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Riesgo de Desastres — FNGRD, para que, conforme a lo dispuesto en el ) . . i , fecha d ublicacien
paragrafo 1 del articulo 3.2.8.4. del presente Decreto, se efectte el pago de Articulo 2. Vigencia. El presente decreto rige a parlir de la fecha de su pu 780 de
los aportes de los voluntarios acreditados y activos al Sistema General de surie efectos seis (B) meses despues de su publicacién y adiciona el Decreto €
Riesgos Laborales. 2016
2. Girar los recursos al Fondo Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres -

FNGRD. PUBLIQUESE Y CUMPLASE

Articulo 3.2.8.14. Obligaciones de la Unidad Nacional para la Gestién del Dado en Bogotd D.C., & 195

Riesgo de Desastres. La Unidad Nacional para la Gestion del Riesgo de
Desastres tendré las siguientes obligaciones:

1. Disefiar Ia estructura y establecer las reglas de validacion de la base de datos
nacional de los voluntarios, acreditados y activos del Subsistema Nacional de
Voluntarios en Primera Repuesta.

2. Mantener actualizada la base de datos nacional de los voluntarios acreditados
y activos, con la informacién mensual que reporten las entidades del
Subsistema Nacional de Voluntarios en Primera Repuesta.

3. Adelantar los tréamites administrativos y operativos con la entidad fiduciaria
administradora del Fondo Nacional para la Gestién del Riesgo de Desastres.
para la realizacién de convenios con las entidades del Subsistema Nacional
de Voluntarios en Primera Repuesta, para transferir los recursos de la
afiliacion al Sistema General de Riesgos Laborales. MINISTRA DE INTERIOR

Articulo 3.2.8.15. Obligaciones a cargo de la entidad Administradora de
Riesgos Laborales. Las entidades Administradoras de Riesgos Laborales en
coordinacién con las entidades del Subsistema Nacional de Voluntarios en Primera
Repuesta, deberd implementar y desarrollar, en favor de los voluntarios, las |
actividades establecidas en el Decreto— Ley 1295 de 1994, en la Ley 1562 de 2012
y las demds normas vigentes sobre la materia, en especial, las siguientes:

QR

ICTORIA ARANGO QLMOS

MINISTRO DE HACIENDA Y CRERITO PUBLICO

1. Afiliar al voluntario acreditado y activo al Sistema General de Riesgos ¢ \
Laborales y registrar las novedades reportadas por las entidades del
Subsistema Nacional de Voluntarios en Primera Repuesta. :

2. Fo;_nentar estilos de trabajo y vida saludables para el voluntario acreditado y ALBERTO CARRASQUILLA BARRERA
activo.

3. Investigar los accidentes ocurridos con ocasién de las actividades que
desarrolle el voluntario acreditado y activo convocado. MINISTRO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

Articulo 3.2.8.16. Accidente de trabajo y enfermedad laboral. El proceso para
la determinacién del origen del accidente, la enfermedad o la muerte, el grado de
pérdida de la capacidad laboral, la fecha de estructuracién, y el informe sobre su )
ocurrencia, se regira por las normas que regulan la materia. FERNANDO RUIZ GOMEZ

Articulo 3.2.8.17. Disposiciones complementarias. Los aspectos no previstos
en el presente Titulo se someterdn a las disposiciones del Sistema General de MINISTRO DEL TRABAJO
Riesgos Laborales.

Articulo 3.2.8.18. Transitorio. Las entidades destinatarias del presente Titulo,
contaran con un término-de seis (6) meses, contados a partir de la publicacion del
presente acto administrativo para adecuarse a lo aqui previsto”,

ANGE sTOOl0 CABRERA

: fnaiohs & WA
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL ! Ap\mmﬂ____y__ necesarios para el saneamiento de las cuentas por servicios y tecnologias en salud no

DECRETO NUMERO 181 0 " financiados con cargo a la UPC del Régimen Constributivo.

ol \I i tﬂ@ Que la Honorable Corte Constitucional ha analizado las exclusiones previstas en el

