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IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA EN SERVICIOS DE SALUD - Marco
normativo / HECHO GENERADOR DEL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO
ICA - Aspecto material / DESGRAVACION EN EL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y
COMERCIO ICA DE INGRESOS DERIVADOS DE SERVICIOS DE SALUD - Origen y
evolucion histérica / IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA EN SERVICIOS
DE SALUD - Prohibiciones para los municipios y distritos / SERVICIO NACIONAL
DE SALUD - Definicion y alcance / ENTIDADES ADSCRITAS AL SISTEMA
NACIONAL DE SALUD - Nocion / ENTIDADES VINCULADAS AL SISTEMA
NACIONAL DE SALUD - Nocion / ENTIDADES VINCULADAS AL SISTEMA
NACIONAL DE SALUD - Clases / SISTEMA DE SALUD - Subrogacion. Mediante la
Ley 100 de 1993 se adoptd una nueva organizacion para el sistema de salud que
subrogé la anterior / RECURSOS DE LAS INSTITUCIONES DE LA SEGURIDAD
SOCIAL - Destinacion constitucional especifica / DESGRAVACION EN EL
IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA DE INGRESOS DERIVADOS DE
SERVICIOS DE SALUD - Inexequibilidad del articulo 93 de la Ley 633 de 2000.
Efectos / BASE GRAVABLE DEL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA -
Exclusion de recursos de las entidades del Sistema General de Seguridad Social
en Salud SGSSS. Inexequibilidad del articulo 111 de la Ley 788 de 2002

Si bien el tributo en cuestion tiene como aspecto material del hecho imponible la
realizacion de actividades industriales, comerciales o de servicios, desde el mismo
momento en el que se le dio estructura uniforme a ese impuesto mediante los articulos
32 y siguientes de la Ley 14 de 1983 (que a la postre fueron codificados en los articulos
195 y siguientes del Decreto Ley 1333 de 1986), se adoptaron reglas encaminadas a
desgravar los ingresos percibidos por contribuyentes que prestan servicios de salud.
Desde entonces, el legislador ha tenido que intervenir la materia en varias ocasiones,
para acompasar la desgravacién con la evolucidén de la normativa sectorial del servicio
publico de salud, tal como ha ocurrido, tras la Ley 14 de 1983, con las disposiciones
que sobre el particular se han proferido en la Ley 50 de 1984, el Decreto Ley 1333 de
1986, la Ley 633 de 2000 vy, finalmente, en la Ley 788 de 2002. Originalmente, la letra
d) del ordinal 2.° del articulo 39 de la Ley 14 de 1983 dispuso que los municipios (y
distritos) tenian prohibido gravar con el impuesto una serie de entidades de distinto
orden, caracterizadas por carecer de animo lucrativo, dentro de las que se encontraban
«los hospitales adscritos o vinculados al sistema nacional de salud». Se trataba por
tanto de una desgravacién subjetiva absoluta, que enervaba el nacimiento de la
obligacién tributaria en ICA cuando quiera que los sujetos mencionados realizaran
cualquiera de los tres hechos generadores posibles del impuesto en mencién. Pero,
muy pronto, con la expedicién de la Ley 50 de 1984, la desgravacion fue modificada
para cambiar su naturaleza, de subjetiva a objetiva, aunque solo reconocida a unos
sujetos sefialados, en los términos del articulo 11 de la mencionada ley, segun el cual
«cuando las entidades a que se refiere el articulo 39, numeral 2°. literal d) de la Ley 14
de 1983 realicen actividades industriales o comerciales seran sujetos del impuesto de
Industria y Comercio en lo relativo a tales actividades». Asi, quedé configurada una
desgravacion de las actividades de servicios prestadas por «los hospitales adscritos o
vinculados al sistema nacional de salud», en cuya comprension no se puede soslayar
que la terminologia empleada no es abierta ni casual, toda vez que la desgravacién
estaba dada solo para quienes cumplieran la condicion de estar -calificados
juridicamente como un «hospital adscrito o vinculado» al sistema nacional de salud.
Para entonces (1983), esa expresion tenia una connotacién particular que estaba
determinada por las normas reguladoras de lo que era el «Sistema Nacional de Salud».
En concreto, a la fecha, el Decreto 056 de 1975 establecia el «Sistema Nacional de
Salud» y lo definia como «el conjunto de organismos, instituciones, agencias y
entidades que tuvieran por finalidad procurar la salud de la comunidad mediante la
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promocion, proteccion, recuperacion y rehabilitacion» (articulo 1.%); a partir de lo cual
otra disposicién, el Decreto 356 de 1975, prescribié que «las entidades que presten
servicios de salud estaran adscritas o vinculadas al sistema nacional de salud» (articulo
1.9), siendo adscritas las entidades de derecho publico que prestaran servicios de salud
a la comunidad (articulo 2.%) y vinculadas las entidades de derecho privado que
prestaran servicios de salud a la comunidad, por el solo hecho de prestar servicios de
salud a la comunidad (articulo 9.9). A lo cual cabe afnadir que al interior de la categoria
de las entidades vinculadas (i.e. de derecho privado) las reglas distinguian entre las que
tenian animo lucrativo y las que carecian de él. En consecuencia, la desgravacion
estaba referida a una concreta realidad: las actividades realizadas por los hospitales
que estuvieran «adscritos o vinculados» al Sistema Nacional de Salud conforme a la
regulacion de los Decretos 056 y 356 de 1975. En 1986, la desgravacion del ICA
establecida en la letra d) del ordinal 2.%, del articulo 39 de la Ley 14 de 1983 y la
precision hecha en el articulo 11 de la Ley 50 de 1984, fueron llevadas, en los mismos
términos, a los articulos 259 y 201, respectivamente, del Decreto 1333 de 1986 (Codigo
de Régimen Municipal) y, ademas, se reiter6 la prohibicién en el ordinal 9.2 del articulo
99, del Decreto. Después, la Ley 10 de 1990 reorganizé el Sistema Nacional de Salud
en el Sistema de Salud; pero el cambio constitucional de 1991 conllevé una nueva
formulaciéon del derecho fundamental a la salud (articulo 49 de la Carta) y de su
garantia y provisiébn a través de los servicios de seguridad social prestados por
entidades publicas o privadas, pero bajo la direccidn, coordinacién y control del Estado
(articulo 48 ibidem), lo que dio lugar a que mediante la Ley 100 de 1993 se adoptara
una nueva organizacion para el sistema de salud que subrogé el previo. Bajo esta
nueva realidad del ordenamiento, resulté particularmente relevante lo mandado en el
inciso 5.2 del articulo 48 de la Constitucion, de conformidad con el cual «no se podran
destinar ni utilizar los recursos de las instituciones de la seguridad social para fines
diferentes a ella», disposicion que suscitd, en el ambito de la imposicién en ICA, que se
profirieran dos normas encaminadas a preservar del gravamen tales recursos: los
articulos 93 de la Ley 633 de 2000 y 111 de la Ley 788 de 2002. El primero se ocupd de
«interpretar con autoridad» la letra d) del ordinal 2.° del articulo 39 de la Ley 14 de
1983, para indicar el alcance de la desgravacion, tomando en consideracion la
prohibicion del inciso 5.° del articulo 48 constitucional. En concreto, establecié que se
entendia incorporada en la norma interpretada la prohibicién de gravar con ICA (i) los
recursos de las entidades integrantes del sistema general de seguridad social en salud,
en el porcentaje de la UPC destinado obligatoriamente a la prestacion de los servicios
de salud; (i) los ingresos provenientes de las cotizaciones; y (ii) los ingresos
destinados al pago de las prestaciones econémicas. Segun quedd acreditado en las
constancias del tramite legislativo seguido para la expedicion de la norma, la finalidad a
la que atendia era la de «aclarar la prohibicion de gravar con el impuesto de industria y
comercio, los ingresos provenientes de la prestacion del servicio de salud en el otrora
Sistema Nacional de Salud, existente en la época del legislador de 1983, la que se
realizaba directamente por el Estado a través de hospitales publicos y privados que
tenian la calidad de adscritos y vinculados, respectivamente, al sistema nacional de
salud y que se transformé con la nueva Constitucion Politica en el Sistema General de
Sequridad Social en Salud». La anterior circunstancia da cuenta de que el legislador
tenia conciencia de la necesidad de adecuar el contenido de la desgravacion en ICA de
los servicios de salud a la configuracion presente del SGSSS, en la medida en que el
objeto de regulacion al que se referia la letra d) del ordinal 2.2 del articulo 39 de la Ley
14 de 1983 (i.e. «los hospitales adscritos o vinculados al sistema nacional de salud»)
habia desaparecido del ordenamiento con el consiguiente vaciamiento del mandato
contenido en la disposicién. Con todo, ese articulo 93 de la Ley 633 de 2000 fue
declarado inconstitucional por la sentencia C-245 de 2002. Por indicacion expresa de la
Corte Constitucional, la decisién tuvo efectos ex nunc, de manera que la disposicion en
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cita surti6 efectos juridicos desde que se promulg6é hasta que quedd ejecutoriada la
declaratoria de inconstitucionalidad. La motivacion de la providencia sefialé que la
decision del maximo intérprete de la Constitucidon obedecia a que el Congreso habia
excedido su facultad interpretativa porque la disposicion interpretativa fue mas alla de
precisar el contenido de la disposicion juridica interpretada y habia ampliado el ambito
de aplicacién de la desgravacibn a nuevos eventos o supuestos de hecho no
comprendidos en la misma (...) El vacio normativo fue suplido en el mismo afo en que
se profirid la sentencia en cita, por virtud de la promulgacion de la Ley 788 de 2002, la
cual dispuso que se excluyen de la base gravable del ICA los recursos de las entidades
integrantes del SGSSS (...) Asi, la desgravacion se limité al concepto de ingresos por
concepto de UPC, o unidad de pago por capitacion, especificamente, en el porcentaje
del 80% de la UPC, en el régimen contributivo, y del 85% de la UPC, en el régimen
subsidiado. Ademas, qued6 sefalado que la desgravacién obedecia a que se trataba
de recursos de la seguridad social, afectos a una destinacion especifica en virtud del
inciso quinto del articulo 48 constitucional. Esta norma también dio lugar a un juicio de
constitucionalidad que fue decidido mediante sentencia C-1040 de 2003, en la cual la
Corte Constitucional determind que eran inconstitucionales las referencias que hacia la
disposicion a la UPC. Tras la providencia, el texto de la norma consagr6: Articulo 111.
En su condicidn de recursos de la seguridad social, no forman parte de la base gravable
del impuesto de industria y comercio, los recursos de las entidades integrantes del
Sistema General de Seguridad Social en Salud, conforme a su destinacion especifica,
como lo prevé el articulo 48 de la Constitucion Politica. Al adoptar la decision, la Corte
Constitucional se basd en la consideracién de que la totalidad de los recursos del
SGSSS, que provienen de las cotizaciones, estan sujetos a una destinacién especial
dada por el articulo 48 constitucional, razén por la cual no se podran emplear en
finalidades distintas a las del propio sistema. Agregé que el POS se estructurdé para
garantizar y cumplir la finalidad del SGSSS y que la UPC incorpora el costo que acarrea
el cumplimiento del POS, de modo que existe un vinculo indisoluble entre la UPC vy el
POS, pues la finalidad de la UPC es financiar la ejecucidén de este, con lo cual la UPC
no es un ingreso propio de las EPS. Concluy6 la Corte Constitucional que no puede ser
objeto de gravamen ningun porcentaje de la UPC, y que no cabia distinguir entre la
porcion de la UPC destinada al cumplimiento de las prestaciones de salud y la
destinada a los gastos administrativos del sistema pues, de ser objeto de impuesto
alguno, se violaria la prohibicion constitucional de utilizar los recursos del SGSSS en
otras finalidades. Por ultimo, aclaré cuales de los ingresos percibidos por las Entidades
Promotoras de Salud (EPS) y por las Instituciones Prestadores de Servicios de Salud
(IPS) no estan sujetos a tributacion en ICA, en la medida en que comprometen recursos
de la UPC, y cuales si lo estarian, bajo este analisis (subraya anadida por la Sala): ... la
actividad comercial o de servicios de la EPS no puede dar lugar al hecho generador del
impuesto de industria y comercio cuando quiera que las mismas comprometen recursos
de la Unidad de Pago por Capitacion, pues segun se explico, en razén de su caracter
parafiscal no constituyen ingresos propios de las EPS, quedando, en consecuencia,
excluidos de todo gravamen. Por tanto, solamente habria lugar a aplicar el aludido
impuesto sobre la actividad comercial y de servicios de las EPS que compromete
recursos que excedan los destinados exclusivamente para prestacién del POS, pues
son ingresos propios de las EPS sobre los cuales puede recaer el citado gravamen
impositivo, sin_que se esté vulnerando el articulo 48 Superior. Las anteriores
consideraciones deben hacerse extensivas a las Instituciones Prestadoras de Salud -
IPS-, pues en su condicion de integrantes del Sistema General de Seguridad Social en
Salud, estdn encargadas de la prestacion de los servicios de salud a los afiliados con
base en los recursos del POS que reciben de las EPS. En consecuencia, dichas
entidades tampoco estdn obligadas a cancelar el impuesto de industria y comercio
sobre las actividades comerciales y de servicios que comprometan recursos del POS,
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por tratarse de rentas parafiscales, y solamente lo haran sobre los recursos que no
estan destinados al POS.

FUENTE FORMAL: CONSTITUCION POLITICA - ARTICULO 48 / CONSTITUCION
POLITICA - ARTICULO 49 / LEY 14 DE 1983 - ARTICULO 32 / LEY 14 DE 1983 -
ARTICULO 39 NUMERAL 2 LITERAL D/ LEY 50 DE 1984 - ARTICULO 11/LEY 10 DE
1990 / LEY 100 DE 1993 / LEY 633 DE 2000 - ARTICULO 93 / LEY 788 DE 2002 -
ARTICULO 111 / DECRETO 056 DE 1975 - ARTICULO 1/ DECRETO 356 DE 1975 -
ARTICULO 1/ DECRETO 356 DE 1975 - ARTICULO 2 / DECRETO 356 DE 1975 -
ARTICULO 9/ DECRETO LEY 1333 DE 1986 - ARTICULO 99 ORDINAL 9 / DECRETO
LEY 1333 DE 1986 - ARTICULO 195/ DECRETO LEY 1333 DE 1986 - ARTICULO 201
/ DECRETO LEY 1333 DE 1986 - ARTICULO 259

IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA EN SERVICIOS DE SALUD -
Evolucion de la jurisprudencia del Consejo de Estado / DESGRAVACION EN EL
IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA DE INGRESOS DERIVADOS DE
SERVICIOS DE SALUD - Linea jurisprudencial del Consejo de Estado

[L]a jurisprudencia de esta Seccion ha venido evolucionando a lo largo de los afnos, en
aras de aplicar a cada caso enjuiciado la desgravacién a la que nos venimos refiriendo,
en funcion de la normativa vigente en el respectivo periodo gravable discutido (...)
Inicialmente, basandose en el articulo 39 de la Ley 14 de 1983, la Seccion considerd
que las entidades de derecho privado, por el solo hecho de prestar servicios de salud,
se entendian vinculadas al Sistema Nacional de Salud y que, por tal condicién, no se
encontraban sujetas al ICA por los servicios hospitalarios y de salud prestados (asi,
desde la sentencia del 18 de noviembre de 1994, exp. 5766, CP: Jaime Abella Zarate).
Posteriormente, en el fallo del 03 de julio de 2003 (exp. 13263, CP: Ligia Lopez Diaz),
se juzgé que no se podian gravar con el ICA los ingresos por cotizaciones de los
afiliados al SGSSS, toda vez que (i) las cotizaciones no pertenecen a las EPS sino al
SGSSS, de conformidad con el articulo 182 de la Ley 100 de 19983; y (ii) esos ingresos
son de naturaleza tributaria, por estar consideradas las cotizaciones como
contribuciones parafiscales; sin embargo, la sentencia consider6 que hacen parte de la
base gravable del ICA los ingresos por concepto de UPC, cuotas moderadoras y
copagos. Ese criterio fue modificado por la decisidon adoptada en providencia del 17 de
septiembre de 2003 (exp. 13301, CP: Maria Inés Ortiz Barbosa), que concluy6 que los
ingresos por concepto de UPC se deben excluir de la base gravable del ICA, debido a
que no son recursos propios de la entidad sino una transferencia que hace el sistema
con el fin especifico de garantizar la prestacion de los servicios de salud. Avanzando en
esa tesis, la sentencia del 10 de junio de 2004 (exp. 13299, CP: Elizabeth Whittingham
Garcia) sostuvo que la intencion legislativa del articulo 39 de la Ley 14 de 1983 fue no
someter a las entidades senaladas en la norma a ningun tipo de obligacién sustancial ni
deber formal en el ICA. La providencia del 06 de diciembre de 2006 (exp. 15291, CP:
Héctor Romero Diaz) siguio la tesis inicial y mayoritaria hasta entonces, pero la Seccion
agrego que la desgravacion para el servicio de salud, establecida en el articulo 39 de la
Ley 14 de 1983, incluye no solo a los hospitales sino también a los integrantes del
SGSSS, sean de naturaleza publica o privada, como es el caso de las EPS e IPS. Asi
se le dio un amplio alcance a la expresién «hospitales adscritos o vinculados al sistema
nacional de salud». La anterior linea jurisprudencial empezd a presentar una variacion
con el fallo del 13 de agosto de 2009 (exp. 16881, CP: Martha Teresa Briceno) (...) [L]a
decision tuvo en cuenta la sentencia de la Corte Constitucional C-1040 de 2003 para
precisar que los ingresos recibidos por concepto de servicios de salud vinculados al
POS, esto es, aquellos remunerados con la UPC, no podian ser gravados con el ICA,
puesto que se trata de transferencias del SGSSS. El criterio juridico subyacente es el



Radicado: 05001-23-31-000-2008-00671-01 (20204)
Demandante: LABORATORIO MEDICO LAS AMERICAS LTDA.

origen de los ingresos obtenidos por la clinica actora, a diferencia de la tesis inicial de la
Corporacioén, conforme con la cual para acceder a la desgravacion de las actividades de
servicios en salud bastaba con pertenecer al Sistema Nacional de Salud, o al SGSSS
segun el caso, con fundamento en el articulo 39 de la Ley 14 de 1983. Méas adelante, en
la sentencia del 03 de marzo de 2011 (exp. 17459, CP: Hugo Fernando Bastidas
Béarcenas), la Seccién adoptd un nuevo criterio de decisién en relacién con la
desgravacion del ICA para los servicios de salud, de acuerdo con lo siguiente: (i) el
articulo 48 de la Constitucién prohibe utilizar y destinar los recursos del Sistema de
Seguridad Social en Salud para fines diferentes a ese sistema; (ii) la desgravacion se
predica respecto de los servicios de salud incluidos en el POS, los prestados en
desarrollo de los planes de salud de los regimenes especiales del articulo 279 de la Ley
100 de 1993 y los que se prestan con cargo a los recursos del FOSYGA; (iii) los
servicios médicos prestados en virtud de seguros médicos, planes complementarios o
cualquier otro donde medie la mera liberalidad del cliente, resultan gravados con el
impuesto de industria y comercio. Dichas consideraciones confluyen en otorgarle una
naturaleza objetiva a la desgravacién, por cuanto la desgravacion esta determinada a
partir del tipo de servicio de salud que se presta, adoptando como criterio diferenciador
la naturaleza del servicio, esto es, si se trata de servicios prestados de manera
obligatoria por mandato de la ley o de forma voluntaria por mera liberalidad del cliente
(como sucede en los seguros médicos, planes complementarios de salud y otros).
Posteriormente, en la sentencia del 24 de mayo de 2012 (exp. 17914, CP: Martha
Teresa Bricefo; con salvamento de voto del consejero Hugo Fernando Bastidas), la
Seccion sefnald que el «beneficio» establecido en la letra d) del ordinal 2.° del articulo
39 de la Ley 14 de 1983 cobija de forma general a todos los ingresos que obtienen los
hospitales y clinicas por la prestacidon del servicio publico de salud, y que la finalidad de
la norma fue no someter a esas entidades a obligaciones materiales ni deberes
formales respecto de tales servicios (...). Con base en tales consideraciones, la Seccion
encontr6 probado que la demandante era una entidad privada con animo de lucro y
objeto social circunscrito a la prestacién de servicios de salud, por lo cual decidié que
estaba amparada por la desgravacion del ICA respecto de la actividad de servicios de
salud. Posteriormente, en varias sentencias, se reiter6 que la desgravacion del articulo
39 de la Ley 14 de 1983 aplica a los planes complementarios al POS que estén
autorizados por la ley (articulo 169 de la Ley 100 de 1993) y sean prestados por
entidades integrantes del SGSSS, pero adicionalmente se determiné y enfatizé en que
corresponde al contribuyente probar el presupuesto de hecho que permitiria reconocer
la desgravacion, esto es, que el ingreso efectivamente fue obtenido por la prestacion de
servicios de salud correspondientes a los referidos planes diferentes al POS, pues los
ingresos derivados de actividades comerciales e industriales si hacen parte de la base
gravable del impuesto.

