REPUBLICA DE COLOMBIA

CORTE CONSTITUCIONAL
Sala Especial de Seguimiento

Auto 056 de 2016

Referencia: Seguimiento a la Sentencia T-760 de
2008.

Asunto: Cumplimiento de los ordinales tercero,
cuarto, quinto, sexto, octavo, décimo segundo y
décimo tercero del Auto 413 de 2015.

Magistrado Sustanciador:
JORGE IVAN PALACIO PALACIO

Bogota D.C., diez (10) de febrero de dos mil dieciséis (2016).

La Sala Especial conformada por la Corte Constitucional, para llevar a cabo el
seguimiento al cumplimiento de la Sentencia T-760 de 2008, integrada por los
magistrados Alejandro Linares Cantillo, Gabriel Eduardo Mendoza Martelo y Jorge
Ivdn Palacio Palacio, quien la preside, en ejercicio de sus competencias
constitucionales y legales, procede a dictar el presente auto con base en los siguientes

. ANTECEDENTES:

1. El 15 de septiembre de 2014 la Defensoria del Pueblo solicité la intervencion de
la Sala de Seguimiento antes las multiples dificultades en materia de acceso a los
servicios de salud en el Departamento del Choco y el lamentable estado del Hospital
San Francisco de Asis de Quibd6 de Il nivel, atendiendo la especial proteccion
constitucional que merecen los habitantes del lugar. De manera especifica, indicé que
la negativa de las EPS a autorizar el transporte y viaticos de los familiares de los
pacientes, asi como a trasladar a las victimas de accidentes de transito a centros
médicos de mayor complejidad, no les dejaba otra opcion a los usuarios que presentar
acciones de tutela.

En una visita de la Defensoria al centro médico se pudo evidenciar: i) inseguridad
administrativa y juridica por la suspension temporal del interventor designado por la
Superintendencia de salud, ordenada por la Procuraduria General de la Nacion; ii)
ausencia de contratos vigentes para algunas especialidades; iii) falta de pago de
salarios a profesionales de planta; iv) insuficiencia e inexistencia de la mayoria de
medicamentos; v) carencia de ambulancias medicalizadas que cubran las necesidades
de la poblacion; vi) falencias en la proteccion, custodia y archivo de las historias
clinicas; y vii) pésimas condiciones de infraestructura.

2. En el Auto 354 de 2014 la Corte puso de presente las situaciones denunciadas
por la Defensoria y formuld un cuestionario al Ministerio de Salud y Proteccién
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Social, asi como a la Superintendencia Nacional de Salud, en aras de establecer cuéles
han sido las acciones implementadas por esas entidades y determinar si las mismas
han resultado eficaces para garantizar el goce efectivo del derecho a la salud.

3. Para verificar las situaciones denunciadas por el Ministerio Publico, comprobar
las afirmaciones hechas por el Gobierno y contar con mayores elementos de juicio al
momento de valorar el cumplimiento progresivo de la Sentencia T-760 de 2008, se
profirié el Auto de 22 de enero del afio en curso, en el que se dispuso la realizacion
de una inspeccion judicial en la sede de la ESE Hospital San Francisco de Asis de
Quibdé el 25 de enero siguiente.

4.  Mediante los autos 47 y 48 de 2015, la Sala de Seguimiento convocé a la sesion
técnica del 19 de marzo de 2015 al Defensor del Pueblo, el Contralor General de la
Republica, el Procurador General de la Nacion, el Fiscal General de la Nacion, el
Ministro de Salud y Proteccion Social, el Superintendente Nacional de Salud, la
Comisidén Séptima del Senado, los representantes a la Camara por el departamento del
Choco, el Gobernador de la sefialada entidad territorial, la Alcaldesa de Quibdo, el
Personero Municipal y el agente interventor de la ESE Hospital San Francisco de
Asis) analizaran y fijaran un plan de accion para enfrentar la crisis humanitaria del
sistema de salud del Choco.

Al cierre de la diligencia, la Corte llamo la atencién sobre la falta real y fundamentada
de propuestas para garantizar el goce efectivo del derecho a la salud en la region. Por
esta razon invito a las entidades publicas adscritas a la Rama Ejecutiva del nivel
nacional, departamental y municipal, a los 6rganos de control y a la Fiscalia General
de la Nacion a la suscripcién de un plan de accidn y cronograma, bajo el escrutinio de
la ciudadania. Ademas, se invito a la Presidencia de la Republica a que coordinara la
firma de un convenio interadministrativo antes del 1° de julio de la misma anualidad,
en el que se contemplaran metas medibles cada semestre.

5. En el Auto 413 de 2015, este Tribunal declar6 la persistencia de los bajos
resultados de la sesion técnica y alerté nuevamente sobre la dificil situacion en el
departamento que requeria de acciones articuladas, estratégicas y complementarias en
el corto y mediano plazo. La Sala en Salud decidi6 focalizar el seguimiento de la
Sentencia T-760 de 2008 en la situacion del sistema de salud chocoano, concretamente
en el centro hospitalario citado, con el fin de comprobar los resultados de la politica
publica en una zona con necesidades especiales. Ese esfuerzo se fundamento en la
capacidad de la Corte para definir los componentes mas relevantes de la gestion
estatal', asi como las condiciones propias de la poblacion y la regién que merecian
una observacion diferencial por la Corte?. Entre otros mandatos, se resaltan los
siguientes:

3.1. Pidi6 al Defensor del Pueblo la conformacion de una mesa de trabajo y
verificacidn compuesta por veedores y lideres ciudadanos de la region antes del nueve
(09) de octubre de 2015. Con esta agrupacion se compartirian los proyectos del

! La Corte explico que los elementos a evaluar pueden corresponder a actuaciones de tipo general como actos
administrativos (su expedicion, implementacion y resultados), o a decisiones y operaciones especificas a
equilibrar las falencias operativas que el sistema de salud pueda presentar en ciertas comunidades.

2 La Sala resolvid centrar su analisis en las fallas que aquejan a “una poblacién afrodescendiente e indigena
con problemas socio econémicos crénicos y graves derivados, entre otras, de la ausencia histérica de la
presencia del Estado, la nula coordinacion entre las autoridades publicas, la inexistencia de medidas
especiales que atiendan la geografia y la cultura de los chocoanos, asi como la baja efectividad de las 6rdenes
adoptadas por los 6rganos de control para enfrentar los fendmenos que atentan contra los principios de la
gestion fiscal y que parecen constituir practicas constantes de desgrerio y corrupcion administrativa”
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cronograma unico de actividades, para que sus integrantes pudieran hacer comentarios
por lo menos una vez (ordinal quinto).

3.2. En cuanto a las deficiencias del sistema de salud, ordend que a maés tardar el
treinta (30) de octubre de 2015, las entidades® presentaran a la Presidencia de la
Republica y a la Sala de Seguimiento un cronograma de trabajo concertado para dar
solucion sistematica, completa, unificada y rigurosa a las necesidades del sistema de
salud de los chocoanos, dando prioridad a la habilitacion del hospital para que pueda
prestar los servicios correspondientes al 1l nivel de atencion. La Presidencia de la
Republica debia liderar la redaccion y firma del programa, asi como elevarlo a la
categoria legal que asegurara su exigibilidad (ordinales tercero y cuarto).

3.3. Le solicit6 a la Superintendencia Nacional de Salud y a la Contraloria General
de la Republica una vigilancia rigurosa y especial sobre el cumplimiento de los
componentes econdémico, juridico, laboral, administrativo y técnico-cientifico del
plan de accion presentado por el agente interventor de la ESE. Esta obligacion podia
coordinarse con los 6rganos de control del nivel territorial y se debia presentar un
programa conjunto a mas tardar el veintitrés (23) de octubre de 2015 (ordinal octavo).