Por el cual se modifica el Decreto 521 de 2020 en el sentido de incluir en el proceso de Sistema de Salud, considerandolas como constitucionalmente admisibles, toda vez que
saneamiento los servicios y tecnologfas en salud no financiados con cargo a la UPC “tiene[n] como prop&sito salvaguardar el equilibrio financiero del Sistema de Seguridad
del Régimen Contributivo, incluidos en fallos judiciales que ordenaron tratamientos Social en Salud, habida cuenta que éste parte de recursos escasos para la provision de
integrales los servicios que contempla” ( T-073 de 2013, T-775 de 2002 ); sin embargo, tambien

sefialo que se desconoce el derecho a la salud de una persona que requiere un servicio

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA médico no inciuido en el Plan de beneficios en Salud, cuando: (i) la falta del servicio

En ejercicio de sus facultades constitucionales y legales, en especial de las contenidas médico vulnera o amenaza los derechos a la vida y a la integridad personal de quien lo

en el numera! 11 del articulo 189 de la Constitucién Politica, el articulo 237 de la Ley requiere; (ii) el servicio no puede ser sustituido por otro que se encuentre incluido en el

1955 de 2019, y en desarrollo del articulo 11 de la Ley 1966 de 2019, y plan obligatorio; (jii) el interesado no puede directamente costearlo, ni las sumas que la

CONSIDERANDO entidad encargada de garantizar la prestaciép 'del servicio se_encuentra autoriz_ac_ja

legalmente a cobrar, y no puede acceder al servicio por otro plan distinto que io beneficie;

Quela Ley 1751 de 2015, Estatutaria de la Salud, en su articulo 17 garantiz6 la autonomia y (iv) el servicio médico ha sido ordenado por un médico adscrito a la entidad encargada

de los profesionales de la salud para adoptar las decisiones sobre el diagndstico y de garantizar la prestacion de! servicio a quien esta solicitindolo. (Sentencias T-691 de

tratamiento de los pacientes a su cargo, disponiendo que dicha autonomia habra de 1998, T-628 de 1998, T-385 de 1998, T-497 de 1997 y T-236 de 1996, SU-819 de 1999,
ejercerse en el marco de esquemas de autorregulacion, la ética, la racionalidad y la entre otras)

evidencia cientifica, y la ‘prohibicién de todo constrefimiento, presién o restriccion del
ejercicio profesional que atente contra la referida autonomia, asi como cualquier abuso Que en desarrollo de la citada linea jurisprudencial, resulta evidente que existe una amplia

en el ejercicio profesional que pueda vulnerar la seguridad del paciente. gama de servicios y tecnologias que, si bien corresponden a exclusiones de salud, fueron

suministradas en cumplimiento a érdenes judiciales, por lo que en aras de alcanzar los
propésitos establecidos en el Plan Nacional de Desarrollo y plasmados en [a ley 1955 de
2019, se hace necesario incorporarlos al proceso de saneamiento definitivo de los
el Plan Nacional de Desarrollo 2018-2022: "Pacto por Colombia, pacto por la equidad’, servicios y tecnologias de salud no financiados con cargo a la UPC del Regimen
establecié medidas dirigidas al saneamiento definitivo de las cuentas relacionadas con los Contributivo.

servicios y tecnologias en salud no financiadas con cargo a la UPC y la depuracion de las DECRETA

cuentas por dicho concepto.

Que, la subseccion 4: “EQUIDAD EN LA SALUD" de la Seccién Ill; “PACTO POR LA
EQUIDAD: POLITICA SOCIAL MODERNA CENTRADA EN LA FAMILIA, EFICIENTE, DE
CALIDAD Y CONECTADA A MERCADOS’ de la Ley 1955 de 2019, por la cual se expide

Articulo 1. Modifiquese el articulo 5 del Decreto 521 de 2020, el cual quedara asi:
Que, la referida normativa en su articulo 237, con el fin de contribuir a la sostenibilidad

financiera del Sistema General de Seguridad Social en Salud -SGSSS, determino las “Articulo 5. Elaboracién de las tabias de referencia. La ADRES consolidara
condiciones y los requisitos para el saneamiento definitivo de las obligaciones a cargo de las tablas de referencia para cada vigencia, a partir de los actos administrativos
la Nacion con respecto a los servicios y tecnologias no financiados con recursos de la que adoptan y actualizan el Plan de Beneficios en Salud con cargo a la UPC, de
Unidad de Pago por Capitacién (UPC) del Régimen Contributivo, estableciendo, entre acuerdo con la informacién certificada por el INVIMA respecto a los registros
otros requisitos, que tales servicios y tecnologias “no correspondan a uno de los criterios autorizados en el pais y teniendo en cuenta los demds lineamientos emitidos por
definidos en el articulo 15 de la Ley 1751 de 2015, el Ministerio de Salud y Proteccién Social.

