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18, ;Cuil es la fuente principal de sus ingresos?| 19, ;Cudl es su ingreso mensual promedio en
(Para personas de 16 afios y mds) SMLMV? {Para personas de 16 afios y mas)

a  Deltrabajo a 5in ingreso
b.  Pensitn b Menos de 1
t. Renta C. Defa2
d.  Subsidio o ayudas del gobierno d. Mas de 2 y menos de 4
e Subsidio o ayuda de particulares e 4 o mas
f. Ayudas familiares | i Mo informa
g Minguna b
20. Usted participa en actividades: |21, ;Pertenece a una organizacion o movimiento
a. Familiares | iativo de f con discapacidad?
b. Comunitarias a  Si
c. Religivsas o espintuales b.  No
d. Deportivas o de recreacion
e. Culturales
f. Ciudadanas
g Otras
___h_Ninguna
22. En relacion con el proceso de toma de
decisi usted: (Para p de 18 ymas
afios)

4. Toma decisiones de manera autdnoma
b. Toma sus propias decisiones, pero requiere
del apoyo de olras personas para facilitar este
ejercicio
<. Clra persona tene todo el poder legal para
tomar las decisiones por usted {interdiccidn)

Il Entorno para la vida y el —
23. JRequicre permanentemente de la ayuda de| 23, ¢Quién es la persona que mas le ayuda a
otra persona para realizar actividades de la| realizar las actividades de |a vida diaria en
vida diaria, por ejemplo, bafiarse, vestirse,| las gue tiene dificuitades de forma
comer, beber, ir al bafo, i ici te?
del cuerpo?
a. &I
b. Mo (pase a la pregunta 26)

Padre
Madre:
Hijo(s)
Hijais)
Hermano{s)
Hermana(s)
Esposc o compafiero
Esposa o companera
Abuelo
Abuela
Otros familiares hombres
Otras familiares mujeres
. Persona remunerada para ayudarioia), no
cualificada
Persona remunerada para ayudarlofa),
cualificada
0. Mecesita ayuda, pero no tiens quien le
ayude 2
En qué tipo de institucidn?
Establecimiento penitenciario o carcelario
Hespital
Centro psiguidlrico
Hegar gengirico
Centra de proteccion infantil (con medida
de restablecimiento de derechos)
Otras institucionas R
En su vida diaria usted encuentra barreras

3=rTrracpooon]

-]

24.  Usted vive: 25
a. Gon su familia {pase a la pregunta 28) 8.

b, Solo (pase a la pregunta 28) b.

c. Encalle (pase a la pregunia 28) c.

d. d.

e

[

En institucion de manera permanente |7
dias a la semana, 24 horas por un tiempo
mayor a dos meses) {pase a la pregunta
27 f
26. &De quién o quiénes recibe mayor apoyo y| 27,

De vecinos y amigos
No cuenta con redes de apoyo }

respaldo (apoye emocional, ayuda material, fisicas en
servicios e informacién)? a  Vivienda

a. Defamiliares b, Espacio piblico

b.  De comunidades o grupos refigiosos c.  Transporte piblico

¢ De redes comunitarizs o sociales d, Edificaciones pablicas o privadas
d. Instituciones & Noencugniro barreras fisices

e

by

[z8. £En su vida diaria usted encuentra barreras( 28. ;En su vida diaria, usted encuentra
para acceder a la informacion en? actitudes negativas en su interaccién con
a. Medios de comunicacién masivos (Radio, a Miembres de la familia cercana
) b, Otros familiares
b. En tecnologias de informacidn c.  Amigos
comunicacion TIC d. Conocidos, companeros, colegas,
¢ Entidades que prestan atencion al piblico vecines o miembros de la comunidad
d. Entidades de salud e, Personas en cargos de autoridad
e. Entidades educativas f.  Personas en cargos subordinados
f. Espacio publico g, Cuidadores y personal de ayuda
g. Transporte publico h,  Profesionales de la salud
h. Mo encuentra barreras para acceder a lg| I Otros profesionales
informacidn . Noer barreras actitudinales

3. RESULTADO DEL PROCEDIMIENTO DE CERTIFICACION DE DISCAPACIDAD

Una vez finalizada la aplicacion de los instrumentos previamente descritos, el equipo multidisciplinario
genera en el aplicativo web de RLCPD el resultado del procedimiento de certificacion de discapacidad,
que establece |z existencia de la discapacidad.

