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“POR MEDIO DEL CUAL SE ESTABLECE EL PROCEDIMIENTO PARA EL ACCESO, REPORTE DE
PRESCRIPCION, SUMINISTRO, VERIFICACION, CONTROL, PAGO Y ANALI8IS DE LA
INFORMACION DE TECNOLOGIAS EN SALUD NO FINANCIADAS CON RECURSOS DE LAUPC Y
SERVICIOS COMPLEMENTARIOS SUMINISTRADOS A LOS AFILIADOS DEL REGIMEN
SUBSIDIADO EN EL DISTRITO DE SANTA MARTA.”

EL ALCALDE DEL DISTRITO TURISTICO, CULTURAL E HISTORICO DE SANTA
MARTA, en ejercicio de sus facultades constitucionales y legales especialmente las
establecidas en el articulo 43 de la ley 715 de 2001; articulo 4 de la Resolucién
Nacional N° 1479 del 6 de mayo de 2015 del Ministerio de Salud y Proteccion Social

y:
CONSIDERANDO

Que mediante la Resolucion 1479 de 2015, el Ministerio de Salud disefio dos
modelos para el cobro y pago de servicios y tecnologias que no cuentan con
cobertura en el Plan Obligatorio de Salud - PBS del Régimen Subsidiado para ser
adoptado por los entes territoriales.

Que el Distrito de Santa Marta mediante resolucion 271 del 26 de mayo del 2.015
adopto el modelo para el cobro y pago de servicios y tecnologias que no cuentan con
cobertura en el Plan Obligatorio de Salud - POS a través de las Administradoras de
Planes de Beneficio que tienen afiliados al Régimen Subsidiado de Salud, para lo
cual usara la red de prestadores de la Entidad Promotora de Salud (EPS).

Que a fin de garantizar el derecho fundamental a la salud y los mecanismos de
proteccién y acceso regulados en la Ley Estatutaria 1751 de 2015, el Sistenta de
Salud debe procurar por la mejor utilizacién social y economica de los recursos,
servicios y tecnologias disponibles en favor de sus afiliados al régimen subsidiadd,
requiriéndose la implementacién de un aplicativo tecnologico dispuesto por €l
Ministerio de Salud, que permita registrar la prescripcion de tecnologias en salud no
financiadas con recursos de la UPC de tal régimen y servicios complementarios.

Que el Ministerio de Salud y Proteccion social expidié la resolucion 0002438 de junio
12 de 2018 por la cual establecié el procedimiento y los requisitos para el acceso,
reporte de prescripcion y suministro de tecnologias en salud no financiadas con
recursos de la UPC del régimen subsidiado y servicios complementarios a través de
la herramienta tecnolégica MIPRES.

Que la mencionada herramienta tiene como pilares la autonomia de los profesionales
de la salud para la adopcion de decisiones sobre el diagnostico y tratamiento de los
pacientes a su cargo, en el marco de los esquemas de autorregulacion, la ética, la
racionalidad y la evidencia cientifica; la eliminacion de barreras administrativas que
dificulten el acceso oportuno a los servicios y tecnologias no financiados con cargo
a la UPC del régimen subsidiado y el manejo veraz, oportuno, pertinente y
trasparente de los datos generados en sus diferentes niveles y su transformacion
para la toma de decisiones, lo cual se debe realizar con sujecién de lo establecido
en las leyes estatutarias 1266 de 2008 y 1581 de 2012.

Que dicho aplicativo permite que los profesionales de la salud realicen la prescripcion (\}3
y reporte de las tecnologias en salud no cubiertas por el plan de beneficios con cargo
ala UPC del régimen subsidiado y de los servicios complementarios, eliminando asi \
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el tramite por parte del comité técnico cientifico de las entidades promotoras de salud
(EPS); garantizando de esta manera, la entrega oportuna de las mismas.

Que prevaleciendo el principio pro homine consagrado en el articulo 6° de la Ley
Estatutaria en Salud, en virtud del cual, los actores del Sistema General de Seguridad
Social en Salud deben adoptar la interpretacién de las normas que resulten mas
favorables para la proteccion del derecho fundamental en salud, en el desarrollo del
acto médico deben propender por el bienestar de los pacientes y en tal sentido, de
manera excepcional, los profesionales de la salud podran prescribir medicamentos
con indicaciones no incluidas en el registro sanitario autorizado por el INVIMA,
siempre que existiere evidencia cientifica sobre la seguridad y eficacia clinica del uso
del medicamento que soporte dicha prescripcion.

Que las entidades territoriales de conformidad con la Ley 715 de 2001, tienen la
obligacién de gestionar los servicios de salud de manera oportuna, eficiente y con
calidad, concurriendo en la financiacién de las tecnologias en salud no financiadas
en el plan de beneficios con cargo a la UPC del régimen subsidiado que requieran
sus afiliados.

Que conforme con lo expuesto y en acatamiento a lo ordenado en el Auto 001 de
2017 proferido dentro del proceso de seguimiento al cumplimiento de la orden
vigésima tercera de la Sentencia T-760 de 2008, el Ministerio de Salud en aras de
garantizar el acceso oportuno a las tecnologias en salud no financiados con recursos
de la UPC de los afiliados del régimen subsidiado, establecié los requisitos y criterios
para el acceso y reporte de prescripcion de tales tecnologias.

