintas calegorias de empleos; crear, a
iniciativa del alcalde, establecimientos publicos y empresas industriales o
comerciales y autorizar la constitucion de sociedades de economia mixta”.
“ARTICULO 315. Son atribuciones del aicalde: 4. Suprimir o fusionar entidades y
dependencias municipales, de conformidad con los acuerdos respectivos’.
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Colombia, en sus funciones de vigilancia y control a los servicios péiblicos?,
mal puede sustituir el orden Constitucional, desarrollando por delegacion las
funciones de vigilancia y control que le estén asignadas al Presidente, pero
que en ningéin momento sustituye las facultades asignadas a las Asambleas,
Concejos, Alealdes y Gobernadores, siendo tal asignacion de competencia a
la SUPERINTENDECNIA NACIONAL DE SALUD, un desconocimiento de
las competencias a nivel municipal, asignadas Constitucionalmente al

Alcalde y al Concejo de suprimir bajo la figura de la liquidacion estas
entidades prestatarias de los servicios de salud.

SEGUNDA RAZON: Consideramos que las competencias asignadas, en
las disposiciones juridicas demandadas, a la Superintendencia Nacional de
Salud, de liquidar a las Empresas sociales del Estado, como entidades de
derecho piblico, de creacién Estatal, prestatarias de servicios de salud, en
cuanto liquidar este tipo de entidades, generan una ruptura con una de las
exigenclas democréticas de materializacién en la relacién Estado Central -
Entidades Territoriales, en cuanto al PRINCIPIO DE AUTONOMIA

TERRITORIALS, por violar el Numeral 2 del articulo 287 y el articulo

208 de la Constitucién Politica9, con base en el siguiente argumento
Constitucional:

Cuando el mismo texto Constitucional, esto es el numeral 2 del articulo 287
Superior, estipula que le esti dado a los entes territoriales, ejercer las
competencias que les correspondan, lo cual en sujecién con los articulos
Constitucionales precedentes el 300, 305, 313, y 315, que le asignan a los
Alcaldes, Gobernadores, Concejos y Asambleas, la competencia territorial de
creacién, supresién o liquidacién de entidades pablicas, esta determinando
éste articulo que a nivel territorial, las autoridades tienen asignadas la
competencia de creacién, supresién o liquidacion de entidades de derecho
ptiblico, lo que conlleva a plantear que al tratarse de Empresas Sociales del
Estado, de origen territorial, la facultad asignada a la SUPERINTENDENCIA
NACIONAL DE SLAUD, presenta una ruptura con el Principio de Autonomia
Territorial, entendiendo este principio tal y como lo sefiala la Corte
Constitucional en Auto No 383 del 2010, Magistrado Ponente Dr. LUIS
ERNESTO VARGAS SILVA, donde sefialé frente al Principio de Autonomia
Territorial, lo siguiente; “Unidad estatal y autonomia de las
entidades territoriales. 11. La organizacion territorial del Estado

7 «ARTICULO 189 Constitucional, que a la letra sefiala; “‘Corresponde al
Presidente de la Repablica como Jefe de Estado, Jefe del Gobiemo y Suprema
Autoridad Administrativa: “22. Ejercer la inspeccién y vigilancia de la prestacién de
los servicios publicos”

9 “ARTICULO 287 Constitucional, que a la letra sefiala, “Las entidades teritonales
gozan de autonomia para la gestién de sus intereses, y dentro de los limites de la
Constitucién y la ley. En tal virtud tendran los siguientes derechos: 2. Ejercer las
competencias que les correspondan”. “ARTICULO 298. Los departamentos tienen
autonomia para la administracion de los asuntos seccionales y la planificacién y
promocion del desarrolio economico y social dentro de su territorio en los términos
establecidos por la Constitucion. Los departamentos ejercen funciones
administrativas, de coordinacién, de complementanedad de fa accion municipal, de
intermediacién entre la Nacion y los Municipios y de prestacién de los servicios
que determinen la Constitucion y las leyes. La ley regiamentard lo relacionado con
el ejercicio de las atribuciones que la Constitucion fes oforga
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colombiano se estructura a partir de dos principios fundamentales: la
unidad estatal, y la autonomia de las entidades territoriales. Se trata
entonces de los dos pilares fundantes que informan toda la organizacion y
el funcionamiento del Estado, y en particular, la distribucion y articulacion
de competencias entre la Nacién y las entidades territorialest. Por tal
motivo, la adecuada comprensién, interpretacion y aplicacién de dichos
principios, permite fijar las directrices bdsicas para determinar los
derechos y responsabilidades de los organos de los distintos niveles
territoriales en la atencién del desplazamiento forzado por la violencia. 12.
Estos dos principios se relacionan de dos modos distintos: Por un lado,
existe un sistema de limitaciones reciprocas, en el que el concepto de
autonomfia territorial se encuentra restringido por el de unidad, y a la
inversa, la unidad se encuentra circunscrita por el niicleo esencial de la
autonomia. Por tal motivo, la interpretacion y aplicacion de estos
principios debe estar encaminada a obtener su pleno equilibrio y
coexistencia, sin que ninguno de ellos sea absoluto en perjuicio del otro: el
concepto de unidad del Estado colombiano no puede ser utilizado como
pretexto para desconocer la capacidad de autogestion de las entidades
territoriales, y a su turno, la autonomia de las entidades territoriales no
puede ser entendida de manera omnimoda, hasta el punto de hacer
nugatorias las competencias naturales de las instancias territoriales
centrales. En este sentido la Corte ha expresado:

“por un lado, el principio de autonomia debe desarrollarse
dentro de los limites de la Constitucién y la ley, con lo cual se
reconoce la posicion de superioridad del Estado unitario, y
por el otro, el principio unitario debe respetar un espacio
esencial de autonomia cuyo limite lo constituye el ambito en
que se desarrolla esta tltima™.