3.4. Para efectuar el seguimiento al cumplimiento diligente del Auto, se dispuso la
designacion de un funcionario de alto nivel en la Procuraduria General de la Nacion
y en la Defensoria del Pueblo. Ellos debian exigir informes periddicos y publicar un
balance semestral sobre el desempefio de cada autoridad publica y remitirlos a las
Comisiones Séptimas del Senado y de la Camara de Representantes, a los congresistas
elegidos por el departamento de Chocd y a la mesa de veedores y lideres ciudadanos
(ordinales sexto y décimo tercero).

3.5. En referencia con los altos niveles de ruido que afectan la ESE, especialmente
el pabellon de psiquiatria, se ordend a la Alcaldia de Quibdo que iniciara las gestiones
necesarias para disminuirlos al nivel legal en un término de cuarenta y ocho (48) horas
(ordinal décimo segundo).

4.  EI 8 de octubre de 2015, la Defensoria del Pueblo allegé la Resolucion 1452 de
la misma fecha®, en la que designé al Defensor Delegado para la Salud, la Seguridad
Social y la Discapacidad como el encargado de verificar el cumplimiento de la
providencia citada. Adicionalmente, remitio el acta de la reunion de conformacion de
la mesa de veedores y lideres ciudadanos, realizada el 5 de octubre anterior en la sede
de la regional de Quibdd. En esta constan los nombres de las once (11) personas que
la conformaran.

5. El 9 de octubre, la Contraloria General de la Republica -CGR- planteé como
inquietud la forma en que “la Corte requiere que se dé cumplimiento a esta
providencia, por cuanto se podrian estar sobrepasando los limites de las
competencias asignadas”’, debido a que el Hospital San Francisco de Asis no es un
sujeto de control ordinario de la entidad. Este documento fue respondido a través de
auto de 24 de noviembre, en el que el Magistrado Sustanciador de la Sala record6 a la

3 Las entidades obligadas fueron el Defensor del Pueblo, el Contralor General de la Republica, el Procurador
General de la Nacion, el Fiscal General de la Nacién, el Ministro de Salud y Proteccion Social, el
Superintendente Nacional de Salud, la Comisién Séptima del Senado, los representantes a la Camara por el
departamento del Choc6, el Gobernador de la sefialada entidad territorial, la Alcaldesa de Quibdd, el Personero
Municipal y el agente interventor de la ESE Hospital San Francisco de Asis.

4 “Por la cual se asigna la funcion de verificacion ordenada mediante Auto 413 de 2015 de la Corte
Constitucional .
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entidad que debia ejercer la facultad de vigilancia fiscal excepcional sobre la ESE. De
igual manera, prorrogo en quince (15) dias el plazo para que dicha entidad y la
Superintendencia presentaran el cronograma conjunto para la verificacion del plan de
accion de su agente interventor.

6. Enoficio de 20 de octubre, la Procuraduria General de la Nacion informo que la
Procuradora Delegada para los Asuntos del Trabajo y la Seguridad sera la encargada
de adelantar el seguimiento de la providencia en comento.

El 30 de octubre, el Ministerio de Salud y la Superintendencia de Salud indicaron que
ante la persistencia de las debilidades administrativas en el Hospital San Francisco de
Asis, se dio inicio a un proceso de convocatoria publica de mayor cuantia para que un
tercero opere la ESE. El plazo maximo para la suscripcion del contrato es el 18 de
diciembre de 2015, debido a que mediante la Resolucion 123 de 2015 se prorrogé la
intervencion forzosa hasta el 4 de enero de 2016. De igual manera, afirmaron que el
plan de accion remitido por el agente interventor es objeto de seguimiento por la
Superintendencia Delegada para Medidas Especiales y que hasta el momento se han
dado los siguientes avances:

- Elaboracion y radicacion ante el Ministerio de los proyectos de ambulancias,
dotacidn, adecuacion y remodelacion de la infraestructura.

- Depuracion de los procesos juridicos que cursan en contra del hospital por
conciliacidn, con pagos efectivos de capital por valor de $1000 millones de pesos.

- Mejoramiento de las &reas de cocina, consulta externa y urgencias, con inversion de
$100 millones de pesos.

- Presentacién del Plan de Gestidn Integral del Riesgo ante la Secretaria de Salud de
Choco.

Adicionalmente, presentaron el informe “Propuestas sobre el cronograma del plan
de accion para el departamento de Choco”, con el fin de dar cumplimiento a los
ordinales tercero, décimo y décimo tercero del auto®. Explicaron que se trataba de un
proyecto en construccidon que no integra todas las competencias de las entidades
publicas ni establece un plan de accion a corto plazo, debido a que la premura del
tiempo lo impedia.

Advirtieron que algunas de las acciones a emprender corresponden a las autoridades
territoriales, como la garantia de funcionamiento de la ESE vy el disefio y concertacion
de politicas publicas con las comunidades indigenas, afro y raizal que habitan la
region para poner en marcha el modelo de atencion de zonas dispersas.

Reiteraron que gran parte de las dificultades que enfrenta el sistema de salud se
originan en “problemas historicos de infraestructura, seguridad, mineria ilegal,
sanidad de las aguas, alcantarillado, entre otros”. Para lograr una solucion se
requiere de la coordinacion entre diferentes sectores, tal y como lo contemplé el
articulo 9 de la Ley Estatutaria®. La integracion de las competencias entre las

> De este informe también enviaron copia a la Presidencia de la Republica.

6 “Articulo 9°. Determinantes sociales de salud. Es deber del Estado adoptar politicas publicas dirigidas a
lograr la reduccidén de las desigualdades de los determinantes sociales de la salud que incidan en el goce
efectivo del derecho a la salud, promover el mejoramiento de la salud, prevenir la enfermedad y elevar el nivel
de la calidad de vida. Estas politicas estaran orientadas principalmente al logro de la equidad en salud. || El
legislador creara los mecanismos que permitan identificar situaciones o politicas de otros sectores que tienen
un impacto directo en los resultados en salud y determinaré los procesos para que las autoridades del sector
salud participen en la toma de decisiones conducentes al mejoramiento de dichos resultados. || Paragrafo. Se
entiende por determinantes sociales de salud aquellos factores que determinan la aparicion de la enfermedad,
tales como los sociales, economicos, culturales, nutricionales, ambientales, ocupacionales, habitacionales, de
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autoridades publicas debe darse en un escenario con la capacidad técnica y decisoria
adecuada, para lo cual recomendaron la elaboracion de un documento Conpes,
dirigido expresamente a la implementacion de estrategias intersectoriales para abordar
la superacion de los obstaculos respecto de los determinantes sociales de la salud.
Estimaron necesario reevaluar el diagndstico y actualizar las distintas actividades del
Conpes 3553 de 2008, que fijo la politica de promocion social y econémica para el
Choco, bajo el liderazgo del Departamento Nacional de Planeacion.

Sobre el modelo de atencion en salud en zonas dispersas, indicaron que mediante el
Decreto 2561 de 20147 se estructuraron sus elementos basicos para Guainia, regién
que constituye la prueba piloto. Por tanto, tres (3) meses después de la puesta en
marcha en ese lugar, se ejecutard en Choco con el fin de atender sus diferencias
geogréficas y poblacionales®.

Segun el cronograma allegado, la fase de diagndstico del modelo iniciaria en
noviembre del afo en curso y la de disefio en enero de 2016. Al respecto, explicaron
que “la adecuada implementacion de la politica publica requiere de una planeacion
adecuada y consensuada, especialmente de la aplicacion de modelos que funcionen
como pilotos o ensayos, que permitan aplicar las mejores experiencias a las demas
necesidades de accion estatal ”.