FUENTE FORMAL: CONSTITUCION POLITICA - ARTICULO 48 / LEY 14 DE 1983 -
ARTICULO 39 NUMERAL 2 LITERAL D/ LEY 100 DE 1993 - ARTICULO 169 / LEY 100
DE 1993 - ARTICULO 182/ LEY 100 DE 1993 - ARTICULO 279

DESGRAVACION EN EL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA DE
INGRESOS DERIVADOS DE ACTIVIDADES RELACIONADAS CON LA SALUD
HUMANA - Justificacion y finalidad / DESGRAVACION EN EL IMPUESTO DE
INDUSTRIA Y COMERCIO ICA DE INGRESOS DERIVADOS DE ACTIVIDADES
RELACIONADAS CON LA SALUD HUMANA - Contexto histérico y alcance /
DESGRAVACION EN EL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA DE
INGRESOS DERIVADOS DE ACTIVIDADES RELACIONADAS CON LA SALUD
HUMANA - Alcance e interpretacion histérica del literal d) del ordinal 2 del articulo
39 de la Ley 14 de 1983 / DESGRAVACION EN EL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y
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COMERCIO ICA DE INGRESOS DERIVADOS DE ACTIVIDADES RELACIONADAS
CON LA SALUD HUMANA - Pérdida de eficacia normativa del literal d) del ordinal
2 del articulo 39 de la Ley 14 de 1983. Subrogacion del Sistema Nacional de Salud
por el Sistema General de Seguridad Social en Salud de la Ley 100 de 1993 /
SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD SGSSS - Objetivo

3.1. La historia fidedigna del establecimiento de la norma inicial de desgravacion (i.e. de
la prohibicion de tributacidon adoptada en la letra d del ordinal 2.2, del articulo 39 de la
Ley 14 de 1983) consta en la exposicibn de motivos que acompand al respectivo
proyecto de ley. Segun se indicdé en ese documento, el interés que determind la
aprobacion de la disposicion fue el de mantener al margen de tributacion «actividades
que afectan directamente el nivel de vida del pueblo colombiano o que el Estado tiene
el interés de desarrollar», con lo cual es un hecho cierto que la desgravacion que nos
ocupa nunca tuvo el cariz de ser una disposicion de fomento de actividades
empresariales lucrativas, sino que su Unica finalidad era la de coadyuvar en la provision
al conglomerado social de los bienes y servicios publicos de los que se ocupan las
distintas entidades benéficas contempladas en la norma. Para el caso de la salud, la
disposicién no establecié la prohibicion de gravamen con unas indicaciones subjetivas
abiertas, sino que circunscribid la desgravacidén a una realidad normativa especifica, la
de ser un «hospital adscrito o vinculado» al «Sistema Nacional de Salud», con lo cual
ato la suerte de la desgravacién a la que tuviera el «Sistema Nacional de Salud», y sus
instituciones, que para entonces regulaban los Decretos 056 y 356 de 1975. Con el
paso del tiempo, la realidad identificada por el legislador en la norma en cita cambid, al
punto de que desaparecieron por completo las categorias juridicas en ella sefaladas,
pues, aunque existe un Sistema de Salud (articulo 4.° de la Ley 1751 de 2015,
Estatutaria de Salud) su concepcién, orientacién y regulacién son completamente
distintas a las del «Sistema Nacional de Salud» que habia sido desarrollado en 1975, al
punto de que no existen hospitales adscritos ni vinculados al Sistema de Salud
desarrollado bajo los criterios de regulacion de la Ley 100 de 1993, por las razones que
se pasan a precisar. Desde finales del Siglo XIX, la nueva concepcion de las funciones
del Estado llevd a que adquiriera connotaciones publicas una cuestion que hasta
entonces era un problema individual o familiar: garantizarle al ciudadano los medios con
los cuales atender sus necesidades vitales para preservarle de situaciones materiales
degradantes de la condicion humana. Partiendo de la simple idea de asistencia publica,
se inicidé un largo transito hasta la adopcién de politicas de seguridad social integral,
bajo los principios de universalidad subjetiva (a todos los ciudadanos), universalidad
objetiva (por todos los riesgos sociales), unidad de gestion y solidaridad financiera. En
el derecho colombiano, los esfuerzos estatales por regular la provision de salud e
integrarla en la incipiente seguridad social, se materializaron en normas adoptadas en
las décadas de los anos sesentas y setentas del siglo pasado. En la decada de los
ochentas, el sistema existente entr6 en crisis y se inici6 un debate publico para
modificar su estructura, que dio lugar a que en la década de los afios noventas, ya bajo
el influjo de la ambiciosa carta de derechos fundamentales de una nueva Constitucion,
se acometieran reformas legislativas estructurales, que establecieron una seguridad
social integral, preocupada también por la provision de salud. Dentro de ese contexto
histérico, las instituciones a las que se refiere la norma de la Ley 14 de 1983, alegada
por la demandante y replicada en la normativa local de Medellin, fueron desarrolladas
en 1975. Las normas sobre la materia dictadas en ese afo buscaron institucionalizar la
beneficencia iniciada en los anos veintes del siglo anterior y articularla con el Plan
Nacional Hospitalario de 1963 (Ley 12 de 1963), misién que se concretd en la creacion
del «Sistema Nacional de Salud» (articulo 1.2 del Decreto 056 de 1975), que tiempo
después fue subrogado por completo con el establecimiento de un modelo de seguridad
social integral mediante a Ley 100 de 1993. (...) Por tanto, con la promulgacién de la
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Ley 100 de 1993, como desarrollo de la concepcidn constitucional de seguridad social,
se estableci6 un SGSSS distinto del que consagraban la Ley 10 de 1990 y cualquier
otra regulacion previa. El objetivo declarado de este nuevo sistema, es el de procurar la
ampliacion de la cobertura hasta lograr que toda la poblacion acceda al sistema
(articulo 6.°), para lo cual se unific6 la normatividad (ibidem), razon por la cual perdieron
vigencia las regulaciones anteriores. 3.2- En consecuencia, la Sala concluye que la red
institucional del sector salud desarrollada en 1975, que es a la que se refiere la norma
de la Ley 14 de 1983, no subsite en el presente y no son conmutables las instituciones
de ese régimen con las del actual. Los operadores juridicos no pueden desconocer que
la Ley 10 de 1990 y, con mayor razén, la Ley 100 de 1993, tuvieron el efecto de restarle
eficacia normativa a la referencia hecha en la letra d) del ordinal 2.° del articulo 39 de la
Ley 14 de 1983 a los «hospitales adscritos o vinculados» al Sistema Nacional de Salud.
En este punto, se recalca que la desgravacién contemplada en la Ley 14 de 1983 y en
las posteriores normas que la complementaron no estaba dada a las prestaciones de
servicios de salud, sino a aquellas que fueran desarrolladas por unos sefalados
sujetos, hoy inexistentes, los «hospitales adscritos o vinculados» al «Sistema Nacional
de Salud». De suerte que cualquier ejercicio interpretativo que plantee que la
desgravacion cobija a las actividades de salud, por el simple hecho de serlo e
independientemente de que quienes las lleven a cabo no encuadren dentro de la
categoria de hospitales adscritos y vinculados al SNS exigida por la norma, implicaria la
conformacién, por parte del juzgador, de una lex tercia carente de fundamento legal y
opuesta al claro dictado de la letra d) del ordinal 2.° del articulo 39 de la Ley 14 de
1983; al tiempo que las propuestas encaminadas a sefalar que las actuales IPS son
equiparables a las categorias de hospitales adscritos y vinculados al SNS empleadas
por la norma, no solo contrarian la interpretacién histérica de la norma, sino que
constituyen un ejercicio de integracion analégica de la disposicién encaminado a suplir
los vacios actuales (por circunstancias sobrevinientes) de la disposicién.

FUENTE FORMAL: DECRETO 056 DE 1975 - ARTICULO 1/ DECRETO 356 DE 1975
/LEY 12 DE 1963 / LEY 14 DE 1983 - ARTICULO 39 NUMERAL 2 LITERAL D/LEY 10
DE 1990/ LEY 100 DE 1993 - ARTICULO 6/ LEY 1751 DE 2015 - ARTICULO 4

IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA SOBRE INGRESOS DERIVADOS DE
ACTIVIDADES RELACIONADAS CON LA SALUD HUMANA - Criterio de decision
que empleara la Seccion Cuarta del Consejo de Estado para fallar los asuntos
relacionados con ese régimen de tributacion / DESGRAVACION EN EL IMPUESTO
DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA DE INGRESOS DERIVADOS DE ACTIVIDADES
RELACIONADAS CON LA SALUD HUMANA - Régimen juridico aplicable.
Aplicacion del articulo 111 de la Ley 788 de 2002 por pérdida de eficacia
normativa del literal d) del ordinal 2 del articulo 39 de la Ley 14 de 1983 /
DESGRAVACION EN EL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA DE
INGRESOS DERIVADOS DE ACTIVIDADES RELACIONADAS CON LA SALUD
HUMANA - Inaplicacion de normas territoriales o locales que reproducen el literal
d) del ordinal 2 del articulo 39 de la Ley 14 de 1983. Procedencia /
DESGRAVACION EN EL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA DE
INGRESOS DERIVADOS DE ACTIVIDADES RELACIONADAS CON LA SALUD
HUMANA - Aplicacion de la Ley 788 de 2002 a nivel nacional / TRASLADO O
REPERCUSION A LOS USUARIOS DEL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO
ICA EN ACTIVIDADES RELACIONADAS CON LA SALUD HUMANA -
Improcedencia / IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA - Naturaleza de
impuesto directo

[L] la Sala adopta como criterio de decisidén, en el presente caso y hacia futuro, la
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posicion de que la desgravacién en ICA de los ingresos derivados de actividades
relacionadas con la salud humana es la que esta contemplada en el articulo 111 de la
Ley 788 de 2002 (ajustada en los términos decididos por la Corte Constitucional en la
sentencia C-1040 de 2003), exclusivamente, y no la consagrada en la letra d) del
ordinal 2.2, del articulo 39 de la Ley 14 de 1983 (incorporada en el articulo 259 del
Decreto 1333 de 1986), la cual quedé desprovista de eficacia normativa. Atendiendo a
los motivos en los que se funda el criterio de decision, para la Sala resultan inaplicables
las disposiciones incluidas en los ordenamientos municipales que reproducen la letra d)
del ordinal 2.° del articulo 39 de la Ley 14 de 1983, como ocurre en el sub lite (articulo
144 del Acuerdo municipal 057 de 2003). En el mismo sentido cabe aclarar que la
desgravacion de ingresos con fundamento en lo dispuesto en el articulo 111 de la Ley
788 de 2002 opera en todo el territorio nacional, incluso si ese mandato no ha sido
incorporado en la normativa municipal, porque obedece a una disposicion
constitucional, derivada del inciso 5.° del articulo 48 superior, tal como lo identifico la
Corte Constitucional en la sentencia C-1040 de 2003. Consecuentemente, ninguna
autoridad municipal podra obviar el alcance de esa desgravacion. Finalmente, para la
Sala es claro que el criterio de decisidn adoptado no conlleva que quienes realizan
actividades relacionadas con la salud humana le trasladen a los usuarios del sistema el
monto de la tributacién determinada, en la medida en que el ICA es un impuesto directo
que, a diferencia de figuras indirectas como el IVA, no da derecho a que el empresario
le repercuta el impuesto a sus clientes.

FUENTE FORMAL.: CONSTITUCION POLITICA - ARTICULO 48 INCISO 5 / LEY 14
DE 1983 - ARTICULO 39 NUMERAL 2 LITERAL D / LEY 788 DE 2002 - ARTICULO
111

DESGRAVACION EN EL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA DE
INGRESOS DERIVADOS DE ACTIVIDADES RELACIONADAS CON LA SALUD
HUMANA - Presupuestos / DESGRAVACION EN EL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y
COMERCIO ICA DE INGRESOS DERIVADOS DE ACTIVIDADES RELACIONADAS
CON LA SALUD HUMANA - Alcance del articulo 111 de la Ley 788 de 2002 /
SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD SGSSS - Entidades que
lo integran. EPS E IPS de caracter publico, privado o mixtas / INSTITUCION
PRESTADORA DE SERVICIOS DE SALUD IPS - Funciéon / BASE GRAVABLE DEL
IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA EN ACTIVIDADES RELACIONADAS
CON LA SALUD HUMANA - Ingresos exentos. Alcance del articulo 111 de la Ley
788 de 2002

Precisada la norma que rige la desgravacién en el ICA de los ingresos derivados de la
prestacién de servicios de salud (i.e. el articulo 111 de la Ley 788 de 2002, en la versién
resultante tras el pronunciamiento de constitucionalidad hecho en la sentencia C-1040
de 2003), procede la Sala a especificar el alcance actual de la disposicion. 4.1-Las
notas distintivas del supuesto de hecho consagrado en la norma, requieren que se
acrediten dos circunstancias: en primer lugar, que el contribuyente sea una entidad
integrante del SGSSS vy, en segundo lugar, que los ingresos percibidos por ese
contribuyente correspondan a recursos de la seguridad social destinados a la finalidad
del sistema de seguridad social, de conformidad con el articulo 48 de la Constituciéon y
las normas legales que desarrollan el derecho a la seguridad social. La primera
circunstancia viene determinada por el articulo 155 de la Ley 100 de 1993, que
consagra el listado de los integrantes del SGSSS, entre los cuales se encuentran las
IPS y las EPS, ya sean publicas, privadas o mixtas, si bien son las IPS las que tienen
como funcion prestar los servicios de salud en el nivel de atencion correspondiente a
los afiliados y beneficiarios del Sistema (letra i del articulo 156 y articulo 185 ejusdem).
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Respecto de la segunda circunstancia, cabe sefalar que el sentido preciso del articulo
111 de la Ley 788 de 2002, cuando dispone que «no forman parte de la base gravable
del impuesto de industria y comercio los recursos de las entidades del SGSSS», es el
de establecer una desgravacion para las actividades de servicios de salud realizadas
por las IPS, que son remuneradas con recursos que pertenecen al SGSSS vy, por ende,
estan vinculados a la finalidad especial considerada en el articulo 48 constitucional; asi
mismo, debido a que la Corte Constitucional declard inexequible la referencia a los
servicios de salud que inicialmente contemplaba la disposicidén, estarian desgravados
los ingresos por la realizacion de otras actividades que estén remuneradas con
recursos del SGSSS, como podria ser la venta de medicamentos o tecnologias
relacionadas con la salud. Asi, para la Sala, los ingresos percibidos por las IPS que
estan exentos, porque proceden de recursos pertenecientes al SGSSS que por
mandato constitucional estan afectos a una destinacion especifica

FUENTE FORMAL: CONSTITUCION POLITICA - ARTICULO 48 INCISO 5 / LEY 100
DE 1993 - ARTICULO 155 / LEY 100 DE 1993 - ARTICULO 156 LITERAL | / LEY 100
DE 1993 - ARTICULO 185/ LEY 788 DE 2002 - ARTICULO 111

INGRESOS PROVENIENTES DE ACTIVIDADES RELACIONADAS CON LA SALUD
HUMANA EXENTOS DEL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA -
Actividades o servicios remunerados con cargo a recursos del Régimen
Contributivo y del Régimen Subsidiado del Sistema General de Seguridad Social
en Salud SGSSS / SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD
SGSSS - Regimenes / REGIMEN CONTRIBUTIVO DEL SISTEMA GENERAL DE
SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD SGSSS - Forma de vinculacién / REGIMEN
SUBSIDIADO DEL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD
SGSSS - Forma de vinculaciéon / REGIMEN SUBSIDIADO DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD SGSSS - Financiacion / SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD SGSSS - Finalidad / PLAN OBLIGATORIO DE
SALUD POS - Finalidad / PLAN DE BENEFICIOS EN SALUD - nocion.
Corresponde al antiguo Plan Obligatorio de Salud POS / RECURSOS POR UNIDAD
DE PAGO POR CAPITACION UPC - Naturaleza juridica. No son recursos propios
de las EPS / RECURSOS RECIBIDOS POR UNIDAD DE PAGO POR CAPITACION
UPC - Tratamiento contable en EPS E IPS / PAGOS COMPARTIDOS, CUOTAS
MODERADORAS Y DEDUCIBLES EN EL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD
SOCIAL EN SALUD SGSSS - Finalidad / RECURSOS DERIVADOS DE PAGOS
COMPARTIDOS, CUOTAS MODERADORAS Y DEDUCIBLES EN EL SISTEMA
GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD SGSSS - Naturaleza juridica.
Constituyen recursos de las EPS, a menos que una porcion de ellos se deba
transferir a la subcuenta de promocion del FOSYGA / INGRESOS DE IPS
PROVENIENTES DE SERVICIOS DE SALUD EXENTOS DEL IMPUESTO DE
INDUSTRIA Y COMERCIO ICA - Recursos del Régimen Contributivo y del Régimen
Subsidiado del Sistema General de Seguridad Social en Salud SGSSS /
DESGRAVACION EN EL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA DE
INGRESOS DE IPS PROVENIENTES DE SERVICIOS DE SALUD PAGADOS CON
RECURSOS DEL REGIMEN CONTRIBUTIVO Y DEL REGIMEN SUBSIDIADO DEL
SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD SGSSS - Alcance /
DESGRAVACION EN EL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA DE
INGRESOS DE IPS PROVENIENTES DE SERVICIOS DE SALUD PAGADOS CON
RECURSOS DEL REGIMEN CONTRIBUTIVO Y DEL REGIMEN SUBSIDIADO DEL
SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD SGSSS - Carga de la
prueba / CARGA DE LA PRUEBA EN PROCEDIMIENTO DE GESTION
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ADMINISTRATIVA TRIBUTARIA - Normativa aplicable / CARGA DE LA PRUEBA
EN PROCEDIMIENTO DE GESTION ADMINISTRATIVA TRIBUTARIA - Alcance

Segun el articulo 201 de la Ley 100 de 1993, la administracién y financiacién del
SGSSS estéa estructurada a partir de dos regimenes, el contributivo y el subsidiado. En
el primero, la vinculacién de los individuos y familias al SGSSS se realiza a través del
pago de una cotizacién o de un aporte econdmico previo, financiado por el afiliado, o de
forma conjunta entre este y el empleador o la Nacion, segun el caso, de conformidad
con el articulo 202 ejusdem. En el subsidiado, la vinculacién de los individuos al SGSSS
se hace a través del pago de una cotizacion subsidiada, total o parcialmente, con
recursos fiscales o de solidaridad de que trata la citada ley, que tiene como
beneficiarios a la poblacion vulnerable y sin capacidad de pago para cubrir el monto
total de la cotizacion, de conformidad con los articulos 157 y 213 de la ley. En el
régimen subsidiado, de conformidad con el articulo 211 de la Ley 100 de 1993
(modificado por las leyes 1122 de 2007, 1151 de 2007 y 1438 de 2011), la UPC esta
financiada con recursos procedentes de las entidades territoriales (provenientes de
fuentes como el sistema general de participaciones, el monopolio de juegos de suerte y
azar, las transferencias de Coljuegos, las regalias y otros recursos que se destinen o se
puedan destinar para tal fin), del Fondo de Solidaridad y Garantia (Fosyga) y de otras
fuentes. A su vez, el articulo 162 de la Ley 100 de 1993 dispone que la finalidad del
SGSSS es crear las condiciones de acceso a un Plan Obligatorio de Salud (POS) para
todos los habitantes del territorio nacional; y establece un POS para el régimen
contributivo y subsidiado, que «permitira la proteccion integral de las familias a la
maternidad y enfermedad general, en las fases de promocion y fomento de la salud y la
prevencion, diagndstico, tratamiento y rehabilitacion para todas las patologias, segun la
intensidad de uso y los niveles de atencion y complejidad que se definan». Para la
organizacion y garantia de los servicios incluidos en el plan de beneficios en salud,
antes POS, el SGSSS reconoce a las EPS un valor que se denomina UPC, por cada
afiliado y beneficiario del sistema, de conformidad con la letra f) del articulo 156 y el
articulo 182 de la Ley 100 de 1993. No obstante, las sumas por UPC no son recursos
propios de las EPS y deben manejarse en cuentas separadas del resto de rentas de la
entidad. En el caso de las IPS, no administran ni reciben directamente las cotizaciones
de los afiliados ni las UPC, razdn por cual la ley no dispone que manejen esos fondos
en cuentas distintas o separadas de las cuentas en donde manejan recursos propios
como si lo hace en el caso de las EPS (paragrafo del citado articulo 182). La exigencia
de la Ley 100 de 1993, respecto de las IPS, consiste Unicamente en que lleven un
sistema contable que permita registrar el costo de los servicios, segun el paragrafo del
articulo 185 ibidem. Por otra parte, el articulo 187 de la Ley 100 de 1993 establece que
los afiliados y beneficiarios del SGSSS estaran sujetos a pagos compartidos, cuotas
moderadoras y deducibles, que tienen como finalidad racionalizar el uso de los servicios
del sistema y complementar la financiacién del POS, y constituyen recursos de las EPS
a menos de que una porcion de ellos se deba transferir al Fosyga (subcuenta de
promocion). Bajo las anteriores premisas, la Sala considera que estan exentos en virtud
del articulo 111 de la Ley 788 de 2002, los ingresos por servicios de salud, u otras
actividades incluidas en el aspecto material del elemento objetivo del hecho generador
del ICA, que realice una IPS en cumplimiento de las prestaciones de salud
contempladas en el POS o en el plan de beneficios en salud que defina en su momento
la autoridad competente, siempre y cuando dichas actividades sean remuneradas a
favor de las IPS con recursos del SGSSS, concretdndose de esta forma la destinacion
especifica de estos ultimos y la prohibicibn de destinarlos a otras finalidades, de
conformidad con el articulo 48 constitucional. Por tanto, para aplicar la desgravacion
contemplada en el articulo 111 de la Ley 788 de 2002, la respectiva IPS tiene la carga
de demostrar que los ingresos percibidos corresponden a fondos provenientes del
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régimen contributivo o subsidiado y, por tal razdén, remuneran servicios de salud
prestados en cumplimiento del POS o del plan de beneficios en salud. Esa carga
probatoria es asignada de conformidad con la regla de comprobacién en el
procedimiento de gestidbn administrativa tributaria fijada, con caracter general, en el
articulo 788 del ET (y reproducida en los ordenamientos de las entidades territoriales
con fundamento en el mandato del articulo 59 de la Ley 788 de 2002), que establece
que los contribuyentes estan obligados a demostrar los hechos o circunstancias que los
hacen acreedores o beneficiarios de una exencion, cuando para acreditar el derecho a
la exencidn no sea suficiente conocer la naturaleza del ingreso (naturaleza que de igual
forma debe estar demostrada). Finalmente, la Sala precisa que la desgravacion cobija
ingresos por servicios de salud prestados por las IPS, no previstos en el plan de
beneficios en salud, cuando (i) sean ordenados por sentencias judiciales, como sucede
en el caso de cobros y recobros; y (ii) el servicio de salud ordenado en virtud del fallo
judicial esté remunerado con recursos que por disposicion legal pertenecen al régimen
contributivo o subsidiado, circunstancias que debe acreditar la IPS, de conformidad con
el mencionado articulo 788 del ET.

