Federacion Médica Colombiana
Miembro de la Asociacion Médica Mundial

Bogota, 23 de octubre de 2013

Doctor

José Oswaldo Bonilla Rincén

Director de Administraciéon de Fondos de la Proteccién Social
Ministerio de Salud

BOGOTAD.C.

Asunto: Respuesta a su comunicacion del Radicado N° 201333001362911, en cumplimiento de la
decision de tutela Expediente 1100122100002013-00387-01.

Respetado Dr. Bonilla Rincén:
En respuesta a su comunicacién del Asunto, nos permitimos expresar lo siguiente:

1. Sobre el reconocimiento de que MinSalud no tiene la informacion depurada de

recobros solicitada por la FMC

Su respuesta comienza reconociendo que el Ministerio de Salud no tiene una base de datos de las
inconsistencias de la informacion magnética de recobros que la FMC denuncio6 y que el Consorcio
Fidufosyga y el propio Ministerio finalmente reconocieron. Su respuesta es demasiado contundente y
desalentadora, si tomamos en cuenta que:

a) El 27 de octubre de 2011 el Consorcio Fidufosyga respondi6 a la FMC aceptando finalmente que los
registros de recobros en medio magnético no coinciden con los soportes fisicos (ver).

b) Ante semejante evidencia -que ponia en duda la veracidad de toda la informacién magnética de recobros
y creaba la necesidad ineludible de su validacién con la documentacién fisica- la FMC denuncié la existencia
de una catastrofe informatica en la base de datos de recobros y solicité la intervencion de la
Superintendencia Nacional de Salud (ver archivo y radicado), la Contraloria General de la Republica (ver
archivo y radicado), la Procuraduria General de la Nacion (ver archivo y radicado) y el Ministerio de la
Proteccion Social de esa época (ver archivo y radicado).

¢) En resumen, un nimero indeterminado de registros magnéticos de méas de Col$ 10 billones en recobros
pagados durante la gestién del Consorcio Fidufosyga podrian tener valores absurdos, duplicar o triplicar los
pagos, no identificar correctamente los productos recobrados, corresponder a productos que siendo POS
fueron recobrados como No-POS, etc. y su respuesta dice tajantemente:

En relacion con el primer punto de su solicitud, cabe sefialar que el Ministerio no cuenta con una base de datos
depurada, producto de la confrontacion entre la informacion consignada en el Sistema de Informacion del Fosyga
por parte de las entidades recobrantes y los soportes fisicos de las respectivas solicitudes de recobro.

Fragmento de la respuesta del 7 de octubre de 2013 (Ver).
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2. Sobre su insistencia en la falacia de "veracidad, por principio de legalidad”
A continuacion del anterior fragmento, su respuesta dice:

Lo antenor, toda vez que las normas? y procedimientos’ que rigen el proceso de auditoria en salud, juridica y
financiera a las solicitudes de recobro por la prestacion de servicios excepcionales no previstos en el Plan
Obligatorio de Salud ~-POS~ na exigen la elaboracién de una base de dalos en la que se consolide 1a informacion
derivada de la mencionada confrontacidn; lo cual no significa que los procesos de verificacion y control para el el
reconocimiento y pago de las solicitudes de recobros NO POS no se efectien con estricto apego a la normatva
wigente y aplicable,

En ese sentdo es imperiante precisar que las labores de andlisis, reconocimiento y pago de las solicitudes de
recobros NO POS, incluyendo las actividades de auditoria en salud, juridica y financiera, constituyen una actuacion
administrativa y como tal, en virtud de lo dispuesto en los articulos 6°, 83, 121 y 123 de la Constitucion Politca
Nacional, se presumen realizadas con estricta sujecion al principiv de legalidad en ¢l gjerciciv de la funcidn
administrativa; razon por la cual cualquier manifestacibn en confrario debe ser acreditada de manera objetiva. v en
consecuencia no es sufiente elemento de juicio pars desviruar dicha presuncidn la eventual existencia de
Inconsistencias en la Informacion consignada en el Sistiema de Informacion del Fosyga cuando, se reitera, el
fundamento del reconccimiento y pago de las solicitudes de recobros NO POS, son los documentos fisicos que
sirven de soporte a [as respectivas soiicitudes.