Con el fin de ilustrar los diferentes tipos de medidas y las necesidades para implantar
el nuevo modelo de asistencia, relacionaron, sin especificar fechas ni responsables,
las actividades adelantadas con el fin de proteger el derecho a la salud en la region:

- Se definieron los grupos de riesgo priorizados para la construccion de rutas de
atencion integral.

- Establecimiento de las guias de atencion de promocion y mantenimiento de la salud
segun su edad. Las rutas materno perinatal, desnutricion aguda, consumo de
sustancias psicoactivas, cancer, enfermedades cardiovasculares y transmitidas por
vectores se encuentran en validacion.

- Formacion acerca de la prevencion de infeccion respiratoria aguda -IRA- vy
enfermedad diarreica aguda -EDA-, bajo el enfoque de la Estrategia de Atencion
Integral a las Enfermedades Prevalentes de la Infancia -AIEPI-. Asi mismo se
efectuaron visitas técnicas para concertar el Programa Nacional de Prevencion,
Manejo y Control de la IRA®.

- “Se integro al referente del Programa Ampliado de Inmunizaciones -PAl-, infancia,
enfermedades infecciosas y desatendidas, y salud publica de la Secretaria
Departamental”.

educacion y de acceso a los servicios publicos, los cuales serén financiados con recursos diferentes a los
destinados al cubrimiento de los servicios y tecnologias de salud.”

" “Por el cual se definen los mecanismos que permitan mejorar el acceso a los servicios de salud a la poblacién
afiliada al Sistema General de Seguridad Social en Salud -SGSSS y fortalecer el aseguramiento en el
Departamento de Guainia y se dictan otras disposiciones”.

8 Destac como diferencias entre los dos departamentos que en Chocé, aunque el medio de transporte mas
utilizado es el fluvial, los cierto es que la topografia de selva himeda tropical supone que mas del 50% de la
poblacidn resida en zonas rurales de dificil acceso. Ademas, Guainia cuenta con menos de 50000 habitantes,
mientras que Chocé tiene mas de 500000.

% En desarrollo del Plan de Choque que dio respuesta a la Resolucion Defensorial 064 de 2014, proferida por la
Defensoria del Pueblo, con el fin de enfrentar la crisis humanitaria en él departamento del Chocd. En ella se
hacen recomendaciones a diversas entidades publicas en relacién con la i) la violacion de derechos
fundamentales en el marco del conflicto armado, ii) la situacién de las comunidades, confinadas, desplazadas y
retornadas; iii) el goce efectivo del derecho a la salud, iv) la realidad de los nifios, nifias y adolescentes; v) las
garantias constitucionales de las mujeres, vi) el disfrute de derechos econémicos y sociales en el departamento;
vii) la crisis carcelaria; viii) los conflictos ambientales derivados de la mineria y la garantia del derecho humano
al agua, entre otros.
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- Coordinacion de jornadas de salud en los municipios de Bagadd, Medio San Juan y
Riosucio, y capacitacion de los funcionarios encargados de las mismas.

- Gestion de un proyecto de microfocalizacion para deteccion y atencion de
desnutricion, y de asistencia a comunidades indigenas en conjunto con el ICBF.

- Desarrollo de la Estrategia Vivienda Saludable que busca caracterizar las viviendas y
su entorno por medio de encuestas realizadas en los municipios de Alto Andagueda,
Medio San Juan y Riosucio.

- Capacitacion en temas de nutricion a funcionarios de las Secretaria de Salud de Choco
y del Hospital Ismael Roldan, a lideres comunitarios y de organizaciones sociales de
la region.

- Realizacién de mesa de trabajo con comunidades indigenas para formular un plan de
trabajo para restablecer la confianza institucional.

- Emision de concepto técnico, el 31 de octubre de 2014, sobre el Programa Territorial
de Reorganizacion, Redisefio y Modernizacién de las Redes de las ESE presentada
por el departamento, asi como asignacion de recursos al Hospital San Francisco de
Asis y la ESE Salud Chocd.

Finalmente, solicitaron abrir nuevos espacios inmediatos con la Sala de Seguimiento
para abordar apropiadamente la situacion del departamento, “de forma que puedan
acordarse acciones de corto, mediano y largo plazo en todos los sectores y para
activar herramientas de accion publica, como lo es el Conpes Social”. Ello permitira
que los esfuerzos e inversiones del sector salud tengan un impacto real en la poblacion
Yy, especialmente, “que no se construyan herramientas inadecuadas como resultado
de la reaccion urgente a problemas estructurales”.

7.  ElI5denoviembre, la Contraloria General de la Republica informé que en el mes
de diciembre iniciara la actuacion especial para evaluar la gestion y los resultados en
el manejo de los recursos del orden nacional transferidos a Chocé durante las
vigencias 2014 y 2015, y a Quibdo en la vigencia 2015, asi como para verificar el
seguimiento que la Superintendencia ha realizado a la intervencion forzosa y el plan
de accién de la ESE mencionada. Para el efecto, sostuvo que conformaria un grupo
multidisciplinario con funcionarios del nivel central y desconcentrado®.

Con el objeto de evitar que las acciones de responsabilidad caduquen, el Delegado
para el Sector Social pidi6 al Delegado para Investigaciones, Juicios Fiscales y
Jurisdiccion Coactiva que realizara una mesa de trabajo, con el fin de hacer un
inventario de los asuntos del departamento. Ademas, han elaborado auditorias a varios
entes territoriales, verificando la ejecucion de los recursos transferidos por la Nacion
del Sistema General de Participaciones. Hasta el momento se han liberado los
informes del departamento y de los municipios de Quibdd, Unguia y Carmen del
Darien.

8. En comunicacion de 25 de noviembre, miembros de la Asociacion Nacional de
Trabajadores y Servidores Publicos de la Salud y la Seguridad Social Integral y
Servicios Complementarios de Colombia -Anthoc Choco-, indicaron que hasta el
momento no se le habian dado a conocer a la mesa de veedores y lideres ciudadanos
(creada con el Auto 413 de 2015) los proyectos de programas de trabajo,
incumpliendo la citada providencia. Ademas, solicitaron la investigacion de presuntas
irregularidades en la administracion del hospital, a saber:

- Escasez permanente de los medicamentos y de material médico-quirdrgico.

10 Allegd un cronograma de trabajo en el que consta que en diciembre de 2015 se dard inicio e instalacion a la
actuacion especial, en enero de 2016 se dara la fase de planeacion, entre febrero y mayo se ejecutara y en mayo
se contara con el informe final.
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- Persistencia del manejo irregular de los recursos publicos del hospital al
contratar la prestacion de servicios a través de “empresas fachada para continuar
con la deslaboralizacion”, asi como al suscribir convenios con firmas que no
cumplen ni con el presupuesto ni con la experiencia necesarios.

- Celebracién indebida de la convocatoria publica para adjudicar el contrato de
operacion de los bienes muebles e inmuebles del ente hospitalario para la prestacion
del servicio de salud*®.

9. Mediante Auto de 30 de noviembre de 2015, la Corte ordeno el traslado del
anterior escrito a la Superintendencia de Salud, al Ministerio de Salud y la
Procuraduria General de la Nacion para que investigaran de manera urgente los
hechos alli relacionados. Adicionalmente, se ordend la citacion a una reunion con la
mesa de veedores y lideres ciudadanos, con el fin de que pudieran ser discutidas sus
inquietudes, bajo la supervision de la Defensoria del Pueblo y la Procuraduria General
de la Nacién.