FUENTE FORMAL: CONSTITUCION POLITICA - AR'I,'I'CULO 48 / LEY 100 DE 1993 -
ARTICULO 156 LITERAL F/LEY 100 DE 1993 - ARTICULO 157 / LEY 100 DE 1993 -
ARTICULO 162/ LEY 100 DE 1993 - ARTICULO 182/ LEY 100 DE 1993 - ARTICULO
187 / LEY 100 DE 1993 - ARTICULO 201 / LEY 100 DE 1993 - ARTICULO 202 / LEY
100 DE 1993 - ARTICULO 211 / LEY 100 DE 1993 - ARTICULO 213 / LEY 788 DE
2002 - ARTICULO 59 / LEY 788 DE 2002 - ARTICULO 111/ LEY 1122 DE 2007 / LEY
1151 DE 2007 / LEY 1438 DE 2011 / ESTATUTO TRIBUTARIO - ARTICULO 788

FOSYGA - Creacion y naturaleza juridica / FOSYGA - Subcuentas / RECURSOS
DEL FOSYGA - Administracion y destinacion exclusiva / RECURSOS DE LA
SUBCUENTA DEL FOSYGA DE SEGURO DE RIESGOS CATASTROFICOS Y
ACCIDENTES DE TRANSITO ECAT - Destinacion / INGRESOS PROVENIENTES DE
ACTIVIDADES RELACIONADAS CON LA SALUD HUMANA EXENTOS DEL
IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA - Actividades o servicios
remunerados o pagados con cargo a recursos de las subcuentas del FOSYGA o
con los fondos que administra la ADRES / DESGRAVACION EN EL IMPUESTO DE
INDUSTRIA Y COMERCIO ICA DE INGRESOS PROVENIENTES DE SERVICIOS DE
SALUD PRESTADOS A VICTIMAS DE ACCIDENTES DE TRANSITO
REMUNERADOS CON RECURSOS DEL FOSYGA - Operancia. La exencion se
aplica cuando el servicio se financia con cargo a fondos de la subcuenta ECAT
del FOSYGA porque no hay cobertura por parte de un SOAT o cuando los
servicios médicos exceden el tope de 800 salarios minimos legales diarios
vigentes, independientemente de si hubo o no cobertura del SOAT respecto del
monto inferior al tope / SERVICIOS MEDICOS POR ACCIDENTE DE TRANSITO
CUBIERTOS POR SEGURO OBLIGATORIO DE DANOS PERSONALES CAUSADOS
EN ACCIDENTES DE TRANSITO SOAT - Procedencia de los recursos / ENTIDAD
ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE
SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD ADRES - Creacion y naturaleza juridica /
ENTIDAD ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE
SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD ADRES - Objeto /

El articulo 218 de la Ley 100 de 1993 cred el Fosyga como una cuenta adscrita al
Ministerio de Salud y Proteccion Social, sin personeria juridica, que tiene a cargo los
recursos que financian y/o cofinancian el SGSSS; y el articulo 219 ibidem, junto con el
articulo 2.6.1.2 del Decreto 780 de 2016, estructuré al Fosyga con las siguientes
subcuentas: (i) Compensacion interna del régimen contributivo; (ii) Solidaridad del
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régimen de subsidios en salud; (ii) Promocion de la salud; (iv) Seguro de riesgos
catastréficos y accidentes de transito (ECAT); y (v) Garantias para la salud. Los
recursos administrados por Fosyga se manejan de forma independiente en cada
subcuenta y se destinan de forma exclusiva a las finalidades consagradas en la ley, de
conformidad con el articulo 48 de la Constitucion, segun lo sefialado en el articulo
2.6.1.3 del Decreto 780 de 2016. De las anteriores subcuentas, se destaca que con
cargo a la subcuenta ECAT se utilizan recursos para pagar al prestador de servicios de
salud los servicios prestados a favor de las victimas de accidentes de transito, de
eventos catastroficos de origen natural, de eventos terroristas o de los eventos
aprobados por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, de conformidad con las
condiciones y términos fijados por el articulo 167 de la Ley 100 de 1993, 2.6.1.4.1 y
siguientes del Decreto 780 de 2016. Respecto de los servicios de salud prestados a
victimas de accidentes de transito, se precisa que la desgravacion opera solo cuando el
servicio es financiado con cargo a los fondos de la subcuenta ECAT, lo cual ocurre
cuando no hay cobertura por parte de un seguro obligatorio de dafos personales
causados en accidentes de transito (SOAT, regulado en el articulo 192 y siguientes del
Decreto 663 de 1993, Estatuto Organico del Sistema Financiero). Lo anterior a
diferencia del evento en que los servicios médicos estén amparados por un SOAT pues,
en tal caso, los recursos proceden de la compafia aseguradora que expidio la
respectiva poéliza obligatoria de accidentes de transito y no del Fosyga, de conformidad
con el paragrafo primero del articulo 167 de la Ley 100 de 1993 y el articulo 2.6.1.4.2.3
del Decreto 760 de 2016. Igualmente, hay lugar a la desgravacién en ICA cuando los
servicios médicos prestados, como consecuencia del accidente de transito, exceden el
tope de 800 salarios minimos legales diarios vigentes (smldv), con independencia de si
hubo o no cobertura del SOAT respecto del monto inferior al tope, pues en tal caso los
pagos que superan el tope son asumidos por la EPS (o la ARL, si es accidente de
trabajo), a la que se encuentre afiliada la victima, de conformidad con el paragrafo
primero del citado articulo 2.6.1.4.2.3. En esos términos estarian exentas del ICA las
actividades realizadas por una IPS cuando sean remuneradas con cargo a cualquiera
de las subcuentas del Fosyga, en atencion a la finalidad o destinaciéon exclusiva de
tales recursos, segun el articulo 48 de la Constitucion. Ademas, cabe destacar que el
articulo 66 de la Ley 1753 de 2015 creé la ADRES o Entidad Administradora de los
Recursos del Sistema general de seguridad social en salud, que es una entidad de
naturaleza especial del nivel descentralizado del orden nacional, asimilada a una
empresa industrial y comercial del Estado, con personeria juridica, autonomia
administrativa y financiera y patrimonio independiente, y que tiene como objeto
administrar los recursos que hacen parte del Fosyga, del Fonset (Fondo de Salvamento
y Garantias para el Sector Salud), los que financien el aseguramiento en salud, los
copagos por concepto de prestaciones no incluidas en el plan de beneficios del régimen
contributivo, los que se recauden como consecuencia de las gestiones que realiza la
UGPP; pero sin que en ningun caso la ADRES asuma las funciones asignadas a las
EPS. Segun el inciso final de la norma en cita, una vez la ADRES entre en operacion,
se a suprimird el Fosyga, motivo por el cual el Decreto 546 de 2017 dispuso que la
ADRES debia asumir la administracion de los fondos del SGSSS desde el 01 de agosto
de 2017. Tomando en consideracion lo anterior y el objetivo y destino de los recursos
que administra la ADRES (articulos 66 y 67 de la Ley 1753 de 2015), la Sala concluye
que las actividades realizadas por una IPS se encuentran exentas del ICA, en la medida
en que sean remuneradas o pagadas directamente con los fondos que administra la
ADRES.

FUENTE FORMAL: CONSTITUCION POLITICA - ARTICULO 48 / LEY 100 DE 1993 -

ARTICULO 167 / LEY 100 DE 1993 - ARTICULO 218 / LEY 100 DE 1993 - ARTICULO
219 / LEY 1753 DE 2015 - ARTICULO 66 / LEY 1753 DE 2015 - ARTICULO 67 /
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DECRETO 633 DE 1993 - ARTICULO 192 / DECRETO 780 DE 2016 - ARTICULO
2.6.1.2 / DECRETO 780 DE 2016 - ARTICULO 2.6.1.3 / DECRETO 780 DE 2016 -
ARTICULO 2.6.1.4.1 / DECRETO 780 DE 2016 - ARTICULO 2.6.1.4.2.3 / DECRETO
546 DE 2017

INGRESOS PROVENIENTES DE ACTIVIDADES RELACIONADAS CON LA SALUD
HUMANA EXENTOS DEL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA -
Actividades o servicios remunerados con fondos de los Regimenes Especiales de
Seguridad Social en Salud / RECURSOS O FONDOS DE LOS REGIMENES
ESPECIALES DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - Destinacion especifica.
Aunque no pertenecen al Sistema General de Seguridad Social en Salud SGSSS
de la Ley 100 de 1993 hacen parte del sistema de seguridad social y, por esa
razon, estan sometidos a la destinacion especifica prevista en el articulo 48 de la
Constitucion Politica / DESGRAVACION EN EL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y
COMERCIO ICA DE INGRESOS PROVENIENTES DE SERVICIOS DE SALUD
REMUNERADOS CON RECURSOS DE LOS REGIMENES ESPECIALES DE
SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - Procedencia / REGIMENES ESPECIALES
EXCEPTUADOS DEL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD
SGSSS - Enunciaciéon / DESGRAVACION EN EL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y
COMERCIO ICA DE INGRESOS PROVENIENTES DE SERVICIOS DE SALUD
REMUNERADOS CON RECURSOS DE LOS REGIMENES ESPECIALES DE
SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - Presupuestos. La exencion se edifica sobre la
prohibicion prevista en el inciso 5 del articulo 48 de la Constitucion y no en razén
del contenido de las prestaciones que garantizan el derecho a la seguridad social
en salud en el marco del régimen del respectivo caso

También existen fondos que, aunque no pertenecen al SGSSS de la Ley 100 de 1993,
hacen parte del sistema de seguridad social y, por ese motivo, se encuentran sometidos
a la destinacién especifica prevista en el inciso quinto del articulo 48 constitucional, lo
cual determina que, de conformidad con el articulo 111 de la Ley 788 de 2002, no
podrian resultar gravados con ICA. Son los regimenes especiales o exceptuados de la
Ley 100 de 1993 y del sistema de seguridad social en riesgos laborales. Al respecto, el
articulo 279 de la Ley 100 de 1993 establece como regimenes exceptuados del SGSSS
previsto en la misma ley, los siguientes: (i) el de las Fuerzas Militares y la Policia
Nacional; (ii) el del personal civil que presta sus servicios en el Ministerio de Defensa, la
Policia Nacional y en la Justicia Penal Militar y su Ministerio Publico y que esta regido
por el Decreto Ley 1214 de 1990; (iii) el del Fondo Nacional de Prestaciones Sociales
del Magisterio; (iv) el de los empleados de Ecopetrol; y (v) el de las universidades
publicas u oficiales sujetas la Ley 647 de 2001. A juicio de la Sala, para acceder a la
desgravacion de los servicios de salud remunerados con fondos del respectivo régimen
especial exceptuado de la Ley 100 de 1993 es necesario que, analizando el marco
normativo del régimen especial, se puedan identificar los recursos que estan afectos a
la finalidad propia del régimen, a fin de determinar qué servicios de salud estan exentos
del ICA por ser prestados con cargo a tales recursos vinculados a la finalidad especial
de la seguridad social. Para el efecto, no es un elemento de juicio determinante la
comparacién de tales prestaciones frente al plan de beneficios en salud (antes POS)
que contempla la Ley 100 de 1993, pues, se reitera, la desgravacion del ICA se edifica
sobre la citada prohibicion constitucional, y no debido al contenido de las prestaciones
que garantizan el derecho a la seguridad social en salud en el marco del régimen del
caso.

FUENTE FORMAL.: CONSTITUCION POLITICA - ARTICULO 48 INCISO 5/ LEY 100
DE 1993 - ARTICULO 279/ LEY 647 DE 2001 / DECRETO LEY 1214 DE 1990
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INGRESOS PROVENIENTES DE ACTIVIDADES RELACIONADAS CON LA SALUD
HUMANA EXENTOS DEL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA -
Actividades o servicios remunerados con cargo a las cotizaciones del Sistema de
Seguridad Social en Riesgos Laborales SSSRL / DESGRAVACION EN EL
IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA DE INGRESOS PROVENIENTES DE
SERVICIOS DE SALUD DERIVADOS DE ENFERMEDADES LABORALES Y
ACCIDENTES DE TRABAJO - Procedencia / RECURSOS O FONDOS DEL
SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL EN RIESGOS LABORALES - Prohibicion de
gravarlos con impuestos territoriales

Los servicios de salud derivados de enfermedades laborales y accidentes de trabajo
financiados con cargo a la cotizacion del Sistema de Seguridad Social en Riesgos
Laborales (SSSRL) y organizados por las EPS, de conformidad con el articulo 208 de la
Ley 100 de 1993. Dado lo anterior, la Sala considera que los servicios de salud que
llegue a prestar una IPS, en relacion con una enfermedad laboral o accidente de
trabajo, no estan gravados con ICA cuando estén remunerados con cargo a las
cotizaciones del SSSRL, en la medida en que se cumpliria con las exigencias
normativas consagradas en el articulo 111 de la Ley 788 de 2002. Al anterior analisis
cabe anadir que el articulo 31 de la Ley 1562 de 2012 dispone que los recursos del
SSSRL, incluyendo las cotizaciones, no podran ser gravados con impuestos
territoriales.

FUENTE FORMAL: LEY 100 DE 1993 - ARTICULO 208 / LEY 788 DE 2002 -
ARTICULO 111 /LEY 1562 DE 2012 - ARTICULO 31

DESGRAVACION EN EL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA DE
INGRESOS PROVENIENTES DE SERVICIOS DE SALUD PRESTADOS CON CARGO
A PLANES VOLUNTARIOS DE SALUD - Improcedencia. La desgravacion no cobija
los servicios o planes de salud previstos en la normativa de seguridad social pero
que no se financian con recursos del SGSSS, sino con pagos efectuados por el
respectivo cotizante, para cubrir prestaciones en salud distintas a las
contempladas en el POS o, actualmente, en el plan de beneficios en salud /
PLANES VOLUNTARIOS DE SALUD - Definicién y caracteristicas / PLANES
VOLUNTARIOS DE SALUD QUE SE PUEDEN PRESTAR DENTRO DEL SISTEMA
GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - Enunciacion / SUJECION AL
IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA DE INGRESOS DERIVADOS DE
ACTIVIDADES O SERVICIOS DE SALUD REMUNERADOS CON CARGO A PLANES
VOLUNTARIOS DE SALUD - Procedencia. Al tratarse de recursos que no
provienen del SGSS, no estan incluidos en la desgravacién del articulo 111 de la
Ley 788 de 2002, ni sometidos a la proteccion del articulo 48 de la Constitucion

[Plara la Sala también es importante precisar que los servicios o planes de salud
previstos en la normativa de seguridad social pero que no se financian con recursos del
SGSSS sino con pagos hechos por el respectivo cotizante, para cubrir prestaciones en
salud distintas a las contempladas en el POS o, actualmente, en el plan de beneficios
en salud, no se encuentran cubiertos por la desgravacién del ICA objeto de andlisis.
Ese es el caso de los planes voluntarios de salud regulados en el articulo 169 de la Ley
100 de 1993 (modificado por el articulo 37 de la Ley 1438 de 2011), que cubren
asistencias relacionadas con los servicios de salud, son contratados voluntariamente y
financiados completamente por el adquirente. La norma, conjuntamente con la
reglamentacion hecha en el articulo 2.2.4.3 del Decreto 780 de 2016, sefala los planes
voluntarios de salud que podran prestarse dentro del SGSSS, a saber: (i) los planes de
atencién complementaria del POS o del plan de beneficios en salud, emitidos por las
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EPS; (ii) los planes de medicina prepagada, de atencidn prehospitalaria o servicios de
ambulancia prepagada, emitidos por entidades de Medicina Prepagada; (iii) las pélizas
de salud o de seguros emitidas por compafias de seguros vigiladas por la
Superintendencia Financiera; y (iv) otros planes autorizados por la Superintendencia
Financiera y la Superintendencia Nacional de Salud. De conformidad con el articulo
2.2.4.2 del Decreto mencionado, los planes voluntarios de salud tienen como
caracteristicas que son un conjunto de beneficios opcionales y voluntarios, por cuanto
son responsabilidad exclusiva del particular, pero se requiere que el usuario del plan
esté previamente afiliado al SGSSS como cotizante o beneficiario. La norma define los
planes como un servicio privado de interés publico, cuya prestacién no esta a cargo del
Estado, sino que son ofrecidos por EPS, entidades adaptadas al SGSSS, companias de
medicina prepagada y aseguradoras. Corolario de lo anterior, para la Sala si estan
sometidos al ICA los ingresos percibidos por concepto de la prestacién de planes
voluntarios de salud, pues, al tratarse de recursos que no provienen del SGSS, no
estan incluidos en la desgravacion del articulo 111 de la Ley 788 de 2002, ni sometidos
a la proteccién del articulo 48 de la Constitucion.

FUENTE FORMAL: CONSTITUCION POLITICA - ARTICULO 48 INCISO 5/ LEY 100
DE 1993 - ARTICULO 169 / LEY 788 DE 2002 - ARTICULO 111 / LEY 1438 DE 2011 -
ARTICULO 37 / DECRETO 780 DE 2016 - ARTICULO 2.2.4.2 / DECRETO 780 DE
2016 - ARTICULO 2.2.4.3

DESGRAVACION EN EL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA DE
INGRESOS DERIVADOS DE ACTIVIDADES RELACIONADAS CON LA SALUD
HUMANA - Presupuestos / DESGRAVACION EN EL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y
COMERCIO ICA DE INGRESOS DERIVADOS DE ACTIVIDADES RELACIONADAS
CON LA SALUD HUMANA - Carga de la prueba. Recae sobre el contribuyente /
DESGRAVACION EN EL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA DE
INGRESOS DERIVADOS DE ACTIVIDADES RELACIONADAS CON LA SALUD
HUMANA - Improcedencia por falta de prueba de la fuente del ingreso. No se
demostro que las prestaciones de servicios de salud se remuneraron con cargo a
los recursos del Sistema General de Seguridad Social SGSSS, razén por la cual
no hay lugar al reconocimiento de la desgravacion de los ingresos reclamada /
PRUEBA CONTABLE EN MATERIA TRIBUTARIA - Valor probatorio / PRUEBA
CONTABLE EN MATERIA TRIBUTARIA - Requisitos. Reiteracion de jurisprudencia
/ CERTIFICACIONES DE CONTADOR PUBLICO Y REVISOR FISCAL - Alcance
probatorio en materia tributaria. Reiteracion de jurisprudencia / VALOR
PROBATORIO DE CERTIFICACIONES DE CONTADOR PUBLICO Y REVISOR
FISCAL - Requisitos. Reiteracion de jurisprudencia

[C]labe concluir en el sub lite que durante el periodo en cuestion (...), los ingresos no
sometidos a tributacion en la jurisdiccién de Medellin para las entidades integrantes del
SGSSS fueron aquellos enmarcados dentro de las previsiones del articulo 111 de la
Ley 788 de 2002, aqui precisadas, pero, en todo caso, la carga de demostrar los
hechos que configuran el supuesto de aplicacién de la desgravaciéon recae sobre las
entidades contribuyentes, del modo en que lo prescribe el articulo 788 del ET (norma
aplicable en Medellin en virtud de la remision general hecha desde el Capitulo VIII del
Decreto municipal 011, del 06 de enero de 2004, al régimen de pruebas regulado en el
ET). Si bien la actora acreditdé que tiene la calidad de IPS, y en ese orden de ideas es
una entidad que pertenece al SGSSS que veria desgravados los ingresos
correspondientes (...), por otra parte, no demostrd que las prestaciones de servicios de
salud en cuestion fueron remuneradas con cargo a los recursos de la seguridad social.
Al respecto se deben hacer algunas precisiones en torno al mérito probatorio de las
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pruebas contables aportadas por la demandante al proceso, es decir, a los certificados
de los revisores fiscales (...), al reporte «libro mayor detallado por tercero» (...) y al
«libro mayor general» (...) De conformidad con el criterio manifestado en numerosas
ocasiones por la Seccién, ese tipo de pruebas deben valorarse de acuerdo con las
reglas de la sana critica y deben llevar al convencimiento del hecho objeto prueba,
razones por las cuales se ha exigido que esas certificaciones den cuenta acerca de si
las operaciones estan respaldadas por comprobantes internos y externos, detallando
los libros, cuentas o asientos correspondientes a los hechos que pretenden
demostrarse, de manera que no pueden versar sobre simples afirmaciones o
enunciados sin respaldo documental o contable alguno. Atendiendo a esos criterios, la
Sala observa que las pruebas contables aportadas por la actora no llevan al
convencimiento sobre el objeto de prueba, es decir, la fuente del ingreso. En efecto,
desde los documentos contables del plenario no queda afirmado que los ingresos
obtenidos provengan de recursos del SGSSS conforme a lo arriba explicado,
circunstancia que es la que acredita el derecho a la desgravacion del articulo 111 de la
Ley 788 de 2002, motivo por el cual, atendiendo a la regla de juicio que le esta
impuesta a esta judicatura desde el mencionado articulo 788 del ET, deben negarse las
pretensiones de la demanda.

