Edicién 50.263
Martes, 13 de junio de 2017

DIARIO OFICIAL

35

Hermann Olga Marina y Naranjo Jorge Enrique. Soporte técnico para la organizacion
social en salud. Secretaria Departamental de Salud. Gobernacién del Valle del Cauca,
Santiago de Cali, Colombia, 2012.

Lépez de la Roche, Fabio. Izquierdas y cultura politica. En Oposicion Alternativa.
Coleccion sociedad y conflicto, Bogota D.C. Colombia. Cinep. 1994.

Ministerio de Salud y Proteccion Social. Oficina de Gestion Territorial, Emergencias y
Desastres. Grupo parala Gestion y Promocién de la participacion social. Documento Memorias
de los Talleres de deliberacion: Bogotd D.C. (Cundinamarca), Bucaramanga (Santander),
Armenia (Quindio y Eje Cafetero), Medellin (Antioquia), Sincelejo (Sucre), Cali (Valle),
Villavicencio (Meta), Pasto (Narifio) y Popayén (Cauca). Bogotd D.C, Colombia, 2015.

Ministerio de Salud y Proteccion Social. Oficina de Gestion Territorial, Emergencias
y Desastres. Grupo para la Gestion y Promocion de la participacién social. Documento de
diagndstico sobre la Participacién y Control Social, Bogotd D.C, Colombia, 2014.

Ministerio de Salud y Proteccion Social. Oficina de Gestion Territorial, Emergencias y
Desastres, Grupo para la Gestiéon y Promocién de la Participacién Social. Documento de
Analisis de las Formas de Participacion social: Encuesta de las Oficinas de Participacion
del Pais. 2014.

Ministerio de Salud y Proteccién Social. Plan Decenal de Salud Publica 2012-2021. La
salud en Colombia la construyes ti. Bogotd D.C, Colombia, 2013.

Ministerio de Salud y Proteccién Social. Guia para la Formulacion e implementacion y
Evaluacion de Politicas Publicas y Proteccion Social. Bogotd D.C, Colombia, 2014.

Ministerio de Salud y Proteccién Social. Lineamientos Conceptuales. Estrategia PASE
a la Equidad en Salud https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Paginas/results advanced.
aspx?k=pdsp

Ministerio de Salud y Proteccién Social. Lineamientos de gestion integral en salud, en el
marcodel PDSP2012-2021. El papel de Gobernadores y Alcaldes: https://www.minsalud.gov.
co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/ED/PSP/Documento%20Lineamientos%20
Incidencia%?20Gobernadores %20y %20alcaledes.pdf

Ministerio de Salud y Proteccion Social. Lineamientos Metodoldgicos, técnicos y
operativos para la planeacién integral en salud Estrategia PASE a la Equidad en Salud, en:
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Paginas/results_advanced.aspx?k=pdsp

Ministerio de Salud y Proteccion Social. Lineamientos Metodoldgicos de Monitoreo
y Evaluacion del Plan Territorial de Salud — PTS: https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/
Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/ED/PSP/metodologia-monitoreo-eval-pts.pdf

Organizacién Panamericana de la Salud. Documento de orientacién regional sobre las
Determinantes Sociales de la salud en la region de las Américas, Washington, D.C. 2012.

Puerta Claudia y Agudelo Alejandro. Modalidades de interaccion en el régimen subsi-
diado de salud en Medellin: Participacion y estrategias sociales. Hacia la promocién de la
salud, Volumen 17, No. 1 enero — junio 2012.

Rangel, Ana; Sanchez, Ligia; Lozada; Mireya. (compiladores). Wandersman (1984).
Contribuciones a la Psicologia en Venezuela. Tomo III. Edit. Fundo de Humanidades,
Caracas, Venezuela, 1995.

Restrepo, Dario. La participacion social como construccion del interés publico entre
el Estado y la sociedad. Revista Nomadas, nimero 3. Universidad Central, Bogota D.C,
Colombia, 1995.

Sabucedo, Jose Manuel; Sobral, Jorge. Participacion Politica y Conducta del voto. En
revista papeles del Psicologo http://www.papelesdelpsicologo.es/vernumero.asp?id=265.
1986. Visitado Noviembre 2 de 2015.

Sanabria Griselda. Escuela Nacional de Salud Publica. Participacién Social en el campo
de la Salud. Rev. Cubana Salud Publica, (ciudad) 2004.

Sénchez. E. (nombre completo) Todos con la “Esperanza” Continuidad de la participa-
cion comunitaria Universidad Central de Venezuela. Facultad de Humanidades. Comisién
de Posgrado. Caracas. (2000)

Secretaria Distrital de Salud. Decreto 530/2010. Politica Distrital de Participacion Social
en Salud y Servicio a la Ciudadania. Alcaldia Mayor. Bogotd D.C., 2010.

Sartori, Giovanni, ;,Qué es lademocracia?, Altamir ediciones, Bogota D.C., 1994, pag. 142.

Susskind y Elliot. Contribuciones iberoamericanas a la Psicologia Social. (1983). En
https://books.google.com.co/books?id=FRykeRu_OtwC. Visitado octubre 14 de 2015.

Velazquez Fabio, Gonzalez, Esperanza. ; Qué ha pasado con la participacion ciudadana
en Colombia? Fundacién Corona, Bogota D.C. 2003.

Veldsquez, Fabio, Crisis municipal y participacién ciudadana en Colombia, en revista
Foro, N° 1, Bogotd, septiembre de 1986.

Villarreal, Maria Teresa. Participacion ciudadanay politicas ptblicas. Décimo Certamen
de Ensayo Politico. P 32. En:

file:///C:/Users/Administrador/Downloads/MariaTeresaVillarrealMartinez.pdf visitado
el 10 de mayo de 2016.
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RESOLUCION NUMERO 002064 DE 2017
(junio 12)
por la cual se adopta el instrumento para el reporte de informacion de los servicios y

tecnologias en salud negados y aprobados por el CTC, y suministrados a los afiliados
del Régimen Subsidiado.

El Ministro de Salud y Proteccién Social, en ejercicio de sus facultades legales, en
especial, de las conferidas en el numeral 23 del articulo 2° del Decreto-ley nimero 4107

de 2011 y el articulo 114 de la Ley 1438 de 2011 y en desarrollo del Auto 411 de 2015 de
la Corte Constitucional, y

CONSIDERANDO:

Que el numeral 19 de la Sentencia T-760 de 2008 de la Corte Constitucional, ordena
adoptar las medidas para garantizar que todas las Entidades Promotoras de Salud (EPS)
envien a la Superintendencia Nacional de Salud, la Defensorfa del Pueblo y en la actualidad
a este Ministerio, un informe trimestral que incluya “i) los servicios médicos ordenados
por el médico tratante a sus usuarios que sean negados por la Entidad Promotora de
Salud y que no sean tramitados por el Comité Técnico Cientifico, ii) los servicios médicos
ordenados por el médico tratante a sus usuarios que sean negados por el Comité Técnico
Cientifico de cada entidad, iii) indicando en cada caso las razones de la negativa, y en
el primero, indicando ademas las razones por las cuales no fue objeto de decision por el
Comité Técnico-Cientifico”.

Que en cumplimiento de dicha orden, este Ministerio expidio la Resolucion niimero
1683 de 2015 que adopta el Registro de Negacién de Servicios y Tecnologias sin Cobertu-
ra en el POS, con el propdsito de mejorar la oportunidad, seguridad y confiabilidad en la
entrega de la informacién que estdn obligadas a reportar las EPS, respecto de la negacién
de servicios y tecnologias sin cobertura en el POS a través de la plataforma de integracion
de datos - PISIS del Sistema de Informacién de la Proteccion Social (Sispro).

Que posteriormente, la Sala Especial de Seguimiento de la Corte Constitucional en
evaluacion al grado de cumplimiento de la precitada Orden, profirié el Auto 411 de 2015
y ordend a este Ministerio en el numeral cuarto, adoptar las medidas en torno a la creacién
del nuevo registro de negaciones donde se redisefien los lineamientos establecidos en la
Resolucion nimero 1683 de 2015 y el control de las irregularidades tratadas en los numerales
10.2a10.9, 10.12 y 10.13 del citado auto.