Se establece que la persona selicitante tiene discapacidad con base en la obtencién de los dos (2)
resultados que se detallan a continuacidn:

a. Al menos una deficiencia en estructuras y funciones corporales, desde leve hasta completa. Esta
informacién se obtiens al constatar que al menos un cddigo tisne un calificador entre 1y 4.

b. Al menos una limitacion en las actividades y restriccion en |a participacion desde leve hasta
completa.

fimi de certifi

34, Soclalizacién del o ién de di i

del pr

El equipe multidisciplinaric informa el resultado del procedimiento a la persona, asegurandose de que
comprande dicha informacidn, para lo cual, garantizara y hara uso de Ios apoyos y ajustes razonables
que requiera para acceder a tal informacion

En aguelios cascs donde el procedimiento dé como résultado que la persona solicitante no tiene
discapacidad, se le explicaran las razones, y se lg informaré que esta determinacion se registrara en el
RLCPD Unicamente como soporte de la realizacion de la valoracion clinica multidisciplinaria.

En caso de que &l solicitante no esté de acuerdo con el resultado de la certificacién, se le debe informar
que tiene derecho a solicitar una segunda opinion.

3.2.  Certificado de discapacidad

Si se eslablece que la persona solicitante tiene discapacidad, el RLCPD genera el certificado de
discapacidad y el equipo multidisciplinario de la IPS hace entrega de este a la persona con
discapacidad

El certificado de discapacidad incluye al menos la siguiente informacién, come resultado de la aplicacion

de los instrumentos descritos en los apartados anteriores:

a. Datos p les de la | con discapacidad. Nombre, apellido, tipo y nimero de
decumento de identidad.

b. Lugar y fecha de la valoracion clinica multidisciplinaria para certificacion de discapacidad,
Razén social de la IPS donde se expide el certificado de discapacidad, fecha de realizacion de la
valoracion,

c. Categoria de discapacidad. Categoria de discapacidad de acuerdo a lo definido en el numeral 1.2

del presente anexo técnico. En los cascs en los que se identifique mas de una categoria de

discapacidad, estarad marcado Sl en cada una de ellas y también Sl en la categoria miitiple, salvo
en los casos de personas con sordoceguera, pues esta se considera una categoria Unica de
discapacidad, en cuyo caso sola se marcara Sl en dicha calegoria.

Nivel de dificultad en el desempefio Porcentaje expresado en una escala de 0 2 100 por cada

uno de los siguientes dominios de actividades y paricipacian:

d

Cognicien

Wovilidad

Cuidade personal
Relaciones

Actividades de la vida diaria
Participacion '

. Perfil de funcionamiento. Incluye los tres (3} codigos de cada uno de los combonentes del perfil

de funcionamiento que mejor describan la discapacidad del solicitante {funciones corporales,
estructuras corporales y actividades y participacion).
f. Datos de los profesionales del equipo multidisciplinario, Nombre, apeliido, tipo y nimero de
documento de identidad, y profesion.
Cédigo QR. Combinacion de caracteres que contiene almacenada la informacion dei certificado de
discapacidad para que pueda ser leido y validado mediante un dispositivo con lector optico. En esta
verificacion se podra visualizar los datos personales (nombre complete, identificacion, 1D validacién),
asi como, la leyenda de generacion del mismo a través del RLCPD.

(C.F).

RESOLUCION NUMERO 00001240 DE 2022
(julio 21)
por la cual se modifica la Resolucion 351 de 2022 en cuanto a las condiciones de operacion

yde acceso a la linea de crédito de redescuento con tasa compensada “Compromiso Salud
Liquidez” de Findeter.