FUENTE FORMAL.: LEY 788 DE 2002 - ARTICULO 111 / ESTATUTO TRIBUTARIO -
ARTICULO 788 / DECRETO MUNICIPAL O11 DE 2004 MUNICIPIO DE MEDELLIN /

SANCIC}N POR INEXACTITUD - Conductas sancionables / EXONERACION DE LA
SANCION POR INEXACTITUD - Eximentes de responsabilidad. Presupuestos /
SANCION POR INEXACTITUD - Levantamiento. Configuracion de disparidad de
criterios sobre la interpretacion del derecho aplicable al asunto

[R]especto de la sancidén por inexactitud impuesta a la actora con fundamento en el
articulo 172 del Acuerdo 057 de 2003 del municipio de Medellin, cabe considerar lo
siguiente: La norma tipifica a titulo de inexactitud la omisién de ingresos gravados, la
inclusién de deducciones, descuentos y exenciones inexistentes, y, en general, la
utilizacién en las declaraciones tributarias de datos o factores falsos, equivocados o
incompletos, de los cuales derive un menor impuesto o saldo a pagar, 0 un mayor saldo
a favor del contribuyente o responsable. Tal infraccion es sancionada con una multa
equivalente al 60% de la diferencia entre el saldo a pagar o saldo a favor, segun el
caso, determinado en la liquidacién oficial y el declarado por el contribuyente. Pero, por
otra parte, la norma también determina que no serd objeto de reproche punitivo la
conducta cuando la autoliquidacion inexacta del tributo se deba a un error de
apreciacion relativo al derecho aplicable (que no sobre los hechos del caso), (...), del
mismo modo en que lo preveé el articulo 647 del ET. En vista de que en el sub lite la
Sala determiné que el demandante autoliquidé el ICA incluyendo una desgravacion que
a la postre resulté improcedente, se daria una adecuacion tipica entre la conducta
juzgada y el tipo infractor descrito en la norma. Sin embargo, igualmente se evidenci6 a
lo largo de las actuaciones administrativas y judiciales que la autoliquidacion
inadecuada traia causa en las vicisitudes normativas y jurisprudenciales que han
afectado la materia y que llevaron a la actora a considerar que sus circunstancias
encontraban amparo en el articulo 39 de la Ley 14 de 1983. En esas circunstancias,
resulta razonable la disparidad de criterio de la demandante y, por tanto, la Sala estima
que se configura el error de prohibicién al que se refiere la norma sancionadora. En
consecuencia, queda establecido que la actora carecia de conciencia sobre la
antijuridicidad de su conducta, motivo por el cual la Sala procedera a revocar la sancién
por inexactitud impuesta en los actos demandados.
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FUENTE FORMAL: ESTATUTO TRIBUTARIO - ARTICULO 647 / LEY 14 DE 1983 -
ARTICULO 39/ ACUERDO 057 DE 2003 MUNICIPIO DE MEDELLIN - ARTICULO 172

CONSEJO DE ESTADO
SALA DE LO CONTENCIOSO ADMINISTRATIVO
SECCION CUARTA
Consejero ponente: JULIO ROBERTO PIZA RODRIGUEZ
Bogota D.C., cuatro (04) de abril de dos mil diecinueve (2019)
Radicacion numero: 05001-23-31-000-2008-00671-01(20204)
Actor: LABORATORIO MEDICO LAS AMERICAS LTDA

Demandado: MUNICIPIO DE MEDELLIN
FALLO

La Sala decide el recurso de apelacién interpuesto por la parte demandada contra la
sentencia del 21 de marzo de 2013, proferida por el Tribunal Administrativo de
Antioquia, Sala cuarta de decision, que resolvid (ff. 334 vto. y 335):

PRIMERO. Se INHIBE para pronunciarse de fondo respecto de la legalidad del Requerimiento
Especial No. 1493 del 06 de julio del 2006, por lo considerado con antelacion.

SEGUNDO. DECLARA la nulidad de la Resoluciéon No. 0027 del 08 de febrero del 2007 "Por medio
de la cual se practica una Liquidacién Oficial de Revisién" proferida por la Subsecretaria de Rentas
del Municipio de Medellin; y de la Resolucién SH 17-296 del 20 de noviembre del 2007 "Por la cual
se resuelve un recurso” expedida por la Secretaria de Hacienda de la misma ciudad.

TERCERO. Como consecuencia de lo anterior y a titulo de restablecimiento de derecho, la
declaracion de correccion [sic] del impuesto de industria y comercio y aviso, afio base 2003 —
periodo gravable 2004, presentada voluntariamente por la parte actora, se encuentra ajustada a
derecho.

CUARTO. Correlativo de lo anterior, se declara que la sociedad demandante no esté obligada al
pago de la sancién por inexactitud contenida en las resoluciones anuladas.

QUINTO. Conforme al articulo 55 de la Ley 446 de 1998, no se condena en costas a la entidad
demandada.

ANTECEDENTES DE LA ACTUACION ADMINISTRATIVA

El 26 de abril de 2005, el demandante presentd la declaracién del impuesto de industria
y comercio y avisos y tableros (ICA) correspondiente al periodo gravable 2004, en la
gue determiné un valor a pagar de $1.351.000 (f. 39).

Mediante la Resolucién nro. 1493, del 6 de julio de 2006, el municipio de Medellin
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profirié requerimiento especial respecto de la declaracion antes mencionada, por medio
del cual le planteé a la demandante aumentar el impuesto a $95.354.436 y sancionarla
por inexactitud imponiéndole una multa de $56.402.125 (ff. 27 a 29).

La demandante respondiéo el requerimiento especial el 5 de octubre de 2006,
manifestando las razones por las cuales estaba en desacuerdo con las glosas
propuestas en el requerimiento especial (ff. 67 a 76).

Con la Resolucion nro. 27, del 8 de febrero de 2007, el municipio de Medellin profirié la
liquidacién oficial de revisién con la cual modificé la liquidacion privada del impuesto en
los mismos términos que habia propuesto en el requerimiento especial (ff. 25 a 26 vto.).

El recurso de reconsideracion interpuesto por la demandante fue resuelto en la
Resolucion SH 17-296, del 20 de noviembre de 2007, en el sentido de modificar la
liquidacion oficial de revision para disminuir el impuesto a la suma de $71.579.173 y la
sancién por inexactitud a $42.136.904 (ff. 20 a 24 vto.).

ANTECEDENTES PROCESALES

Demanda

La demandante, en ejercicio de la accion de nulidad y restablecimiento del derecho,
prevista en el articulo 85 del Cédigo Contencioso Administrativo (CCA, Decreto 001 de
1984), formul6 ante el Tribunal Administrativo de Antioquia las siguientes pretensiones
(ff. 3y 4):

1. Declarar nulo el acto administrativo complejo compuesto por las Resoluciones: Resolucion
Numero 1493 de Julio 6 de 2006, la Resolucion 0027 de fecha 8 de febrero de 2007, y por la
Resolucién SH 17-296 de 2007 de noviembre 20. (Resolucién esta Ultima que liquidé en forma
definitiva el impuesto).

2. Que para restablecer el derecho, se declare que los ingresos de Laboratorio Médico las
Américas Ltda., provenientes de los servicios de salud prestados por esta persona juridica, se
encuentran excluidos del impuesto de industria y comercio.

3. Que como restablecimiento del derecho, como consecuencia de lo anterior, declarese que es
procedente la declaracion de impuesto de industria y comercio que fue objeto de rechazo mediante
los actos que se anulan, y por lo tanto, Laboratorio Médico las Américas Ltda., s6lo esté obligada al
pago del impuesto determinado en la declaracién privada presentada el 26 de abril de 2005,
correspondiente al afio gravable 2004, en la cual se fija un impuesto anual por valor de un millén
trescientos cincuenta y un mil pesos ($1.351.000) — (incluye avisos) — con una base gravable de
ciento diecisiete millones cuatrocientos sesenta y nueve mil pesos, ($117.469.000,) con cédigo de
actividad 308 y tarifa del 10/1000.

4. Que como consecuente restablecimiento del derecho, la demandante Laboratorio Médico las
Américas Ltda., no esta obligada al pago de la sancion de multa impuesta en los actos cuya
nulidad se declara.

A los anteriores efectos, invoc6 como normas violadas los articulos 48 de la
Constitucion; 99 del Codigo de Comercio; 9 del Decreto 356 de 1975; 39 de la Ley 14
de 1983; 85y 135 del CCA; 11 de la Ley 50 de 1984; 5.2 de la Ley 10 de 1990; 155 de
la Ley 100 de 1993; 93 de la Ley 633 de 2000; 74 y 303 del Decreto 710 de 2000 del
municipio de Medellin.

El concepto de violacion de las normas planteado por el demandante se resume asi:
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Sefalé que los actos acusados desconocen que la demandada es una Institucion
Prestadora de Servicio de Salud (IPS) privada que pertenece al sistema general de
seguridad social en salud (SGSSS), de conformidad con el articulo 155 de la Ley 100
de 1993, motivo por el que no estan gravados con ICA los ingresos percibidos por la
prestacidon de servicios de salud. Afirmé que asi esta dispuesto en la letra d) del ordinal
2.2 del articulo 39 de la Ley 14 de 1983 y en el articulo 74 del Decreto 710 de 2000, que
reproduce textualmente al primero.

Agregé que, en sentencia del 2 de marzo de 2001 (exp. 10888, CP: Juan Angel Palacio
Hincapi€), esta Seccién consider6é que las entidades adscritas al Sistema Nacional de
Salud no estan sometidas al impuesto de industria y comercio respecto de las
actividades de servicios de salud, puesto que el término hospital corresponde a todo
establecimiento donde se curen enfermedades; lo que en su opinién reitera que sus
ingresos no estan gravados con el impuesto, pues de conformidad con el articulo 9.2 del
Decreto 356 de 1975 pertenece al Sistema Nacional de Salud.

Enfatiz6 que las actividades realizadas corresponden a actividades «hospitalarias»,
ademas de que el laboratorio esta integrado fisica, juridica y econdmicamente al
hospital Promotora Médica Las Américas S. A.

Afirm6 que el Tribunal Administrativo del Valle del Cauca, en providencia del 26 de junio
de 2002 (exp. 2002-02141), suspendid provisionalmente los efectos de una disposicion
juridica que gravo con ICA a los servicios hospitalarios, lo cual le lleva a plantear que si
no es posible gravar los servicios de salud mediante un acto administrativo de caracter
general, tampoco es posible hacerlo en los de caracter particular como son los actos
acusados.

Adujo que la demandada desconocio el articulo 48 de la Constitucidn, por cuanto dicha
norma prohibe gravar los recursos de la seguridad social.

Sostuvo que la tesis del municipio, segun la cual los ingresos excluidos de ICA son los
percibidos por concepto de Unidad de Pago por Capitacion (UPC), conlleva una
violacién por interpretacion errénea de la Ley 633 de 2000, en la medida en que le
atribuye un alcance derogatorio de la desgravacion del articulo 39 de la Ley 14 de 1983.

Por ultimo, manifesté que la declaracién privada no incurrié en omisiones ni falsedades,
por lo que seria improcedente la sancidén por inexactitud.

Contestacion de la demanda

La demandada se opuso a las pretensiones de la demanda por las siguientes razones
(ff. 105 a 118 vto.):

Manifest6 que la desgravacién establecida en el articulo 39, letra d) del ordinal
segundo, de la Ley 14 de 1983, que prohibid gravar con ICA a los «hospitales adscritos
0 vinculados al sistema nacional de salud», aplica exclusivamente para los hospitales
publicos.

Indico que el articulo 9.2 del Decreto 356 de 1975 incluy6 a las entidades privadas como
integrantes del sistema nacional de salud, pero que ello no implica que las entidades
privadas estén incluidas en el supuesto de desgravacion establecido en el articulo 39
de la Ley 14 de 1983, pues ésta ultima norma cobija exclusivamente a los hospitales
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publicos.

Agregd que el Decreto 356 de 1975 fue derogado expresamente por la Ley 10 de 1990,
que fij6 una nueva organizacion del sector salud, integrado por un subsector oficial y
uno privado, lo cual implicé la eliminacion del sistema nacional de salud y del régimen
de adscripcién y vinculacién al mismo. Asi, por sustraccion de materia, ya no operaria la
desgravacion de la Ley 14 de 1983, porque actualmente no existen entidades adscritas
0 vinculadas al sistema nacional de salud.

Insisti6 en que dicha ley no contemplé una desgravacion para todas las entidades
prestadoras del servicio de salud, y que esto se evidencia en la decision tomada por la
Corte Constitucional en la sentencia C-245 de 2002, que declar6é inconstitucional el
articulo 93 de la Ley 633 de 2000, disposicion que establecia una prohibicion de gravar
con ICA «los recursos de las entidades integrantes del Sistema General de Seguridad
Social en Salud, en el porcentaje de la Unidad de Pago por Capitacion, UPC, destinado
obligatoriamente a la prestacion de los servicios de salud, los ingresos provenientes de
las cotizaciones y los ingresos destinados al pago de las prestaciones econdomicas,
conforme a lo previsto en el articulo 48 de la Constitucion Politica».

Explicé que esa decision de inconstitucionalidad se bas6 en que el legislador excedio
su facultad interpretativa, toda vez que mediante la norma acusada se realizé una
interpretacion con autoridad respecto de la letra d) del ordinal 2.2 del articulo 39 de la
Ley 14 de 1983, incluyendo nuevos supuestos de desgravacion de ICA no previstos o
incluidos en la norma interpretada; y anadié que la decisién de la Corte Constitucional
evidencia que el alcance de la desgravacion del articulo 39 de la Ley 14 de 1983 no
cobija a las IPS privadas.

Plante6 que si bien el articulo 111 de la Ley 788 de 2002 excluye de la base gravable
de ICA un porcentaje de la UPC, las IPS de ninguna forma reciben o incluyen en su
presupuesto ingresos por concepto de UPC. En este sentido, sefnalé que las IPS no
administran recursos del régimen subsidiado del Sistema General de Seguridad Social
en Salud (SGSSS), los cuales estan sujetos a la destinacion especial que les da el
articulo 48 de la Constitucion.

Sentencia de primera instancia

El Tribunal Administrativo de Antioquia, en providencia del 21 de marzo de 2013,
accedio6 a las pretensiones de la demanda sin condenar en costas, salvo en lo relativo
al Requerimiento Especial nro. 1493, del 6 de julio de 2006, respecto del cual se inhibié
para pronunciarse. Las anteriores decisiones se fundamentan en las consideraciones
qgue se resumen a continuacién (ff. 313 a 335):

Como asunto previo, el tribunal advirtié que el Requerimiento Especial nro. 1493, del 6
de julio de 2006, no es susceptible de control de legalidad ante la jurisdiccién de lo
contencioso administrativo, por cuanto se trata de un acto de tramite que no puso fin a
la actuacién administrativa ni definié la situacién juridica concreta cuestionada por la
sociedad actora.

Sostuvo que la demandante hace parte del sistema nacional de salud porque es una
IPS reconocida e inscrita como tal ante el municipio de Medellin y porque la demandada
no cuestioné ese extremo.

Anadié que la administracién tributaria municipal sustentd los actos acusados bajo la
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consideracion de que, en virtud de la decision de la Corte Constitucional tomada en
sentencia C—1040 de 2003, los Unicos ingresos no gravados con ICA son aquellos
provenientes del POS y del SISBEN, de manera que los ingresos correspondientes a
otros rubros si pueden estar gravados con el impuesto.

Consider6 que la desgravacién establecida en la letra d) del ordinal 2.2 del articulo 39
de la Ley 14 de 1983 cobija a las entidades prestadoras del servicio de salud por el
mero hecho de serlo, sin que la norma realice distincion alguna en cuanto al origen de
los recursos que perciben tales entidades.

Agregd que la providencia C-1040 de 2003 no restringio la desgravacién a los recursos
provenientes del POS y del SISBEN, como lo interpreta la administracién tributaria
municipal, sino que, en realidad, aclaré6 que los ingresos obtenidos por las IPS
corresponden a la seguridad social, pues estan destinados a la prestacién del servicio
de salud publica. En consecuencia, sostuvo que las IPS estan cobijadas por la
desgravacion del referido articulo 39.

Apoy06 la argumentacion con la sentencia del 24 de mayo de 2012 (exp. 17914, CP:
Martha Teresa Bricefio), en la que esta Seccidén considerd que tanto los servicios POS
como aquellos que complementan al POS hacen parte del servicio publico de salud v,
por lo tanto, los ingresos que perciban las clinicas y hospitales, por la prestacion de
tales servicios, no estan gravados con ICA.

Concluyé que de ninguna manera es posible afirmar que solo se encuentran exentos
del ICA los recursos destinados al POS.

Finalmente, precisd que los servicios médicos prestados «por fuera del POS», por el
hecho de ser desarrollados por una entidad prestadora de servicios de salud, estan
cobijados por la desgravacion controvertida, y que pretender gravar con ICA los
servicios médicos distintos al POS equivale a convertirlos automaticamente en
actividades comerciales, las cuales si pueden estar gravadas cuando son realizadas
por hospitales o clinicas.

Recurso de apelacion

La demandada, actuando como apelante Unico, solicité que se revoque la sentencia de
primera instancia, con base en argumentos que se resumen asi (ff. 337 a 340):

Reiterd la tesis de que los Unicos recursos que no estan gravados con ICA son los
provenientes del POS y del SISBEN, de tal manera que los recursos que no estan
destinados al POS si deben tributar.

Puntualizdé que el criterio para gravar a las entidades que prestan servicios de salud
atiende a la naturaleza de los ingresos obtenidos y no a la naturaleza de la actividad
que desarrollan. Afadié que, de conformidad con el articulo 169 de la Ley 100 de 1993,
no todos los servicios de salud se prestan con recursos del sistema y, a manera de
ejemplo, enuncié los planes complementarios, entre ellos los de medicina prepagada y
las pdlizas de salud, los cuales son adquiridos y financiados de forma particular.

Indicé que la Corte Constitucional, en las sentencias C-577 de 1997, C-828 de 2001 y
C-915 de 2002, diferencié entre los recursos del SGSSS y aquellos que generan una
renta propia de las entidades pertenecientes al sistema, sefialando que solo estos
ultimos pueden ser gravados con tributos, por cuanto no estan afectados a la
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destinacién especifica del SGSSS.

Por ultimo, hizo referencia al fallo del 3 de marzo de 2011 (exp. 17459, CP: Hugo
Fernando Bastidas Barcenas), en el que esta Seccidn sefialé que estan exentos del ICA
los ingresos percibidos por las IPS por concepto de POS, FOSYGA y regimenes
especiales establecidos en el articulo 279 de la Ley 100 de 1993, y que, por el
contrario, estan gravados los ingresos obtenidos por servicios prestados de manera
voluntaria y extraordinaria a cambio de una contraprestacion, como sucede con los
seguros meédicos, con los planes complementarios salud o aquellos en los que por mera
liberalidad del cliente se prestan servicios médicos extraordinarios.

Alegatos de conclusion

Las partes se abstuvieron de alegar de conclusion; tampoco rindidé concepto el
Ministerio Publico.

CONSIDERACIONES DE LA SALA

1-  En los términos del recurso de apelacion interpuesto por la demandada contra la
sentencia del Tribunal Administrativo de Antioquia que accedié a las pretensiones de la
demanda, la Sala decidira sobre la legalidad de los actos demandados, por medio de
los cuales se modificd la liquidacién privada del impuesto de industria y comercio del
ano gravable 2004.

De manera especifica, le corresponde a la Sala establecer si era procedente que el
municipio de Medellin adicionara a la base gravable del impuesto de industria y
comercio los ingresos que la demandante percibié por la prestacion de servicios de
salud en el ano gravable 2004. Con todo, se aclara que la Sala no se pronunciara
respecto de la decisidén inhibitoria tomada por el a quo respecto del Requerimiento
Especial nro. 1493, del 6 de julio del 2006, por cuanto no se plantearon cargos de
apelacion sobre el particular.

2- Tomando en consideracién que el debate juridico al que obedece el sub lite
discurre en torno a las vicisitudes del ordenamiento que rige la tributacion de los
servicios de salud en el ICA, la Sala estima necesario abordar, como una cuestion
previa, el analisis del marco normativo en relacion con la tributacion de los servicios de
salud en ese impuesto.

2.1- Si bien el tributo en cuestion tiene como aspecto material del hecho imponible la
realizacion de actividades industriales, comerciales o de servicios, desde el mismo
momento en el que se le dio estructura uniforme a ese impuesto mediante los articulos
32 y siguientes de la Ley 14 de 1983 (que a la postre fueron codificados en los articulos
195 y siguientes del Decreto Ley 1333 de 1986), se adoptaron reglas encaminadas a
desgravar los ingresos percibidos por contribuyentes que prestan servicios de salud.
Desde entonces, el legislador ha tenido que intervenir la materia en varias ocasiones,
para acompasar la desgravacién con la evolucién de la normativa sectorial del servicio
publico de salud, tal como ha ocurrido, tras la Ley 14 de 1983, con las disposiciones
que sobre el particular se han proferido en la Ley 50 de 1984, el Decreto Ley 1333 de
1986, la Ley 633 de 2000 y, finalmente, en la Ley 788 de 2002.

Originalmente, la letra d) del ordinal 2.2 del articulo 39 de la Ley 14 de 1983 dispuso que
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los municipios (y distritos) tenian prohibido gravar con el impuesto una serie de
entidades de distinto orden, caracterizadas por carecer de animo lucrativo, dentro de las
que se encontraban «los hospitales adscritos o vinculados al sistema nacional de
salud»'. Se trataba por tanto de una desgravacion subjetiva absoluta, que enervaba el
nacimiento de la obligacién tributaria en ICA cuando quiera que los sujetos
mencionados realizaran cualquiera de los tres hechos generadores posibles del
impuesto en mencidn.