II. CONSIDERACIONES DE LA SALA DE SEGUIMIENTO

1. El deber de acatar los autos proferidos en el marco del seguimiento a la
Sentencia T-760 de 2008

1.1. Este Tribunal ha indicado que el cumplimiento de las providencias judiciales
constituye un imperativo del Estado social de derecho, es fundamento de la
democracia y hace parte de los derechos fundamentales al debido proceso y al acceso
a la administracion de justicial?2. Sobre este tltimo, ha afirmado que contempla por lo
menos tres deberes para que sea real y efectivo:

i)  la obligacién de no hacer del Estado (deber de respeto del derecho), en el
sentido de abstenerse de adoptar medidas que tengan por resultado impedir o
dificultar el acceso a la justicia o su realizacion y de evitar tomar medidas
discriminatorias respecto de este acceso;

i) la obligacion de hacer del Estado (deber de proteccion del derecho), en el
sentido de adoptar medidas para impedir que terceros interfieran u obstaculicen el
acceso a la administracion de justicia del titular del derecho; y

iii) la obligacion de hacer del Estado (deber de realizacion del derecho), en el
sentido de facilitar las condiciones para el disfrute del derecho y hacer efectivo su
goce®®.

1.2. Esa garantia no se agota con la presentacion del conflicto entre personas ante el
funcionario judicial ni con su resolucion, sino que conlleva el cumplimiento efectivo
de lo ordenado y el restablecimiento de los derechos conculcados!4, esto es, la
necesidad que la decision tenga eficacia en el mundo juridico®. De nada serviria

11 En su parecer, el proceso contractual i) desconoce las competencias del departamento asignadas en la Ley
715 de 2001; ii) no contempla una contraprestacion econémica por el uso del inmueble en el que funciona la
ESE; iii) atribuye una baja participacion econémica en los ingresos brutos a la ESE, beneficiando
exclusivamente a la empresa adjudicataria; iv) no hace referencia al recurso humano de la entidad, vulnerando
los derechos laborales de personas que hacen parte del retén social, de la carrera administrativa y quienes
merecen una proteccién constitucional especial.

12 Cfr. Sentencias T-1686 y C-1006 de 2008, y C-367 de 2014.

13 Cfr. Sentencia C-367 de 2014.

14 Cfr. Sentencias T-553 de 1995, T-406 y T-1051 de 2002, y T-096 de 2008.

15 Cfr. Sentencia T-443 de 2013.



Seguimiento a la Sentencia T-760 de 2008
Cumplimiento del Auto 413 de 2015 8

contar con una providencia judicial que otorga ciertos derechos, si su beneficiario no
tiene mecanismos para ponerla en marcha.

Por tanto, la Corte ha considerado que el juez que la dicté no puede ser indiferente o
ajeno a su acatamiento, correspondiéndole adoptar las medidas necesarias para
materializarlo, alin por medios coercitivos®®. Tal rol cobra mayor importancia cuando
se trata de un fallo de tutela, puesto que su inobservancia prolonga la vulneracion del
derecho fundamental protegido y constituye un nuevo agravio respecto de las
garantias al debido proceso y de acceso a la justicia citadas'’.

1.3. Asi las cosas, el destinatario de una orden de tutela puede i) acatarla de manera
inmediata y adecuada o ii) de manera excepcional, probar de manera inmediata,
eficiente, clara y definitiva la imposibilidad de llevarla a cabo. Sin embargo, ante el
incumplimiento del mandato emitido, el Decreto Estatutario 2591 de 1991 prevé dos
mecanismos: el tramite de cumplimiento y el incidente de desacato'®. Este Tribunal
ha indicado que el primero es el instrumento idoneo para lograr que se observe la
decision, ya que se funda en una situacién objetiva y el juez cuenta con amplios
poderes para hacerla efectiva’®. EI desacato, por su parte, se trata de una herramienta
accesoria que se funda en una responsabilidad subjetiva, porque para imponer la
sancién se debe probar la culpabilidad (dolo o culpa) de la persona que debe cumplir
la sentencia?®.

1.4. EI trdmite de cumplimiento sigue el procedimiento previsto en el articulo 27 de
la norma citada, que consta de tres (3) etapas posibles?!: i) una vez dictado, el fallo
debe obedecerse sin demora por la persona a la que le corresponda; ii) si esta no lo
cumpliere dentro de las 48 horas siguientes, el juez se debe dirigir al superior de esta
persona para que haga cumplir el fallo y abra un proceso disciplinario contra ella; iii)
si no se cumpliere el fallo dentro de las 48 horas siguientes, el juez “ordenarad abrir
proceso contra el superior que no hubiera procedido conforme a lo ordenado y
adoptara directamente todas las medidas para el cabal cumplimiento del mismo ™.

1.5. Ademas, de no acatarse, la persona puede ser objeto del poder jurisdiccional
disciplinario que se concreta en el incidente de desacato. Este consta de cuatro (4)
fases, a saber: i) comunicar a la persona incumplida la apertura del incidente del
desacato, para que pueda dar cuenta de la razdn por la cual no ha cumplido y presente
sus argumentos de defensa; ii) practicar las pruebas solicitadas que sean conducentes
y pertinentes para la decision; iii) notificar la providencia que resuelva el incidente; y
iv) en caso de haber lugar a ello, remitir el expediente en consulta al superior.

1.6. En el contexto de la supervision del fallo estructural T-760 de 2008, se ha
indicado que se puede acudir incluso a la sancion del servidor publico obligado por

16 Cfr. Sentencia C-367 de 2014.

17 Cfr. Sentencias T-329 de 1994 y C-1003 de 2008.

18 La jurisprudencia constitucional ha precisado las diferencias existentes entre estos dos tramites en los
siguientes términos: “i) EI cumplimiento es obligatorio, hace parte de la garantia constitucional; el desacato
es incidental, se trata de un instrumento disciplinario de creacion legal. ii) La responsabilidad exigida para el
cumplimiento es objetiva, la exigida para el desacato es subjetiva. iii) La competencia y las circunstancias para
el cumplimiento de la sentencia se basan en los articulos 27 y 23 del decreto 2591 de 1991. La base legal del
desacato esta en los articulos 52 y 27 del mencionado decreto. Es decir que en cuanto al respaldo normativo,
existen puntos de conjuncion y de diferencia. iv) El desacato es a peticion de parte interesada; el cumplimiento
es de oficio, aunque V) puede ser impulsado por el interesado o por el Ministerio Piiblico.” (Cfr. Sentencia SU-
1158 de 2003, reiterada, entre otros, en los autos 109 de 2006, 285 de 2008, 42 y 159 de 2015)

19 Cfr. Sentencia T-123 de 2010.

20 Cfr. Sentencia C-367 de 2014.

2L |bidem.
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alguna de las 6rdenes??. Ello supone que este Tribunal, a la luz del articulo 23 del
mismo decreto estatutario puede hacer uso de todas las herramientas y efectos que
considere necesarios para garantizar “el goce pleno del derecho . Justamente, al tratar
la naturaleza de la labor de la Sala de Seguimiento se ha indicado:

“Es una actuacion que impone mayores responsabilidades al juez constitucional,
teniendo en cuenta que, en Ultimas, lo que esta en juego no solo es el maximo respeto
que toda autoridad debe prodigar a los mandatos judiciales, sino la eficacia y la
vigencia material y real de nuestra Carta Politica -pilares del Estado social de derecho-
, 1o cual tiene como correlativo el deber genérico de cumplimiento que asiste a todo
destinatario de una orden emitida por un juez de la Republicay el especifico, en materia
de accion de tutela”?.