El Ministro de Salud y Proteccion Social. en ejercicio de sus facultades, en especial, de
las conferidas por el articulo 173 de la Ley 100 de 1993 y el paragrafo del articulo 2.6.7.8.4
del Decreto 1068 de 2015, y

CONSIDERANDO:

Que el Decreto 1884 de 2021 adiciono al Decreto 1068 de 2015, Unico Reglamentario
del Sector Hacienda y Crédito Publico, en el Libro 2, Régimen Reglamentario del Sector
Hacienda y Crédito Publico, Parte 6 - Asistencia y Fortalecimiento a Entidades Territoriales
y sus Descentralizadas, Titulo 7 - Findeter, el Capitulo 8 - Linea de Redescuento con
Tasa Compensada para la financiacion de Entidades Promotoras de Salud e Instituciones
Prestadoras de Servicios Salud IPS, autorizando a Findeter, a crear una linea de redescuento
en pesos con tasa compensada destinada a irrigar recursos de capital de trabajo, sustitucion
de deudas e inversion a las IPS y EPS del Sector Salud, ptblicas y privadas, hasta por
$172.725.000.000.

Que mediante la Resolucion 351 de 2022, este Ministerio establecio las condiciones
de la operacion, el acceso y el procedimiento para la ejecucion de la linea de crédito
de redescuento con tasa compensada “Compromiso Salud Liquidez” de la Financiera de
Desarrollo Territorial S. A., Findeter, cuyos recursos se destinaran exclusivamente para
capital de trabajo, sustitucion de deudas e inversion, de las Entidades Promotoras de Salud,
Empresas Sociales del Estado e Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud mixtas y
privadas.

Que posteriormente, mediante el Decreto 957 de 4 de junio de 2022, se modificaron
los articulos 2.6.7.8.2. y 2.6.7.8.4. del Capitulo 8, Titulo 7, Parte 6, Libro 2 del Decreto
1068 de 2015, Unico Reglamentario del Sector Hacienda y Crédito Publico, en el sentido
de ampliar tanto el monto total de la linea hasta $472.725.000.000, como el valor de la
compensacion de tasa a $48.168.750.000, y la vigencia para su uso hasta el 31 de diciembre
de 2023 o hasta agotar los recursos, dependiendo de lo que suceda primero.

Que la Financiera de Desarrollo Territorial S. A., Findeter, el dia 20 de abril de 2022,
radico, a este Ministerio con el nimero 202242300858112, el informe de ejecucion de la
linea de crédito de redescuento con tasa compensada “Compromiso Salud Liquidez” de
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Findeter, en el que informa la ejecucion total de $172.725.000.000, monto inicialmente
otorgado a la linea de crédito, asi como el comportamiento de la linea, su ejecucion y los
saldos.

Que considerando el comportamiento de la linea de crédito de redescuento con tasa
compensada “Compromiso Salud Liquidez” de Findeter y la alta demanda de solicitudes
allegadas por potenciales beneficiarios de los recursos, entre ellos IPS que tienen cartera
pendiente de pago con las EPS en proceso de liquidacion, se hace necesario adicionar, a
los recursos iniciales de la linea de crédito por valor de ciento setenta y dos mil setecientos
veinticinco millones ($172.725.000.000), el monto de trescientos mil millones de pesos
($300.000.000.000) y ampliar la vigencia de los recursos.

En mérito de lo expuesto,
RESUELVE:
Articulo 1°. Modifiquese el articulo 5° de la Resolucion 351 de 2022, el cual quedara
asi:
“Articulo 5°. Condiciones de operacion de la linea de crédito de redescuento con tasa
compensada “Compromiso Salud Liquidez” de Findeter. Las condiciones de operacion

de la linea de crédito de redescuento con tasa compensada “Compromiso Salud Liquidez”
de Findeter, son las siguientes:

$472.725.000.000
$48.168.750.000

Monto estimado de la linea de redescuento

Compensacion tasa — recursos del Ministerio
de Hacienda y Crédito Publico

100% del crédito
IBR + 0% M. V.
IBR + 4% M. V.
Hasta 5 afios

Financiacion

Tasa de redescuento

Tasa final maxima

Plazo

Periodo de gracia a capital Hasta 1 afo

Vigencia Hasta agotar los recursos o 31 de diciembre de

2023.