Que se hace necesario establecer el procedimiento para el acceso, reporte de
prescripcion, suministro, verificacién, control, pago y analisis de la informacién de
tecnologias en salud no financiadas con recursos de la UPC ordenadas a través del
MIPRES y suministradas a los afiliados al régimen subsidiado de salud en el distrito
de Santa Marta.

En mérito de lo expuesto,
RESUELVE:

ARTICULO 1°. - Objeto: La presente resoluciéon tiene por objeto establecer el
procedimiento para el acceso, reporte de prescripcion, suministro, verificacion,
control, pago y andlisis de la informacién de tecnologias en salud no financiadas con
recursos de la UPC del régimen subsidiado y servicios complementarios y
suministradas a los afiliados a dicho régimen en el distrito de Santa Marta a través
de la herramienta tecnolégica MIPRES dispuesta por el Ministerio de Salud.

ARTICULO 2°. -Ambito de aplicacién. - Las disposiciones contenidas en la
presente resolucion aplican a las EPS, Instituciones Prestadoras de Servicios de %J
Salud (IPS) y proveedores de tecnologias en salud no financiadas con recursos de

la UPC del régimen subsidiado y servicios complementarios en el Distrito de Santa g(
Marta.

Rumbo o los
EHRLMARSIES

Calle 14 No. 2-49 « Conmutador: +57 (5) 4209600 * Linea Gratuita Nacional (PBX) : 018000 955 532
NIT: 891.780.009-4 + www.santamarta.gov.co




ALCALDIA DE SANTA MARTA

z 7 . 5
Bt e e W 9§ FEB 2019 RESOLUCION ) $39 ~~— Pagina 3 de 19

Cédigo:
MA-GDO-F-015

Versién: 1

“POR MEDIO DEL CUAL SE ESTABLECE EL PROCEDIMIENTO PARA EL ACCESO, REPORTE DE
PRESCRIPCION, SUMINISTRO, VERIFICACION, CONTROL, PAGO Y ANALISIS DE LA
INFORMACION DE TECNOLOGIAS EN SALUD NO FINANCIADAS CON RECURSOS DELAUPCY
SERVICIOS COMPLEMENTARIOS SUMINISTRADOS A LOS AFILIADOS DEL REGIMEN
SUBSIDIADO EN EL DISTRITO DE SANTA MARTA.”

ARTICULO 3°. - Definiciones. Para efectos de la presente resolucion, se tendran
en cuenta las siguientes definiciones:

1. Cobro: solicitud presentada por una entidad ante la Secretaria de Salud, a fin de
obtener el pago de cuentas directamente al proveedor o prestador de tecnologias en
salud no financiadas con recursos de la UPC, al igual que los servicios
complementarios, tutelas o vitales no disponibles segln corresponda caso en el cual
la factura de venta o documento equivalente se presentara sin la constancia de
cancelacion.

2. Comparador administrativo: Tecnologia en salud financiada con recursos de la
UPC que las entidades cobrantes utilizaran para definir el monto a recuperar por la
tecnologia en salud objeto de cobro.

3. Cuidador: Aquel que brinda apoyo en el cuidado de otra persona que sufre una
enfermedad grave, congénita, accidental o como consecuencia de su avanzada
edad, que depende totalmente de un tercero, sin que lo anterior implique sustitucion
del servicio de atencién paliativa o atencion domiciliaria a cargo de las EPS o EOC
por estar incluidos en el plan de beneficios en salud cubierto por la UPC.

4. Enfermedades huérfanas: Son aquellas denominadas cronicamente debilitantes,
graves, que amenazan la vida y con una prevalencia menor de 1 por cada 5.000
personas, comprenden, las enfermedades raras, las ultra-huérfanas y olvidadas.

5. Entidad recobrante: EPS o que garantiz6 a sus afiliados el suministro de
tecnologias en salud no financiadas con recursos de la UPC o servicios
complementarios segun corresponda, en virtud de la prescripcion realizada por el
profesional de la salud o mediante un fallo de tutela y que solicitan a la Secretaria de
Salud, el reconocimiento y pago de dichas tecnologias en salud o servicios
complementarios.

6. item de la prescripcion: Cada tecnologia en salud o servicio complementario que
se solicita en una misma prescripcion. ’

7. item del recobro: cada tecnologia en salud o servicio complementario presentada
en un mismo recobro para verificacion y pago.

8. Junta de profesionales de la salud: Grupo de profesionales de la salud, los
cuales se retinen para analizar la pertinencia y la necesidad de utilizar una tecnologia
en salud, un servicio complementario, un soporte nutricional ambulatorio o un
medicamento incluido en el listado temporal de usos no incluidos en registro
sanitario, prescritos por el profesional de la salud.

9. Medicamentos vitales no disponibles: Conforme a lo dispuesto en el articulo 2°
del Decreto 481 de 2004, es aquel que cumpliendo los requisitos alli previstos
resulta “indispensable e irremplazable para salvaguardar la vida o aliviar el
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sufrimiento de un paciente o un grupo de pacientes y que, por condiciones de baja
rentabilidad en su comercializaciéon, no se encuentra disponible en el pais o las
cantidades no son suficientes”. Adicionalmente, también incluye medicamentos sin
registro sanitario expedido por el INVIMA gue se encuentran autorizados por esa
entidad a través del listado de medicamentos vitales no disponibles.