Que, el articulo 237 de la Ley 1955 de 2019, fue reglamentado a través del Decreto 521 Para los servicios y tecnologias en salud prestados con anterioridad a la vigencia
de 2020, acto administrativo que establecio los criterios para la estructuracién, operacion 2011, se aplicard la tabla de referencia de 2011, que contiene la consolidacién de
y seguimiento del saneamiento definitivo de los recobros por concepto de servicios y los Planes de Beneficios en Salud con cargo a la UPC de vigencias anteriores.
tecnologias de salud no financiados con cargo a la UPC del régimen confributivo, y

contt_emplé como un requisito para determinar la procedencia del rgconocimiento y pago Par4grafo. La ADRES reconoceré los recobros ordenados por fallos de tutela en
de dichos servicios y tecnologfas, que estos no se encuentren registrados en la tabla de . los que se ordene explicitamente servicios excluidos o servicios sociales

referencia de exclusiones del Sistema General de Seguridad Social en Salud {SGSSS),

publicada por ADRES en su pagina web complementarios, as/ como aquellos que se hubieran suministrado en

cumplimiento de fallos judiciales que ordenaban un tratamiento integral, siempre
y cuando acrediten las condiciones previstas en la Resolucién 618 de 2020 del
Ministerio de Salud y Proteccion Social o la norma que la modifique o sustifuya,
una vez se haga la auditoria.”

Que en el articulo 5 del citado Decreto 521 de 2020, se determind, entre otros aspectos,
que corresponde a la ADRES reconocer, Unicamente lo recobros ordenados por fallos de
tutela en los que se ordene explicitamente servicios excluidos o servicios sociales
complementarios, una vez se haga la respectiva auditoria.

Articulo 2. Modifiquese el articulo 10 del Decreto 521 de 2020, el cual quedara asi:

Que el Ministerio de Salud y Proteccién Social mediante Resolucion 618 del 17 de abril e . i ) i
de 2020 establecié “[...] los medios de prueba pertinentes para demostrar el cumplimiento Artlculq 10. Requisitos que QEbe" cumplir los ltems sometidos ?I
de los requisitos previstos en el literal d) del articulo 237 de la Ley 1955 de 2018, saneamiento para su reconocimiento y pago: Para determinar la procedencia
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del reconacimiento y pago de fos s
con cargo a la UPC del

que los mismos cumplan con los siguientes requisitos:

10,1, Que hayan sido prescritos a quien le asistla el derecho.
10.2. Que no se encontraran
fecha de su prestacion.
10.3. Que se deriven de la i
cumplimiento de una orden judicial.

tecnologias de salud. .
10.5. Que hayan sido suminisirados al usuano.

parte de los organismos competentes.

estélico, cosmélico o suntuario.

afectadas por caducidad o prescripcion.
10.10. Que hayan sido prestados antes del 25 de mayo de 2019.

y modifica los articulos 5y 10 del Decreto 521 de 2020. )
PUBLIQUESE Y CUMPLASE

Dado en Bogota D. C. alos

El Ministro de Hacienda y Crédito Publico,

ervicios y tecnologias en salud no financiados
Régimen Contributivo, 18 ADRES o el tercero qus se
contrate para el efeclo, adelantard el proceso de auditoria que permita verfficar

financiados con log recursos de la UPC para la
prescripcion de un profesional de la salud o def

10.4. Que hayan sido facturados por urn prestador o proveedor de servicios y

10.6. Que no se lrate de insumos, maleriales, actividades, inlterv_e.nc:ones, 0
plemenlos necesarios e insustituibles para la reallzactqn qe un
procedimiento, exceplo en Jos casos esfab]ec:dqs en la normanvavwgen(e.‘