Pero, muy pronto, con la expedicion de la Ley 50 de 1984, la desgravacion fue
modificada para cambiar su naturaleza, de subjetiva a objetiva, aunque solo reconocida
a unos sujetos sefialados, en los términos del articulo 11 de la mencionada ley, segun
el cual «cuando las entidades a que se refiere el articulo 39, numeral 2° literal d) de la
Ley 14 de 1983 realicen actividades industriales o comerciales seran sujetos del
impuesto de Industria y Comercio en lo relativo a tales actividades».

Asi, qued6 configurada una desgravacion de las actividades de servicios prestadas por
«los hospitales adscritos o vinculados al sistema nacional de salud», en cuya
comprensién no se puede soslayar que la terminologia empleada no es abierta ni
casual, toda vez que la desgravacion estaba dada solo para quienes cumplieran la
condicién de estar calificados juridicamente como un «hospital adscrito o vinculado» al
sistema nacional de salud. Para entonces (1983), esa expresidn tenia una connotacion
particular que estaba determinada por las normas reguladoras de lo que era el
«Sistema Nacional de Salud».

En concreto, a la fecha, el Decreto 056 de 1975 establecia el «Sistema Nacional de
Salud» y lo definia como «el conjunto de organismos, instituciones, agencias y
entidades que tuvieran por finalidad procurar la salud de la comunidad mediante la
promocion, proteccion, recuperacion y rehabilitacion» (articulo 1.%); a partir de lo cual
otra disposicidn, el Decreto 356 de 1975, prescribid que «las entidades que presten
servicios de salud estaran adscritas o vinculadas al sistema nacional de salud» (articulo
1.9), siendo adscritas las entidades de derecho publico que prestaran servicios de salud
a la comunidad (articulo 2.°) y vinculadas las entidades de derecho privado que
prestaran servicios de salud a la comunidad, por el solo hecho de prestar servicios de
salud a la comunidad (articulo 9.9). A lo cual cabe anadir que al interior de la categoria
de las entidades vinculadas (i.e. de derecho privado) las reglas distinguian entre las que
tenian animo lucrativo y las que carecian de él.

En consecuencia, la desgravacién estaba referida a una concreta realidad: las
actividades realizadas por los hospitales que estuvieran «adscritos o vinculados» al
Sistema Nacional de Salud conforme a la regulacion de los Decretos 056 y 356 de
1975.

En 1986, la desgravacién del ICA establecida en la letra d) del ordinal 2.2, del articulo
39 de la Ley 14 de 1983 y la precision hecha en el articulo 11 de la Ley 50 de 1984,
fueron llevadas, en los mismos términos, a los articulos 259 y 201, respectivamente, del
Decreto 1333 de 1986 (Codigo de Régimen Municipal) y, ademas, se reiter6 la
prohibicion en el ordinal 9.2 del articulo 99, del Decreto.

! Textualmente, la norma consagraba que los municipios tenian la prohibicion de «gravar con el impuesto de Industria
y Comercio, los establecimientos educativos publicos, las entidades de beneficencia, las culturales y deportivas, los
sindicatos, las asociaciones de profesionales y gremiales sin animo de lucro, los partidos politicos y los hospitales
adscritos o vinculados al sistema nacional de salud».
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Después, la Ley 10 de 1990 reorganizé el Sistema Nacional de Salud en el Sistema de
Salud; pero el cambio constitucional de 1991 conllevé una nueva formulacién del
derecho fundamental a la salud (articulo 49 de la Carta) y de su garantia y provision a
través de los servicios de seguridad social prestados por entidades publicas o privadas,
pero bajo la direccion, coordinacidon y control del Estado (articulo 48 ibidem), lo que dio
lugar a que mediante la Ley 100 de 1993 se adoptara una nueva organizacién para el
sistema de salud que subrogo el previo.

Bajo esta nueva realidad del ordenamiento, resultd particularmente relevante lo
mandado en el inciso 5.° del articulo 48 de la Constitucion, de conformidad con el cual
«no se podran destinar ni utilizar los recursos de las instituciones de la seguridad social
para fines diferentes a ella», disposicidon que suscitd, en el ambito de la imposicién en
ICA, que se profirieran dos normas encaminadas a preservar del gravamen tales
recursos: los articulos 93 de la Ley 633 de 2000 y 111 de la Ley 788 de 2002.

El primero se ocup6 de «interpretar con autoridad» la letra d) del ordinal 2.° del articulo
39 de la Ley 14 de 1983, para indicar el alcance de la desgravacién, tomando en
consideracion la prohibicion del inciso 5.2 del articulo 48 constitucional. En concreto,
estableci6 que se entendia incorporada en la norma interpretada la prohibicion de
gravar con ICA (i) los recursos de las entidades integrantes del sistema general de
seguridad social en salud, en el porcentaje de la UPC destinado obligatoriamente a la
prestaciéon de los servicios de salud; (ii) los ingresos provenientes de las cotizaciones; y
(iii) los ingresos destinados al pago de las prestaciones econdmicas. Segun quedd
acreditado en las constancias del tramite legislativo seguido para la expedicion de la
norma, la finalidad a la que atendia era la de «aclarar la prohibicion de gravar con el
impuesto de industria y comercio, los ingresos provenientes de la prestacion del servicio
de salud en el otrora Sistema Nacional de Salud, existente en la época del legislador de
1983, la que se realizaba directamente por el Estado a través de hospitales publicos y
privados que tenian la calidad de adscritos y vinculados, respectivamente, al sistema
nacional de salud y que se transformé con la nueva Constitucion Politica en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud».

La anterior circunstancia da cuenta de que el legislador tenia conciencia de la
necesidad de adecuar el contenido de la desgravacion en ICA de los servicios de salud
a la configuracion presente del SGSSS, en la medida en que el objeto de regulacién al
que se referia la letra d) del ordinal 2.° del articulo 39 de la Ley 14 de 1983 (i.e. «los
hospitales adscritos o vinculados al sistema nacional de salud») habia desaparecido del
ordenamiento con el consiguiente vaciamiento del mandato contenido en la disposicion.

Con todo, ese articulo 93 de la Ley 633 de 2000 fue declarado inconstitucional por la
sentencia C-245 de 2002. Por indicacion expresa de la Corte Constitucional, la decision
tuvo efectos ex nunc, de manera que la disposicién en cita surtié efectos juridicos
desde que se promulgd hasta que queddé ejecutoriada la declaratoria de
inconstitucionalidad.

La motivaciéon de la providencia senalé que la decision del maximo intérprete de la
Constitucion obedecia a que el Congreso habia excedido su facultad interpretativa
porque la disposicion interpretativa fue mas alla de precisar el contenido de la
disposicién juridica interpretada y habia ampliado el ambito de aplicacion de la
desgravacion a nuevos eventos o supuestos de hecho no comprendidos en la misma.
Resultan indicativos estos apartes del fallo:

... hay una diferencia sustancial entre la norma interpretada y la interpretativa, puesto que mientras
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el eje normativo que identifica a la primera giraba alrededor de la definicion de sujetos especificos,
el articulo 93 de la Ley 633 de 2000 incluye [...] recursos que tampoco serdn gravados por dicho
concepto y adiciona nuevos sujetos obligados a pagar el gravamen.

Por estas razones, la definicion de la naturaleza interpretativa del articulo 93 de la Ley 633 de 2000
es inexequible, pues cuando el legislador desconoce los requisitos que ha de cumplir una
disposicion que dice interpretar con autoridad otro precepto legal vulnera el contenido del articulo
150, numeral 1, mediante el cual se le encomienda al Congreso hacer las leyes y, a través de ellas,
interpretar otras disposiciones legales.

El vacio normativo fue suplido en el mismo afo en que se profirié la sentencia en cita,
por virtud de la promulgacion de la Ley 788 de 2002, la cual dispuso que se excluyen de
la base gravable del ICA los recursos de las entidades integrantes del SGSSS, del
siguiente modo:

Articulo 111. En su condicion de recursos de la seguridad social, no forman parte de la base
gravable del impuesto de industria y comercio, los recursos de las entidades integrantes del
Sistema General de Seguridad Social en Salud, en el porcentaje de la Unidad de Pago Por
Capitacién, UPC, destinado obligatoriamente a la prestacion de servicios de salud, conforme a su
destinacion especifica, como lo prevé el articulo 48 de la Constitucién Politica.

Este porcentaje sera para estos efectos, del ochenta por ciento (80%) en el régimen contributivo y
del ochenta y cinco por ciento (85%) de la UPC en el régimen subsidiado.

Asi, la desgravacioén se limité al concepto de ingresos por concepto de UPC, o unidad
de pago por capitacién, especificamente, en el porcentaje del 80% de la UPC, en el
régimen contributivo, y del 85% de la UPC, en el régimen subsidiado. Ademas, quedd
senalado que la desgravacion obedecia a que se trataba de recursos de la seguridad
social, afectos a una destinacion especifica en virtud del inciso quinto del articulo 48
constitucional.

Esta norma también dio lugar a un juicio de constitucionalidad que fue decidido
mediante sentencia C—1040 de 2003, en la cual la Corte Constitucional determind que
eran inconstitucionales las referencias que hacia la disposicién a la UPC. Tras la
providencia, el texto de la norma consagro:

Articulo 111. En su condicion de recursos de la seguridad social, no forman parte de la base
gravable del impuesto de industria y comercio, los recursos de las entidades integrantes del
Sistema General de Seguridad Social en Salud, conforme a su destinacién especifica, como lo
prevé el articulo 48 de la Constitucion Politica.

Al adoptar la decision, la Corte Constitucional se bas6 en la consideracion de que la
totalidad de los recursos del SGSSS, que provienen de las cotizaciones, estan sujetos a
una destinacién especial dada por el articulo 48 constitucional, razén por la cual no se
podran emplear en finalidades distintas a las del propio sistema. Agregé que el POS se
estructurd para garantizar y cumplir la finalidad del SGSSS y que la UPC incorpora el
costo que acarrea el cumplimiento del POS, de modo que existe un vinculo indisoluble
entre la UPC y el POS, pues la finalidad de la UPC es financiar la ejecucion de este,
con lo cual la UPC no es un ingreso propio de las EPS.

Concluyé la Corte Constitucional que no puede ser objeto de gravamen ningun
porcentaje de la UPC, y que no cabia distinguir entre la porcién de la UPC destinada al
cumplimiento de las prestaciones de salud y la destinada a los gastos administrativos
del sistema pues, de ser objeto de impuesto alguno, se violaria la prohibicion
constitucional de utilizar los recursos del SGSSS en otras finalidades. Por ultimo, aclaré
cuales de los ingresos percibidos por las Entidades Promotoras de Salud (EPS) y por
las Instituciones Prestadores de Servicios de Salud (IPS) no estan sujetos a tributacion
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en ICA, en la medida en que comprometen recursos de la UPC, y cuales si lo estarian,
bajo este analisis (subraya anadida por la Sala):

... la actividad comercial o de servicios de la EPS no puede dar lugar al hecho generador del
impuesto de industria y comercio cuando quiera que las mismas comprometen recursos de la
Unidad de Pago por Capitacién, pues segun se explicd, en razén de su caracter parafiscal no
constituyen ingresos propios de las EPS, quedando, en consecuencia, excluidos de todo
gravamen. Por tanto, solamente habria lugar a aplicar el aludido impuesto sobre la actividad
comercial y de servicios de las EPS que compromete recursos que excedan los destinados
exclusivamente para prestacién del POS, pues son ingresos propios de las EPS sobre los cuales
puede recaer el citado gravamen impositivo, sin que se esté vulnerando el articulo 48 Superior.

Las anteriores consideraciones deben hacerse extensivas a las Instituciones Prestadoras de Salud
-IPS-, pues en su condicion de integrantes del Sistema General de Seguridad Social en Salud,
estdn encargadas de la prestacién de los servicios de salud a los afiliados con base en los
recursos del POS que reciben de las EPS. En consecuencia, dichas entidades tampoco estan
obligadas a cancelar el impuesto de industria y comercio sobre las actividades comerciales y de
servicios que comprometan recursos del POS, por tratarse de rentas parafiscales, y solamente lo
haran sobre los recursos gue no estan destinados al POS.

2.2 Correlato de las vicisitudes normativas expuestas, la jurisprudencia de esta
Seccion ha venido evolucionando a lo largo de los afos, en aras de aplicar a cada caso
enjuiciado la desgravacion a la que nos venimos refiriendo, en funcién de la normativa
vigente en el respectivo periodo gravable discutido. Por lo mismo, resulta pertinente
comentar los hitos jurisprudenciales sobre la materia, para pasar a sefialar el que hacia
futuro serd el criterio de decision judicial que empleara la Sala.

Inicialmente, basandose en el articulo 39 de la Ley 14 de 1983, la Seccion considerd
que las entidades de derecho privado, por el solo hecho de prestar servicios de salud,
se entendian vinculadas al Sistema Nacional de Salud y que, por tal condicion, no se
encontraban sujetas al ICA por los servicios hospitalarios y de salud prestados (asi,
desde la sentencia del 18 de noviembre de 1994, exp. 5766, CP: Jaime Abella Zarate)?.

Posteriormente, en el fallo del 03 de julio de 2003 (exp. 13263, CP: Ligia L6pez Diaz),
se juzgd que no se podian gravar con el ICA los ingresos por cotizaciones de los
afiliados al SGSSS, toda vez que (i) las cotizaciones no pertenecen a las EPS sino al
SGSSS, de conformidad con el articulo 182 de la Ley 100 de 19983; y (ii) esos ingresos
son de naturaleza tributaria, por estar consideradas las cotizaciones como
contribuciones parafiscales; sin embargo, la sentencia consideré que hacen parte de la
base gravable del ICA los ingresos por concepto de UPC, cuotas moderadoras y
copagos. Ese criterio fue modificado por la decisidbn adoptada en providencia del 17 de
septiembre de 2003 (exp. 13301, CP: Maria Inés Ortiz Barbosa), que concluy6 que los
ingresos por concepto de UPC se deben excluir de la base gravable del ICA, debido a
gue no son recursos propios de la entidad sino una transferencia que hace el sistema
con el fin especifico de garantizar la prestacion de los servicios de salud.

Avanzando en esa tesis, la sentencia del 10 de junio de 2004 (exp. 13299, CP:
Elizabeth Whittingham Garcia) sostuvo que la intencion legislativa del articulo 39 de la
Ley 14 de 1983 fue no someter a las entidades sefialadas en la norma a ningun tipo de
obligacién sustancial ni deber formal en el ICA.

La providencia del 06 de diciembre de 2006 (exp. 15291, CP: Héctor Romero Diaz)

2 El criterio fue reiterado, entre otras, en las sentencias del 02 de marzo de 2001 (exp. 10888, CP: Juan Angel
Palacio Hincapié), del 07 de diciembre 2005 (exp. 14319, CP: Juan Angel Palacio Hincapié) y del 15 de junio de 2006
(exp. 15185, CP: Juan Angel Palacio Hincapié€), entre otras.
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siguié la tesis inicial y mayoritaria hasta entonces, pero la Seccién agregdé que la
desgravacion para el servicio de salud, establecida en el articulo 39 de la Ley 14 de
1983, incluye no solo a los hospitales sino también a los integrantes del SGSSS, sean
de naturaleza publica o privada, como es el caso de las EPS e IPS. Asi se le dio un
amplio alcance a la expresion «hospitales adscritos o vinculados al sistema nacional de
saluad»3.

La anterior linea jurisprudencial empez6 a presentar una variacion con el fallo del 13 de
agosto de 2009 (exp. 16881, CP: Martha Teresa Bricefio), en la cual la Sala considerd
que:

.. con anterioridad a la sentencia C-1040 de noviembre 5 del 2003 de la Corte Constitucional
mediante la cual se declard inexequible el articulo 111 de la Ley 788 del 2002, el Consejo de
Estado sostuvo que conforme al articulo 182 de la Ley 100 de 1993, las UPC se reconocen a cada
E.P.S.(...) de donde se infiere que no se trata de recursos propios sino de una transferencia que
hace el Sistema con el fin especifico de garantizar una 6ptima prestacion de los servicios de salud
y por tanto deben excluirse de la base gravable para determinar el impuesto de industria y
comercio.

Asi las cosas, al no existir una causa legitima para el pago del Impuesto de Industria y Comercio
respecto de los ingresos percibidos por concepto de servicios de salud adscritos al POS por parte
de la clinica actora, con fundamento en el articulo 182 de la Ley 100 de 1993 se configura
efectivamente un pago de lo no debido, criterio que, como lo ha manifestado la Clinica de Marly y
lo acepto el tribunal de primera instancia, no resulta valido Unicamente a partir de la sentencia de
inexequibilidad de la Corte Constitucional, antes citada, pues la interpretacién de la normatividad
especial del Sistema de Seguridad Social en Salud, permite llegar a tal conclusién.

Como se observa, la decision tuvo en cuenta la sentencia de la Corte Constitucional C-
1040 de 2003 para precisar que los ingresos recibidos por concepto de servicios de
salud vinculados al POS, esto es, aquellos remunerados con la UPC, no podian ser
gravados con el ICA, puesto que se trata de transferencias del SGSSS. El criterio
juridico subyacente es el origen de los ingresos obtenidos por la clinica actora, a
diferencia de la tesis inicial de la Corporacién, conforme con la cual para acceder a la
desgravacion de las actividades de servicios en salud bastaba con pertenecer al
Sistema Nacional de Salud, o al SGSSS segun el caso, con fundamento en el articulo
39 de la Ley 14 de 1983.

Mas adelante, en la sentencia del 03 de marzo de 2011 (exp. 17459, CP: Hugo
Fernando Bastidas Barcenas), la Seccién adopté un nuevo criterio de decision en
relacion con la desgravacién del ICA para los servicios de salud, de acuerdo con lo
siguiente: (i) el articulo 48 de la Constitucion prohibe utilizar y destinar los recursos del
Sistema de Seguridad Social en Salud para fines diferentes a ese sistema; (ii) la
desgravacion se predica respecto de los servicios de salud incluidos en el POS, los
prestados en desarrollo de los planes de salud de los regimenes especiales del articulo
279 de la Ley 100 de 1993 y los que se prestan con cargo a los recursos del FOSYGA,;
(iii) los servicios médicos prestados en virtud de seguros médicos, planes
complementarios o cualquier otro donde medie la mera liberalidad del cliente, resultan
gravados con el impuesto de industria y comercio. Dichas consideraciones confluyen en
otorgarle una naturaleza objetiva a la desgravacién, por cuanto la desgravacion esta

3 EI mismo criterio se encuentra reiterado en varias sentencias, en las que ademés se hace expresa la posiciéon de
que la desgravacion no cobija a las actividades industriales y comerciales realizadas por las entidades prestadoras
de servicios de salud. Asi en las sentencias del 30 de noviembre de 2006 (exp. 15608, CP: Ligia Lépez Diaz), del 08
de febrero de 2007 (exp. 15105, CP: Héctor Romero Diaz), del 16 de agosto de 2007 (exp. 15932, CP: Ligia Lopez
Diaz), del 24 de octubre de 2007 (exp. 16182, CP: Ligia Lépez Diaz) y del 24 de octubre de 2007 (exp. 16130, CP:
Ligia Lopez Diaz), entre otras.
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determinada a partir del tipo de servicio de salud que se presta, adoptando como
criterio diferenciador la naturaleza del servicio, esto es, si se trata de servicios
prestados de manera obligatoria por mandato de la ley o de forma voluntaria por mera
liberalidad del cliente (como sucede en los seguros médicos, planes complementarios
de salud y otros).

Posteriormente, en la sentencia del 24 de mayo de 2012 (exp. 17914, CP: Martha
Teresa Bricefo; con salvamento de voto del consejero Hugo Fernando Bastidas), la
Seccién senalé que el «beneficio» establecido en la letra d) del ordinal 2.2 del articulo
39 de la Ley 14 de 1983 cobija de forma general a todos los ingresos que obtienen los
hospitales y clinicas por la prestacion del servicio publico de salud, y que la finalidad de
la norma fue no someter a esas entidades a obligaciones materiales ni deberes
formales respecto de tales servicios. En lo que interesa, se determin6 en esa
providencia:

. la Sala advierte que los servicios POS son una parte del servicio publico de salud, que
corresponde a la atencién basica que el Estado puede garantizar, sin embargo, existen otros
servicios que complementan al POS y que también hacen parte del servicio publico de salud y, por
tanto, los ingresos que reciben las clinicas y hospitales, por la prestacion de esa clase de servicios
no estan sujetos al impuesto de industria y comercio, pues mantienen la naturaleza de servicios y
no podrian clasificarse como actividades industriales o comerciales, para poder ser gravados.

... Resulta oportuno precisar que en el POS esta expresamente excluida la cirugia estética con
fines de embellecimiento y procedimientos de cirugia plastica cosmética. Sin embargo, el Decreto
806 de 1998 autoriza a los Planes de Atencion Complementaria (PAC) a incluir procedimientos
expresamente excluidos del POS, por lo que para efectos de la no sujecidon del impuesto de
industria y comercio que aqui se analiza, sélo tendria aplicacién en la medida en que el servicio se
encontrara expresamente incluido en el Plan aprobado por las entidades competentes y que el
servicio fuera prestado por EPS o IPS integrantes del Sistema de Seguridad Social en Salud, pues
cualquier procedimiento estético realizado por cualquier otra entidad no afiliada al sistema, ya no
tendria la condicion de clinica u hospital dentro de la que se ha concebido la no sujecion en ICA.

... En relacion con la actividad de servicios diferentes al POS de medicina prepagada y atencién a
particulares, la Sala reitera que la no sujecion del impuesto de industria y comercio ampara la
actividad de servicios de salud por lo que, en este punto se remite a lo antes expuesto, en donde
se indicé que independientemente del origen de los recursos que recibe la actora por la prestacion
de sus servicios, dicha actividad no esta sujeta al impuesto de industria y comercio.