1.7. Como lo ha explicado esta Corporacion desde sus inicios?, la Carta Politica
reclama del funcionario judicial el abandono de su rol como mero observador pasivo
y desinteresado, para convertirse en el protagonista de la consecucion de un “orden
Jjusto %>, Ello significa que recae sobre el juez la responsabilidad de brindar remedios
ingeniosos con “una especial sensibilidad con la realidad viviente que le rodea”®:

“El Juez del Estado social de derecho es uno que ha dejado de ser el ‘frio funcionario
que aplica irreflexivamente la ley’?’, convirtiéndose en el funcionario -sin vendas- que
se proyecta mas alld de las formas juridicas, para asi atender la agitada realidad
subyacente y asumir su responsabilidad como un servidor vigilante, activo y garante
de los derechos materiales?®°2°,

1.8. El empoderamiento judicial resulta particularmente importante al interior del
trdmite de supervision, debido a que la sentencia estructural buscé enmendar
el “patron de violaciones al derecho a la salud’ generado por i) fallas en la regulacién,
ii) la inobservancia de mandatos legales que debian ser tenidos en cuenta en las
acciones de politica publica y iii) graves falencias en la inspeccion, vigilancia y
control de los diferentes actores.

1.9. La Sala ha indicado que el lapso temporal transcurrido desde que se profirio la
sentencia hace mas riguroso el examen de las determinaciones adoptadas por el rector
de la politica publica®. Ha explicado que la expedicion de actos meramente formales
no es suficiente para superar la problematica estructural, puesto que para ello se
requiere demostrar:

i) Unas transformaciones en el funcionamiento del sector salud,;

i)  Que esos cambios impliquen con alto grado de certeza la consecucion de las
condiciones para lograr el goce efectivo y avanzar sosteniblemente; y, por Gltimo

i)  Que esas soluciones tengan la virtud de ser coherentes y duraderas, como lo ha
exigido la jurisprudencia de la Corte®!,

22 Cfr. Auto 080 de 2014

23 Cfr. Auto 080 de 2014 que reitero lo expuesto en el Auto de 5 de junio de 2013 mediante el cual se resolvié
la solicitud de revision al Auto 262 de 2012.
24 Cfr. Sentencia C-037 de 1996.

%5 preambulo de la Constitucion Politica.

% Cfr. Sentencia SU-768 de 2014.

27 Cfr. Sentencia T-264 de 2009.

28 Cfr. Sentencia C-159 de 2007.

29 Cfr. Sentencia SU-768 de 2014.

30 Cfr. Auto 411 de 2015.

81 Cfr. Sentencia C-351 de 2013.
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1.10. Como consecuencia, los planes de mejora deben corresponder con acciones
concretas, detalladas y evaluables que conduzcan a un cumplimiento progresivo del
derecho. De otra forma, las conquistas logradas en los estrados judiciales que
reivindican derechos fundamentales no tendrian la virtualidad de transformar la
realidad de los ciudadanos, objetivo primordial de la Constitucién Politica.

2. Andlisis de las acciones desempefiadas en cumplimiento del Auto 413 de
2015

2.1. Desde el 18 de noviembre de 2014, mediante el Auto 354, la Corte pidid
informacion sobre las acciones ejecutadas para solucionar las barreras en el acceso a
los servicios de salud requeridos por los usuarios del sistema en el Departamento del
Choco y los problemas administrativos del Hospital San Francisco de Asis de Quibdd
denunciadas por la Defensoria del Pueblo. Durante la Sesién Técnica se volvio a
indagar sobre posibles salidas a la crisis y, ante la inaccion estatal generalizada, fue
proferido el Auto 413 de 2015.

La aproximacion judicial inicial fue flexible, ya que dejaba en cabeza del ejecutivo y
del legislativo la toma de decisiones detalladas y los medios para implementarlas. Sin
embargo, la resistencia de las distintas autoridades para ofrecer remedios efectivos y
significativos ante la naturaleza continuada de las violaciones a la garantia
fundamental, el olvido institucional de la region y la especial proteccion que merecen
las diversas comunidades que alli habitan, hicieron necesaria la intervencion de la
Corte Constitucional. Como guardiana de la supremacia e integridad de la Carta, es
su deber constitucional dar solucion inmediata y tangible a los ciudadanos del
departamento que no pueden acceder a los servicios de salud en condiciones de
dignidad, calidad, oportunidad y salubridad.

Como se observa, no se trata de una intromision en el disefio de la politica publica en
salud, sino en la direccion de los érganos rectores para que actien de conformidad
con sus competencias constitucionales. Con mayor razon en situaciones de flagrante
vulneracion de garantias fundamentales como la advertida en la ESE durante la
inspeccion judicial de 25 de enero pasado.

En ese contexto, para evitar la profundizacion de la crisis humanitaria en la region, se
estudiara el acatamiento de los ordinales tercero, cuarto, quinto, sexto, octavo, decimo
segundo y décimo tercero de la providencia citada por parte cada una de las entidades
obligadas. Para calificar el nivel de cumplimiento se tendra en cuenta la clasificacion
acogida en el Auto 411 de 2015%,

2.2. Presidencia de la Republica

2.2.1. Actividades:

32 Se declararé i) el incumplimiento general si se constata la inexistencia de medidas adoptadas por la autoridad
obligada; ii) el cumplimiento bajo cuando la autoridad obligada haya adoptado algunas medidas y estas sean
inconducentes para el cumplimiento de la orden, conducentes pero no fueron acreditados sus resultados, o
conducentes y con resultados, pero no producen avances reales; iii) el cumplimiento medio cuando las mejoras
acreditadas no resulten suficientes; iv) el cumplimiento alto cuando los avances evidenciados sean suficientes,
progresivos, sostenibles y significativos para la observancia de la orden y sea razonable concluir que la
problematica se puede superar; v) el cumplimiento general cuando se constate la superacién continua de la falla
estructural que motivo la expedicion de la orden.
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A esta entidad le correspondia coordinar la suscripcion de un programa de trabajo
concertado con las distintas entidades publicas citadas a la Sesion Técnica del 19 de
marzo de 2015, con el fin de solucionar de manera sistematica, completa, unificada y
rigurosa las necesidades del sistema de salud chocoano. Posteriormente, debia
elevarlo a la categoria legal que permitiera su exigibilidad (ordinales tercero y
cuarto)®,

2.2.2. Respuesta:

Hasta el momento no ha sido remitido el documento, cuyo plazo méaximo de
presentacion era el 30 de octubre pasado. En el expediente no obra copia del informe
0 explicacion de las labores de articulacion encomendadas ni de la socializacion con
la mesa de veedores y lideres ciudadanos.

2.2.3. Ordenes a impartir:

2.2.3.1. Coordinacion y suscripcion de un programa de trabajo concertado con las
autoridades publicas convocadas en el Auto 47 de 2015, con el fin de dar solucién en
forma sistematica, completa, unificada y rigurosa a las necesidades del sistema de
salud de los chocoanos, dando prioridad a la habilitacién del hospital para que pueda
prestar los servicios correspondientes al Il nivel de atencion. EI documento debera ser
elevado a la categoria legal necesaria para que sea exigible.

2.2.3.2. Explicacion de las labores adelantadas para acatar el Auto 413 de 2015y la
justificacion del incumplimiento.

2.2.3.3. Descripcidn de las actividades a emprender con el objeto de superar la crisis
en el sistema de salud chocoano en el corto y el mediano plazo.

2.2.3.4. Socializacion de los proyectos de trabajo que cada entidad remita en respuesta
a la presente providencia con la mesa de veedores y lideres ciudadanos, que contara
con un espacio para presentar inquietudes y obtener respuestas.