10.7. Que no se encuentren involucrados en investigacion penal o fiscal por

servicios o lecrologias no se encuentren registrados en la tabla
108 c?: fe,fgencia de exclusioneg del Sistema General de Seguridad Sbcial en
Salud, que publicaré la ADRES en su pagina w_eb,, salvo que se tn_arfs' Ide
aquelios que sehubleran suministrado en cumphn]len(o de Iallos_ 1_udlcza es
que ordenaron un lratermento integral, para mejorar ./asl condiciones de
salud del paciente y que no luvieron como finalidad principal un propdsito

10.9. Que las facturas o documento equivalenle presentados no han sido

Artlculo 3. Vigencia y derogatorias. El presente decreto rige a partir de su publicacion

ALBERTO CARRASQUILLA BARRERA
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Por el cual se modifica el articulo 2.5.2.2.1.20 del Decreto 780 de 2016 en el sentido
de ampliar un plazo para la verificacién de las condiciones financieras y de solvencia
de las Entidades Promotoras de Salud

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA

En ejercicio de sus facultades constitucionales y legales, en especial, tas conferidas
en el numeral 11 del articulo 189 de la Constitucion Politica de Colombia, los
numerales B, 7 y el paragrafo del articulo 180 de la Ley 100 de 1993, los numerales
42.3y 42.5 del articulo 42 de fa Ley 715 de 2001, los articulos 24 y 58 de la Ley 1438
de 2011,y

CONSIDERANDO

Que, el articulo 180 de la Ley 100 de 1993, por la cual se crea el Sistema de Seguridad
Social Integral, establecio dentro de los requisitos que deben acreditar fas Entidades
Promotoras de Salud ~EPS para ser autorizadas por parte de la Superintendencia
Nacional de Salud, como tales, entre otros, el acreditar periodicamente el margen de
solvencia que asegure la liquidez y solvencia, y tener un capital social o Fondo Sociat
minimo gue garantice la viabilidad econdémica y financiera de la entidad, requerimientos
que son determinados por el Gobierno Nacional.

Que en el Capitulo 2, Titulo 2, Parte 5 del Libro 2 del Decreto 780 de 2016. Unico
Reglamentario del Sector Salud y Proteccion Social, se establecen las condiciones de
habilitacion que deben cumplir las EPS para garantizar su permanencia en el Sislerna
General de Seguridad Social en Salud - SGSSS.

Que, el articulo 2.5.2.2.1.20 del Decreto 780 de 2016, adicionado por el Decreto 1683
de 2019 determiné como plazo para que la Superintendencia Nacional de Salud
verifique las condiciones de habilitacion financieras y de solvencia de las EPS. el 31 de
diciembre de 2020, descontando para el efecto del deterioro de las cuentas por cobrar
asociadas a servicios y tecnologias en salud no financiadas con cargo a la UPC de los
regimenes contributivo y subsidiado, que se encuentren registradas como tal en los
estados financieros para la acreditacion del capital minimo y del capital primario.

Que, mediante la Ley 1955 de 2019, por la cual se expide el Plan Nacicnal de Desarrollo
2018-2022: "Pacto por Colombia, pacto por la equidad”, se dictaron medidas para
otorgar liquidez al Sistema de Salud y para lograr el saneamiento de las cuentas de
recobro relacionadas con los servicios y tecnologfas de salud no financiados con cargo
ala UPC.

Que, a través del Decreto 521 de 2020, el Gobierno nacional fijo los criterios para fa
estructuracion, operacion y seguimiento del saneamiento definitivo' de las cuentas por
concepto de servicios y tecnologias en salud no financiados con cargo a la UPC del
Régimen Contributivo, prestados hasta antes del 25 de mayo de 2019, y con la
expedicion de la Resolucion 618 de 2020, el Ministerio de Salud y Proteccion Social
determiné los medios de prueba pertinentes para demostrar los requisitos que deben

acreditar dichos servicios y tecnologias, en los términos previstos por el literal d) del
articulo 237 de la referida Ley 1955 de 2019,

Que, dado que el Acuerdo de Punto Final ain se encuentra en implementacion y
ejecucion, mientras culmina el saneamiento previsto, se hace necesario prorrogar, por
un afio mas, el plazo con que cuentan las EPS para acreditar ante la Superintendencia
Nacional de Salud, las condiciones de habilitacién financieras y de solvencia. en los
términos dispuestos por la normativa vigente.