Fragmento de la respuesta del 7 de octubre de 2013 (Ver).

Inaceptable. ¢ Pretende Ud., que las "normas y procedimientos” del recobro debian exigir "ex-ante" la
elaboracién de una base de datos de la confrontacion de los recobros con la documentacion fisica de
respaldo? Y -como la norma no incluy6 esa obligacién- ¢ debemos asumir que los recobros se efectuaron
con "estricto apego a la normativa vigente y aplicable"?.

Sin duda, se trata de la falacia de "veracidad, por principio de legalidad" que hace carrera en las Ultimas
comunicaciones de MinSalud. Y es grave -no solo porque sugiere que no existiria delito porque la norma no
anticipo el control- sino porque ademas pretende que por "presuncion de legalidad" debemos asumir que no
hubo desfalco, pese a multitud de hechos que demuestran que si hubo.

La verdadera situacion es la siguiente:

a) La FMC ya derrot6 ante los tribunales la tesis de que la informacién de recobros al FOSYGA era
confidencial,

b) Con la informacién obtenida por ese medio, la FMC demostré que existian inconsistencias graves en la
informacion magnética de recobros, las cuales fueron finalmente aceptadas por el Consorcio Fidufosyga y el
propio Ministerio de Salud,

c) Existe evidencia documentada por la FMC, la Contraloria General de la Republica y el propio Ministerio de
salud en anteriores gestiones, sobre un nimero indeterminado de recobros que se pagaron SIN el "estricto
apego a la normativa vigente y aplicable" que sugiere su respuesta,

d) La presuncion de legalidad que reclama, en ningun caso puede extenderse a los casos de irregularidad
demostrada o de sospecha fundada, como concretamente sucede con la seleccién de 26 medicamentos
cuya revision solicitamos.
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e) Cuando mostramos recobros de Rituximab con precios unitarios de mas de 130 millones o 171 recobros
con precios unitarios superiores a 100 millones, dichos registros fueron revisados y modificados. Luego,
cuando documentamos el caso de Factores Antihemofilicos VIIl y IX que estando incluidos en el POS fueron
recobrados como No-POS, se reconocieron mas de 22.000 millones por ese concepto. Entonces, ¢ por qué
hoy, cuando seleccionamos 26 medicamentos de alto impacto para su revision, se nos dice que la ley no
permite dicha revisién? ¢ por qué hoy, se pretende que presumamos que nuestras estimaciones estan
equivocadas y NO ameritan una confrontacion "objetiva" con el respaldo documental?

La Federacion Médica Colombiana, rechaza la falacia de "veracidad, por principio de legalidad". Todas
nuestras denuncias fueron confirmadas por los hechos y tenemos evidencia de inconsistencias en los
recobros de 26 medicamentos, que configuraron dafio patrimonial del Estado (hasta que se demuestre lo
contrario, con una revision "objetiva" de la informacién magnética con el respaldo fisico). El Ministerio de
Salud deberia adelantar esa tarea, en lugar de andar buscando argumentos falaces para evadirla.

3. Sobre la sugerencia de que la Corte Constitucional ordeno relajar los controles
A continuacién, su respuesta dice:

El argumento antes sefielado se confirma, si se tiene en cuenta que en virtud de lo dispuesto por la Honcrable Corte
Constitucional en la Sentencia T - 760 de 2008, no puede negarse el reconocimiento y page de solicitudes de
recobros NO POS, alegando inconsistencias de caracter puramente formal, como seria el caso de las eventuales
diferencias que pudiesen liegar a presentarse enire la informacion registrada en el Sistema de Informacién del
Fosyga y los soportes fisicos de las respectivas solicitudes de recobros; razon por la cual ese alto tribunal le ordend
al Ministeno tomar *(...) las medidas necesarias para que el sisiema de verificacion, control y pago de las solicitudes
de recobro funcione de manera eficiente, y que el Fosyga desembolse prontamente los dineros concemientes a las
solkcitudes de recobro.”