2.3. Ministerio de Salud y Superintendencia de Salud
2.3.1. Actividades:

Debian presentar un proyecto sobre la forma en que ejercerian sus competencias para
superar las dificultades en el goce del derecho a la salud en Chocé. Especificamente
a la Superintendencia le correspondia incluir la definicion de la situacion
administrativa de la ESE y su habilitacion como centro médico de Il nivel, asi como
la promocién de un plan de pagos con Caprecom EPS por los excedentes de la
operacion del hospital®*. EI Ministerio debia contemplar la implementacion del
modelo de atencion para zonas dispersas gque tuviera en cuenta las caracteristicas

33 El auto 413 de 2015 fue notificado a la entidad mediante oficio OPTB-760/015 de la Secretaria General de
esta Corporacion.

34 Durante el tramite de focalizacion, varios intervinientes indicaron que Caprecom EPS, empresa encargada de
la administracion del Hospital San Francisco de Asis entre 2008 y 2013, nunca liquidd los excedentes de la
operacion que le correspondian a la ESE. La Superintendencia de Salud sostuvo que la EPS nunca firmo actas
de compromiso para el pago de dichos valores, ni asistié a las audiencias de conciliacion citadas para llegar a
un acuerdo sobre la deuda.
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especificas de la poblacion chocoana (ordinales tercero, octavo, noveno, décimo y
décimo primero)*®.

2.3.2. Respuesta:

En el oficio de 30 de noviembre, reiteraron que las necesidades en salud del
departamento no obedecen exclusivamente a fallas en el funcionamiento del sistema,
ya que en su mayoria tienen origen en determinantes sociales. Sin embargo,
propusieron: i) un cronograma para implementar el modelo de atencion de zonas
dispersas, sin especificar la fecha exacta de puesta en marcha, condicionandolo a su
aplicacion en otro departamento y ii) la suscripcion de un documento Conpes para
articular las funciones de los distintos sectores involucrados. Pidieron reabrir nuevos
espacios con la Sala para lograr la construccidon de herramientas planeadas a largo
plazo, que no sean el “resultado de una reaccion urgente a problemas estructurales”.

2.3.3. Calificacion:

Se declarara el cumplimiento bajo de la providencia. Aunque la Sala reconoce que la
implementacion de politicas publicas es un proceso complejo, que requiere de la
adopcion de medidas en distintos niveles y en coordinacion con varias entidades, lo
cierto es que los cambios se deben dar con la mayor oportunidad y efectividad, de
manera decidida y consciente con el fin de lograr las soluciones requeridas. Para la
Corte las propuestas y la solicitud de abrir espacios de didlogos son legitimas pero
resultan tardias y no son suficientes para el amplio margen de actuacién que se ofrecio
durante el trdmite de focalizacion con el objeto de que los entes rectores seleccionaran
el medio mas adecuado para finalizar la crisis humanitaria.

Justamente, la sesion técnica efectuada el pasado 19 de marzo buscaba i) evitar
acciones equivocadas, ii) generar propuestas articuladas y iii) con el minimo de
intervencion de este Tribunal. Por ende, la presentacion de planes vagos,
indeterminados y que no pueden ser medidos, ademas de los bajos resultados
constatados suponen una carga injustificada para los usuarios del sistema de salud,
quienes deben conformarse con una deficiente prestacion del servicio mientras las
autoridades publicas dan largas a una situacién cronica, que evidencia décadas de
negligencia administrativa en todos los niveles.

El esfuerzo del aparato estatal no se muestra idéneo para encontrar respuestas
profundas a una vulneracion sistematica de derechos. Aunque se han emprendido
acciones de capacitacion, formulacion de guias de atencion y sujecidon a una
convocatoria publica del contrato de operacidn de la ESE, esta Sala Especial echa de
menos actuaciones que tengan repercusiones inmediatas en la poblacion. Sin
desconocer los retos geograficos, epidemiolégicos y culturales que supone la region,
el tiempo transcurrido entre la primera denuncia y la presente providencia exige un
diagnostico preliminar oficial, asi como medidas serias y perentorias.

Se advierte la ausencia de un acuerdo de pagos con Caprecom EPS por los excedentes
de la operacion de la ESE. Sobre el programa para vigilar, en conjunto con la
Contraloria General de la Nacién, rigurosamente el plan de accion del agente
interventor, ha de precisarse que por Auto de 24 de noviembre se prorrogo el plazo de
entrega en 15 dias.

3 El auto 413 de 2015 fue notificado a las entidades mediante oficios OPTB-753 y 759/015 de la Secretaria
General de esta Corporacion.
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Finalmente, se aclara que la Sala de Seguimiento esta dispuesta a abrir los espacios
de didlogo solicitados en el corto plazo. No obstante, le correspondera al Ministerio y
a la Superintendencia formular un documento en el cual demuestren la necesidad de
la sesion técnica, los objetivos especificos a abordar y los actores institucionales que
asistirian. Ello con el fin de asegurar que la misma no se constituya en un medio para
la prolongacion del incumplimiento del Auto 413 de 2015, en detrimento de los
derechos fundamentales de los chocoanos.

2.3.4. Ordenes a impartir:

2.3.4.1. Presentacion de un marco concreto para el cumplimiento del Auto 413 de
2015 que contemple: i) las razones por las cuales se considera que la operacion del
Hospital San Francisco de Asis por parte de un tercero seleccionado a partir de una
convocatoria publica solucionara las fallas advertidas por la Defensoria, asi como las
condiciones decisivas para que tal gerencia funcione. Especificamente, deberan
referirse a: la inseguridad administrativa y juridica por la suspension temporal del
interventor designado por la Superintendencia de salud, ordenada por la Procuraduria
General de la Nacion; la ausencia de contratos vigentes para algunas especialidades;
la falta de pago de salarios a profesionales de planta; la insuficiencia e inexistencia de
la mayoria de medicamentos; la carencia de ambulancias medicalizadas que cubran
las necesidades de la poblacion; las falencias en la proteccion, custodia y archivo de
las historias clinicas; y las pésimas condiciones de infraestructura; ii) una proposicion
de diagnostico de la crisis del sistema de salud en Chocéd; v iii) las etapas para crear
el documento Conpes para conjurar las fallas enunciadas en un término inferior a dos
(2) anos.

2.3.4.2. Al Superintendente, el informe del plan de pagos de Caprecom EPS o de la
entidad que asuma sus funciones en caso de liquidacion relacionado con los
excedentes de la operacion de la ESE entre 2008 y 2013.

2.3.4.3. Al Superintendente, la presentacion del cronograma de vigilancia rigurosa del
plan de accion del agente interventor del Hospital San Francisco de Asis de Quibdo.

2.3.4.4. De considerarla necesaria, formulacion de un documento en el cual
demuestren la necesidad de la reunion con la Sala de Seguimiento, los objetivos
especificos a abordar y los actores institucionales que asistirian, con el fin de avanzar
significativamente en la superacion de la crisis evidenciada en el Auto 413 de 2015.

2.4. Defensoria del Pueblo

2.4.1. Actividades:

Ademas de la formulacién de un cronograma de sus labores con destino a la
Presidencia, le correspondia conformar la mesa de veedores y lideres ciudadanos antes
del nueve (9) de octubre y designar un funcionario de alto nivel que se encargaria del

seguimiento al auto bajo estudio (ordinales tercero, quinto y décimo tercero)¢.

2.4.2. Respuesta:

36 E| auto 413 de 2015 fue notificado a la entidad mediante oficio OPTB-754/015 de la Secretaria General de
esta Corporacion.
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Al expediente fueron allegadas el Acta 002 de 5 de octubre del afio en curso mediante
la cual se conformd el 6rgano de verificacion ciudadana y la Resolucion 1452 de 8 de
octubre de la misma anualidad en la cual se designo al funcionario responsable del
seguimiento del Auto 413 de 2015. Sin embargo, no obra el programa de la vigilancia
a ejercer sobre la dramatica situacion de la salud en la region.