Queigualmente determind, que se deben fortalecer los registros de tecnologias y servicios
en salud que sean negados y aprobados por los CTC para que sean precisos, actualizados,
consistentes y confiables, y que a través de los reportes de informacion se facilite el analisis
cuantitativo y cualitativo de las tecnologias en salud no cubiertas por el Plan de Beneficios
con cargo a la UPC, de manera que se determine: “i) cudles son los servicios que mds se
niegan, ii) cudles se encuentran incluidos en el POS, iii) cudles son las EPS que mas se
abstienen de autorizar , iv) la razon por la que no son autorizados” .

Que se realizaron mesas de trabajo con delegados de las Entidades Promotoras de Salud
(EPS) en las que se revisaron los items del Registro de Negacion de Servicios y Tecnologias
sin Cobertura en el POS de que trata la Resolucién nimero 1683 de 2016, en particular lo
correspondiente a la informacién de los servicios y tecnologias en salud negados, el motivo
para no haberlas tramitado ante el Comité Técnico Cientifico (CTC) como “NTR” y las
razones de negacion de tecnologias por el CTC como “NEG”, calificadas como irregula-
ridades por la Corte Constitucional en los numerales 10.2 a 10.9, 10.12 y 10.13 del citado
Auto 411 de 2015.

Que con la expedicion de la Resolucion nimero 3951 de 2016 se eliminaron los CTC del
Régimen Contributivo y se implemento el aplicativo “Reporte de Prescripcion de Servicios
vy Tecnologias en Salud No Cubiertos por el Plan de Beneficios en Salud con cargo a la
UPC - MIPRES No PBS”, el cual es obligatorio para el Régimen Contributivo y facultativo
para el Régimen Subsidiado, herramienta que permite que el médico tratante, en ejercicio
de su autonomia prescriba las tecnologias en salud no cubiertas por el Plan de Beneficios.

Que el citado aplicativo permite obtener la informacién de servicios y tecnologias en
salud No cubiertos con el Plan de Beneficios con cargo a la UPC, negadas a los usuarios
por las EPS del Régimen Contributivo y por las Juntas de Profesionales de la Salud en los
términos requeridos por el citado Auto 411 de 2015.

Que en el anterior contexto, se hace necesario adoptar un nuevo mecanismo de registro
de informacidén que recoja los lineamientos impartidos por la Corte Constitucional y que
se adecue a las nuevas disposiciones normativas, que permita que las EPS del Régimen
Subsidiado reporten informacion en la que se describa y especifique las causales de negacion
de los servicios y tecnologias en salud, y a este Ministerio, el seguimiento a los servicios y
tecnologias suministrados a los usuarios por las entidades territoriales.

En mérito de lo expuesto,
RESUELVE:

Articulo 1°. Objeto y ambito de aplicacion. La presente resolucion tiene por objeto
establecer el instrumento para el reporte de la informacién de los servicios y tecnologias en
salud a reportar por las entidades territoriales y las Entidades Promotoras de Salud (EPS)
que operen el Régimen Subsidiado a este Ministerio, relacionada con los servicios médicos
ordenados por el médico tratante a sus usuarios que sean negados por la Entidad Promotora
de Salud y que no sean tramitados por el Comité Técnico Cientifico y los servicios médicos
ordenados por el médico tratante a sus usuarios que sean negados por el Comité Técnico
Cientifico de cada entidad, indicando las razones de la negativa.

Paragrafo. Las entidades territoriales que estén implementando el aplicativo MIPRES
No PBS, deberén en todo caso, dar cumplimiento a las disposiciones de que trata el presente
acto administrativo.

Articulo 2°. Plataforma para el reporte de la informacion. La informacion de que trata
el presente acto administrativo debera reportarse por las Entidades Promotoras de Salud a
través del Anexo Técnico 1, y las entidades territoriales a través del Anexo Técnico 2, en la
Plataforma de Intercambio de Informacion (Pisis) del Sistema Integral de Informacion de
la Proteccion Social (Sispro) del Ministerio de Salud y Proteccion Social, previa solicitud
del usuario en los términos definidos en cada anexo.

Articulo 3°. Validacion de la informacion reportada. Una vez reportada la informacion

por las Entidades Promotoras de Salud (EPS) y las entidades territoriales, se realizara el
proceso de validacion en dos fases:
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1. Primera validacion. Corresponde a la revision de la estructura de los datos y cali-
dad de la informacioén, y en caso de presentarse errores e inconsistencias, se informara a la
entidad reportante para que los subsane.

2. Segunda validacién. Surtida la primera validacion, se realizara el andlisis de calidad
de la informacién reportada y contenida en el aplicativo misional plataforma PISIS y se
comunicara al reportante el resultado.

Paragrafo 1°. Se entenderd cumplida la obligacion de reporte de informacion de que trata
el presente acto administrativo, una vez las dos (2) validaciones anteriormente descritas se
surtan de forma satisfactoria.

Paragrafo 2°. Las Entidades Promotoras de Salud (EPS) que operen el Régimen Sub-
sidiado deberdn reportar la informacion a la entidad territorial del orden departamental o
distrital relacionada con la prestacion de los servicios y tecnologias en salud, sin cobertura
enel Plan de Beneficios autorizados por sus afiliados, independientemente del procedimiento
adoptado por estas entidades para el cobro y pago a los prestadores de servicios de salud.

Articulo 4°. Periodicidad y plazo de reporte de la informacion. Las Entidades Promo-
toras de Salud (EPS) y las entidades territoriales, deberdn reportar la informacion corres-
pondiente al mes inmediatamente anterior, dentro de los primeros ocho (8) dias calendario
del siguiente mes, conforme lo dispone cada anexo. Cumplido el citado plazo sin que se
allegue la informacion, se reportard a la Superintendencia Nacional de Salud la respectiva
novedad, para lo de su competencia.

Paragrafo. El primer reporte de informacién, deberd efectuarse dentro de los primeros
ocho (8) dias del mes de agosto de 2017, con la informacién correspondiente al mes inme-
diatamente anterior. Entre tanto las Entidades Promotoras de Salud reportardn la informa-
cién correspondiente al segundo trimestre del ailo 2017, en los términos de la Resolucion
nimero 1683 de 2015.

Articulo 5°. Destinatarios de la informacion. Dentro de los quince (15) dias calendario
siguientes a la recepcion de la informacion remitida por las EPS y las entidades territoriales,
este Ministerio remitird la informacién contenida en el presente acto administrativo a la
Superintendencia Nacional de Salud y a la Defensoria del Pueblo a través del Protocolo de
Transferencia de Archivos (FTP) asignado a estas entidades.

Articulo 6°. Tratamiento de la informacion. Las entidades que participen en el reporte,
flujoy consolidacion de la informacion, seran responsables del cumplimiento del régimen de
proteccion de datos y demads aspectos relacionados con el tratamiento de informacion, que
le sea aplicable en el marco de las Leyes 1581 de 2012 y 1712 de 2014, el Decreto nimero
1377 de 2013 y las normas que las modifiquen o sustituyan, en virtud de lo cual se hacen
responsables de la privacidad, seguridad, confidencialidad y veracidad de la informacion
suministrada y sobre los datos a los cuales tienen acceso.

Articulo 7°. Soportey asistencia técnica. Conel prop6sito de brindar asesoria y asistencia
técnica, la Mesa de Ayuda de PISIS de este Ministerio estara disponible, y cuyo detalle de
operacion se especifica en el anexo de la presente resolucion.

Articulo 8°. Vigencia y derogatorias. La presente resolucién rige a partir de la fecha de
su publicacién y deroga la Resolucién nimero 1683 de 2015.

Publiquese y cumplase.
Dada en Bogotd, D. C., a 12 de junio de 2017.
El Ministro de Salud y Proteccién Social,
Alejandro Gaviria Uribe.
ANEXO TECNICO 1

Reporte de servicios médicos ordenados por el médico tratante a sus usuarios que sean
negados por la Entidad Promotora de Salud (EPS) y que no sean tramitados por el Comité
Técnico Cientifico (CTC) y los servicios médicos ordenados por el médico tratante a sus
usuarios que sean negados por el Comité Técnico Cientifico (CTC)

Las Entidades Promotoras de Salud (EPS) que operen el Régimen Subsidiado enviaran a
este Ministerio, los archivos planos con la informacién de los servicios médicos ordenados
por el médico tratante a sus usuarios que sean negados por la Entidad Promotora de Salud y
que no sean tramitados por el Comité Técnico Cientifico y los servicios médicos ordenados
por el médico tratante a sus usuarios que sean negados por el Comité Técnico Cientifico.