10. Otros agentes: Actores o agentes del SGSSS como proveedores, operadores
logisticos, gestores farmacéuticos u otra denominacion, que realizan el suministro
efectivo.

11. Prestaciones no financiadas con recursos del sistema de salud: Tecnologias
o servicios que adviertan los criterios sefialados en el articulo 15 de la Ley 1751 de
2015 o aquella que la modifique o sustituya; asi como las que hagan parte del listado
de exclusiones de la Resolucién 5267 de 2017 y demas normas que la modifiquen o
sustituyan.

12. Prestacion sucesiva: Tecnologia en salud o servicio complementario que se
suministra a un usuario de forma periddica, cuyo objetivo puede ser promocion,
prevencioén, diagnoéstico, tratamiento, rehabilitacién o paliacion, en el cual se debe
sefalar la frecuencia de uso, cantidad y el tiempo total en que se requiere el mismo.

13. Profesional de la salud: Para efectos de la presente resolucidn se entiende por
profesional de la salud, aquellos que de acuerdo a la normativa vigente tienen la
facultad de realizar prescripcion de tecnologias: médicos, optometras y odontélogos.

14. Profesional de la salud par: Profesional de la salud que tiene la misma
especialidad del que realiza la prescripcion inicial. Si la prescripcion se realiza por un
subespecialista de la medicina, su’ par podra ser el que cuente con la misma
especialidad base como prerrequisito para la subespecializacion del médico que
prescribe. El par de un médico general podra ser otro médico general o un médico
especialista del area o tema especifico del que trate la prescripcion; igualmente para
los profesionales de la salud en nutricién y dietética y optometras sera uno que tenga
el mismo titulo profesional.

15.- Recobro: Solicitud de reembolso, presentada por una EPS, tendiente a obtener
el reconocimiento y pago de techologias en salud no financiadas con recursos de la
UPC prestados a los afiliados de dichas entidades, de acuerdo con lo establecido en
la normatividad vigente.

15.1.- Recobro por Fallos de Tutela: Es aquel presentado por la EPS, en
cumplimiento de lo ordenado por un Juez de la Republica mediante Fallo de Tutela,
obedeciendo a tecnologias en salud tecnologias en salud no financiadas con
recursos de la UPC.

15.2.- Recobro por suministro de Vitales No Disponibles: Es aquel presentado %)
por la E.P.S por el suministro de medicamentos indispensables e irremplazables para
salvaguardar la vida o aliviar el sufrimiento de un paciente o un grupo de pacientes y

Rumbo a los
ELML ST

%hﬂe 14 No. 2-49 « Conmutador: +57 (5) 4209600 * Linea Gratuita Nacional (PBX) : 018000 955 532
‘ NIT: 891.780.009-4 « www.santamarta.gov.co



Codigo:
| MA-GDO-F-015
4 Versién: 1

ALCALDIA DE SANTA MARTA

Distrlto Tur(stice, Cultural « Histérico 2 8 FEB 2019 RESOLUCION 3 4 3 9 “’wl Péglnane 19

“POR MEDIO DEL CUAL SE ESTABLECE EL PROCEDIMIENTO PARA EL ACCESO, REPORTE DE
PRESCRIPCION, SUMINISTRO, VERIFICACION, CONTROL, PAGO Y ANALISIS DE LA
INFORMACION DE TECNOLOGIAS EN SALUD NO FINANCIADAS CON RECURSOS DELAUPCY
SERVICIOS COMPLEMENTARIOS SUMINISTRADOS A LOS AFILIADOS DEL REGIMEN
SUBSIDIADO EN EL DISTRITO DE SANTA MARTA.”

que, por condiciones de baja rentabilidad en su comercializacidén, no se encuentran
disponibles en el pais o las cantidades no son suficientes y han sido autorizados
previamente por el INVIMA de acuerdo con lo establecido en la normatividad vigente.

16. Reporte de prescripcion de servicios o tecnologias en salud no financiadas
con recursos de Ila UPC del régimen subsidiado y servicios
complementarios: Diligenciamiento de la prescripcion que realiza el profesional de
la salud, o en casos excepcionales, las EPS o las entidades territoriales de acuerdo
con sus competencias, o en caso de servicios analizados por las juntas de
profesionales de la salud, el profesional de la salud designado por las IPS, mediante
la herramienta tecnolégica dispuesta por este ministerio, que corresponde. a un
mecanismo automatizado en el que se reportan las tecnologias en salud prescritas
que no se encuentren financiadas con recursos de la UPC o servicios
complementarios segun correspondan. "

17. Servicio ambulatorio no priorizado: Prestacion prescrita por un profesional de
la salud en el ambito ambulatorio que de conformidad con el estado clinico del
afiliado, requiere su prestacién, en un tiempo maximo de 5 dias calendario.

18. Servicio ambulatorio priorizado: Prestacion prescrita por un profesional de la
salud en el &ambito ambulatorio que, de conformidad con el estado clinico del afiliado,
requiere su prestacion, en un tiempo maximo de 24 horas por su condicién de salud.