Con base en tales consideraciones, la Seccion encontré probado que la demandante
era una entidad privada con animo de lucro y objeto social circunscrito a la prestacion
de servicios de salud, por lo cual decidié que estaba amparada por la desgravacion del
ICA respecto de la actividad de servicios de salud.

Posteriormente, en varias sentencias?, se reiteré que la desgravacion del articulo 39 de
la Ley 14 de 1983 aplica a los planes complementarios al POS que estén autorizados
por la ley (articulo 169 de la Ley 100 de 1993) y sean prestados por entidades
integrantes del SGSSS, pero adicionalmente se determind y enfatiz6 en que
corresponde al contribuyente probar el presupuesto de hecho que permitiria reconocer
la desgravacion, esto es, que el ingreso efectivamente fue obtenido por la prestacién de
servicios de salud correspondientes a los referidos planes diferentes al POS, pues los
ingresos derivados de actividades comerciales e industriales si hacen parte de la base

4 En ese sentido, entre otras, las sentencias del 14 de mayo de 2015 (exp. 19357, CP: Hugo Fernando Bastidas
Barcenas), del 20 de agosto de 2015 (exp. 20717, CP: Martha Teresa Bricefio de Valencia; con aclaracién de voto
del consejero Hugo Fernando Bastidas Barcenas), del 30 de agosto de 2016 (exp. 21031, CP: Martha Teresa Bricefio
de Valencia; con aclaracion de voto del consejero Hugo Fernando Bastidas Barcenas) y del 14 de mayo de 2017
(exp. 20753, CP: Stella Jeannette Carvajal Basto).
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gravable del impuesto.
Tal ha sido el devenir jurisprudencial al momento de juzgar el sub lite.

3- Vista la evolucidbn normativa y jurisprudencial de la materia, la Sala estima
necesario precisar en esta ocasién el criterio de decision judicial que empleara para
fallar casos que versen sobre el régimen de tributacion en el ICA de los ingresos
obtenidos por la realizacién de actividades relativas a la salud humana.

3.1- La historia fidedigna del establecimiento de la norma inicial de desgravacion (i.e.
de la prohibicion de tributacion adoptada en la letra d del ordinal 2.2, del articulo 39 de la
Ley 14 de 1983) consta en la exposicion de motivos que acompand al respectivo
proyecto de ley. Segun se indicd en ese documento, el interés que determind la
aprobacion de la disposicion fue el de mantener al margen de tributacion «actividades
que afectan directamente el nivel de vida del pueblo colombiano o que el Estado tiene
el interés de desarrollar»°, con lo cual es un hecho cierto que la desgravacion que nos
ocupa nunca tuvo el cariz de ser una disposicion de fomento de actividades
empresariales lucrativas, sino que su unica finalidad era la de coadyuvar en la provision
al conglomerado social de los bienes y servicios publicos de los que se ocupan las
distintas entidades benéficas contempladas en la norma.

Para el caso de la salud, la disposicién no establecié la prohibicién de gravamen con
unas indicaciones subjetivas abiertas, sino que circunscribié la desgravacién a una
realidad normativa especifica, la de ser un «hospital adscrito o vinculado» al «Sistema
Nacional de Salud», con lo cual atd la suerte de la desgravacion a la que tuviera el
«Sistema Nacional de Salud», y sus instituciones, que para entonces regulaban los
Decretos 056 y 356 de 1975.

Con el paso del tiempo, la realidad identificada por el legislador en la norma en cita
cambid, al punto de que desaparecieron por completo las categorias juridicas en ella
senaladas, pues, aunque existe un Sistema de Salud (articulo 4.° de la Ley 1751 de
2015, Estatutaria de Salud) su concepcion, orientacién y regulaciéon son completamente
distintas a las del «Sistema Nacional de Salud» que habia sido desarrollado en 1975, al
punto de que no existen hospitales adscritos ni vinculados al Sistema de Salud
desarrollado bajo los criterios de regulacion de la Ley 100 de 1993, por las razones que
Se pasan a precisar.

Desde finales del Siglo XIX, la nueva concepcion de las funciones del Estado llevo a
que adquiriera connotaciones publicas una cuestibn que hasta entonces era un
problema individual o familiar: garantizarle al ciudadano los medios con los cuales
atender sus necesidades vitales para preservarle de situaciones materiales
degradantes de la condicion humana®. Partiendo de la simple idea de asistencia
publica, se inicié un largo transito hasta la adopcidén de politicas de seguridad social
integral, bajo los principios de universalidad subjetiva (a todos los ciudadanos),
universalidad objetiva (por todos los riesgos sociales), unidad de gestion y solidaridad
financiera. En el derecho colombiano, los esfuerzos estatales por regular la provision de
salud e integrarla en la incipiente seguridad social, se materializaron en normas

5 Alusiones hechas en la exposicion de motivos a lo que en el proyecto de ley era la letra e) del ordinal 2.2 del articulo
39, que tras la ponencia para primer debate pasaria a ser la letra d) del ordinal 2.2 del articulo 39, por eliminacién de
lo que habia sido la letra c) del proyecto de ley.

6 La preocupacion estatal al respecto fue evidenciada en el mensaje de Bismarck al Reichstag de 1881, en el cual
anuncié su proyecto de gestar en pocos afos un sistema aleman de seguros sociales, que se concretd en las leyes
que organizaron seguros de enfermedad (1883), de accidentes de trabajo (1884) y de invalidez y de vejez (1889).
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adoptadas en las décadas de los afos sesentas y setentas del siglo pasado. En la
decada de los ochentas, el sistema existente entr6 en crisis y se inici6 un debate
publico para modificar su estructura’, que dio lugar a que en la década de los afos
noventas, ya bajo el influjo de la ambiciosa carta de derechos fundamentales de una
nueva Constitucion, se acometieran reformas legislativas estructurales, que
establecieron una seguridad social integral, preocupada también por la provisién de
salud.

Dentro de ese contexto historico, las instituciones a las que se refiere la norma de la
Ley 14 de 1983, alegada por la demandante y replicada en la normativa local de
Medellin, fueron desarrolladas en 1975. Las normas sobre la materia dictadas en ese
ano buscaron institucionalizar la beneficencia iniciada en los anos veintes del siglo
anterior y articularla con el Plan Nacional Hospitalario de 1963 (Ley 12 de 1963)8,
mision que se concretd en la creacidn del «Sistema Nacional de Salud» (articulo 1.2 del
Decreto 056 de 1975), que tiempo después fue subrogado por completo con el
establecimiento de un modelo de seguridad social integral mediante a Ley 100 de 1993.

Al respecto, es suficientemente indicativo el tramite legislativo de esta ley. Inicialmente,
el debate sobre la reforma de la seguridad social se limité al sistema pensional, porque
ya se habian dado pasos para la organizacién del sistema de salud en la Ley 10 de
1990 (que derogd expresamente el Decreto 356 de 1975, que habia establecido el
régimen de adscripcion y vinculacién al SNS). Sin embargo, una vez presentado el
proyecto de reforma pensional en 1992, el Congreso sefal6 la necesidad de abordar
una reforma integral en salud, a partir de multiples propuestas que coincidian en la
competencia entre los sectores publico y privado y en la necesidad de separar a los
aseguradores y a los prestadores del servicio. Fue asi que se terminé planteando una
propuesta unificada, cuya aprobacién derivd en la adopcién de un nuevo sistema que
reestructurd, con pardmetros novedosos, sin parangdn con los que le precedieron, la
prestacion de servicios de salud®.

Por tanto, con la promulgacion de la Ley 100 de 1993, como desarrollo de la
concepcidn constitucional de seguridad social, se establecié un SGSSS distinto del que
consagraban la Ley 10 de 1990 y cualquier otra regulacion previa. El objetivo declarado

7 Dentro de los muiltiples estudios econémicos y sociales que se elaboraron, se destaca el Informe Chenery se hizo
un diagndstico sobre la problematica de la seguridad social, que determiné la mayor parte de las reformas que se
adelantaron a partir de 1990. En salud planted que debia establecerse un régimen asistencial para los mas pobres,
para lo cual sugirié6 algunos mecanismos de financiamiento. Chenery, H; Ocampo, J; y Ramirez, M. “El problema
laboral colombiano: diagndstico, perspectivas y politicas”. En: Informe Final de la Misiéon de Empleo. Economia
Colombiana, Serie Documentos, separata 10, agosto-septiembre, 1986.

8 Articulo 1.2 Con el fin de atender a las necesidades de salud y de fomentar las iniciativas en este campo, la Nacién
contribuiré econémica y técnicamente a la construccion de hospitales, centros de salud, ancianatos, orfanatos, casas
de rehabilitacion, asilos y demas entidades de asistencia publica, asi como a las ampliaciones, reformas, dotaciones
y sostenimiento de los ya existentes. Articulo 2.° El Gobierno Nacional elaborara, desarrollara y modificara el Plan
Hospitalario Nacional, para asegurar una adecuada organizacion y un criterio unificado en materia de salud publica y
asistencia social. Este Plan contemplara: a) La programacion de los servicios técnicos y administrativos, y la
adopcién de normas sobre administracion y organizacion. b) La integracion de los servicios asistenciales,
preventivos, docentes e investigativos. ¢) La coordinacion de las entidades publicas o privadas a través de su
clasificacién y zonificacion. (...) Articulo 3.2 El Gobierno, por intermedio del Ministerio de Salud Publica sequird
gjerciendo la inspeccion y vigilancia sobre las instituciones de utilidad comun, segun los términos y estipulaciones de
la Ley 93 de 1938.

9 La indicacion del Congreso para elaborar un nuevo proyecto para reestructurar el sector salud bajo nuevos cauces
tuvo eco en el Ministro de Salud, Juan Luis Londofo, quien lo hizo siguiendo las tesis que él mismo denominé
«pluralismo estructurado». Al respecto: Londofo, J; y Frenk, J. “Pluralismo estructurado: Hacia un modelo innovador
para la reforma de los sistemas de salud en América Latina”. En: Documento de Trabajo, Oficina del Economista
Jefe. Washington: BID, nro. 353, 1997. Y Gutiérrez, J; y Restrepo, R. “El pluralismo estructurado de Londofio y Frenk
frente a la articulacion y modulacién del Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS) en Colombia”. En:
Sociedad y Economia. [S.1.]: nro. 23, ene. 2013, pp. 183-204. ISSN 2389-9050.
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de este nuevo sistema, es el de procurar la ampliacion de la cobertura hasta lograr que
toda la poblacion acceda al sistema (articulo 6.°), para lo cual se unificé la normatividad
(ibidem), razon por la cual perdieron vigencia las regulaciones anteriores.

3.2- En consecuencia, la Sala concluye que la red institucional del sector salud
desarrollada en 1975, que es a la que se refiere la norma de la Ley 14 de 1983, no
subsite en el presente y no son conmutables las instituciones de ese régimen con las
del actual. Los operadores juridicos no pueden desconocer que la Ley 10 de 1990 vy,
con mayor razon, la Ley 100 de 1993, tuvieron el efecto de restarle eficacia normativa a
la referencia hecha en la letra d) del ordinal 2.2 del articulo 39 de la Ley 14 de 1983 a
los «hospitales adscritos o vinculados» al Sistema Nacional de Salud.

En este punto, se recalca que la desgravacién contemplada en la Ley 14 de 1983 y en
las posteriores normas que la complementaron no estaba dada a las prestaciones de
servicios de salud, sino a aquellas que fueran desarrolladas por unos sefalados
sujetos, hoy inexistentes, los «hospitales adscritos o vinculados» al «Sistema Nacional
de Salud». De suerte que cualquier ejercicio interpretativo que plantee que la
desgravacion cobija a las actividades de salud, por el simple hecho de serlo e
independientemente de que quienes las lleven a cabo no encuadren dentro de la
categoria de hospitales adscritos y vinculados al SNS exigida por la norma, implicaria la
conformacién, por parte del juzgador, de una lex tercia carente de fundamento legal y
opuesta al claro dictado de la letra d) del ordinal 2.° del articulo 39 de la Ley 14 de
1983; al tiempo que las propuestas encaminadas a sefalar que las actuales IPS son
equiparables a las categorias de hospitales adscritos y vinculados al SNS empleadas
por la norma, no solo contrarian la interpretacién histérica de la norma, sino que
constituyen un ejercicio de integracion analédgica de la disposicion encaminado a suplir
los vacios actuales (por circunstancias sobrevinientes) de la disposicién.

Corolario de lo anterior, la Sala adopta como criterio de decisién, en el presente caso y
hacia futuro, la posicion de que la desgravacién en ICA de los ingresos derivados de
actividades relacionadas con la salud humana es la que esta contemplada en el articulo
111 de la Ley 788 de 2002 (ajustada en los términos decididos por la Corte
Constitucional en la sentencia C-1040 de 2003), exclusivamente, y no la consagrada en
la letra d) del ordinal 2.°, del articulo 39 de la Ley 14 de 1983 (incorporada en el articulo
259 del Decreto 1333 de 1986), la cual quedé desprovista de eficacia normativa.

Atendiendo a los motivos en los que se funda el criterio de decisién, para la Sala
resultan inaplicables las disposiciones incluidas en los ordenamientos municipales que
reproducen la letra d) del ordinal 2.° del articulo 39 de la Ley 14 de 1983, como ocurre
en el sub lite (articulo 144 del Acuerdo municipal 057 de 2003). En el mismo sentido
cabe aclarar que la desgravacion de ingresos con fundamento en lo dispuesto en el
articulo 111 de la Ley 788 de 2002 opera en todo el territorio nacional, incluso si ese
mandato no ha sido incorporado en la normativa municipal, porque obedece a una
disposicion constitucional, derivada del inciso 5.° del articulo 48 superior, tal como lo
identificé la Corte Constitucional en la sentencia C-1040 de 2003. Consecuentemente,
ninguna autoridad municipal podra obviar el alcance de esa desgravacion.

Finalmente, para la Sala es claro que el criterio de decision adoptado no conlleva que
quienes realizan actividades relacionadas con la salud humana le trasladen a los
usuarios del sistema el monto de la tributacion determinada, en la medida en que el ICA
es un impuesto directo que, a diferencia de figuras indirectas como el IVA, no da
derecho a que el empresario le repercuta el impuesto a sus clientes.
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4-  Precisada la norma que rige la desgravacion en el ICA de los ingresos derivados
de la prestacion de servicios de salud (i.e. el articulo 111 de la Ley 788 de 2002, en la
version resultante tras el pronunciamiento de constitucionalidad hecho en la sentencia
C-1040 de 2003), procede la Sala a especificar el alcance actual de la disposicion.

4.1- Las notas distintivas del supuesto de hecho consagrado en la norma, requieren
que se acrediten dos circunstancias: en primer lugar, que el contribuyente sea una
entidad integrante del SGSSS y, en segundo lugar, que los ingresos percibidos por ese
contribuyente correspondan a recursos de la seguridad social destinados a la finalidad
del sistema de seguridad social, de conformidad con el articulo 48 de la Constitucion y
las normas legales que desarrollan el derecho a la seguridad social.

La primera circunstancia viene determinada por el articulo 155 de la Ley 100 de 1993,
que consagra el listado de los integrantes del SGSSS, entre los cuales se encuentran
las IPS y las EPS, ya sean publicas, privadas o mixtas, si bien son las IPS las que
tienen como funcién prestar los servicios de salud en el nivel de atencion
correspondiente a los afiliados y beneficiarios del Sistema (letra i del articulo 156 y
articulo 185 ejusdem).

Respecto de la segunda circunstancia, cabe senalar que el sentido preciso del articulo
111 de la Ley 788 de 2002, cuando dispone que «no forman parte de la base gravable
del impuesto de industria y comercio los recursos de las entidades del SGSSS», es el
de establecer una desgravacion para las actividades de servicios de salud realizadas
por las IPS, que son remuneradas con recursos que pertenecen al SGSSS y, por ende,
estan vinculados a la finalidad especial considerada en el articulo 48 constitucional; asi
mismo, debido a que la Corte Constitucional declard inexequible la referencia a los
servicios de salud que inicialmente contemplaba la disposicidén, estarian desgravados
los ingresos por la realizacion de otras actividades que estén remuneradas con
recursos del SGSSS, como podria ser la venta de medicamentos o tecnologias
relacionadas con la salud.

Asi, para la Sala, los ingresos percibidos por las IPS que estan exentos, porque
proceden de recursos pertenecientes al SGSSS que por mandato constitucional estan
afectos a una destinacién especifica, corresponden a estos conceptos:

4.1.1- Recursos del régimen contributivo y subsidiado del SGSSS:

Segun el articulo 201 de la Ley 100 de 1993, la administracién y financiacion del
SGSSS esté estructurada a partir de dos regimenes, el contributivo y el subsidiado. En
el primero, la vinculacién de los individuos y familias al SGSSS se realiza a través del
pago de una cotizacién o de un aporte econémico previo, financiado por el afiliado, o de
forma conjunta entre este y el empleador o la Nacién, segun el caso, de conformidad
con el articulo 202 ejusdem. En el subsidiado, la vinculacién de los individuos al SGSSS
se hace a través del pago de una cotizacién subsidiada, total o parcialmente, con
recursos fiscales o de solidaridad de que trata la citada ley, que tiene como
beneficiarios a la poblacion vulnerable y sin capacidad de pago para cubrir el monto
total de la cotizacion, de conformidad con los articulos 157 y 213 de la ley.

En el régimen subsidiado, de conformidad con el articulo 211 de la Ley 100 de 1993
(modificado por las leyes 1122 de 2007, 1151 de 2007 y 1438 de 2011), la UPC esta
financiada con recursos procedentes de las entidades territoriales (provenientes de
fuentes como el sistema general de participaciones, el monopolio de juegos de suerte y
azar, las transferencias de Coljuegos, las regalias y otros recursos que se destinen o se
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puedan destinar para tal fin), del Fondo de Solidaridad y Garantia (Fosyga) y de otras
fuentes.

A su vez, el articulo 162 de la Ley 100 de 1993 dispone que la finalidad del SGSSS es
crear las condiciones de acceso a un Plan Obligatorio de Salud (POS) para todos los
habitantes del territorio nacional; y establece un POS para el régimen contributivo y
subsidiado, que «permitira la proteccion integral de las familias a la maternidad y
enfermedad general, en las fases de promocion y fomento de la salud y la prevencion,
diagnostico, tratamiento y rehabilitacion para todas las patologias, segun la intensidad
de uso y los niveles de atencion y complejidad que se definan».

Para la organizacién y garantia de los servicios incluidos en el plan de beneficios en
salud, antes POS, el SGSSS reconoce a las EPS un valor que se denomina UPC, por
cada afiliado y beneficiario del sistema, de conformidad con la letra f) del articulo 156 y
el articulo 182 de la Ley 100 de 1993. No obstante, las sumas por UPC no son recursos
propios de las EPS y deben manejarse en cuentas separadas del resto de rentas de la
entidad.

En el caso de las IPS, no administran ni reciben directamente las cotizaciones de los
afiliados ni las UPC, razén por cual la ley no dispone que manejen esos fondos en
cuentas distintas o separadas de las cuentas en donde manejan recursos propios como
si lo hace en el caso de las EPS (paragrafo del citado articulo 182). La exigencia de la
Ley 100 de 1993, respecto de las IPS, consiste unicamente en que lleven un sistema
contable que permita registrar el costo de los servicios, segun el paragrafo del articulo
185 ibidem.

Por otra parte, el articulo 187 de la Ley 100 de 1993 establece que los afiliados y
beneficiarios del SGSSS estaran sujetos a pagos compartidos, cuotas moderadoras y
deducibles, que tienen como finalidad racionalizar el uso de los servicios del sistema y
complementar la financiacién del POS, y constituyen recursos de las EPS a menos de
que una porcion de ellos se deba transferir al Fosyga (subcuenta de promocién).

Bajo las anteriores premisas, la Sala considera que estan exentos en virtud del articulo
111 de la Ley 788 de 2002, los ingresos por servicios de salud, u otras actividades
incluidas en el aspecto material del elemento objetivo del hecho generador del ICA, que
realice una IPS en cumplimiento de las prestaciones de salud contempladas en el POS
o en el plan de beneficios en salud que defina en su momento la autoridad competente,
siempre y cuando dichas actividades sean remuneradas a favor de las IPS con recursos
del SGSSS, concretandose de esta forma la destinacién especifica de estos ultimos y la
prohibicion de destinarlos a otras finalidades, de conformidad con el articulo 48
constitucional.

Por tanto, para aplicar la desgravacion contemplada en el articulo 111 de la Ley 788 de
2002, la respectiva IPS tiene la carga de demostrar que los ingresos percibidos
corresponden a fondos provenientes del régimen contributivo o subsidiado y, por tal
razén, remuneran servicios de salud prestados en cumplimiento del POS o del plan de
beneficios en salud. Esa carga probatoria es asignada de conformidad con la regla de
comprobacién en el procedimiento de gestidbn administrativa tributaria fijada, con
caracter general, en el articulo 788 del ET (y reproducida en los ordenamientos de las
entidades territoriales con fundamento en el mandato del articulo 59 de la Ley 788 de
2002), que establece que los contribuyentes estan obligados a demostrar los hechos o
circunstancias que los hacen acreedores o beneficiarios de una exencion, cuando para
acreditar el derecho a la exencién no sea suficiente conocer la naturaleza del ingreso
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(naturaleza que de igual forma debe estar demostrada).

Finalmente, la Sala precisa que la desgravacion cobija ingresos por servicios de salud
prestados por las IPS, no previstos en el plan de beneficios en salud, cuando (i) sean
ordenados por sentencias judiciales, como sucede en el caso de cobros y recobros; y
(i) el servicio de salud ordenado en virtud del fallo judicial esté remunerado con
recursos que por disposicion legal pertenecen al régimen contributivo o subsidiado,
circunstancias que debe acreditar la IPS, de conformidad con el mencionado articulo
788 del ET.