Para este anexo técnico se definen cuatro capitulos:

1. Estructura y especificacion de los archivos.

2. Caracteristicas de los archivos planos.

3. Plataforma para el envio de archivos.

4. Periodo de reporte y plazo.

CAPITULO 1
Estructura y especificacion de los archivos

a) Estructura y especificacién del nombre del archivo

El nombre del archivo que contiene los servicios médicos ordenados por el médico
tratante a sus usuarios que sean negados por la Entidad Promotora de Salud y que no sean
tramitados por el Comité Técnico Cientifico y los servicios médicos ordenados por el
médico tratante a sus usuarios que sean negados por el Comité Técnico Cientifico debera

ser enviado por las Entidades Promotoras de Salud que operen en el Régimen Subsidiado,
debe cumplir con el siguiente estandar:

Componer;t:cﬁie‘ll;mmbre de Valores permitidos o formato Descripcion Longitud fija Requerido
. . . Identificador del moédulo de informacion: .
Médulo de informacién REC REC: Reportes de Control 3 SI
Tipo de fuente 140 Fuente de la Informacion 3 SI
Informacion de los servicios médicos ordenados por el médico tratante a sus usuarios que sean negados por la
Tema de informacién RNSE Entidad Promotora de Salud y que no sean tramitados por el Comité Técnico Cientifico y los servicios médicos 4 si
ordenados por el médico tratante a sus usuarios que sean negados por el Comité Técnico Cientifico
Fecha de corte de la informacién reportada. Es el dltimo dia calendario del periodo de informacién reportada.
Fecha de corte AAAAMMDD No se debe utilizar ningtin tipo de separador. 8 SI
Ejemplo: 20170731
Tipo de identificacion de la NI Tipo de identificacion de la entidad reportadora de la informacion: 2 si
entidad que reporta — NI: correspondiente al tipo de identificacion NIT
Numero de identificacion de la entidad que envia los archivos, de acuerdo con el tipo de identificacion del
. . . . campo anterior:
Nume;zt;i;atideﬁzfizazﬁg dela 999999999999 — Nimero de NIT sin incluir el digito de verificacion. 12 Si
d P Se debe usar el caracter CERO de relleno a la izquierda si es necesario para completar el tamafo del campo.
Ejemplo: 000860999123
Extension del archivo xt El archivo que trata este anexo técnico es un archivo plano 4 si
NOMBRE DEL ARCHIVO
Tipo de archivo Nombre de archivo Longitud
Reporte de los servicios médicos ordenados por el médico tratante a sus usuarios que sean negados por la Entidad Promotora de Salud y
que no sean tramitados por el Comité Técnico Cientifico y los servicios médicos ordenados por el médico tratante a sus usuarios que sean REC140RNSEAAAAMMDDNIXxxxxxxxxxxx. TXT 36
negados por el Comité Técnico Cientifico

b) Contenido del archivo
El archivo de la informacion de los servicios médicos ordenados por el médico tratante a

sus usuarios que sean negados por la Entidad Promotora de Salud y que no sean tramita-

dos por el Comité Técnico Cientifico y los servicios médicos ordenados por el médico tratante a sus usuarios que sean negados por el Comité Técnico Cientifico esta compuesto por
un Unico registro de control (Registro Tipo 1) utilizado para identificar la entidad fuente de la informacion y varios tipos de registros de detalle (Registro Tipo 2 y 3) que contienen la

informacion solicitada asi:

Registro Descripcion Reporte
Tipo 1 Registro de control Obligatorio
. Registro de detalle de los servicios médicos ordenados por el médico tratante a sus usuarios que sean negados por la Entidad Promotora de Salud y que no sean tramitados . .
Tipo 2 A L . 1 1 . i S Obligatorio
por el Comité Técnico Cientifico y los servicios médicos ordenados por el médico tratante a sus usuarios que sean negados por el Comité Técnico Cientifico.
Tino 3 Registro de detalle de los servicios médicos del Plan de Beneficio ordenados por el médico tratante a sus usuarios y negados por la Entidad Promotora de Salud o por el CTC Opcional
P bajo la modalidad “1. El servicio solicitado es cobertura del Plan de Beneficios con cargo a la UPC” en los conceptos de negacion NTR Y NEG. P

Cada registro esta conformado por campos, los cuales van separados por pipe (1)
b.1. Registro Tipo 1 — Registro de Control
Es obligatorio. Es el primer registro que debe aparecer en los archivos que sean enviados.
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2
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>
=}
= o
] =
E g N .. g
N° Nombre del campo = .E‘ Descripcion y valores permitidos i
=
E D
= &
£
i)
=
S
-
0 | Tipo de registro 1 N 1: valor que significa que el registro es de control Si
1 Tipo de identificacion de la entidad que 2 A NI : NIT si

reporta

2 Numero de identificacion de la entidad 12 N Numero de identificacion sin digito de verificacion st
que reporta

o Corresponde al codigo asignado a las Entidades Promotoras de Salud que operen en el Régimen Subsidiado p

3 | Codigo dela EPS 6 A Ver tabla de referencia Codigos CCF y EPS Todas en web.sispro.gov.co St

Fecha inicial del periodo de la En formato AAAA-MM-DD. Debe corresponder a la fecha de inicio del periodo de informacion reportada. p

4 . 9 10 F . SI
informacidn reportada Ejemplo: 2017-07-01.

En formato AAAA-MM-DD. Debe corresponder a la fecha final del periodo de informacion reportada y debe concordar
10 F con la fecha de corte del nombre del archivo. Si
Ejemplo: 2017-07-31

Fecha final del periodo de la informacion
reportada

Numero total de registros de detalle

. . 10 N Debe corresponder a la cantidad de registros tipo 2 mds la cantidad de registros tipo 3. Si
contenidos en el archivo

b.2. Registro tipo 2 — Registro de detalle de los servicios médicos ordenados por el médico tratante a sus usuarios que sean negados por la entidad promotora de salud y que

no sean tramitados por el Comité Técnico Cientifico y los servicios médicos ordenados por el médico tratante a sus usuarios que sean negados por el Comité Técnico Cientifico

Mediante el Registro Tipo 2, las Entidades Promotoras de Salud que operen en el Régimen Subsidiado reportan el detalle de la informacion de los servicios médicos ordenados por
el médico tratante a sus usuarios que sean negados por la Entidad Promotora de Salud y que no sean tramitados por el Comité Técnico Cientifico y los servicios médicos ordenados por

el médico tratante a sus usuarios que sean negados por el Comité Técnico Cientifico