19. Servicios complementarios: Servicio o tecnologia que, si bien no pertenece al
ambito de la salud, su uso esta relacionado con promover el mejoramiento de la salud
o prevenir la enfermedad. Comprende:

20. Servicio: Organizacién y personal destinados a cuidar intereses o satisfacer
necesidades del publico o de alguna entidad oficial o privada.

21. Tecnologia: Conjunto de teorias, técnicas, instrumentos y procedimientos
industriales que permiten el aprovechamiento practico del conocimiento cientifico de
un determinado sector o producto.

22. Tecnologia en salud por conexidad o derivada de wuna
complicacién: Tecnologia en salud que haciendo parte del plan de beneficios por
ser conexa o derivada de una complicacién de una tecnologia en salud no financiada
con recursos de la UPC deben ser prescritas y cobradas ante la entidad territorial a
través de la herramienta tecnoldgica. El profesional de la salud habilitado por la EPS
podra reportarla en la herramienta tecnolégica MIPRES de acuerdo con la presente
resolucion, indicando la tecnologia no financiada que le dio origen.

23. Soporte nutricional: Aporte de nutrientes necesarios para mantener las @\)
funciones vitales de un individuo, bien sea a través de nutriciéon parenteral, enteral o

mixta, dadas sus condiciones cuando no es posible o aconsejable alimentarlo
mediante la nutricién convencional. \"
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24. Suministro efectivo: Entrega al usuario de la tecnologia en salud rto financiada
con recursos de la UPC o del servicio complementario prescrito por profesional de la
salud u ordenada mediante fallo de tutela, la cual podra realizar la IPS u otro agente
del SGSSS, conforme a las reglas y obligaciones del presente acto administrativo.

25. Tecnologia en salud: Actividades, intervenciones, insumos, medicamentos,
dispositivos, servicios y procedimientos usados en la prestacion de servicios de
salud, asi como los sistemas organizativos y de soporte con los que se presta esta
atencién. _

26. Usos no incluidos en el registro sanitario (UNIRS): Uso o prescripcion
excepcional de medicamentos que requieren ser empleados en indicaciones, vias de
administracién, dosis o grupos de pacientes diferentes a los consignados en el
registro sanitario otorgado por el INVIMA.

ARTICULO 4°. - Requisitos para realizar la prescripcién de tecnologias en salud
no financiadas con recursos de la UPC o servicios complementarios, Junta de
Profesionales de la Salud y Tiempos de Suministro. En relacion a la prescripcion,
Junta de Profesionales de la Salud y suministro de tecnologias en salud no
financiadas con recursos de la UPC o servicios complementarios se aplicara lo
establecido en el titulo II, capitulos 1, II, y lll de la Resolucién 2438 del 12 de junio de
2018.

ARTICULO 5°.- Requisitos Generales para las EPS para la verificacion y control
de los servicios y tecnologias en salud no financiadas con recursos de la UPC
o servicios complementarios. - Las EPS dentro de los veinte (20) dias siguientes
a la entrada en vigencia de la presente resolucion deberan presentar a la Secretaria
de Salud Distrital por Unica vez los siguientes documentos:

1. Certificado de existencia y representacion legal de la EPS, con fecha de
expedicién no mayor a treinta (30) dias. Si se modifica la representacion legal o
el domicilio, debera allegarse nuevo certificado que asi lo informe.

2. Relacién y copia de contratos celebrados y en ejecucién con los Prestadores de
Servicios de Salud o Proveedores de los servicios y tecnologias en salud no
financiadas con recursos de la UPC o servicios complementarios.

3. Certificado de existencia y representacion legal de las IPS que hacen parte de su
red contratada para servicios y tecnologias en salud no financiadas con recursos
de la UPC o servicios complementarios, con fecha de expedicion no mayor a
treinta (30) dias. Si se modifica la representacion legal o el domicilio, debera
allegarse nuevo certificado que asi lo informe.

4. Relacion de la direccién electronica de cada uno de los Prestadores de Servicios %1
de Salud o Proveedores registrada en la entidad, teléfonos y la direccion del

domicilio de la misma. \‘
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5. Copia de la resolucion vigente expedida por la DIAN donde se autoriza el rango
de numeracién de facturas a la EPS y a cada uno de los Prestadores de Servicios
de Salud o proveedor de los servicios y tecnologias en salud no financiadas con
recursos de la UPC o servicios complementarios que hacen parte de su red.

Paragrafo: A partir del afio 2.020 en adelante los documentos aqui solicitados deben
presentarse actualizados durante los primeros veinte (20) dias del mes de enero de
cada anualidad.

ARTICULO 6°. - Fechas de presentacion de las solicitudes de cobro/recobros.
Las solicitudes de cobro junto con la factura de prestacion de servicios o documento
equivalente se presentaran en fisico ante la oficina de Auditoria Médica de la
Secretaria de Salud Distrital por parte de las EPS durante los primeros diez (10) dias
de cada mes, con todos sus soportes, sin haber sido pagada previamente para el
caso de los cobros. Las solicitudes de recobro, deben contar con el soporte de los
pagos previos efectuados, caso en el cual la factura de venta debe contar con el sello
de cancelado y la certificacion del revisor fiscal de la EPS o IPS en donde conste la
afectacion de los respectivos estados financieros.