Entonces el principio de autonomia que se concede a las entidades
territoriales entendido como la capacidad de gestionar sus actividades en
aras a cumplir con los fines de Estado y que se deriva del principio de
descentralizacién, no es absoluto y encuentra su limite en el principio de
Repitblica Unitaria con el que se debe equilibrar. 13. Los conceptos de
unidad y autonomia son complementarios e interdependientes, pues la
existencia de la autonomia territorial sélo es posible en el marco de un
Estado unitario, y a la inversa, el Estado unitario sélo es posible y viable en
el marco de la autonomia territorial.

En virtud de la unidad del Estado, existe una instancia territorial central
desde la cual se dirigen y manejan los asuntos que trascienden los intereses
meramente locales o regionales, y desde la que se vinculan y articulan
arménicamente las competencias de las diferentes instancias territoriales
locales. La unidad del Estado, sin embargo, no debe ser entendida como la
afirmacién de la existencia de un tnico blogue monolitico central que
monopoliza la actividad estatal, sino como la integracién de diversas
unidades constitutivas. Asf pues, la unidad se constituye a partir del
reconocimiento de la diversidad, y no a partir de la homogeneidad. 14. Por
su parte, la autonomia territorial hace referencia a la capacidad de cada
uno de los niveles territoriales para dirigir y gestionar todos aquellos
asuntos y materias que se encuentren en el dmbito de sus intereses. Este
principio apunta entonces a dilucidar la naturaleza de los asuntos y
materias que deben ser dirigidos y gestionados por la organizacién estatal,
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para atribuir su manejo auténomo e independiente a la instancia
territorial que corresponda. Asf pues, si determinado asunto o materia
atafie e interesa exclustvamente a la instancia territorial, las competencias

respectivas son atribuidas a los érganos estatales correspondientes al nivel
local o departamental, para que las ejerzan de manera independiente; por
el contrario, si el asunto en cuestion trasciende el interés meramente local o
regional, su manejo se atribuye a la instancia territorial mds amplia”, y al
ser este principio delineador del Estado Social de Derecho, en el
sentido que al ser un pardmetro Constitucional que protege el
Estado, cual es la autonomia territorial, como un bien supremo tutelable en
la existencia de las entidades territoriales en esa interrelacion, donde los
entes territoriales gozan de autonomia para la gestién de sus intereses y por
ende al ser un interés de la comunidad o de la sociedad, la prestacion de los
servicios de salud, que tiene directa relacién con la capacidad del Estado —
Territorial de resolver los problemas de salud de la poblacién y de establecer
un mejoramiento continuo como pretension permanente, que se esboza én
las facultades propias que tienen los alcaldes, Gobernadores, Asambleas
Departamentales y los Concejos Territoriales, encontramos entonces que la
facultad directa de liquidar que tiene la Superintendencia Nacional de Salud,
sin observar la autonomia territorial de la que gozan estos entes territoriales,
para la gestion de sus intereses, donde las entidades territoriales tienen
adscrita l1a creacién y supresién o liquidacion de entidades de su propio
orden, se ve alterado este marco juridico, no tanto como competencia sino
como una ruptura Constitucional con la Autonomia de las entidades
territoriales, toda vez, que por las disposiciones atacadas la Superentendia
Nacional de Salud, sin la mas minima observancia a este marco Normativo
Constitucional, asume directamente la liquidacién de entidades, como las
prestatarias de servicios de salud, es decir EMPRESAS SOCIALES DEL
ESTADO, sin acudir al ente territorial creador de dicha entidad en el
territorio, y quien frente a la misma también tiene la facultad autonomia de
decidir si continua con la existencia juridica de la misma o la suprime, en el
contexto de las competencias Constitucionales y la autonomia en la gestion
de susintereses.

Por tal razén al ser una competencia asignada a la Superintendencia
Nacional de Salud, sin acudir al respeto de los articulos Constitucionales que
le asigna en la autonomia territorial, a los entes territoriales la competencia
de crear o suprimir, entre otras, a las entidades prestatarias de servicios de
salud, es un claro desconocimiento al principio de la autonomia territorial, la
facultad asignada a la SUPERSALUD, donde el legislativo pretermite, con la
vigencia de los apartes demandados, una ruptura con la autonomia
territorial, asumiendo desde la dptica del Estado Central, la desaparicién de
las competencias Constitucionales asignadas a las entidades territoriales, EN
ESTE TEMA de la liquidaciéon de empresas sociales del Estado, como
entidades de derecho publico de creacién territorial, limitando asi, el
desarrollo Constitucional de la Autonomia como parte medular de la
existencia del Estado Colombiano, sin el reconocimiento de las entidades
territoriales como unidad basica de existencia del Estado.

Conllevando la vigencia de las disposiciones juridicas demandadas, a un
desconocimiento Constitucional de la autonomia territorial como principio y
como asignacién de competencias Constitucionales.
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Planteandose como una exigencia democratica la declaratoria de
exequibilidad de los apartes demandados de las disposiciones juridicas.

& PRETENSIONES EN ESTA ACCION PUBLICA DE
INCONSTITUCIONALIDAD

Que se declare la inconstitucionalidad de los Apartes del numeral 42.8. y
42.9. del articulo 42 de la Ley 715 del 2001y del inciso 5 del articulo 68 de la
Ley 715 del 2001; Apartes del numeral 5 del articulo 37 de la Ley 1122 del
2007; Apartes del articulo 124, 129 y del numeral 82.3 del articulo 82 de Ia
Ley 1438 del 2011.

Atentamente;

MAXIMO JOSE NORIEGA RODRIGUEZ
C.C. No 6.889.892