4.1.2- Recursos del Fosyga:

El articulo 218 de la Ley 100 de 1993 cred el Fosyga como una cuenta adscrita al
Ministerio de Salud y Protecciéon Social, sin personeria juridica, que tiene a cargo los
recursos que financian y/o cofinancian el SGSSS; y el articulo 219 ibidem, junto con el
articulo 2.6.1.2 del Decreto 780 de 2016, estructuré al Fosyga con las siguientes
subcuentas: (i) Compensacion interna del régimen contributivo; (ii) Solidaridad del
régimen de subsidios en salud; (iii) Promocion de la salud; (iv) Seguro de riesgos
catastroficos y accidentes de transito (ECAT); y (v) Garantias para la salud. Los
recursos administrados por Fosyga se manejan de forma independiente en cada
subcuenta y se destinan de forma exclusiva a las finalidades consagradas en la ley, de
conformidad con el articulo 48 de la Constitucién, segun lo sefalado en el articulo
2.6.1.3 del Decreto 780 de 2016.

De las anteriores subcuentas, se destaca que con cargo a la subcuenta ECAT se
utilizan recursos para pagar al prestador de servicios de salud los servicios prestados a
favor de las victimas de accidentes de transito, de eventos catastroficos de origen
natural, de eventos terroristas o de los eventos aprobados por el Ministerio de Salud y
Proteccién Social, de conformidad con las condiciones y términos fijados por el articulo
167 de la Ley 100 de 1993, 2.6.1.4.1 y siguientes del Decreto 780 de 2016.

Respecto de los servicios de salud prestados a victimas de accidentes de transito, se
precisa que la desgravacion opera solo cuando el servicio es financiado con cargo a los
fondos de la subcuenta ECAT, lo cual ocurre cuando no hay cobertura por parte de un
seguro obligatorio de dafos personales causados en accidentes de transito (SOAT,
regulado en el articulo 192 y siguientes del Decreto 663 de 1993, Estatuto Organico del
Sistema Financiero). Lo anterior a diferencia del evento en que los servicios médicos
estén amparados por un SOAT pues, en tal caso, los recursos proceden de la
compania aseguradora que expidié la respectiva pdliza obligatoria de accidentes de
transito y no del Fosyga, de conformidad con el paragrafo primero del articulo 167 de la
Ley 100 de 1993 y el articulo 2.6.1.4.2.3 del Decreto 760 de 2016. Igualmente, hay
lugar a la desgravacion en ICA cuando los servicios meédicos prestados, como
consecuencia del accidente de transito, exceden el tope de 800 salarios minimos
legales diarios vigentes (smldv), con independencia de si hubo o no cobertura del SOAT
respecto del monto inferior al tope, pues en tal caso los pagos que superan el tope son
asumidos por la EPS (o la ARL, si es accidente de trabajo), a la que se encuentre
afiliada la victima, de conformidad con el paragrafo primero del citado articulo
2.6.1.4.2.3.

En esos términos estarian exentas del ICA las actividades realizadas por una IPS
cuando sean remuneradas con cargo a cualquiera de las subcuentas del Fosyga, en
atencién a la finalidad o destinacion exclusiva de tales recursos, segun el articulo 48 de
la Constitucion.
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Ademas, cabe destacar que el articulo 66 de la Ley 1753 de 2015 cred la ADRES o
Entidad Administradora de los Recursos del Sistema general de seguridad social en
salud, que es una entidad de naturaleza especial del nivel descentralizado del orden
nacional, asimilada a una empresa industrial y comercial del Estado, con personeria
juridica, autonomia administrativa y financiera y patrimonio independiente, y que tiene
como objeto administrar los recursos que hacen parte del Fosyga, del Fonset (Fondo de
Salvamento y Garantias para el Sector Salud), los que financien el aseguramiento en
salud, los copagos por concepto de prestaciones no incluidas en el plan de beneficios
del régimen contributivo, los que se recauden como consecuencia de las gestiones que
realiza la UGPP; pero sin que en ningun caso la ADRES asuma las funciones
asignadas a las EPS. Segun el inciso final de la norma en cita, una vez la ADRES entre
en operacion, se a suprimira el Fosyga, motivo por el cual el Decreto 546 de 2017
dispuso que la ADRES debia asumir la administracion de los fondos del SGSSS desde
el 01 de agosto de 2017.

Tomando en consideracion lo anterior y el objetivo y destino de los recursos que
administra la ADRES (articulos 66 y 67 de la Ley 1753 de 2015), la Sala concluye que
las actividades realizadas por una IPS se encuentran exentas del ICA, en la medida en
que sean remuneradas o pagadas directamente con los fondos que administira la
ADRES.

4.1.3- Regimenes especiales de seguridad social en salud:

También existen fondos que, aunque no pertenecen al SGSSS de la Ley 100 de 1993,
hacen parte del sistema de seguridad social y, por ese motivo, se encuentran sometidos
a la destinacién especifica prevista en el inciso quinto del articulo 48 constitucional, lo
cual determina que, de conformidad con el articulo 111 de la Ley 788 de 2002, no
podrian resultar gravados con ICA. Son los regimenes especiales 0 exceptuados de la
Ley 100 de 1993 y del sistema de seguridad social en riesgos laborales. Al respecto, el
articulo 279 de la Ley 100 de 1993 establece como regimenes exceptuados del SGSSS
previsto en la misma ley, los siguientes: (i) el de las Fuerzas Militares y la Policia
Nacional; (ii) el del personal civil que presta sus servicios en el Ministerio de Defensa, la
Policia Nacional y en la Justicia Penal Militar y su Ministerio Publico y que esta regido
por el Decreto Ley 1214 de 1990; (iii) el del Fondo Nacional de Prestaciones Sociales
del Magisterio; (iv) el de los empleados de Ecopetrol; y (v) el de las universidades
publicas u oficiales sujetas la Ley 647 de 2001.

A juicio de la Sala, para acceder a la desgravacion de los servicios de salud
remunerados con fondos del respectivo régimen especial exceptuado de la Ley 100 de
1993 es necesario que, analizando el marco normativo del régimen especial, se puedan
identificar los recursos que estan afectos a la finalidad propia del régimen, a fin de
determinar qué servicios de salud estan exentos del ICA por ser prestados con cargo a
tales recursos vinculados a la finalidad especial de la seguridad social. Para el efecto,
no es un elemento de juicio determinante la comparacion de tales prestaciones frente al
plan de beneficios en salud (antes POS) que contempla la Ley 100 de 1993, pues, se
reitera, la desgravacion del ICA se edifica sobre la citada prohibicién constitucional, y no
debido al contenido de las prestaciones que garantizan el derecho a la seguridad social
en salud en el marco del régimen del caso.

4.1.4- Recursos del sistema de seguridad social en riesgos laborales:

Los servicios de salud derivados de enfermedades laborales y accidentes de trabajo
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financiados con cargo a la cotizacion del Sistema de Seguridad Social en Riesgos
Laborales (SSSRL) y organizados por las EPS, de conformidad con el articulo 208 de la
Ley 100 de 1993.

Dado lo anterior, la Sala considera que los servicios de salud que llegue a prestar una
IPS, en relacién con una enfermedad laboral o accidente de trabajo, no estan gravados
con ICA cuando estén remunerados con cargo a las cotizaciones del SSSRL, en la
medida en que se cumpliria con las exigencias normativas consagradas en el articulo
111 de la Ley 788 de 2002. Al anterior analisis cabe afnadir que el articulo 31 de la Ley
1562 de 2012 dispone que los recursos del SSSRL, incluyendo las cotizaciones, no
podran ser gravados con impuestos territoriales.

4.2- Aclarado lo anterior, para la Sala también es importante precisar que los servicios
o planes de salud previstos en la normativa de seguridad social pero que no se
financian con recursos del SGSSS sino con pagos hechos por el respectivo cotizante,
para cubrir prestaciones en salud distintas a las contempladas en el POS o,
actualmente, en el plan de beneficios en salud, no se encuentran cubiertos por la
desgravacion del ICA objeto de analisis.

Ese es el caso de los planes voluntarios de salud regulados en el articulo 169 de la Ley
100 de 1993 (modificado por el articulo 37 de la Ley 1438 de 2011), que cubren
asistencias relacionadas con los servicios de salud, son contratados voluntariamente y
financiados completamente por el adquirente. La norma, conjuntamente con la
reglamentacion hecha en el articulo 2.2.4.3 del Decreto 780 de 2016, sefiala los planes
voluntarios de salud que podran prestarse dentro del SGSSS, a saber: (i) los planes de
atencién complementaria del POS o del plan de beneficios en salud, emitidos por las
EPS; (ii) los planes de medicina prepagada, de atencidén prehospitalaria o servicios de
ambulancia prepagada, emitidos por entidades de Medicina Prepagada; (iii) las pélizas
de salud o de seguros emitidas por companias de seguros vigiladas por la
Superintendencia Financiera; y (iv) otros planes autorizados por la Superintendencia
Financiera y la Superintendencia Nacional de Salud.

De conformidad con el articulo 2.2.4.2 del Decreto mencionado, los planes voluntarios
de salud tienen como caracteristicas que son un conjunto de beneficios opcionales y
voluntarios, por cuanto son responsabilidad exclusiva del particular, pero se requiere
que el usuario del plan esté previamente afiliado al SGSSS como cotizante o
beneficiario. La norma define los planes como un servicio privado de interés publico,
cuya prestacidén no esta a cargo del Estado, sino que son ofrecidos por EPS, entidades
adaptadas al SGSSS, compafnias de medicina prepagada y aseguradoras.

Corolario de lo anterior, para la Sala si estan sometidos al ICA los ingresos percibidos
por concepto de la prestacion de planes voluntarios de salud, pues, al tratarse de
recursos que no provienen del SGSS, no estan incluidos en la desgravacién del articulo
111 de la Ley 788 de 2002, ni sometidos a la proteccion del articulo 48 de la
Constitucion.

5- De cara a la aplicacion del derecho antes precisado, en el caso objeto de
enjuiciamiento, se encuentran probados y no se discuten los hechos que se pasan a
exponer:

() La demandante es una IPS, que para la época de los hechos se encontraba

autorizada por las autoridades competentes de la Gobernacion de Antioquia (ff. 30 a
38).
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(il) De acuerdo con el certificado de existencia y representacién legal, el objeto social de
la actora comprende la prestacion del servicio de laboratorio clinico; la prestacion de
asesorias de caracter cientifico; y otras actividades afines (ff. 17 a 19 vto.).

(iii) El 26 de abril de 2005, la sociedad presenté la declaracion anual del ICA
correspondiente al periodo gravable 2004, asi (f. 39):

DETERMINACION DE LA BASE ANUAL

16. Ingresos brutos totales anuales obtenidos dentro y fuera de Medellin en el 2004 $10.735.625.000
17. Menos ingresos brutos totales anuales obtenidos fuera de Medellin, excepto para $0
actividades industriales.

18. Menos total deducciones anuales por todo concepto para Medellin en el 2004 $10.618.156.000
19. Base gravable total anual para Medellin en el 2004 $117.469.000

LIQUIDACION PRIVADA

20. Descripcion de

actividades

; . 21. Ingresos Totales ;
industriales, .- - . 24. Impuesto Anual Industria 'y
comerciales, de ng\égzlaeaét?ﬁgf ds 22. Cédigo Actividad | 23. Tarifa Comercio por cada Actividad
servicios y

financieras

Servicios de Salud $117.469.000 308 10 x mil $1.175.000
gi) Impuesto Anual de Industria y Comercio (sume todos los valores de la columna $1.175.000
26. Solo para Sector Financiero: Impuesto anual por oficinas adicionales (tarifa anual $0
X nimero de oficinas).

27. Mas impuesto Anual de Avisos y Tableros (15% renglon 25 méas 15% renglén 26) $176.000
28. Total Impuesto Anual de Industria y Comercio y Avisos y tableros (sume $1.351.000
renglones 25,26, y 27) T

29. Menos parte exenta (Impuesto industria y comercio sélo para entidades exentas) $0
30. Menos soélo para constructores (Impuesto pagado por proyecto segln soportes) $0
31. Menos retenciones por Industria y Comercio efectuadas en Medellin en el Periodo $0
Gravable

32. Impuesto anual a pagar por Industria y Comercio y Avisos (Renglén 28 Menos $1.351.000
Renglén 29, 30 y 31) T

33. Total Saldo a favor anual por Industria y Comercio y Avisos $0
34. Sanciones $0

(iv) El 6 de julio de 2006, el municipio de Medellin profirié el Requerimiento Especial
nro. 1493 (ff. 175 a 176 vto.), en el que propuso modificar la base gravable del impuesto
de industria y comercio a la cuantia de $10.618.156.000 (renglén 19 del formulario de
liquidacién privada del impuesto). En lo que interesa, el requerimiento especial sefiala:

... se pudo establecer que estan dando una interpretacién errénea a la Ley 788 de 2011, articulo
111 y a la sentencia que se derivd posteriormente con respecto a la interpretacion de ese articulo,
la C-1040 de 2003.

Ellos se han tomado como deduccidn todos los ingresos (cuenta 41) que por sus actividades de
laboratorio médico desarrollaron, cuando la norma fue clara en establecer que lo Unico que se
exoneraria del impuesto de industria y comercio son los recursos provenientes del Plan Obligatorio
de Salud — POS y del SISBEN que estaban a cargo inicialmente de la EPS y ARS. Esta sentencia
incluyé a las IPS para que se les exonere con este impuesto, en la parte de los recursos del POS
que reciben de las EPS y ARS, pero si debian tributar sobre los que no estan destinados al POS.

Asi las cosas, solo se les aceptard como deduccién para este afo, los ingresos que segun el
anexo que se envié corresponden a las EPS y ARS, los cuales ascendieron a $4.136.000 y se les
incluiran las que se informaron como menor de la base gravable de las de las companiias de
seguros, medicina prepagada, particulares y las IPS. En cuanto a las IPS, se les toman todas, en
razén a que no es posible con la documentacion enviada, establecer qué parte de estos ingresos
corresponden al POS y cuales no.

Para la base gravable que contemplara el requerimiento se les ha asignado un valor de
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$8.291.690.119 el cual se ha obtenido de los ingresos de la cuenta 410 por $10.602.183.238
menos la cuenta 4175 por $2.423.826.304, menos el valor a deducir por los ingresos del POS
(solo los de las EPS) por $4.136.000 y mas los ingresos de la cuenta 42 que son gravables por
$117.469.185.

(...)

Periodo gravable 2004
Base gravable anual $8.291.690.119
Cédigo de actividad 308
Tarifa 10 por mil
Impuesto de industria y comercio $82.916.901
Impuesto de avisos $12.437.534
Sancién por inexactitud $56.402.125

(v) El 8 de febrero de 2007, el municipio de Medellin profirié la Liquidacion Oficial de
Revisién nro. 027 (ff. 183 a 184 vto.), que modifico la declaracién privada del impuesto
en los mismos términos propuestos en el requerimiento especial, incluyendo la sancién
por inexactitud. En el acto, se establecié lo siguiente:

Entre los aspectos que dejo claros la Sentencia aludida es que una cosa son los recursos que
tanto las EPS como las IPS captan por los pagos de sobreaseguramiento o planes
complementarios que los afiliados al Régimen Contributivo asumen motu propio, por medio de un
contrato individual con las entidades de salud para obtener servicios complementarios -como por
ejemplo la medicina prepagada- por fuera de los previstos en el POS. Estos ingresos y todos los
demas recursos que excedan los exclusivos para prestaciéon del POS son rentas que pueden ser
gravadas con impuestos por los recursos captados. Es decir, las ganancias que las EPS y las IPS
obtengan por la prestacién de servicios diferentes a los previstos legal y jurisprudencialmente como
Plan Obligatorio de Salud, no constituyen rentas parafiscales y por tal pueden ser gravadas.

(vi) Con ocasién del recurso de reconsideracion presentado por la sociedad
demandante, el municipio de Medellin expidi6é la Resolucion nro. SH 17-296, del 20 de
noviembre de 2007, que aceptd deducciones por concepto de ingresos derivados de la
prestacion de servicios incluidos en el POS por cuantia de $2.067.414.220, de modo
que modifico la liquidacidon en el siguiente sentido (ff. 185 a 190):

Periodo gravable 2004
Base gravable anual $6.224.275.899
Cédigo de actividad 308
Tarifa 10 por mil
Impuesto de industria y comercio $62.242.759
Impuesto de avisos $9.336.414
Sancién por inexactitud $42.136.904

Dicho acto ratific6 que soOlo era posible excluir de la base gravable los ingresos
provenientes de los recursos del POS, por lo cual no fueron acogidos los argumentos
de la demandante dirigidos a desgravar todos los servicios de salud prestados por el
ano base 2004.

(vii) El 22 de junio de 2006, la demandante aport6 certificado del revisor fiscal, que da
cuenta del objeto social de la demandante, del monto total de los ingresos
operacionales y no operacionales informados en la declaracién de ICA del periodo
gravable 2004 y de la cuantia de los ingresos segun la entidad a quien se presté el
servicio (clasificando tales entidades en companias de seguros, ARP, EPS, IPS,

10 Ingresos por venta de servicios.
"1 Descuentos y devoluciones.

38



Radicado: 05001-23-31-000-2008-00671-01 (20204)
Demandante: LABORATORIO MEDICO LAS AMERICAS LTDA.

particulares y medicina prepagada).

6- Bajo las normas y los hechos constatados, cabe concluir en el sub lite que durante
el periodo en cuestién (i.e. afio gravable 2004), los ingresos no sometidos a tributacion
en la jurisdiccion de Medellin para las entidades integrantes del SGSSS fueron aquellos
enmarcados dentro de las previsiones del articulo 111 de la Ley 788 de 2002, aqui
precisadas, pero, en todo caso, la carga de demostrar los hechos que configuran el
supuesto de aplicacién de la desgravacién recae sobre las entidades contribuyentes,
del modo en que lo prescribe el articulo 788 del ET (norma aplicable en Medellin en
virtud de la remisién general hecha desde el Capitulo VIII del Decreto municipal 011, del
06 de enero de 2004, al régimen de pruebas regulado en el ET).

Si bien la actora acreditdé que tiene la calidad de IPS, y en ese orden de ideas es una
entidad que pertenece al SGSSS que veria desgravados los ingresos correspondientes
(especificados en el fundamento juridico nro. 4 de esta sentencia), por otra parte, no
demostré que las prestaciones de servicios de salud en cuestién fueron remuneradas
con cargo a los recursos de la seguridad social. Al respecto se deben hacer algunas
precisiones en torno al mérito probatorio de las pruebas contables aportadas por la
demandante al proceso, es decir, a los certificados de los revisores fiscales (ff. 46 a 49),
al reporte «libro mayor detallado por tercero» (ff. 50 a 55) y al «libro mayor general> (ff.
56 a 58).

De conformidad con el criterio manifestado en numerosas ocasiones por la Seccion,
ese tipo de pruebas deben valorarse de acuerdo con las reglas de la sana critica y
deben llevar al convencimiento del hecho objeto prueba, razones por las cuales se ha
exigido que esas certificaciones den cuenta acerca de si las operaciones estan
respaldadas por comprobantes internos y externos, detallando los libros, cuentas o
asientos correspondientes a los hechos que pretenden demostrarse, de manera que no
pueden versar sobre simples afirmaciones o enunciados sin respaldo documental o
contable alguno'?. Atendiendo a esos criterios, la Sala observa que las pruebas
contables aportadas por la actora no llevan al convencimiento sobre el objeto de
prueba, es decir, la fuente del ingreso.

En efecto, desde los documentos contables del plenario no queda afirmado que los
ingresos obtenidos provengan de recursos del SGSSS conforme a lo arriba explicado,
circunstancia que es la que acredita el derecho a la desgravacién del articulo 111 de la
Ley 788 de 2002, motivo por el cual, atendiendo a la regla de juicio que le esta
impuesta a esta judicatura desde el mencionado articulo 788 del ET, deben negarse las
pretensiones de la demanda.

En consecuencia, estan llamados a prosperar los cargos de apelacion.

7-  Ahora, respecto de la sancién por inexactitud impuesta a la actora con fundamento
en el articulo 172 del Acuerdo 057 de 2003 del municipio de Medellin, cabe considerar
lo siguiente:

La norma tipifica a titulo de inexactitud la omisién de ingresos gravados, la inclusion de
deducciones, descuentos y exenciones inexistentes, y, en general, la utilizacién en las
declaraciones tributarias de datos o factores falsos, equivocados o incompletos, de los

12 Entre otras, las sentencias: del 13 de diciembre de 2017 (exp. 20858, CP: Jorge Octavio Ramirez Ramirez), del 15
de noviembre de 2017 (exp. 20393, CP: Stella Jeannette Carvajal Basto), del 13 de octubre de 2016 (exp. 19892,
CP: Jorge Octavio Ramirez Ramirez) y del 5 de diciembre de 2011 (exp. 16332, CP: Hugo Fernando Bastidas).
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cuales derive un menor impuesto o saldo a pagar, o un mayor saldo a favor del
contribuyente o responsable. Tal infraccion es sancionada con una multa equivalente al
60% de la diferencia entre el saldo a pagar o saldo a favor, segun el caso, determinado
en la liquidacién oficial y el declarado por el contribuyente. Pero, por otra parte, la
norma también determina que no sera objeto de reproche punitivo la conducta cuando
la autoliquidacion inexacta del tributo se deba a un error de apreciacién relativo al
derecho aplicable (que no sobre los hechos del caso), pues se dispone que «no se
configura inexactitud, cuando el menor valor a pagar que resulte en las declaraciones
tributarias se derive de errores de apreciacion o de diferencias de criterio entre las
oficinas de impuestos y el declarante, relativos a la interpretacion del derecho aplicable,
siempre que los hechos y cifras denunciados sean completos y verdaderos», del mismo
modo en que lo prevé el articulo 647 del ET.