Paragrafo 1. El monto estimado de Linea de Tasa Compensada denominada
Compromiso Salud Liquidez de Findeter para las EPSy las IPS serd de CUATROCIENTOS
SETENTA Y DOS MIL SETECIENTOS VEINTICINCO MILLONES DE PESOS MONEDA
CORRIENTE ($472.725.000.000). Sin embargo, el valor final de la linea sera el que resulte
de la colocacion efectiva bajo las condiciones financieras aplicables a cada redescuento.

Pardgrafo 2. Las garantias, la tasa de interés final y demds condiciones para el
otorgamiento del crédito serdn establecidas por la entidad financiera a la entidad
beneficiaria del crédito”.

Articulo 2°. Modifiquese el articulo 8° de la Resolucion 351 de 2022, el cual quedara
asi:

“Articulo 8°. Condiciones de acceso a la linea de crédito de redescuento con tasa
compensada “Compromiso Salud Liquidez” de Findeter. Para que las EPS de los
Regimenes Contributivo y Subsidiado, las Empresas Sociales del Estado y las IPS mixtas
y privadas puedan acceder a la Linea de Redescuento con Tasa Compensada de que trata
esta resolucion, ademds de cumplir los requisitos que defina la entidad financiera, deberdn
cumplir las siguientes condiciones:

8.1 El valor maximo del crédito a aprobar por las entidades financieras a las EPS
de los Regimenes Contributivo y Subsidiado no podra ser superior al 10% del
monto total de la linea de redescuento y para las ESE, las IPS mixtas y privadas,
no podra ser superior al 5%.

8.2 Las EPS que accedan a la linea de crédito con tasa compensada de que trata
esta resolucion, deberan destinar los recursos del crédito exclusivamente para
capital de trabajo, sustitucion de deuda e inversion.

8.3 Para efectos de la actualizacion dentro del listado de potenciales beneficiarios
de la Linea de Redescuento con Tasa Compensada, se tendran en cuenta aque-
llas IPS que realizaron el reporte de informacion financiera ante la Superinten-
dencia Nacional de Salud.

8.4 De las solicitudes presentadas por parte de las EPS, ESE e IPS mixtas y priva-
das, corresponderd a la Financiera de Desarrollo Territorial - Findeter, dar pre-
lacion a las solicitudes de crédito de aquellas que no hayan sido beneficiarias de
la linea de crédito con tasa compensada en salud en el marco de la Resolucion
3460 de 2015 y las normas que la modifican o sustituyan.

8.5 Se priorizaran dentro del listados de potenciales beneficiarios de la linea de
crédito de redescuento con tasa compensada, a las IPS que tengan cartera pen-
diente de pago por parte de las EPS en proceso de liquidacion”.

Articulo 3°. Vigencia y derogatorias. La presente resolucion rige a partir de la fecha de
su publicacion y modifica los articulos 5° y 8° de la Resolucion 351 de 2022.

Publiquese y cumplase.
Dada en Bogota, D. C., a 21 de julio de 2022.
El Ministro de Salud y Proteccion Social,
Fernando Ruiz Gomez.
(C.F).

Comision Nacional de Precios de Medicamentos
y Dispositivos Médicos

CIRCULARES

CIRCULAR NUMERO 014 DE 2022
(julio 25)
por la cual se establecen disposiciones generales para el seguimiento del comportamiento
del mercado de dispositivos médicos, se incorporan y mantienen algunos de estos
productos en el régimen de libertad vigilada, se conserva el estent coronario medicado

en el régimen de control directo, se estructura el sistema de reporte de informacion de
precios de dispositivos médicos y se dictan otras disposiciones.

La Comision Nacional de Precios de Medicamentos y Dispositivos Médicos, en
ejercicio de sus facultades legales, en especial de las conferidas por los articulos 245 de
la Ley 100 de 1993, 87 de la Ley 1438 de 2011, y 3° del Decreto ntimero 1071 de 2012, y

CONSIDERANDO:

Que por su parte, en el literal j) del articulo 5° de la Ley Estatutaria 1751 de 2015,
establece que el Estado es responsable de respetar, proteger y garantizar el goce efectivo
del derecho fundamental a la salud; para ello debera, entre otros, intervenir el mercado de
medicamentos y dispositivos médicos en la salud, con el fin de optimizar su utilizacion,
evitar las inequidades en el acceso, asegurar la calidad de los mismos, o en general, cuando
pueda derivarse una grave afectacion de la prestacion del servicio.