=3
2
]
<
>
=}
= )
s =
E 2 . o £
N° Nombre del campo = -5 Descripcion y valores permitidos %
=
E Y
= &~
g
i)
=
S
s
0 Tipo de registro 1 N 2: valor que significa que el registro es de detalle. s
Numero consecutivo de registros de detalle dentro del archivo. Inicia en 1 para el primer registro de detalle y va incrementando de 1 en Si
1, hasta el final del archivo.
1 Consecutivo de registro 10 N
2 | Cédigo entidad 6 A | Cddigo de la EPS, debe coincidir con el c6digo reportado en el campo 3 del registro de control. St
Tipo de identificacion NI : NIT Si
3 del prestador donde se 2 A | CC: Cédula de ciudadania
solicita el servicio
Numero de identifica- Numero de identificacion sin digito de verificacion Si
4 cién del prestador don- 12 N
de se solicita el servicio
5 Cddigo de habilitacion 12 A Cddigo de habilitacion del prestador. Si
del prestador (Ver tabla de referencia IPS Cod. Habilitacion en web.sispro.gov.co)
Cdédigo del municipio Tabla Division Politico Administrativa de Colombia Divipola del DANE.
donde se solicita el ser- Los dos (2) primeros digitos corresponden a departamento y los tres (3)
6 vicio 5 A siguientes a municipio (ver la tabla de referencia municipio en web.sispro. Si
gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados
o que sustituyan los mencionados en este campo)
CN: Certificado de nacido vivo-DANE si
MS: Menor sin identificacion
RC: Registro civil
TI :Tarjeta de identidad
Tipo de documento AS: Adulto sin identificacion
7 de Identificacion del 2 A | CC :Cédula de ciudadania
usuario CE :Cédula de extranjeria
PA: Pasaporte
SC: Salvoconducto de permanencia
(Ver la tabla de referencia TipoIDAfiliadoRS en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados o
que sustituyan los mencionados en este campo)
Numero de documento
8 de identificacion del 17 A Numero de identificacion del usuario Si
usuario
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N° Nombre del campo = -5 Descripcion y valores permitidos %
<
8 &
]
E]
=
)
=
S
=
Sexo del usuario M: Mujer
H: Hombre .
9 1 A SI
(Ver la tabla de referencia sexo en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados o que sustitu-
yan los mencionados en este campo)
Fecha de nacimien- ) L ) .
10 10 F Registre la fecha de nacimiento del usuario. En formato AAAA-MM-DD SI
to
Coédigo dmbito de 1. Ambulatorio No Priorizado
atencion
2. Ambulatorio Priorizado
3. Hospitalario Domiciliario
11 1 A o y Si
4. Hospitalario Internacién
5. Urgencias
(Ver la tabla de referencia RECAmbitoAtencion en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adiciona-
dos o que sustituyan los mencionados en este campo)
Codificacion en CIE 10. Corresponde al diagnostico principal, es decir, la enfermedad o afeccion diagnosticada al final del proceso de Si
atencion de la salud como la causante primaria de la atencién del paciente. Si hay mas de una afeccién asi caracterizada, debe selec-
cionarse la que se considera causante del mayor uso de recursos. Si no se hace ningiin diagnéstico, se selecciona el sintoma principal,
Cédigo de diagnds- hallazgo anormal o problema mds importante, como afeccién principal.
12 4 A
tico principal
(Ver la tabla de referencia CIE10 en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados o que sus-
tituyan los mencionados en este campo)
Codificacion en CIE 10. Corresponde a otras afecciones o problemas de salud relacionados con el diagnostico principal y que coexisten NO
L L, o surgen durante el proceso de atencion del paciente afectando la duracién de la estancia hospitalaria o el tratamiento suministrado.
Cédigo del diagnods-
13 . ) 4 A
tico relacionado 1 . . , . . .
(Ver la tabla de referencia CIE10 en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados o que sus-
tituyan los mencionados en este campo)
Cddigo del diagnés- Codificacion en CIE 10. Corresponde a otras afecciones o problemas de salud relacionados con el diagnoéstico principal y que coexisten
tico relacionado 2 o surgen durante el proceso de atencion del paciente afectando la duracién de la estancia hospitalaria o el tratamiento suministrado.
14 4 A NO
(Ver la tabla de referencia CIE10 en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados o que sus-
tituyan los mencionados en este campo)
Tipo de servicio so- M: Medicamentos
licitado
P: Procedimientos
D: Dispositivo médico no cubierto en el Plan de Beneficios con cargo a la UPC
15 1 A St

N: Productos Nutricionales

S: Servicios Especificos

C: Servicios no financiados con recursos de salud (Ver la tabla de referencia RECTipoServicio en web.sispro.gov.co donde encontrara

los valores permitidos, modificados, adicionados o que sustituyan los mencionados en este campo).
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del CTC

Fecha de realizacion del CTC (En formato AAAA-MM-DD)
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N° Nombre del campo = -E‘ Descripcion y valores permitidos %
<
E D
= &
2
i)
=
S
=
Cédigo del servicio o * Si en el campo 15 “Tipo de servicio solicitado” se diligenci6 “M”, debera utilizar la Denominacién Comun Internacional DCI.
tecnologia
(Ver la tabla de referencia DCI en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados o que sustituyan
los mencionados en este campo)
* Si en el campo 15 “Tipo de servicio solicitado” se diligenci6 “P”, debera utilizar los CUPS
(Ver la tabla de referencia CUPS en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados o que sustituyan
los mencionados en este campo).
* Si en el campo 15 “Tipo de servicio solicitado” se diligencié “D”, deberd utilizar los cédigos dispuestos en la tabla de referencia
DispositivosMédicos en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados o que sustituyan los men-
16 15 A | cionados en este campo sf
¢ Si en el campo 15 “Tipo de servicio solicitado” se diligencié “N”, debera utilizar los cddigos dispuestos en la tabla de referencia
ProductosNutricionales en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados o que sustituyan los
mencionados en este campo.
« Si en el campo 15 “Tipo de servicio solicitado” se diligencié ““S”, debera utilizar los c6digos dispuestos en la tabla de referencia REC-
ServiciosEspecificosNoPos en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados o que sustituyan los
mencionados en este campo.
* Si en el campo 15 “Tipo de servicio solicitado” se diligenci6 “C”, debera utilizar los cédigos dispuestos en la tabla de referencia REC-
CodigoServicioNoFinanciado en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados o que sustituyan
los mencionados en este campo.
Tipo de medicamento Se debe diligenciar si en el campo 15 se tomé la opcién M.
1: Medicamento
17 1 N NO
2: Vital No Disponible
3: Preparacién Magistral
El dispositivo estd in- Se debe diligenciar si en el campo 15 se tomé la opcion D.
cluido en un procedi-
18 | miento 1 N [0:NO NO
1: st
Tipo de prestacién 1: Unica
19 1 N NO
2: Sucesiva
La solicitud es por la
. . 0: NO
causa 1: Agotamiento p
20 . 1 N SI
de lo contenido en el 1 si
Plan de Beneficios '
La solicitud es por la
causa 2: Reacciones 0:NO .
21 . 1 N SI
adversas o intoleran- 1- sf
cias por el paciente '
La solicitud es por la
causa 3: Existen indica- 0:NO .
22 . - 1 N SI
ciones o contraindica- 1:si
ciones expresas )
La solicitud es por la
causa 4: No existe otra 0: NO
23 | alternativa en el Plan de 1 N Si
Beneficios con cargo a 1: SI
la UPC
o Fecha de solicitud del 10 F Registre la fecha en la cual el usuario solicité el servicio. En formato AAAA-MM-DD si
servicio
C L. NTR: Servicio o tecnologia ordenado por el médico tratante y no tramitado ante el CTC si
25 oncepto negacién de 3 A
servicios médicos NEG: Servicio o tecnologia ordenado por el médico tratante negado por el CTC
Motivo para no haber Debera utilizar los codigos dispuesto en la tabla de referencia RECMotivoNtrCTC en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores| NO
26 |tramitado la solicitud 2 A | permitidos, modificados, adicionados o que sustituyan los mencionados en este campo
ante el CTC (NTR)
7 Motivos de negacion 2 A Deber4 utilizar los codigos dispuesto en la tabla de referencia RECMotivoNegCTC en web.sispro.gov.co donde encontrard los valores| NO
por el CTC (NEG) permitidos, modificados, adicionados o que sustituyan los mencionados en este campo
Este campo se debe diligenciar si en el campo 26 0 27 la causa de negacion es “...causal de exclusion...” NO
28 | Nombre de la exclusion 100 A P & P &
Nimero del acta de Este campo se debe diligenciar si el campo 25 es NEG. NO
29 CTC 20 A
Indique el nimero del acta de CTC.
% Fecha de realizacion 0 . Este campo se debe diligenciar si el campo 25 es NEG. NO
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N° Nombre del campo = -5 Descripcion y valores permitidos %
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Identificador unico del Este identificador debe ser unico asignado por las EPS y no debe repetirse en los registros tipo 2 enviados en la diferentes fechas de corte si
31 |registro asignado por 10 N
las EPS

b.3. Registro Tipo 3 — Registro de Detalle de los Servicios Médicos del Plan de Beneficios Ordenados por el Médico Tratante a sus Usuarios y Negados por la Entidad Pro-
motora de Salud o por el CTC Bajo La Causa 1. El servicio solicitado es cobertura del Plan de Beneficios con cargo a la UPC” en los Conceptos de Negacion NTR (Servicio

o tecnologia ordenado por el médico tratante y no tramitado ante el CTC) y NEG (Servicio o tecnologia ordenado por el médico tratante negado por el CTC)