En vista de que en el sub lite la Sala determin6 que el demandante autoliquidé el ICA
incluyendo una desgravacién que a la postre resultd improcedente, se daria una
adecuacion tipica entre la conducta juzgada y el tipo infractor descrito en la norma. Sin
embargo, igualmente se evidencié a lo largo de las actuaciones administrativas y
judiciales que la autoliquidacién inadecuada traia causa en las vicisitudes normativas y
jurisprudenciales que han afectado la materia y que llevaron a la actora a considerar
que sus circunstancias encontraban amparo en el articulo 39 de la Ley 14 de 1983. En
esas circunstancias, resulta razonable la disparidad de criterio de la demandante y, por
tanto, la Sala estima que se configura el error de prohibicién al que se refiere la norma
sancionadora. En consecuencia, queda establecido que la actora carecia de conciencia
sobre la antijuridicidad de su conducta, motivo por el cual la Sala procedera a revocar la
sancién por inexactitud impuesta en los actos demandados.

En mérito de lo expuesto, el Consejo de Estado, Sala de lo Contencioso Administrativo,
Seccion Cuarta, administrando justicia en nombre de la Republica de Colombia y por
autoridad de la ley,

FALLA:

Revocar la sentencia del 21 de marzo de 2013, proferida por el Tribunal Administrativo
de Antioquia, en el contencioso de nulidad y restablecimiento del derecho iniciado por el
Laboratorio Médico Las Américas Ltda. contra el municipio de Medellin. En su lugar,

Primero. Declarar |a nulidad parcial de la Resolucion SH 17-296, del 20 de noviembre de 2007, en
lo relativo a la sancion por inexactitud.

Segundo. A titulo de restablecimiento del derecho, declarar que el demandante no esta obligado
al pago de la sancién por inexactitud.

Tercero. Negar las otras suplicas de la demanda.

Cépiese, notifiquese, devuélvase el expediente al Tribunal de origen. Cumplase.

La anterior providencia se estudio y aprobd en sesién de la fecha.
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JULIO ROBERTO PIZA RODRIGUEZ STELLA JEANNETTE CARVAJAL BASTO
Presidente de la Sala Con salvamento de voto
MILTON CHAVES GARCIA JORGE OCTAVIO RAMIREZ RAMIREZ

IMPUESTO DE INDUSTRIA 'Y COMERCIO ICA EN SERVICIOS DE SALUD - Vigencia
del literal d) del ordinal 2 del articulo 39 de la Ley 14 de 1983. Efectos juridicos. No
perdio eficacia normativa con la expedicion de la Ley 100 de 1993 / SISTEMA
GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - Alcance. La Constitucion Politica
garantiza la prestacion de los servicios publicos que materializan el Sistema
General de Seguridad Social en Salud sin distinguir el origen de los recursos
requeridos para el efecto / SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN
SALUD - Objeto / IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA EN ACTIVIDADES
DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD - No sujecion. La Magistrada
disidente acoge la posicion contenida en la sentencia dictada el 24 de mayo de
2012 dentro del expediente 17914, segun la cual los ingresos percibidos por la
prestacion de servicios del Plan Obligatorio de Salud y de servicios
complementarios de salud no estan gravados con ICA / INAPLICACION EN EL
MEDIO DE CONTROL DE NULIDAD Y RESTABLECIMIENTO DEL DERECHO DE
NORMAS TERRITORIALES O LOCALES QUE REPRODUCEN EL ARTICULO 39
ORDINAL 2 LITERAL D DE LA LEY 14 DE 1983 - Improcedencia. El medio de
control de nulidad y restablecimiento del derecho no constituye un instrumento
para inaplicar en el orden territorial una ley que no ha sido derogada, subrogada o
retirada del ordenamiento juridico, ni para declarar su pérdida de eficacia
normativa

Mi desacuerdo con la posicién asumida por la Sala radica en el desconocimiento de los
efectos juridicos del literal d), ordinal 2° del articulo 39 de la Ley 14 de 1983, pues los
supuestos presentes durante su expedicion no desaparecieron con las leyes 100 de
1993 y 788 de 2002. (...) Contrario a las afirmaciones de la sentencia, el Sistema
General de Seguridad Social en Salud desarrollado por la Ley 100 de 1993, es el
resultado de un proceso de integracion de diferentes entidades de caracter publico y
privado, que inici6 con el Sistema Nacional de Salud vigente durante la expedicion de la
Ley 14 de 1983, y que tiene por objeto garantizar el derecho fundamental a la salud,
bajo la observancia de los principios de eficiencia, universalidad, solidaridad, pro
homine, equidad, continuidad, entre otros. En ese sentido, el articulo 48 de la
Constitucion Politica sefala que «El Estado, con la participacion de los particulares,
ampliara progresivamente la cobertura de la seguridad social que comprendera la
prestacion de los servicios en la forma que determine la ley», sin distinguir el origen de
los recursos requeridos para la prestacion del servicio publico que la materializa, acorde
con el articulo 49 ib., y con el sistema de salud concebido por la Ley Estatutaria 1751
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de 2015. En cuanto a la actividad de prestacion del servicio de salud para efectos del
impuesto de industria y comercio, comparto la posicion contenida en la sentencia del 24
de mayo de 2012, expediente 17914, conforme a la cual, ademas de la atencidon basica
en salud que el Estado puede garantizar mediante el otrora Plan Obligatorio de Salud,
hoy Plan de Beneficios en Salud, existen planes complementarios que forman parte del
Sistema General de Seguridad Social en Salud, y que complementan y garantizan la
prestacion del servicio dentro del marco del derecho fundamental a la salud, en
condiciones de cobertura y alta calidad, cuyos ingresos no estan sujetos a dicho
gravamen. En esas condiciones, partiendo del objeto y conformacién del actual sistema
de salud, considero que el articulo 111 de la Ley 788 de 2002 complementa el literal d)
ordinal 2° del articulo 39 de la Ley 14 de 1983, y que es errado afirmar que esta ultima
norma perdié eficacia normativa con la expedicion de la Ley 100 de 1993. (...)
Finalmente, si bien el fallo expone que «resultan inaplicables las disposiciones incluidas
en los ordenamientos municipales que reproducen la letra d) del ordinal 2° del articulo
39 de la Ley 14 de 1983», es preciso anotar que el medio de control de nulidad y
restablecimiento del derecho no constituye un instrumento para inaplicar en el orden
territorial una ley que no ha sido derogada, subrogada o retirada del ordenamiento
juridico, ni para declarar su pérdida de eficacia normativa.

FUENTE FORMAL: CONSTITUCION POLITICA - ARTICULO 48 / CONSTITUCION
POLITICA - ARTICULO 49/ LEY 14 DE 1983 - ARTICULO 39 NUMERAL 2 LITERAL D
/ LEY 100 DE 1993 - ARTICULO 8/ LEY 788 DE 2002 - ARTICULO 111 /LEY 1751 DE
2015 - ARTICULO 4

DESGRAVACION EN EL IMPUESTO DE INDUSTRIA Y COMERCIO ICA DE
INGRESOS DERIVADOS DE ACTIVIDADES RELACIONADAS CON LA SALUD
HUMANA - Regimenes Especiales de Seguridad Social. Contradiccion de la
sentencia al privilegiarlos con la desgravacion de ingresos, pese a que los
Regimenes Especiales no pertenecen al Sistema General de Seguridad Social en
Salud ni se alimentan con sus recursos / IMPUESTO DE INDUSTRIA 'Y COMERCIO
ICA SOBRE INGRESOS DERIVADOS DE ACTIVIDADES RELACIONADAS CON LA
SALUD HUMANA - Planes voluntarios de Salud. Afectacion / PLANES
VOLUNTARIOS DE SALUD - Naturaleza juridica y caracteristicas / IMPUESTO DE
INDUSTRIA Y COMERCIO ICA SOBRE INGRESOS DERIVADOS DE ACTIVIDADES
DE PRESTACION DE SERVICIOS COMPLEMENTARIOS DE SALUD - Repercusion
del tributo en el cliente / REPERCUSION EN EL CLIENTE DEL IMPUESTO DE
INDUSTRIA Y COMERCIO ICA SOBRE INGRESOS DERIVADOS DE ACTIVIDADES
DE PRESTACION DE SERVICIOS COMPLEMENTARIOS DE SALUD -
Desconocimiento del principio pro homine / DERECHO FUNDAMENTAL A LA
SALUD - Principio pro homine

Resulta contradictorio que la sentencia sefale que la exclusién del gravamen opera
para las entidades pertenecientes al Sistema General de Seguridad Social en Salud,
sobre los ingresos remunerados con recursos del sistema destinados a la finalidad del
mismo, y que decida privilegiar a los Regimenes Especiales de Seguridad Social que,
como el citado fallo advierte, no pertenecen a dicho sistema, ni se alimentan con sus
recursos, bajo el argumento de que estan «afectos a la finalidad propia del régimen» y
no de su origen, como inicialmente se planteé. En contraste, cabe destacar que, a
diferencia de los sistemas especiales aludidos, los planes voluntarios a que se refiere el
articulo 169 de la Ley 100 de 1993, que se ven afectados con la decisién mayoritaria de
la Seccidn, si tienen reconocimiento legal dentro del sistema de salud creado por la Ley
100 de 1993, son prestados por entidades que forman parte del mismo y se financian
con recursos de los usuarios, que se destinan a una mayor y mejor cobertura del
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servicio de salud. Ahora bien, frente al argumento de la sentencia que el impuesto de
industria y comercio es de caracter directo, por lo cual «no hay lugar a que el
empresario le repercuta el impuesto a sus clientes», considero que desconoce la
realidad en la prestacion de los servicios complementarios de salud, pues los usuarios
seran quienes asuman el tributo como parte del vinculo contractual respectivo, ya sea
por el incremento en las tarifas o por la disminucibn en las coberturas, en
contraposicion al objeto mismo del sistema de procurar la ampliacién de la cobertura,
sea a instancia del Estado o de los particulares, con desconocimiento del principio pro
homine establecido en el articulo 6° de la Ley Estatutaria 1751 de 2015, segun el cual
«Las autoridades y demas actores del sistema de salud, adoptaran la interpretacion de
las normas vigentes que sea mas favorable a la proteccion del derecho fundamental a
la salud de las personas».

FUENTE FORMAL: LEY 100 DE 1993 - ARTICULO 169 / LEY 1751 DE 2015 -
ARTICULO 6
CONSEJO DE ESTADO
SALA DE LO CONTENCIOSO ADMINISTRATIVO
SECCION CUARTA

Consejera: STELLA JEANNETTE CARVAJAL BASTO

Bogota D.C., cuatro (04) de abril de dos mil diecinueve (2019)
Radicacion numero: 05001-23-31-000-2008-00671-01(20204)
Actor: LABORATORIO MEDICO LAS AMERICAS LTDA

Demandado: MUNICIPIO DE MEDELLIN

SALVAMENTO DE VOTO

Con el respeto debido por la decisibn mayoritaria, me permito salvar el voto en la
sentencia proferida dentro del proceso de la referencia, mediante la cual se resolvié
revocar la sentencia del Tribunal Administrativo de Antioquia y, en su lugar, anular
parcialmente los actos administrativos demandados, solo en lo relativo a la sancién por
inexactitud.

Mi desacuerdo con la posicion asumida por la Sala radica en el desconocimiento de los
efectos juridicos del literal d), ordinal 2° del articulo 39 de la Ley 14 de 1983, pues los
supuestos presentes durante su expedicion no desaparecieron con las leyes 100 de
1993 y 788 de 2002.

La sentencia de la que respetuosamente me aparto considerd que el citado literal d),
que prohibe gravar con el impuesto de industria y comercio a los «hospitales adscritos o
vinculados al sistema nacional de salud», quedd desprovisto de eficacia normativa y es
inaplicable a las actividades de prestacién de servicios de salud, porque las condiciones
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existentes durante su expedicion desaparecieron del Sistema General de Seguridad

Social en Salud creado por la Ley 100 de 1993, con el fin de «procurar la ampliacién de la
cobertura hasta lograr que toda la poblacion acceda al sistema».

Para ello, el fallo indic6 que, como lo establece el articulo 111 de la Ley 788 de 2002,
no forman parte de la base gravable del impuesto de industria y comercio los recursos
pertenecientes a «las entidades integrantes del Sistema General de Seguridad Social en Salud».

Contrario a las afirmaciones de la sentencia, el Sistema General de Seguridad Social en
Salud desarrollado por la Ley 100 de 1993, es el resultado de un proceso de integracion
de diferentes entidades de caracter publico y privado'3, que inici6 con el Sistema
Nacional de Salud vigente durante la expedicion de la Ley 14 de 1983, y que tiene por
objeto garantizar el derecho fundamental a la salud, bajo la observancia de los
principios de eficiencia, universalidad, solidaridad, pro homine, equidad, continuidad,
entre otros'4.

En ese sentido, el articulo 48 de la Constitucién Politica sefnala que «El Estado, con la
participacion de los particulares, ampliara progresivamente la cobertura de la sequridad
social que comprendera la prestacion de los servicios en la forma que determine la ley»,
sin distinguir el origen de los recursos requeridos para la prestacion del servicio publico
que la materializa, acorde con el articulo 49 ib., y con el sistema de salud concebido por
la Ley Estatutaria 1751 de 2015'.

En cuanto a la actividad de prestacion del servicio de salud para efectos del impuesto
de industria y comercio, comparto la posicién contenida en la sentencia del 24 de mayo
de 2012, expediente 179146, conforme a la cual, ademéas de la atencién béasica en
salud que el Estado puede garantizar mediante el otrora Plan Obligatorio de Salud, hoy
Plan de Beneficios en Salud, existen planes complementarios que forman parte del
Sistema General de Seguridad Social en Salud, y que complementan y garantizan la
prestacién del servicio dentro del marco del derecho fundamental a la salud, en
condiciones de cobertura y alta calidad, cuyos ingresos no estan sujetos a dicho
gravamen.

En esas condiciones, partiendo del objeto y conformacién del actual sistema de salud,
considero que el articulo 111 de la Ley 788 de 2002 complementa el literal d) ordinal 2°
del articulo 39 de la Ley 14 de 1983, y que es errado afirmar que esta ultima norma
perdid eficacia normativa con la expedicién de la Ley 100 de 1993.

Por otra parte, el fallo sefiala que la «desgravacion» opera para las entidades
pertenecientes al Sistema General de Seguridad Social de Salud, respecto de los

'3 En tal sentido, el articulo 8° de la Ley 100 de 1993 dispone que el Sistema de Seguridad Social Integral en Salud «es el conjunto
armonico de entidades publicas y privadas, normas y procedimientos y esta conformado por los regimenes generales establecidos
para pensiones, salud, riesgos profesionales y los servicios sociales complementarios que se definen en la presente ley». De igual
forma, el articulo 13 de la Ley Estatutaria 1751 de 2015 dispone que «E/ sistema de salud estara organizado en redes integrales de
servicios de salud, las cuales podran ser publicas, privadas o mixtas».

4 Articulo 49 de la CP. El articulo 6° de la Ley 1751 de 2015, define los principios asi: «a) Universalidad. Los residentes en el
territorio colombiano gozaran efectivamente del derecho fundamental a la salud en todas las etapas de la vida; b) Pro homine. Las
autoridades y demas actores del sistema de salud, adoptaran la interpretacion de las normas vigentes que sea mas favorable a la
proteccion del derecho fundamental a la salud de las personas; c) Equidad. El Estado debe adoptar politicas publicas dirigidas
especificamente al mejoramiento de la salud de personas de escasos recursos, de los grupos vulnerables y de los sujetos de
especial proteccion; d) Continuidad. Las personas tienen derecho a recibir los servicios de salud de manera continua. Una vez la
provisién de un servicio ha sido iniciada, este no podra ser interrumpido por razones administrativas o econémicas (...)».

'S El articulo 4° de la Ley Estatutaria 1751 de 2015 defini6 el sistema de salud como el «conjunto articulado y arménico de principios
y normas; politicas publicas; instituciones; competencias y procedimientos; facultades, obligaciones, derechos y deberes;
financiamiento; controles; informacién y evaluaciéon, que el Estado disponga para la garantia y materializacion del derecho
fundamental de la salud».

16 C.P. Martha Teresa Bricefo de Valencia.
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ingresos remunerados con recursos del sistema destinados a la finalidad del mismo,
como son los obtenidos del régimen contributivo y subsidiado, del FOSYGA'’, del
Sistema de Seguridad Social en Riesgos Laborales y de Regimenes Especiales de

Seguridad Social en Salud'8, excluyendo los financiados «con pagos hechos por el respectivo
cotizante, para cubrir prestaciones de salud distintas a las contempladas en el POS o, actualmente, en el
plan de beneficios en salud’9».

Resulta contradictorio que la sentencia sefale que la exclusion del gravamen opera
para las entidades pertenecientes al Sistema General de Seguridad Social en Salud,
sobre los ingresos remunerados con recursos del sistema destinados a la finalidad del
mismo, y que decida privilegiar a los Regimenes Especiales de Seguridad Social que,
como el citado fallo advierte, no pertenecen a dicho sistema, ni se alimentan con sus
recursos, bajo el argumento de que estan «afectos a la finalidad propia del régimen» y no de
su origen, como inicialmente se planteo.

En contraste, cabe destacar que, a diferencia de los sistemas especiales aludidos, los
planes voluntarios a que se refiere el articulo 169 de la Ley 100 de 199320, que se ven
afectados con la decision mayoritaria de la Seccidn, si tienen reconocimiento legal
dentro del sistema de salud creado por la Ley 100 de 1993, son prestados por
entidades que forman parte del mismo y se financian con recursos de los usuarios, que
se destinan a una mayor y mejor cobertura del servicio de salud.

Ahora bien, frente al argumento de la sentencia que el impuesto de industria y comercio
es de caracter directo, por lo cual «no hay lugar a que el empresario le repercuta el impuesto a sus
clientes», considero que desconoce la realidad en la prestacidon de los servicios
complementarios de salud, pues los usuarios seran quienes asuman el tributo como
parte del vinculo contractual respectivo, ya sea por el incremento en las tarifas o por la
disminucién en las coberturas, en contraposicion al objeto mismo del sistema de
procurar la ampliacion de la cobertura, sea a instancia del Estado o de los particulares,
con desconocimiento del principio pro homine establecido en el articulo 6° de la Ley

Estatutaria 1751 de 2015, segun el cual «Las autoridades y demas actores del sistema de salud,
adoptaran la interpretacion de las normas vigentes que sea mas favorable a la proteccion del derecho
fundamental a la salud de las personas».

Finalmente, si bien el fallo expone que «resultan inaplicables las disposiciones incluidas en los
ordenamientos municipales que reproducen la letra d) del ordinal 2° del articulo 39 de la Ley 14 de

1983», €s preciso anotar que el medio de control de nulidad y restablecimiento del
derecho no constituye un instrumento para inaplicar en el orden territorial una ley que
no ha sido derogada, subrogada o retirada del ordenamiento juridico, ni para declarar
su pérdida de eficacia normativa.

7.0 con recursos administrados por la Entidad Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Saludo
- ADRES, creada por la Ley 1753 de 2015, y que entra a funcionar al suprimirse el FOSYGA.

'8 Fuerzas Militares y Policia Nacional, personal civil que presta servicios en el Ministerio de Defensa, la Policia Nacional y en la
Justicia Penal Militar y su Ministerio Publico, Fondo Nacional de Prestaciones Sociales del Magisterio, Empelados de Ecopetrol y
Universidades Publicas u Oficiales sujetas a la Ley 647 de 2001.

1 Regulados por los articulos 169 de la Ley 100 de 1993 (planes voluntarios de salud) y 2.2.4.3 del Decreto 780 de 2016.

20 ..100/93.- «Articulo 169. Planes Voluntarios de Salud. <Articulo modificado por el articulo 37 de la Ley 1438 de 2011. El nuevo
texto es el siguiente:> Los Planes Voluntarios de Salud podran incluir coberturas asistenciales relacionadas con los servicios de
salud, seran contratados voluntariamente y financiados en su totalidad por el afiliado o las empresas que lo establezcan con
recursos distintos a las cotizaciones obligatorias o el subsidio a la cotizacion.

La adquisicion y permanencia de un Plan Voluntario de Salud implica la afiliacion previa y la continuidad mediante el pago de la
cotizacion al régimen contributivo del Sistema General de Seguridad Social en Salud.

Tales Planes podran ser:

169.1 Planes de atencion complementaria del Plan Obligatorio de Salud emitidos por las Entidades Promotoras de Salud.

169.2 Planes de Medicina Prepagada, de atencion prehospitalaria o servicios de ambulancia prepagada, emitidos por entidades de
Medicina Prepagada.

169.3 Pdlizas de seguros emitidos por companias de seguros vigiladas por la Superintendencia Financiera.

169.4 Otros planes autorizados por la Superintendencia Financiera y la Superintendencia Nacional de Salud».
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En los términos senalados pongo de presente mi desacuerdo con la decisidon
mayoritaria de la Sala, pues en mi criterio, teniendo en cuenta la no sujecién de la
actividad de servicios de salud al impuesto de industria y comercio, procedia confirmar
la sentencia emitida por el Tribunal Administrativo de Antioquia, mediante la cual, con
fundamento en la normativa aplicable y, entre otras, la jurisprudencia del 24 de mayo de
2012, Exp. 17914, aqui senalada, anuld los actos demandados. Por lo demas, es de
anotar que tal motivacion fue reiterada recientemente por la Seccion Cuarta de esta
Corporacion, en la sentencia del 21 de febrero de 2019, expediente 215512,

Con todo comedimiento,

STELLA JEANNETTE CARVAJAL BASTO

21 C.P. Jorge Octavio Ramirez Ramirez.
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