Instruccidn confirmada por esa Alta corporacion mediante Auto 263 del 16 de noviembre de 2012, con ponencia del
doctor Jorge Ivan Palacio Palacio, dentro del proceso de verificacion del grado de cumplimiento de las ordenes
vigésimo cuaria y vigésimo séptima de Ja Sentencia T-760 de 2008, en el cual el maximo trbunal constitucional
Colombiano determing que:

{...) @ Gobiemo Nacional deberé rdisenar e sistlema de verificacion, control y pago de recobros, con la observancia

de las exigencias consignadas an dicha orden y que desarrolla la Corte a continuacion:

()

31 En relacidn con la definicidn de wn procedimiento claro, preciso y agil en la verificacién, control y
pago de las solicitudes de recobros:
(...)
vii. Eliminar los requisitos inocuos y la posbilidad de imponer glosas inconsistentes o
Infundadas.

Fragmento de la respuesta del 7 de octubre de 2013 (Ver).

Nada mas erréneo y contradictorio con el verdadero propésito de las 6rdenes de la Corte Constitucional. En
ningun caso ese alto tribunal se refirié al abandono de los controles en el reconocimiento de obligaciones.
De ninguna manera, las érdenes de la Corte -dirigidas a la agilizacion del tramite y pago de las
reclamaciones justas- pueden interpretarse como una autorizacion para no glosar los recobros con valores
absurdos, o aquellos sin identificacién correcta de lo recobrado, o productos que siendo POS se recobraron
como No-POS, o recobros que se pagaron 2 y 3 veces, o recobros por fallecidos o usuarios inexistentes.

La orden de redisefiar el sistema para hacerlo méas agil y eficiente -eliminando los requisitos inocuos- jamas
puede interpretarse como una autorizacion para relajar los controles. Ni siquiera los defensores de los
funcionarios de rango medio que estan siendo procesados por el desfalco de los recobros, recurrieron a una
interpretacion tan contraria con el espiritu de la Corte.
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4. Sobre la magnitud de la revision solicitada por la FMC y sus costos
Como una muestra de preocupante falta de voluntad para la investigacion de recobros fraudulentos, su
respuesta dice:

Ahora bien, ia estructuracion y elaboracion de una base de datos en la que se confronte la informacion consignada
en el Sistema de Informacion del Fosyga por parte de las entidades recobrantes con los soportes fisicos de las
respectivas solicitudes de recobro, para los 26 medicamentos enfistados en su comunicacion durante el periodo
comprendido entre los afios 2008 a 2011, exige la revision y analisis de mas de dos millones doscientos mil
solicitudes de recobro.

Asi las cosas, atender la solicitud de informacion formulada por la organizacion que Usted representa, exigiria
practicamente la realizacion de una nueva auditoria al mencionado nimero de recobros y; considerando que ese
volumen de recobros es aproximadamente la mitad de solicitudes radicadas en una vigencia fiscal, el termino para
la revision y analisis de dichos recobros tomaria aproximadamente un afo y tendria un costo superior a los $15 mil
miflones de pesos.

Fragmento de la respuesta del 7 de octubre de 2013 (Ver).

Falso!. La Federacion Médica Colombiana afirma -con total seguridad- que la revisién solicitada en ninguin
caso involucraria "mas de dos millones doscientos mil solicitudes de recobro”. Con solo la revision de menos
de 5.000 "paquetes"” (como se llaman las unidades de recobro) de los 26 medicamentos seleccionados, ya
se obtendrian resultados mas que sorprendentes. Y generarian posibilidades de reclamacién de una suma
increiblemente superior a los insignificantes 75.000 millones que reconocié MinSalud en su primera
respuesta.