Para los registros tipo 3, los campos 2, 3,4, 5,6, 7y 8 deben haber sido reportados en el tipo de registro 2 del archivo de la misma fecha de corte o en la fecha de corte del

mes anterior.
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N° Nombre del campo = E‘ Descripcion y valores permitidos g,'
=
E ]
= &
2
i)
=
=]
=]
0 Tipo de registro 1 N 3: valor que significa que el registro es de detalle. St
Nimero consecutivo de registros de detalle dentro del archi-
1 Consecutivo de registro 10 N vo. Conqnuar en el.s1gu1.eme conse.cutlvo en que terming el si
consecutivo del registro tipo 2 y va incrementando de 1 en 1,
hasta el final del archivo.
5 Cédigo entidad 6 A Codigo de la EPS, 'debe coincidir con el cédigo reportado en si
el campo 3 del registro de control.
3 Tipo de documento de Identificacion del 2 A Registre el tipo de documento de identificacion reportada en si
usuario el registro tipo 2 (Campo 7)
Numero de documento de identificacion Registre el tipo de documento de identificacion reportada en .
4 . 17 A . . SI
del usuario el registro tipo 2 (Campo 8)
5 Tipo de servicio solicitado | A Reglstre el tipo de servicio solicitado reportado en el registro si
tipo 2 (Campo 15)
6 Cédigo del servicio o tecnologfa 15 A Reglstrar~ el cédigo del servicio o tecnologia reportado en el st
registro tipo 2 (campo 16)
. .. Registre la fecha reportada en el registro tipo 2 (Campo 24 p
7 Fecha de solicitud del servicio 10 F En formato AAAA-MM-DD) SI
Concepto de negacién del servicio o tec- Registre el concepto de negacion reportado en el registro p
8 ) 3 A . SI
nologia. tipo 2 (Campo 25)
Identificador tnico del registro asignado Registre el 1den.t1ﬁcador reportado en el registro tipo 2 (cam- SI
9 10 N po 31) del archivo de la misma fecha de corte o en la fecha
por las EPS .
de corte del mes anterior.
Este campo se debe diligenciar si en el registro tipo 2 en | SI
los campos 26 o 27 el motivo de negacién es “1. El servicio
solicitado es cobertura del Plan de Beneficios con cargo a
10 Prest6 el servicio solicitado 1 N la UPC”
Presté o no el servicio solicitado registrado en el campo 5
0: NO
1: St
Se debe diligenciar si el campo 10 tiene la opcién SI, dili-| NO
11 Fecha de la prestacion 10 F genciar fecha en que se generd la prestacion.
En formato AAAA-MM-DD
ili iar si i i6n S, indi NO
2 Cédigo de la autorizacién 20 A Se d,eb.e diligenciar si el campo 10 tiene lg opcidn SIL, ?nfilque
el cédigo de la autorizacién de la prestacion del servicio
13 Tipo de identificacion del prestador que ) A NI : NIT NO
suministra o presta el servicio CC: Cédula de ciudadania
. o - NO
14 Numero.dft identificacion delip.r estador 12 N Numero de identificacion sin digito de verificacion
que suministra o presta el servicio
Cddigo de habilitacion del prestador NO
15 Cédigo de habilitacion del prestador 12 A Ver tabla de referencia IPSCodHabilitacion en web.sispro.
2OV.CO
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N° Nombre del campo

Longitud maxima del campo

Tipo

Descripcion y valores permitidos

Requerido

16 Codigo del municipio del prestador 5

Tabla Division Politico Administrativa de Colombia Divipo- | NO
la del DANE. Los dos (2) primeros digitos corresponden a
departamento y los tres (3) siguientes a municipio

(Ver la tabla de referencia municipio en web.sispro.gov.co
donde encontrara los valores permitidos, modificados, adi-
cionados o que sustituyan los mencionados en este campo)

17 Causa por la cual no se presto el servicio | 100

Se debe diligenciar si el campo 10 tiene la opcion NO NO
Debera utilizar los cddigos dispuesto en la tabla de referen-
T cia RECCausaNoEntrega en web.sispro.gov.co donde en-
contrara los valores permitidos, modificados, adicionados o
que sustituyan los mencionados en este campo

CAPITULO 2
Caracteristicas de los Archivos Planos
Los archivos deben ser tipo texto y cumplir con las siguientes especificaciones técnicas:

a) En el anexo técnico de los archivos, el tipo de dato, corresponde a los siguientes:
A-Alfanumérico N- Numérico D- decimal F- Fecha T- Texto con caracteres especiales;

b) Todos los datos deben ser grabados como texto en archivos planos de formato ANSI,
con extension .txt;

¢) Los nombres de archivos y los datos de los mismos deben ser grabados en letras
mayusculas, sin caracteres especiales y sin tildes;

d) El separador de campos debe ser pipe (|) y debe ser usado exclusivamente para este fin.
Los campos que corresponden a descripciones no deben incluir el caracter especial pipe (1);

¢) Cuando dentro de un archivo de datos se definan campos que no son obligatorios y que
no sean reportados, este campo no llevard ningin valor, es decir debe ir vacio y reportarse
en el archivo entre dos pipes, por ejemplo si entre el datol y el dato3, el dato2 esta vacio
se reportard asi: datollldato3;

(132}

f) Ningtn dato en el campo debe venir encerrado entre comillas (
cardcter especial;

) ni ningdn otro

g) Los campos numéricos deben venir sin ningin formato de valor ni separacion de
miles. Para los campos que se permita valores decimales, se debe usar el punto como se-
parador de decimales;

h) Los campos de tipo fecha deben venir en formato AAAA-MM-DD incluido el cardcter
guion, a excepcion de las fechas que hacen parte del nombre de los archivos;

i) Las longitudes de campos definidas en los registros de control y detalle de este anexo
técnico se deben entender como el tamafio maximo del campo, es decir que los datos pueden
tener una longitud menor al tamafio maximo;

j) Los valores registrados en los archivos planos no deben tener ninguna justificacion,
por lo tanto no se les debe completar con ceros ni espacios;

k) Tener en cuenta que cuando los cédigos traen ceros, estos no pueden ser remplazados
por la vocal ‘O’ la cual es un cardcter diferente a cero;

1) Los archivos planos no deben traer ningin caracter especial de fin de archivo ni de
final de registro. Se utiliza el enter como fin de registro;

m) Los archivos deben estar firmados digitalmente.
CAPITULO 3
Plataforma para el envio de archivos

Este Ministerio dispondrd de la Plataforma de Intercambio de Informacion (Pisis) del
Sistema Integral de Informacion de la Proteccién Social (Sispro), para que las entidades
reporten la informacién desde sus instalaciones. Si el reportante atin no tiene usuario debe
solicitarlo previo registro de su entidad en el sitio web del Sispro.

Registrar entidad: http://web.sispro.gov.co/WebPublico/Entidades/RegistrarEntidad.aspx
Registrar solicitud de usuario:

http://web.sispro.gov.co/Seguridad/Cliente/ Web/RegistroSolicitudes.aspx

Control de calidad de los datos.

La Plataforma Pisis recibe los archivos conformados segtn la estructura del presente
Anexo Técnico determinado en este acto administrativo y realiza el proceso de validacion, asi:

* Primera validacién: corresponde a la revision de la estructura de los datos y se informa
el estado de la recepcion al reportante.

* Segunda validacion: Una vez realizada en forma exitosa la primera validacion se rea-
liza el control de calidad de contenido en el aplicativo misional y se informa al reportante
el resultado.

Se entiende cumplida la obligacién de este reporte una vez las dos validaciones sean
exitosas.

Mesa de ayuda

Con el propdsito de brindar ayuda técnica para el reporte de los archivos, transporte de
datos y demds temas relacionados, el Ministerio de Salud y Proteccidn Social tiene dispuesta
una mesa de ayuda. Los datos de contacto se encuentran en el siguiente enlace:

http://www.sispro.gov.co/recursosapp/Pages/Mesa_Ayuda.aspx

Adicionalmente, se dispone de documentacién para el uso de la plataforma Pisis en el
siguiente enlace: http://web.sispro.gov.co/WebPublico/Soporte/FAQ/FAQ.aspx

Tratamiento de la informacién

Las entidades que participen en el flujo y consolidacion de la informacion, seran
responsables del cumplimiento del régimen de proteccion de datos y demas aspectos rela-
cionados con el tratamiento de informacién, que le sea aplicable en el marco de las Leyes
Estatutarias 1581 de 2012 y 1712 de 2014, el Decreto nimero 1377 de 2013 y las normas
que las modifiquen, reglamenten, aclaren o sustituyan.

Seguridad de la informacion

Para garantizar la seguridad y veracidad de la informacién reportada, las entidades
deben enviar los archivos firmados digitalmente, lo cual protege los archivos garantizando
su confidencialidad, integridad y no repudio. Para firmar digitalmente los archivos, se debe
usar un certificado digital emitido por una entidad certificadora abierta aprobada por la
entidad competente.

CAPITULO 4
Periodo de reporte y plazo

La periodicidad del reporte es mensual, cada mes de informacién se envia dentro de los
primeros ocho (8) dias calendario del siguiente mes.