2.4.3. Calificacion:

Se declarara el cumplimiento general sobre el deber de conformar la mesa de veedores
y lideres ciudadanos, asi como de la designacion del funcionario encargado del
seguimiento de la providencia y el incumplimiento general respecto de la obligacion
de generar un plan de vigilancia.

2.4.4. Orden a impartir:

Presentacion del programa de supervision del Auto 413 de 2015.
2.5. Contraloria General de la Republica

2.5.1. Actividades:

A esta entidad le correspondia presentar la forma en la que realizaria su funcién
fiscalizadora, asi como un programa de vigilancia del plan de accion del operador de
la ESE (ordinales tercero y octavo)®'.

2.5.2. Respuesta:

La Sala advierte que la entidad allegé el cronograma, de conformidad con el cual en
mayo de 2016 se contara con los informes finales de la evaluacion de la gestién y
resultados en el manejo de los recursos de orden nacional transferidos a Choc6 durante
las vigencias 2014 y 2015, y a Quibdo en la vigencia 2015. También el plan para
verificar el seguimiento que la Superintendencia ha realizado a la intervencion forzosa
y el plan de accion de la ESE mencionada. Previo a ello, se inicié el inventario de los
procesos por responsabilidad fiscal pendientes en el departamento para evitar que
caduquen las acciones y se conformo un grupo multidisciplinario de funcionarios.

2.5.3. Calificacion:

Se declarara el cumplimiento general de las obligaciones encargadas a la entidad. Sin
embargo, se recordara la presentacion del cronograma del control fiscal posterior
excepcional sobre los recursos del Hospital San Francisco de Asis de Quibdo, en los
términos del auto de 24 de noviembre del afio en curso, asi como el programa de
vigilancia conjunta del plan de accién del agente interventor de la ESE.

2.5.4. Orden a impartir:
Presentacion del cronograma del control fiscal posterior excepcional sobre los

recursos del Hospital San Francisco de Asis de Quibdo, asi como el de vigilancia del
plan de accion de su agente interventor.

87 El auto 413 de 2015 fue notificado a la entidad mediante oficio OPTB-755/015 de la Secretaria General de
esta Corporacion.
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2.6. Procuraduria General de la Nacion

2.6.1. Actividades:

Debia designar un funcionario de alto nivel para supervisar la observancia de la
providencia y presentar un proyecto de las labores a realizar (ordinales tercero, sexto
y décimo tercero)®,

2.6.2. Respuesta:

Solo se informo el nombre de la funcionaria encargada de verificar el cumplimiento
de la providencia.

2.6.3. Calificacion:

Se declarara el incumplimiento general del mandato de exposicion del plan de
vigilancia de la crisis de salud del departamento y el cumplimiento general del deber
de designar un funcionario para tal labor.

2.6.4. Orden a impartir:

Presentacion del programa de supervision del Auto 413 de 2015.

2.7. Fiscalia General de la Nacion, Comision Séptima del Senado, Representantes a
la Cémara por el departamento del Chocd, Gobernador de Chocd, Personero
Municipal de Quibdo y Agente interventor de la ESE Hospital San Francisco de Asis
(ordinal tercero)

2.7.1. Actividad:

A estas entidades les incumbia detallar la forma en que desarrollarian sus
competencias para colaborar en la superacion de la crisis del departamento®,

2.7.2. Respuesta:
A la fecha no han remitido ningun informe.
2.7.3. Calificacion:

Incumplimiento general de la obligacion de presentar el esquema de trabajo para
corregir las fallas del sistema de salud detectadas en el Auto 413 de 2015.

2.7.4. Orden a impartir:

Presentacion del documento que da cumplimiento al ordinal tercero del Auto 413 de
2015. Especificamente, la Fiscalia General de la Nacion debera exponer una estrategia
especial para detectar los presuntos ilicitos relacionados con los recursos de los
regimenes contributivo y subsidiado, segun distintas intervenciones en el marco de la
focalizacion.

38 E| auto 413 de 2015 fue notificado a la entidad mediante oficio OPTB-756/015 de la Secretaria General de
esta Corporacion.

39 E| auto 413 de 2015 fue notificado a las entidades mediante oficios OPTB-757, 761, 762, 763, 764, 765, 766,
767 y 768 /015 de la Secretaria General de esta Corporacion.
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2.8. Alcaldesa de Quibdé
2.8.1. Actividad:

Ademas del esquema de trabajo, tenia que acreditar la disminucion de ruido en los
alrededores del Hospital San Francisco de Asis, con el fin de que cumplan con los
niveles tolerables legales y contribuyan a una mejor atencion (ordinal décimo
segundo).

2.8.2. Respuesta:

Al expediente no fue allegado ningiin documento.

2.8.3. Calificacion:

Incumplimiento general de los deberes de presentar un plan de accién para contribuir
al goce efectivo del derecho a la salud del departamento, asi como de la disminucion
de ruido en las zonas aledanas a la ESE citada.

2.8.4. Ordenes a impartir:

2.8.4.1. Presentacion del documento que da cumplimiento al ordinal tercero del Auto
413 de 2015.

2.8.4.2. Adopcion de las medidas necesarias para garantizar que los pacientes
hospitalizados en el Hospital, puedan gozar de una recuperacion tranquila, digna y
libre de injerencias externas, so pena de que los establecimientos puablicos contiguos
incurran en las sanciones policivas pertinentes.

3. Ordenes generales a adoptar

3.1. El lapso de tiempo transcurrido entre la primera voz de alerta por parte de este
Tribunal*® y la presente providencia, asi como las incipientes respuestas por parte de
las obligadas por el Auto 413 de 2015, exigen de la Sala una supervision mas rigurosa.
Aunque entidades como la Defensoria del Pueblo y la Contraloria General de la
Republica han mostrado avances, la solucion efectiva a la crisis evidenciada en el
tramite de focalizacion solo es posible en la medida en que se articulen las acciones
de los distintos niveles estatales. Por tanto, se declarara el incumplimiento general del
Auto 413 de 2015, se alertara a los dirigentes de cada una de estas sobre la ausencia
de resultados, se advertird la perentoriedad de los términos plasmados en la
providencias de la Corte y se emitirdn ordenes especificas para cada una de las
entidades involucradas.

3.2. Envirtud del articulo 27 del Decreto Estatutario 2591 de 1991 se requerira a los
superiores de cada una de las entidades obligadas, con el fin de que den cumplimiento
al Auto 413 de 2015, para evitar incurrir en desacato de la sentencia T-760 de 2008.

En mérito de lo expuesto,

I1l. RESUELVE

40 Auto 354 de 2014.
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Primero. DECLARAR el incumplimiento general del Auto 413 de 2015 y
ALERTAR a los superiores jerarquicos de cada una de entidades obligados sobre la
ausencia de resultados y la vulneracion sistematica de la Constitucion respecto de la
poblacion chocoana.

Segundo. ORDENAR al Defensor del Pueblo, al Procurador General de la Nacién,
al Fiscal General de la Nacion, al Presidente del Congreso de la Republica, al
Gobernador de Choco, la Alcaldesa de Quibdo, al agente interventor de la ESE
Hospital San Francisco de Asis y al Personero Municipal de Quibd6, que, en los
treinta (30) dias siguientes a la notificacion de la presente providencia, remita al
Defensor Delegado para la Salud, la Seguridad Social y la Discapacidad, a la
Procuradora Delegada para los Asuntos del Trabajo y la Seguridad Social y a la Sala
de Seguimiento el documento que da cumplimiento al ordinal tercero del Auto 413 de
2015.