De lo anterior se desprende que tampoco es cierto que se requieran mas de 15.000 millones para adelantar
la revision solicitada, ni que esta vaya a durar mas de un afio. Estas estimaciones, mas que célculos serios,
parecen simples argucias para mostrar la investigacion ampliada del desfalco de los recobros, como algo
utdpico e irrealizable.

5. Sobre la metodologia de revision -errOnea e inaceptable- que su respuesta

propone
Finalmente, su respuesta dice:

No obstante Io anterior y, con el proposito de contribuir al estudio que adelanta la Federacion Médica Colombiana en
relacion con la sostenibilidad financiera del Sistema General de Seguridad Social en Salud, y tal como tuve
oportunidad de informarselo a la Directora de Vigilancia Fiscal de la Contraloria Delegada para el Sector Social de la
Contraloria General de la Repiblica, mediante comunicacidn identificada con el radicado 201333201112441 del 27
de agosto de 2013, cuya copia adjunto en tres (3) folios, este Ministerio ha disefiado un pian de trabajo para revisar
la consistencia de la informacidn registrada en el Sistema de Informacion del Fosyga por las enfidades recobrantes
con aquella consignada en los sopories de las respectivas solicitudes de recobros NO POS, que se ajuste a las
actuales dsponibiidades presupuestales y al recurso humano con gue cuenta el Ministerio, a partir del analisis y
revision de una muestra estadisticamente representativa del conjunto de recobros correspondiente a los 26
medicamentos sefialades en su comunicacion.

En este sentido, adjunto a la presente, en dos (2) folios, copia del mencicnado Plan de Trabajo sefiafando su
objetivo, actividades y el tiempo estimado para la realizacion de tales actividades.

Fragmento de la respuesta del 7 de octubre de 2013 (Ver Anexo de Metodologia enviada a la CGR).

La Federacién Médica Colombiana considera que la metodologia propuesta, puede ser Util para estudios de
tipo estadistico, donde las muestras aleatorias (de universos con diversos grados de homogeneidad) tienen
validez. Pero, para la investigacion solicitada por la FMC, la seleccién de los recobros que van a ser
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analizados, en ningun caso debe ser por el "Método Simple Aleatorio-M.A.S., el cual garantiza que cada
recobro tenga la misma probabilidad de ser elegido”. En este caso, la solicitud de la FMC no busca
determinaciones estadisticas, sino la identificacién precisa de los recobros de mayor valor, luego, la
definicién de los recobros con inconsistencias mas relevantes para el objetivo de recuperacion de los
recursos extraidos ilicitamente del sistema de salud y después, la caracterizacién de las practicas delictivas
que se emplearon y sus responsables.

Por lo anterior, la FMC presentara ante la Directora de Vigilancia Fiscal de la Contraloria Delegada para el
Sector Social de la Contraloria General de la Republica, las razones por las cuales consideramos que el
método aleatorio M.A.S., propuesto en su comunicacion, es erroneo e inaceptable. ¢ A quién le sirve que
recobros irrisorios, con valor "0" o inconsistencias irrelevantes -que abundan en la informacién enviada a la
FMC- tengan la misma probabilidad de ser elegidos para revision, junto con los recobros de alto costo y alta
probabilidad de fraude?.

En conclusion, la Federacion Médica Colombiana, considera que su comunicacién, no constituye una
respuesta integral y de fondo a lo solicitado por nuestra organizacién en los términos definidos por el fallo
del 26 de septiembre de 2013, de la Sala de Casacién Civil de la Corte Suprema de Justicia. No obstante,
agradecemos su disposicién para precisar, aclarar o complementar lo relacionado con la informacién
depurada de recobros y le solicitamos una reunién técnica en su despacho, para conciliar nuestras
discrepancias.

Atentamente,

Dr. Sergio Isaza Villa
Presidente
Federacion Médica Colombiana

Cc: Directora de Vigilancia Fiscal de la Contraloria Delegada para el Sector Social de la Contraloria General
de la Republica