Fecha de corte de la Informacién a reportar Plazo para enviar el archivo plano

Desde: Hasta:
2017-07-31 2017-08-01 2017-08-08
2017-08-31 2017-09-01 2017-09-08

Y asi sucesivamente:

Primer dia calendario del si- | Octavo dia calendario del
guiente mes. siguiente mes.

ANEXO TECNICO 2

Reporte de informacion y detalle de los servicios médicos ordenados por el médico
tratante a sus usuarios y aprobados por el Comité Técnico Cientifico (CTC)

Ultimo dia calendario del mes a reportar

Las entidades territoriales deberan enviar al Ministerio de Salud y Proteccion Social,
los archivos planos con la informacion de los servicios médicos ordenados por el médico
tratante a sus usuarios que sean aprobados por el Comité Técnico Cientifico. Para este anexo
técnico se definen cuatro capitulos:

1. Estructura y especificacion de los archivos.
2. Caracteristicas de los archivos planos.
3. Plataforma para el envio de archivos.
4. Periodo de reporte y plazo.
CAPITULO 1
Estructura y especificacion de los archivos
a) Estructura y especificacién del nombre del archivo

El nombre del archivo de los servicios médicos ordenados por el médico tratante a
sus usuarios que sean aprobado por el Comité Técnico debe ser enviado por las Entidades
Territoriales, el cual debe cumplir con el siguiente estandar:
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Componente del nombre de archivo Valores permitidos o formato Descripcion Longitud fija Requerido

. . ., Identificador del médulo de informacion: P
Moddulo de informacién REC REC: Reportes de Control 3 Si

Fuente de la Informacion - Entidades Territoriales del orden Departamental y

Tipo de fuente 120 Distrital ’ o
e de informacion RNSE Servicios médicos ordenados por el médico tratante a sus usuarios que sean 4 si

aprobados por el Comité Técnico Cientifico.

Fecha de corte de la informacidn reportada. Es el dltimo dia calendario del pe-
Fecha de corte AAAAMMDD riodo de informacién reportada. No se debe utilizar ningtn tipo de separador. 8 Si
Ejemplo: 20170630

Tipo de identificacion de la entidad reportadora de la informacion:
XX — DE: Departamento 2 si
— DI: Distrito

Tabla Divisién Politica Administrativa de Colombia Divipola del DANE.

De acuerdo al tipo de identificacion del campo anterior, Si es DE en este campo

Tipo de identificacion de la entidad reporta-
dora

Numero de identificacion de la entidad repor- va el c6digo del departamento. p
tadora 999999999999 Ejemplo: 000000000025 12 St

Si es DI en este campo va el cédigo del Distrito

Ejemplo: 000000011001
Extension del archivo Axt El archivo que trata este Anexo Técnico es un archivo plano 4 Si
NOMBRE DEL ARCHIVO
Tipo de archivo Nombre de archivo Longitud

Reporte de los servicios médicos ordenados por el médico tratante a sus usuarios que sean aprobados por el Comité Técnico Cientifico. | RECI20RNSEAAAAMMDDDExxxxxxxxxxxx.TXT 36

b) Contenido del archivo
El archivo de la informacion de los servicios médicos ordenados por el médico tratante a sus usuarios que sean aprobados por el Comité Técnico Cientifico estd compuesto por un
unico registro de control (Registro Tipo 1) utilizado para identificar la entidad fuente de la informacion y varios tipos de registros de detalle numerados a partir del Registro Tipo 2 que

contienen la informacién solicitada asi:

Registro Descripcion Reporte
Tipo 1 Registro de control Obligatorio
Tipo 2 Registro de detalle de los servicios médicos ordenados por el médico tratante a sus usuarios que sean aprobados por el Comité Técnico Cientifico. Obligatorio

Cada registro estd conformado por campos, los cuales van separados por pipe (1)
b.1 Registro tipo 1 — Registro de control

Es obligatorio. Es el primer registro que debe aparecer en los archivos que sean enviados.
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Ne Nombre del campo = E‘ Descripcion y valores permitidos E
«
E ]
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]
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|
0 | Tipo de registro 1 N 1: valor que significa que el registro es de control. si

Tipo de identificacion de la entidad reportadora de la informacion:
1 | Tipo de identificacion de la entidad reportadora 2 A — DE: Departamento Si
— DI: Distrito

Tabla Divisién Politica Administrativa de Colombia Divipola del DANE.

De acuerdo al tipo de identificacion del campo anterior, Si es DE en este campo va el codigo del departamento.

Numero de identificacion de la entidad reporta-

2 | gora 5 N | Ejemplo: 25 si
Si es DI en este campo va el cédigo del Distrito
Ejemplo: 11001
Fecha inicial del periodo de la informacién repor- En formato AAAA-MM-DD. Debe corresponder a la fecha de inicio del periodo de informacién reportada. p
3 10 F . SI
tada Ejemplo: 2017-06-01.
, . ., En formato AAAA-MM-DD. Debe corresponder a la fecha final del periodo de informacion reportada y debe concordar con la
Fecha final del periodo de la informacion repor- . .
4 tada 10 F fecha de corte del nombre del archivo. SI
Ejemplo: 2017-06-30
5 Numero total de registros de detalle contenidos en 10 N Debe corresponder a la cantidad de registros tipo 2, contenidos en el archivo. st

el archivo

b.2 Registro Tipo 2 — Registro de Detalle de los Servicios Médicos Ordenados por el Médico Tratante a sus Usuarios que sean Aprobados por el Comité Técnico Cientifico

Mediante el Registro Tipo 2, las entidades territoriales reportan el detalle de la informacion de los servicios médicos ordenados por el médico tratante a sus usuarios que sean apro-

bados por el Comité Técnico Cientifico
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N°

Nombre del campo

Longitud maxima del campo

Tipo

Descripcion y valores permitidos

Requerido

Tipo de registro

2: valor que significa que el registro es de detalle.

Consecutivo de registro

10

Numero consecutivo de registros de detalle dentro del archivo. Inicia en 1 para el primer registro de detalle y va incrementando de
1 en 1, hasta el final del archivo.

Cédigo entidad

Codigo de la EPS del afiliado

Tipo de identificacion del prestador que suminis-
tra o presta el servicio

NI : NIT
CC: Cédula de ciudadania

Numero de identificacion del prestador que sumi-
nistra o presta el servicio

12

Numero de identificacion sin digito de verificacion.

Si

Cédigo de habilitacién del prestador

12

Codigo de habilitacion del prestador ver tabla de referencia IPSCodHabilitacion en web.sispro.gov.co

Cddigo del municipio donde se suministr6 o ga-
rantizé el servicio

Tabla Division Politico- Administrativa de Colombia DIVIPOLA del DANE. Los dos (2) primeros digitos corresponden a departa-
mento y los tres (3) siguientes a municipio
(Ver la tabla de referencia municipio en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados o que
sustituyan los mencionados en este campo)

Tipo de documento de Identificacion del usuario

CN: Certificado de nacido vivo-DANE

MS: Menor sin identificacion

RC: Registro civil

TI :Tarjeta de identidad

AS: Adulto sin identificacion

CC :Cédula de ciudadania

CE :Cédula de extranjeria

PA: Pasaporte

SC: Salvoconducto de permanencia

(Ver la tabla de referencia TipoIlDAfiliadoRS en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adiciona-
dos o que sustituyan los mencionados en este campo).

Numero de documento de identificacion del
usuario

17

Numero de identificacion del usuario

Sexo del usuario

M: Mujer

H: Hombre

(Ver la tabla de referencia sexo en web.sispro.gov.co donde encontrard los valores permitidos, modificados, adicionados o que sus-
tituyan los mencionados en este campo).

Si

10

Fecha de nacimiento

10

Registre la fecha de nacimiento del usuario. En formato AAAA-MM-DD

11

Cddigo ambito de atencion

1. Ambulatorio No Priorizado

2. Ambulatorio Priorizado

3. Hospitalario Domiciliario

4. Hospitalario Internacién

5. Urgencias

(Ver la tabla de referencia RECAmbitoAtencion en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicio-
nados o que sustituyan los mencionados en este campo).

Cédigo de diagnéstico principal

Codificacion en CIE 10. Corresponde al diagndstico principal, es decir, la enfermedad o afeccion diagnosticada al final del proceso
de atencion de la salud como la causante primaria de la atencion del paciente. Si hay mas de una afeccion asi caracterizada, debe
seleccionarse la que se considera causante del mayor uso de recursos. Si no se hace ningiin diagnéstico, se selecciona el sintoma
principal, hallazgo anormal o problema mas importante, como afeccién principal.