PARAGRAFO 1. Si el ultimo dia habilitado para la radicacion en fisico de los
cobros/recobros es un dia no habil, esta se podra radicar el dia habil siguiente al
Gltimo dia autorizado en la presente resolucion.

PARAGRAFO 2. En caso de que llegare a disponer el Distrito de Santa Marta de un
aplicativo para cargue en linea de los cobros/recobros, el cargue de la facturacion
con sus respectivos soportes deberd hacerse en los primeros diez (10) dias
calendario de cada mes, tiempo que inicia a las 00:00 horas del dia 1 hasta la hora
24:00 del dia 10 sea o no habil.

ARTICULO 7°. - Documentos e informacion especifica exigida para la
presentacién de solicitudes para el proceso de auditoria y verificacion de los
cobros/ recobros. - Para efectos de la auditoria y verificacién, las EPS deberan
radicar su solicitud junto con los siguientes documentos:

1. Solicitud en medio fisico y magnético dirigida a la Secretaria de Salud Distrital
donde se relacione en detalle nombres completos, identificacion, teléfono y direccion
del usuario, fecha en la que recibio el servicio y tecnologia en salud no financiadas
con recursos de la UPC o servicios complementarios, nombre de la misma, nimero
de la factura y valor del servicio prestado.

2. Formatos de solicitud de recobro/cobro establecidos por la Secretaria de Salud,
los cuales hacen parte del presente acto administrativo como anexo técnico N° 1.

3. Original de la factura de venta o documento equivalente. (\‘

4. Documento soporte donde se evidencie la entrega de la tecnologia en salud no
financiada con recursos de la UPC o servicios complementarios, la cual debe
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contener firma y numero de identificacion del paciente, o su representante,
responsable o acudiente de quien recibe la tecnologia, asi como constancia de
recibido en la factura de venta o documento equivalente, o certificacién expedida por
la IPS o proveedor.

5.- Copia de la prescripcién médica ordenada a través del MIPRES.

6.- Cuando la tecnologia NO PBS autorizada se haya proporcionado en atencion de
urgencias con observacién, servicios de internacidn y/o cirugia hospitalaria o
ambulatoria: Copia del resumen de atencién, de la epicrisis o de la historia clinica.

ARTICULO 8°.- Requisitos esenciales para la etapa de auditoria integral. Para
demostrar la existencia de la respectiva obligacién y que, por lo tanto, procede el
reconocimiento y pago de la solicitud del cobro/recobro por parte del Distrito de Santa
Marta, la entidad recobrante deberd acreditar el cumplimiento de los siguientes
requisitos esenciales:

1. Que el usuario a quien se suministrd la tecnologia en salud no cubierta por el Plan
de Beneficios en Salud con cargo a la UPC existia, y le asiste el derecho al momento
de su prestacion, para lo cual anexara la copia obtenida de la pagina web de ADRES.

2. El servicio o tecnologia en salud que se presenta no estaba cubierta por el Plan
de Beneficios en Salud con cargo a la UPC para su fecha de prestacién.

3. El servicio o la tecnologia en salud no financiada con recursos de la UPC fue
prescrita por un profesional de la salud u ordenada mediante un fallo de tutela.

4. El servicio o la tecnologia en salud no financiada con recursos de la UPC fue
efectivamente suministrada al usuario.

5. El reconocimiento y pago del servicio o la tecnologia en salud no financiada con
recursos de la UPC corresponde al Distrito de Santa Marta y se presenta por una
unica vez.

6. La solicitud del reconocimiento y pago del servicio o la tecnologia en salud no
financiada con recursos de la UPC se realiza ante el Distrito de Santa Marta en el
término establecido.

7. Los datos registrados en los documentos que soportan el recobro/cobro son
consistentes y se desarrollan de manera coherente respecto al usuario, la tecnologia
y las fechas, tanto en los soportes como en los medios magnéticos

8. El valor recobrado se encuentra debidamente liquidado o pagado, soportado y el B\\
valor del comparador administrativo respectivo o el homologo descontado conforme
a la regulacién vigente.

)
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ARTICULO 9°.- Documentos e informacion especifica exigidos para la
presentacion de solicitudes de recobro/cobro originadas en fallos de tutela.
Para los recobros/cobros originados en fallos de tutela, las entidades recobrantes
deberan allegar:

1. El nimero de prescripcion generado por la herramienta tecnologica de reporte
MIPRES que soporta la presentacién de la solicitud de recobro/cobro.

2. Copia completa y legible del fallo de tutela con el nombre de la autoridad judicial y
el nombre o identificacion del afiliado ' ‘

Cuando por circunstancias ajenas a la entidad recobrante no sea posible aportar el
fallo de tutela o éste se encuentre ilegible o incompleto, dicha entidad podra
presentar otras providencias judiciales que se hayan emitido en la actuacion, tales
como las que se profieren en incidentes de desacato, medidas provisionales.
aclaraciones o modificaciones del fallo. Asi mismo, podra presentar notificaciones y
requerimientos suscritos por el secretario del correspondiente despacho judicial. En
todos los casos, los documentos que se aporten deberan contener como minimo (i)
la parte resolutiva, (i) la autoridad judicial que lo profirié y (iii) el nimero del proceso.
Adicionalmente, debera aportarse certificacion del representante legal donde
manifieste las circunstancias que le impiden aportar el fallo de tutela completo o
legible, segun el caso, manifestacion que se entendera efectuada bajo la gravedad
de juramento.