Que el articulo 60 de la Ley 81 de 1988 contempla las modalidades bajo las cuales
se basa el ejercicio de la politica de precios de diversos productos, entre los cuales se
incluyen los medicamentos y dispositivos médicos, estableciendo los regimenes de control
directo, libertad regulada y libertad vigilada.

Que el articulo 90 de la Ley 1438 de 2011, establecid que el Gobierno nacional
de Colombia, en aras de garantizar la competencia efectiva para la produccion, venta,
comercializacion y distribucion de medicamentos y dispositivos médicos, podra adelantar
las gestiones necesarias para que la poblacion disponga de estos productos con buena
calidad y a precios accesibles.

Que, a través de la Comision Nacional de Precios de Medicamentos y Dispositivos
Meédicos (CNPMDM), se han definido lineamientos atinentes a sistemas de informacion,
su funcionamiento, formas de reporte de precio de estos productos y actualizaciones
frente a la inclusion o exclusion de dispositivos en los diferentes regimenes de control y
vigilancia.

Que, por otra parte, la politica de precios de dispositivos médicos tiene por objeto
hacer compatibles las necesidades de salud publica con los principios de competencia,
comercio y viabilidad de la inversion para producir beneficios en salud que justifiquen sus
costos, con una aplicacion clara, simple y practica para los usuarios.

Que, en virtud de lo anterior, la Comision tiene la facultad para hacer inclusion de
dispositivos médicos al régimen de control directo de precios, al de libertad vigilada o
al de libertada regulada, utilizando para el efecto herramientas como: investigaciones,
estudios de sistemas empleados en otros paises, mesas de trabajo con los participantes
y usuarios de los servicios de salud, en procura de beneficios para estos y un mercado
consecuente.

Que los paises de referencia internacional utilizados en el calculo del precio maximo de
venta han sido seleccionados de conformidad con los criterios de: 1) integracion comercial,
ii) proximidad geografica con Colombia, iii) similitud en el grado de intervencién
econdmica general o politica de regulacion de precios de dispositivos médicos o iii)
pertenencia a la Organizacion para la Cooperacion y el Desarrollo Econdmicos (OCDE),
conforme a la disponibilidad y calidad de la informacion. En total son 17 paises y 37 bases
de datos publicas y de libre acceso, algunas de ellas son online y otras son documentos
descargables en PDF o Excel.

Que si bien todos los precios de los dispositivos médicos impactan la sostenibilidad
del Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS) y podrian estar en libertad
vigilada, al no ser esto posible por las dificultades para codificar y estandarizar los
dispositivos médicos en Colombia, se procedi6 a realizar una priorizacion que obedece
a una metodologia que se encuentra publicada en la pagina web del Ministerio de
Salud y Proteccion Social en el enlace: https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/
BibliotecaDigital/RIDE/VS/MET/metodologia-analisis-nuevos-dm-22dic202 1.pdf

Que esta metodologia analiza la base de datos de recobros por concepto de dispositivos
médicos de la Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social
en Salud (ADRES) para los afios 2019 y 2020 identificando aquellos cuyo impacto en el
monto total del valor aprobado en recobros es alto. Esto se logra tras clasificar, aplicar el
principio de Pareto y posteriormente seleccionar los dispositivos médicos que se deban
considerar para su inclusion en los regimenes de control de precios.

Que como consecuencia de la aplicacion de esta metodologia se incluyen cuatro (4)
nuevos mercados relevantes de dispositivos médicos al régimen de libertad vigilada los
cuales son implantes auditivos de conduccion 6sea, implante para cornea, implante coclear
y dispositivos médicos implantables para terapia cardiaca de alto voltaje.


https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/MET/metodologia-analisis-nuevos-dm-22dic2021.pdf
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/MET/metodologia-analisis-nuevos-dm-22dic2021.pdf
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