(Ver la tabla de referencia CIE10 en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados o que
sustituyan los mencionados en este campo).

13

Cddigo del diagnéstico relacionado 1

Codificacion en CIE 10. Corresponde a otras afecciones o problemas de salud relacionados con el diagnostico principal y que
coexisten o surgen durante el proceso de atencion del paciente afectando la duracion de la estancia hospitalaria o el tratamiento
suministrado.

(Ver la tabla de referencia CIE10 en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados o que
sustituyan los mencionados en este campo).

NO

14

Tipo de servicio solicitado

M: Medicamentos

P: Procedimientos

D: Dispositivo médico no cubierto en el Plan de Beneficios con cargo a la UPC
N: Productos Nutricionales

S: Servicios Especificos

C: Servicios no financiados con recursos de salud,

(Ver la tabla de referencia RECTipoServicio en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adiciona-
dos o que sustituyan los mencionados en este campo).
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* Si en el campo 14 “Tipo de servicio solicitado” se diligencié “M”, deberd utilizar la Denominacién Comuin Internacional DCI.
(Ver la tabla de referencia DCI en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados o que sus-
tituyan los mencionados en este campo).
* Si en el campo 14 “Tipo de servicio solicitado” se diligencié “P”, debera utilizar los CUPS,
(Ver la tabla de referencia CUPS en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados o que
sustituyan los mencionados en este campo).
* Si en el campo 14 “Tipo de servicio solicitado” se diligenci6 “D”, deberd utilizar los c6digos dispuestos en la tabla de referencia
DispositivosMedicos en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados o que sustituyan los
s .. . mencionados en este campo P
15 | Codigo del servicio o tecnologia 15 A, Si en el campo 14 “Tipo de servicio solicitado” se diligencié “N”, deberd utilizar los cddigos dispuesto en la tabla de referencia St
ProductosNutricionales en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados o que sustituyan
los mencionados en este campo.
* Si en el campo 14 “Tipo de servicio solicitado” se diligenci6 *“S”, debera utilizar los c6digos dispuestos en la tabla de referencia
RECServiciosEspecificosNoPos en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados o que
sustituyan los mencionados en este campo.
Si en el campo 14 “Tipo de servicio solicitado” se diligenci6 “C”, deberd utilizar los cédigos dispuestos en la tabla de referencia
RECCodigoServicioNoFinanciado en web.sispro.gov.co donde encontrara los valores permitidos, modificados, adicionados o que
sustituyan los mencionados en este campo.
16 | Numero del acta de CTC 20 A | Indique el nimero del acta de CTC st
17 | Fecha de realizacién del CTC 10 F | Fecha de realizacién del CTC (En formato AAAA-MM-DD) Si
Fecha de suministro o prestacion de servicios y ., .. L .
L . Fecha de la entrega de la prestacion de servicios y tecnologias sin cobertura en el plan de beneficios con cargo a la UPC p
18 | tecnologias sin cobertura en el plan de beneficios 10 F SI
(En formato AAAA-MM-DD)
con cargo a la UPC
19 | Cantidad total solicitadas en el CTC 3 N | Cantidad total solicitada en el CTC del servicio o tecnologia del campo 15. si
Existen entregas parciales mensuales
20 | Entrega mensual 1 N |0:NO SI
1: St
Ultima entrega en caso de dispensaciones parciales o mensuales para una misma prescripcién.
21 | Ultima entrega 1 N [0:NO Si
1: I
22 | Ndmero de entrega parcial 2 N | Digite el nimero de la entrega parcial NO
Existen entregas pendientes para la misma prescripcion
23 | Entrega completa 1 N [0:NO SI
1: Si
24 | Cantidad total entregada 7 N | Cantidad total entregada Si
25 | Causa de no entrega 2 N | Debera utilizar los codigos dispuesto en la tabla de referencia RECCausaNoEntrega en web.sispro.gov.co NO
CAPITULO 2 i) Las longitudes de campos definidas en los registros de control y detalle de este anexo

Caracteristicas de los Archivos Planos
Los archivos deben ser tipo texto y cumplir con las siguientes especificaciones técnicas:

a) En el anexo técnico de los archivos, el tipo de dato, corresponde a los siguientes: A-
Alfanumérico N-Numérico D-decimal F-Fecha T-Texto con caracteres especiales;

b) Todos los datos deben ser grabados como texto en archivos planos de formato ANSI,
con extension .txt;

¢) Los nombres de archivos y los datos de los mismos deben ser grabados en letras
mayusculas, sin caracteres especiales y sin tildes;

d) El separador de campos debe ser pipe (|) y debe ser usado exclusivamente para este fin.
Los campos que corresponden a descripciones no deben incluir el caracter especial pipe (1);

¢) Cuando dentro de un archivo de datos se definan campos que no son obligatorios y que
no sean reportados, este campo no llevard ningin valor, es decir debe ir vacio y reportarse
en el archivo entre dos pipes, por ejemplo si entre el datol y el dato3, el dato2 esta vacio
se reportard asi: datollldato3;

13123

f) Ningtn dato en el campo debe venir encerrado entre comillas (“*) ni ningin otro

cardcter especial;

g) Los campos numéricos deben venir sin ningin formato de valor ni separacion de
miles. Para los campos que se permita valores decimales, se debe usar el punto como se-
parador de decimales;

h) Los campos de tipo fecha deben venir en formato AAAA-MM-DD incluido el cardcter
guion, a excepcion de las fechas que hacen parte del nombre de los archivos;

técnico se deben entender como el tamafio maximo del campo, es decir que los datos pueden
tener una longitud menor al tamafio méaximo;

j) Los valores registrados en los archivos planos no deben tener ninguna justificacion,
por lo tanto no se les debe completar con ceros ni espacios;

k) Tener en cuenta que cuando los cédigos traen ceros, estos no pueden ser remplazados
por la vocal ‘O’ 1a cual es un carécter diferente a cero;

1) Los archivos planos no deben traer ningun caracter especial de fin de archivo ni de
final de registro. Se utiliza el enter como fin de registro;

m) Los archivos deben estar firmados digitalmente.
CAPITULO 3
Plataforma para el envio de archivos

Este Ministerio dispondra de la Plataforma de Intercambio de Informacion (Pisis) del
Sistema Integral de Informacion de la Proteccion Social (Sispro), para que las entidades
reporten la informacién desde sus instalaciones. Si el reportante atin no tiene usuario debe
solicitarlo previo registro de su entidad en el sitio web del Sispro.

Registrarentidad: http://web.sispro.gov.co/WebPublico/Entidades/RegistrarEntidad.aspx
Registrar solicitud de usuario:

http://web.sispro.gov.co/Seguridad/Cliente/ Web/RegistroSolicitudes.aspx

Control de calidad de los datos.

La Plataforma Pisis recibe los archivos conformados segtin la estructura del presente
Anexo Técnico determinado en este acto administrativo y realiza el proceso de validacion, asi:
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* Primera validacién: corresponde a la revision de la estructura de los datos y se informa
el estado de la recepcion al reportante.

* Segunda validacion: Una vez realizada en forma exitosa la primera validacion se rea-
liza el control de calidad de contenido en el aplicativo misional y se informa al reportante
el resultado.

Se entiende cumplida la obligacién de este reporte una vez las dos validaciones sean
exitosas.

Mesa de ayuda

Con el proposito de brindar ayuda técnica para el reporte de los archivos, transporte de
datos y demds temas relacionados, el Ministerio de Salud y Proteccion Social tiene dispuesta
una mesa de ayuda. Los datos de contacto se encuentran en el siguiente enlace: http:/www.
sispro.gov.co/recursosapp/Pages/Mesa_Ayuda.aspx

Adicionalmente, se dispone de documentacidn para el uso de la plataforma Pisis en el
siguiente enlace: http://web.sispro.gov.co/WebPublico/Soporte/FAQ/FAQ.aspx

Tratamiento de la informacién

Las entidades que participen en el flujo y consolidacion de la informacion, seran
responsables del cumplimiento del régimen de proteccion de datos y demads aspectos rela-
cionados con el tratamiento de informacion, que le sea aplicable en el marco de las Leyes
Estatutarias 1581 de 2012 y 1712 de 2014, el Decreto numero 1377 de 2013 y las normas
que las modifiquen, reglamenten, aclaren o sustituyan.