Paragrafo Primero. Para solicitudes de pago de las tecnologias en salud no
financiadas con recursos de la UPC del régimen subsidiado y servicios
complementarios originadas en un mismo fallo de tutela, se relacionara el nimero
Unico de radicacion del pago presentado en la Secretaria de Salud en el cual se
anexo la copia del fallo.

Paragrafo Segundo. Las solicitudes de pagos de las tecnologias en salud no
financiadas con recursos de la UPC del régimen subsidiado y servicios
complementarios que se presenten al Distrito de Santa Marta partir del 1° de abril de
2019 y que tengan como origen fallos de tutela que no sean expresos en cuanto a la
tecnologia en salud ordenada la deberan reportar las EPS a través de la herramienta
tecnoldgica en el formato de la justificacion de la necesidad médica, formato que se
encuentra dispuesto en la herramienta MIPRES en el rol recobrante, o por el que lo
adicione o modifique.

ARTICULO 10°.-. Requisitos especificos para la factura de venta o documento
equivalente. o

La factura de venta o documento equivalente, expedida por la EPS, la IPS o
Proveedor de las tecnologias en salud no financiadas con recursos de la UPC del
régimen subsidiado y servicios complementarios, debera ser expedida en la misma
fecha en que se entregue o realice el procedimiento y cumplir con los requisitos
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NIT: 891.780.009-4 - www.santamarta.gov.co

\
!

Rumbo a los




Codigo:
MA-GDO-F-015

Versién: 1

2 8 FEB 201kesorucion 9 439 T | ragnaroders

“POR MEDIO DEL CUAL SE ESTABLECE EL PROCEDIMIENTO PARA EL ACCESO, REPORTE DE
PRESCRIPCION, SUMINISTRO, VERIFICACION, CONTROL, PAGO Y ANALISIS DE LA
INFORMACION DE TECNOLOGIAS EN SALUD NO FINANCIADAS CON RECURSOS DE LA UPC Y
SERVICIOS COMPLEMENTARIOS SUMINISTRADOS A LOS AFILIADOS DEL REGIMEN
SUBSIDIADO EN EL DISTRITO DE SANTA MARTA.”

sefalados en el articulo 617 del Estatuto Tributario y demas normas que adicionen
o modifiquen y debera especificar, como minimo:

1. Hacerse a nombre de Santa Marta DTCH con NIT 891.780.009- 4.

2. Nombres y apellidos e identificacién del afiliado al cual se suministré la tecnologia
en salud sin cobertura en el PBS.

3. Descripcion de la tecnologia en salud y servicios complementarios no financiadas
con recursos de la UPC del régimen subsidiado suministrada, cantidad, su valor
unitario y valor total, y el descuento efectuado por el homologo o comparador
administrativo respectivo.

4. La factura debe sef individual, significa que debe incluir solamente el (o los)
tratamiento(s) efectivamente suministrados a un solo paciente.

5. La factura o documento equivalente debe ser expedida en la misma fecha en que
se realice la operacion correspondiente de suministro o entrega de la tecnologia en
salud no financiada con recursos de la UPC.

Paragrafo Primero. Cuando se trate de pagos por medicamentos importados por la
IPS o proveedor, debera allegarse copia de los siguientes documentos: i) la
declaracién de importacion, ii) declaracién andina de valor vy iii) de la factura del
agente aduanero que la entidad utilizé para la nacionalizacion del producto.

En todo caso, el representante legal de la entidad que solicita el pago debera indicar
mediante una certificacion, el numero de la declaracion de importacién respecto de
la solicitud del pago, el afiliado para el cual se realizé la importacién del medicamento
y la cantidad que se cobra.

Cuando la entidad cobre los costos asociados a los tramites de importacion, estos
deberan incluirse en una Unica solicitud pago.

Paragrafo Segundo. Cuando se generen disponibilidades de medicamentos
importados por las IPS o proveedores, estos podran ser suministrados a otros
usuarios, previa verificacion de la prescripcién médica y de las causas que originaron
tales disponibilidades; situacién que sera certificada bajo la gravedad de juramento
del representante legal de la IPS o proveedor, indicando el nimero de la declaracién
de importacién, el afiliado para el cual se realiz6 la importacion del medicamento y la
cantidad que solicita en pago.

ARTICULO 11°.-. Auditoria de las facturas. - A través de la auditoria médica de las
facturas, mediante la verificacién de los soportes documentales se determinaréa la %3
pertinencia o no del reconocimiento para su posterior pago de las tecnologias en

salud no financiadas con recursos de la UPC del régimen subsidiado y servicios t
complementarios que se radiquen en el Distrito de Santa Marta. \k
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ARTICULO 12°.-. Términos para realizar la Auditoria. - La auditoria de cuentas
médicas de las facturas presentadas por suministro de tecnologias en salud no
financiadas con recursos de la UPC del régimen subsidiado y servicios
complementarios se hara de acuerdo con el plazo establecido en el articulo 57 de la
Ley 1438 de 2011 y las demas normas que la adicionen, complementen o
modifiquen.