Tercero. INSTAR a la Ministra de la Presidencia o quien haga sus veces que, en los
sesenta (60) dias siguientes a la notificacion de la presente providencia, lidere la
suscripcion y eleve a la categoria legal necesaria un programa de trabajo concertado
con las autoridades publicas convocadas en el Auto 47 de 2015, con el fin de dar
solucion dar solucion sistematica, completa, unificada y rigurosa a las necesidades del
sistema de salud de los chocoanos, dando prioridad a la habilitacion del hospital para
que pueda prestar los servicios correspondientes al 11 nivel de atencion.

Ademas, INSTAR a la misma funcionaria que, en los treinta (30) dias siguientes a la
notificacion de la presente providencia, informe al Defensor Delegado para la Salud,
la Seguridad Social y la Discapacidad, a la Procuradora Delegada para los Asuntos
del Trabajo y la Seguridad Social y a la Sala de Seguimiento a la Sentencia T-760 de
2008: i) las labores adelantadas para acatar el Auto 413 de 2015 y la justificacion del
incumplimiento; ii) las actividades a emprender con el objeto de superar la crisis en
el sistema de salud chocoano en el corto y el mediano plazo; y iii) las etapas para crear
el documento Conpes para conjurar las fallas enunciadas en un término inferior a dos
(2) afos. Asi mismo, deberé referir si se hace necesaria la celebracion de una audiencia
publica de rendicion de cuentas ante esta Corporacion, en la que tanto ellos como las
demas entidades obligadas expongan las gestiones realizadas.

Igualmente, INSTAR a la misma funcionaria que, en la medida que las entidades
obligadas alleguen sus cronogramas de trabajo, lo socialicen con la mesa de veedores
y lideres ciudadanos creada con el Auto 413 de 2015, de forma que sus integrantes
puedan presentar sus inquietudes y obtener respuesta a ellas. De esta labor se debera
rendir informe al Defensor Delegado para la Salud, la Seguridad Social y la
Discapacidad, a la Procuradora Delegada para los Asuntos del Trabajo y la Seguridad
Social y a la Sala de Seguimiento.

Cuarto. REQUERIR al Defensor del Pueblo, al Procurador General de la Nacion, al
Fiscal General de la Nacion, al Ministro de Salud y Proteccién Social, al
Superintendente Nacional de Salud, al Presidente del Congreso de la Republica, al
Gobernador de Choco, a la Alcaldesa de Quibdo, al agente interventor de la ESE
Hospital San Francisco de Asis y al Personero Municipal de Quibdo, para que
cumplan estrictamente el Auto 413 de 2015 en sus respectivas entidades.

Quinto. ORDENAR al Ministro de Salud y Proteccion Social y al Superintendente
Nacional de Salud que, en los treinta (30) dias siguientes a la notificacion de la
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presente providencia, definan e informen al Defensor Delegado para la Salud, la
Seguridad Social y la Discapacidad, a la Procuradora Delegada para los Asuntos del
Trabajo y la Seguridad Social y a la Sala de Seguimiento a la Sentencia T-760 de 2008
un marco mas concreto para el cumplimiento del Auto 413 de 2015 que contemple: i)
las razones por las cuales se considera que la operacion del Hospital San Francisco de
Asis por parte de un tercero seleccionado a partir de una convocatoria publica
solucionara las fallas advertidas por la Defensoria, asi como las condiciones decisivas
para que tal gerencia funcione. Especificamente, deberan referirse a: la inseguridad
administrativa y juridica por la suspension temporal del interventor designado por la
Superintendencia de salud, ordenada por la Procuraduria General de la Nacion; la
ausencia de contratos vigentes para algunas especialidades; la falta de pago de salarios
a profesionales de planta; la insuficiencia e inexistencia de la mayoria de
medicamentos; la carencia de ambulancias medicalizadas que cubran las necesidades
de la poblacion; las falencias en la proteccién, custodia y archivo de las historias
clinicas; y las pésimas condiciones de infraestructura; ii) una proposicion de
diagnostico de la crisis del sistema de salud en Chocd; v iii) las etapas para crear el
documento Conpes para conjurar las fallas enunciadas en un término inferior a dos
(2) anos.

De considerarlo necesario, en el mismo término, podran formular un documento en el
cual demuestren la necesidad de la reunion con la Sala de Seguimiento para superar
la crisis evidenciada en el Auto 413 de 2015, los objetivos especificos a abordar y los
actores institucionales que asistirian, con el fin de evitar una prolongacion del
incumplimiento del mencionado auto.

Sexto. ORDENAR al Superintendente Nacional de Salud que, en los treinta (30) dias
siguientes a la notificacién de la presente providencia, remita al Defensor Delegado
para la Salud, la Seguridad Social y la Discapacidad, a la Procuradora Delegada para
los Asuntos del Trabajo y la Seguridad Social y a la Sala de Seguimiento: i) el informe
del plan de pagos de Caprecom EPS o de la entidad que asuma sus funciones en caso
de liquidacion, relacionado con los excedentes de la operacion de la ESE entre 2008
y 2013; vy ii) el cronograma de vigilancia rigurosa del plan de accion del agente
interventor del Hospital San Francisco de Asis de Quibda.

Séptimo. ORDENAR al Contralor General de la Republica que, en los treinta (30)
dias siguientes a la notificacion de la presente providencia, remita al Defensor
Delegado para la Salud, la Seguridad Social y la Discapacidad, a la Procuradora
Delegada para los Asuntos del Trabajo y la Seguridad Social y a la Sala de
Seguimiento el cronograma del control fiscal posterior excepcional sobre los recursos
del Hospital San Francisco de Asis de Quibdd, asi como el de vigilancia del plan de
accion de su agente interventor.

Octavo. ORDENAR al Fiscal General de la Nacion que, en los treinta (30) dias
siguientes a la notificacion de la presente providencia, remita al Defensor Delegado
para la Salud, la Seguridad Social y la Discapacidad, a la Procuradora Delegada para
los Asuntos del Trabajo y la Seguridad Social y a la Sala de Seguimiento una
estrategia especial para detectar los presuntos ilicitos relacionados con los recursos de
los regimenes contributivo y subsidiado.

Noveno. ORDENAR al Alcalde de Quibd6 que, dentro de los quince (15) dias
siguientes a la notificacion de la presente providencia, tome las medidas necesarias
para disminuir los niveles del ruido en las zonas aledafias al hospital, de forma que no
superen los 45 decibeles durante el dia y la noche. Asi mismo, REQUERIR, bajo los
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apremios legales*!, que remita un informe sobre las actuaciones adelantadas y sus
resultados, una vez vencido el plazo anterior, so pena de incurrir en desacato del Auto
413 de 2015.

Décimo. ORDENAR a la Defensoria Regional de Choco, a la Procuraduria Regional
de Chocé y al Comandante de Policia de Quibdo para que, dentro de los veinte (20)
dias siguientes a la notificacion de la presente providencia, rindan un informe a la Sala
de Seguimiento sobre las actuaciones adelantadas por el ente territorial para disminuir
el ruido en las zonas aledafias al centro médico.

Décimo primero. ADVERTIR a los servidores publicos citados que los plazos
expuestos en la presente providencia deben ser atendidos rigurosamente y que su
intervencion en la formulacion del programa se tiene que efectuar en el ejercicio
proactivo de sus competencias.

Notifiquese y cimplase.

JORGE IVAN PALACIO PALACIO
Magistrado

ALEJANDRO LINARES CANTILLO
Magistrado

GABRIEL EDUARDO MENDOZA MARTELO
Magistrado

MARTHA VICTORIA SACHICA MENDEZ
Secretaria General

41 Decreto 2591 de 1991, articulo 19 y Acuerdo 05 de 1992, articulo 58.