Seguridad de la informacién

Para garantizar la seguridad y veracidad de la informacién reportada, las entidades
deben enviar los archivos firmados digitalmente, lo cual protege los archivos garantizando
su confidencialidad, integridad y no repudio. Para firmar digitalmente los archivos, se debe
usar un certificado digital emitido por una entidad certificadora abierta aprobada por la
entidad competente.

CAPITULO 4
Periodo de reporte y plazo

La periodicidad del reporte es mensual, cada mes de informacién se envia dentro de los
primeros ocho (8) dias calendario del siguiente mes.

Fecha de corte de la

.o Plazo para enviar el archivo plano
Informacion a reportar

Desde: Hasta:
2017-07-31 2017-08-01 2017-08-08
2017-08-31 2017-09-01 2017-09-08

Y asi sucesivamente:

Ultimo dia calendario del | Primer dia calendario | Octavo dia calendario
mes a reportar. del siguiente mes. del siguiente mes.

(C.F).

Departamento Administrativo del Deporte, la Recreacion, la
Actividad Fisica y el Aprovechamientodel Tiempo Libre

RESOLUCIONES

RESOLUCION NUMERO 000012 DE 2017
(enero 12)
por la cual se deja sin efecto la Resolucion numero 000547 del 12 de julio de 2010.

La Directora del Departamento Administrativo del Deporte, la Recreacion, la Actividad
Fisica y el Aprovechamiento del Tiempo Libre (Coldeportes), en uso de sus facultades
constitucionales y legales, en especial las conferidas en el Decreto-ley 1228 de 1995 y en
el Decreto Reglamentario 407 de 1996 y

ANTECEDENTES:

Primero. Que el articulo 25 del Decreto-ley 1228 de 1995, dispone: “Coldeportes, ofrecerd
cursos de administracion deportiva dirigidos a los miembros de direccion y administracion
de los organismos deportivos, personal técnico y de juzgamiento, como requisito para el
desemperio de sus funciones.

Esta capacitacion sera atendida por la Escuela Nacional del Deporte, y demdas orga-
nismos especializados, de conformidad con lo que sobre el particular disponga el Plan
Nacional de Capacitacion.

En un término de cuatro (4) aios contados a partir de la publicacion del presente
decreto, los actuales directivos de los organismos deportivos deberan acreditar el cumpli-
miento de este requisito. Vencido este término, serd indispensable para ser elegido en los
organismos deportivos”.

Segundo. Que a través de la Resolucion namero 000547 del 12 de julio de 2010, esta
Entidad reglamenté los requisitos para la acreditacion referente a la capacitacion de los
miembros del érgano de administracion o juntas directivas o de comisiones técnicas o de
juzgamiento de los organismos deportivos del Sistema Nacional.

CONSIDERACIONES:
Teniendo en cuenta que de conformidad con lo dispuesto en el articulo 4° del Decreto

Antitramites nimero 019 del 2012, corresponde a las autoridades administrativas que
tienen el impulso oficioso de los procesos administrativos a su cargo, como es el caso de

Coldeportes, de la facultad de otorgar la personeria juridica de Federaciones Deportivas y
Clubes Profesionales constituidos como asociaciones o corporaciones, inscripciéon de miem-
bros de Federaciones Deportivas y Clubes Profesionales constituidos como asociaciones o
corporaciones, otorgamiento, renovacion y actualizacion del reconocimiento deportivo de
Federaciones Deportivas, Clubes Profesionales constituidos como asociaciones o corpora-
ciones y como sociedades anénimas, Ligas Deportivas y Asociaciones Deportivas, propender
por agilizar los tramites, de manera que no se impongan requisitos legales adicionales a los
usuarios, se considera pertinente y procedente recoger la Resolucién nimero 000547 del
12 de julio de 2010 para dejarla sin efectos.

En armonia con lo antes seflalado y con el fin de garantizar celeridad en las actuaciones
administrativas sefialadas, se procede a definir el alcance del articulo 25 del Decreto-ley
1228 de 1995, para la acreditacion relacionada a la capacitacion de los miembros del 6rga-
no de administracion o juntas directivas o de comisiones técnicas o de juzgamiento de los
organismos deportivos del Sistema Nacional.

Que en mérito de lo expuesto,
RESUELVE:

Articulo 1°. Que para ser elegidos como miembros del 6rgano de administracién o juntas
directivas o de comisiones técnicas o de juzgamiento de los organismos deportivos del Sis-
tema Nacional del Deporte, cada miembro deberd acreditar uno de los siguientes requisitos:

* Haber adelantado una capacitacion en administracion deportiva de la Escuela Nacional
del Deporte y demds organismos especializados.

* Tener titulo profesional, técnico, o tecnoldgico concedido por una institucion de edu-
cacion superior nacional o extranjera o cualquier institucion educativa reconocida por la ley.

» Haber ocupado cargos administrativos y/o directivo del nivel técnico, tecnologico o
profesional en los entes municipales, departamentales, el Instituto Distrital para la Recrea-
cién y el Deporte de Bogotd o Coldeportes.

* Haber ocupado cargos de administracién o juntas directivas de los diferentes organis-
mos deportivos y demds integrantes del Sistema Nacional del Deporte.

 Haber ocupado cargos directivos en las divisiones aficionadas o profesionales de las
Federaciones Deportivas.

» Haber sido miembro de juntas directivas, representantes legales o gerentes de socie-
dades o empresas unipersonales.

* Haber sido miembro de comisiones técnicas o de juzgamiento.
* Haberadelantado una capacitacion relacionada con aspectos técnicos o de Juzgamiento.

Articulo 2°. Esta Resolucion modifica y deroga las disposiciones anteriores que le sean
contrarias.

Articulo 3°. La presente resolucidn rige a partir de la fecha de su publicacién.
Publiquese y ctimplase.
La Directora Coldeportes,

Clara Luz Roldan Gonzalez.
Imprenta Nacional de Colombia. Recibo 21700972. 13-VI-2017. Valor $295.200.

CIRCULARES EXTERNAS

CIRCULAR EXTERNA NUMERO 001 DE 2017

(enero 12)
Para: Organismos deportivos que integran el Sistema Nacional del Deporte.
Asunto: Se deja sin efecto la Circular Externa namero 000003 de junio 29 de 2012.

1. FUNDAMENTOS JURIDICOS

Quede conformidad conlo establecido enlos articulos 4°, 5° y 6° del Decreto Antitramites
nimero 019 del 2012, corresponde a las autoridades administrativas que tienen el impulso
oficioso de los procesos administrativos a su cargo, adelantar los mismos en armonia con
los principios de celeridad, economia y simplicidad de los trdmites, de manera que no sean
exigidos requisitos que no estan contemplados en la ley.

Por lo anterior, se considera procedente y pertinente dejar sin efectos la Circular Externa
nidmero 000003 de junio 29 de 2012, para dar estricto cumplimiento a las disposiciones legales
que regulan cada uno de los tramites institucionales relativos a la obtencion de la personeria
juridicade Federaciones Deportivas y Clubes Profesionales constituidos como asociaciones o
corporaciones, inscripcién de miembros de Federaciones Deportivas y Clubes Profesionales
constituidos como asociaciones o corporaciones, otorgamiento, renovacion y actualizacién
del reconocimiento deportivo de Federaciones Deportivas, Clubes Profesionales constitui-
dos como asociaciones o corporaciones y como sociedades anénimas, Ligas Deportivas y
Asociaciones Deportivas, Inscripcion de reforma estatutaria de Federaciones Deportivas y
Clubes Profesionales constituidos como asociaciones o corporaciones, minuta de estatutos
de clubes profesionales constituidos como sociedad anénima, registro de libros de actas de
reuniones de Federaciones Deportivas y Clubes con deportistas profesionales constituidos
como asociaciones o corporaciones y certificados de existencia y representacion legal.

2. TRAMITES INSTITUCIONALES

Que para la obtencién de la personeria juridica de Federaciones Deportivas y Clubes
Profesionales constituidos como asociaciones o corporaciones, inscripcién de miembros de
Federaciones Deportivas y Clubes Profesionales constituidos como asociaciones o corpo-
raciones, otorgamiento, renovacion y actualizacion del reconocimiento deportivo de Fede-
raciones Deportivas, Clubes Profesionales constituidos como asociaciones o corporaciones
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