ARTICULO 13°.-. Reglas para determinar el valor a pagar de los servicios y
tecnologias sin cobertura en el PBS. Para el pago de servicios o tecnologias sin
cobertura en el PBS se aplicaran las siguientes reglas:

Si el precio del servicio o la tecnologia sin cobertura en el PBS a cobrar ha sido
regulado por la autoridad competente, el valor a reconocer por dicho servicio o
tecnologia sera como maximo la diferencia entre el precio regulado y el valor
calculado para las tecnologias incluidas en el PBS del mismo grupo terapéutico que.
lo reemplaza(n) o sustituya(n) o el monto del comparador administrativo que sefale
el listado de comparadores administrativos adoptados por la Direccidon de
Administracion de Fondos de la Proteccion Social si lo hubiere y las cuotas de
recuperacion, estas Ultimas segun lo dispuesto en los articulos 18 del decreto 2357
de 1995 y 3 del decreto 4877 de 2.007 o las normas que las adicionen o modifiquen.

Cuando el valor facturado sea inferior el precio maximo definido por la autoridad
competente, también se deberan aplicar los descuentos de que trata el presente
literal.

Si el precio del servicio o tecnologia sin cobertura en el PBS a cobrar no ha sido
regulado por la autoridad competente, el valor a reconocer por dicho servicio o
tecnologia sera la diferencia entre las tarifas de referencia de la entidad territorial o
el valor facturado y el valor calculado para la o las tecnologias incluidas en el PBS
del mismo grupo terapéutico que lo reemplaza(n) o sustituya(n), o el monto del
comparador administrativo que sefiale el listado de comparadores administrativos
adoptados por la Direccion de Administracién de Fondos de la Proteccion Social si lo
hubiere y las cuotas de recuperacién, estas lltimas segun lo dispuesto en los
articulos 18 del decreto 2357 de 1995 y 3 del decreto 4877 de 2.007.

Todas las tarifas se tomaran a la vigencia de la prestacion del servicio.

Paragrafo Primero.- Cuando el valor del servicio o tecnologia sin cobertura en el
PBS, sea menor o igual a la alternativa cubierta en dicho plan, no procede el cobro
ante el Distrito de Santa Marta. La EPS reconocera al Prestador de Servicios de
Salud el valor del servicio o tecnologia correspondiente, con cargo a la Unidad de
Pago por Capitacion.

Paragrafo Segundo.- La diferencia no cubierta por el Distrito de Santa Marta
correspondiente al valor de las tecnologias incluidas en el PBS del mismo grupo
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terapéutico que lo reemplaza(n) o sustituya(n), o al monto del homologo o
comparador administrativo, sera asumido por la Entidad Promotora de Salud.

ARTICULO 14°.- Pago de servicios y tecnologias sin cobertura en el PBS. El
Distrito de Santa Marta pagara directamente a los proveedores o prestadores de
servicios de salud el valor de los servicios y tecnologias sin cobertura en el PBS que
hayan superado el procedimiento de verificacién y control realizado en la auditoria
médica.

Paragrafo.- Los pagos correspondientes se realizaran de conformidad con los
procedimientos presupuestales a que haya lugar por parte del Distrito de Santa Marta

ARTICULO 15°.- Pagos anticipados hechos por las EPS. Cuando la EPS realice
pagos anticipados por prestacion de servicios y tecnologias sin cobertura en el PBS,
podra presentar a Santa Marta DTCH facturas a nombre propio con los soportes
correspondientes establecidos en la presente resolucién, comprobante del pago
anticipado realizado a la IPS, y demas documentos que demuestren que
efectivamente el paciente fue atendido y el procedimiento realizado o la tecnologia
requerida suministrada, y su tramite correspondera a la figura del recobro sefialada
en el articulo 6° de la presente resolucion.

ARTICULO 16°. Exclusiones generales y especificas del PBS. El Distrito de Santa
Marta no reconocera las exclusiones contenidas en el articulo 126 de la Resoluciéon
5857 del 26 de diciembre de 2018 o la norma que la adicione y/o modifique, puesto
que no son de su competencia.

Articulo 17°.- Adopcién del Manual de Auditoria. Para efectos de la auditoria
médica de que trata la presente resolucién, facultese al Secretario (a) de Salud para
que mediante acto administrativo adopte para el Distrito de Santa Marta su propio
manual de auditoria que contendra el listado y cédificacién de las glosas aplicables «
a las solicitudes de pago por cobros y recobros de tecnologias no cubiertas por el
PBS presentadas por las EPS.

VERIFICACION, CONTROL, RECONOCIMIENTO Y PAGO DE LAS
TECNOLOGIAS EN SALUD NO FINANCIADAS CON RECURSOS DE LA UPC O
SERVICIOS COMPLEMENTARIOS

Articulo 18. Etapas del proceso de verificacion y control. Las solicitudes de
recobro/cobro para pago surtiran un proceso de verificacién y control a través de las
siguientes etapas: :

;i Pre-radicaciéon ‘X(
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Radicacion
Pre-auditoria

Auditoria Integral

S S

Pago
CAPITULO | ETAPA DE PRE-RADICACION

Articulo 19. Objeto de la Etapa de Pre-Radicacion. El objeto de esta etapa es
validar la informacién registrada por la entidad recobrante contra la registrada en
bases de datos, en aras de establecer la existencia del usuario la consistencia de los
codigos, la procedencia o no del reconocimiento del recobro/cobro y las
investigaciones administrativas o judiciales que pudieren estar cursando.