Que. en mérito de lo expuesto,

DECRETA
Articulo 1. Modifiquese el articulo 2.5.2.2.1.20 del Decreto 780 de 2016. el cual
quedara asi:
“Articulo 2.5.2.2.1.20. De la verificacién de las ici fil i de

solvencia de las Entidades Promotoras de Salud. Hasta el 31 de diciembre
de 2021, la Superintendencia Nacional de Salud, al verificar las condiciones de
habilitacion financieras y de solvencia de las EPS, descontaré el efecto del
deterioro de las cuentas por cobrar asociadas a servicios y logias en salud
no financiadas con cargo a la UPC de los regimenes contributivo y subsidiado,
que se encuentren registradas como tal en los estados financieros. de acuerdo
con la politica contable de cada EPS, vigente al 30 de junio de 2018, para la
acreditacion del capital minimo y del capital primario.

La Superintendencia Nacional de Salud impartira las instrucciones necesalias
para la debida aplicacién, medicién y control”.

Articulo 2. Vigencia. El presente decreto rige a partir de la fecha de su publicacian y
modifica el articulo 2.5.2.2.1.20 del Decreto 780 de 2016.
PUBLIQUESE Y CUMPLASE

Dado en Bogota D. C., a los

E! Ministro de Hacienda y Crédito Publico,

ALBERTO CARRASQUILLA BARRERA
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Por el cual se modifica el articulo 3 del Decreto 2154 de 2019 en el sentido de
ampliar el plazo para la presentacién de la ltima certificacion de deuda por parte
de las entidades territoriales en el marco del Plan de saneamiento de las cuentas

de servicios y tecnologias en salud no financiadas por la UPC del Régimen
Subsidiado prestados hasta el 31 de diciembre de 2019

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA

En ejercicio de sus facultades constitucionales y legales, en especial de las
conferidas por el numeral 11 del articulo 189.de la Constitucion Politica, el articulo
238 de la Ley 1955 de 2019, y

CONSIDERANDO

Que de conformidad con lo establecido en los articulos 48, 49 y 365 de la
Constitucion Politica de Colombia, la seguridad social es un servicio publico de
caracter obligatorio en cabeza del Estado, regufado como un derecho fundamental
a través de la Ley Estatutaria 1751 de 2015.

Que la Ley 1955 de 2019 por la cual se expide la Ley del Plan Nacional de
Desarrollo 2018-2022: “Pacto por Colombia, pacto por la equidad” establecio
medidas dirigidas al saneamiento definitivo de las cuentas relacionadas con los
servicios y tecnologias en salud no financiadas con cargo a la UPC y la
depuracién de las cuentas por dicho concepto en ambos regimenes, Contributivo y
Subsidiado.

Que el articulo 238 de la precitada ley establece las medidas para el saneamiento
financiero del sector salud por concepto de servicios y tecnologias no financiadas
por la UPC del Régimen Subsidiado prestados hasta el 31 de diciembre de 2019, y
definid la posibilidad de la cofinanciacion por parte de la Nacion.

Que en desarrollo del mencionado articulo, se expidio el Decreto 2154 de 2019 a
través cual se establecieron los términos y condiciones para la evaluacion del
esfuerzo fiscal de las entidades territoriales, a fin de determinar el monto de la
cofinanciacion de la Nacion y las reglas para el giro respectivo.

Que el Gobierno nacional mediante el Decreto 417 de 2020 declaré el Estado de
Emergencia Social, Econémica y Ecolégica con el fin de adoptar medidas que
permitieran hacer frente a la grave calamidad publica que afecta al pais. por causa
del coronavirus COVID-19.

Que en marco de dicha declaratoria, se expidio el Decreto Legislativo 538 de 2020
por medio del cual se adoptan medidas en el sector salud, para contener y mitigar
la pandemia de COVID-19 y garantizar Ia prestacion de los servicios de salud.