Articulo 20. Iniciaciéon de la etapa de pre-radicacion. Esta etapa inicia con la
presentacién de las facturas en la Secretaria de Salud, o con el registro en linea en
la herramienta tecnoldgica que efectia la entidad recobrante respecto de la
informacién correspondiente a cada solicitud de recobro/cobro, lo cual se llevara a
cabo dentro de los primeros diez (10) dias calendario de cada mes.

Articulo 21. Validacién de la informacion registrada. La Secretaria de Salud a
través del grupo de auditoria de cuentas validard la informacion presentada o
registrada por la entidad recobrante mediante cruces de informacion, entre otras,
con:

1. Base de Datos Unica de Afiliados (BDUA)
2. Base de la Registraduria Nacional de Estado Civil (RNEC)

3. Nimero de prescripcion de tecnologias en salud no financiadas con recursos de
la UPC o servicios complementarios

4. Codigo Unico de Medicamentos (CUM)
5. |dentificador Unico de Medicamento (IUM)—para medicamentos vitales no
disponibles

6. Codigo y descripcion de la Clasificacion Unica de Procedimientos en Salud (CUPS)
cuando aplique de acuerdo a la normatividad vigente

7. Registro Unico de Victimas (RUV).

Paragrafo. La Secretaria de Salud, podra utilizar la informaciéon reportada en el
Registro Individual de Prestaciéon de Servicios de Salud - RIPS para verificar la

atencién que se solicite en el recobro/cobro. %3
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Articulo 22. Resultados de la validacion. La validacion de la informacién
presentada ante la Secretaria de Saludo en fisico o registrada en linea por la entidad
recobrante, podra generar los siguientes resultados:

1. El ingreso del recobro/cobro a la etapa de radicacién: Se presenta cuando la
informacion supera todas las validaciones, efectuandose la radicacién fisica o
generando automaticamente los formatos de solicitud de recobro, los que contendran
los valores y cantidades totales presentados por tipo de radicacién: solicitudes del
profesional de la salud o fallos de tutela, y la manifestacion de que la informacién
suministrada es veraz y podra ser verificada Estos deberan ser suscritos por el
representante legal y el revisor fiscal o contador publico de la entidad recobrante,
segun corresponda.

2. El ingreso del recobro/cobro a la etapa de radicacion con alertas: cuando la
informacion supera algunas de las validaciones con alertas, las cuales se verificaran
en las etapas subsiguientes. En este caso, también se generaran los formatos de
solicitud de recobro que correspondan.

3. El no ingreso del recobro a la etapa de radicacién: Se presenta cuando la
informacién no supera las validaciones correspondientes.

Articulo 23. Finalizacién de la etapa de pre-radicacion. La etapa de pre-radicacion
finaliza satisfactoriamente cuando la entidad recobrante dispone de los formatos de
solicitud de recobro que correspondan para la radicacion.

Los formatos de radicacion de las solicitudes de recobros, podran ser presentados
de manera impresa o magnética, suscritos por el representante legal y el revisor fiscal
o contador publico de la entidad recobrante, seglin corresponda: indicando su
nimero de matricula profesional '

CAPITULO Il ETAPA DE RADICACION

Articulo 24. Objeto de la etapa de radicacion El objeto de esta etapa es presentar
ante la Secretaria de Salud de Santa Marta, los formatos de solicitud de
recobro/cobro que correspondan, junto con los soportes en medio impreso o
magnético a que refiere la presente resolucion, segun corresponda.

Paragrafo. Cuando la entidad recobrante no aporte los formatos de solicitud de los
recobros/cobros o estos no contengan las firmas del representante legal y revisor
fiscal o contador pUblico segtin corresponda, junto con su nimero de su matricula
profesional; o los formatos se presenten fuera del periodo de radicacion establecido,
los nimeros Unicos de recobro asignados y los formatos se anularan y se entendera
no presentada la respectiva solicitud.

Articulo 25. Presentaciéon de los soportes. Los soportes de las solicitudes de Q})
recobro/cobro deberan presentarse en medio fisico impreso y magnético, conforme
a las especificaciones técnicas definidas por la Secretaria de Salud de Santa Marta. \,
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SUBSIDIADO EN EL DISTRITO DE SANTA MARTA.”

En caso de presentacion de los soportes en medio fisico impreso, las entidades
recobrantes deberan garantizar el envio, adecuado embalaje, foliado, calidad y
nitidez de los documentos soportes de los recobros/cobros impresos fisicos.

CAPITULO Ill ETAPA DE PREAUDITORIA

Articulo 26. Objeto de la etapa de pre auditoria. El objeto de esta etapa es verificar
que el recobro/cobro contenga los soportes exigidos para adelantar la verificacion
del cumplimiento de los requisitos esenciales.

Articulo 27. Cotejo de informacion y su resultado. Dentro de los cinco (5) dias habiles
siguientes a la radicacion de las solicitudes de recobro/cobro que superaron las
etapas de pre-radicacién y radicacion la Secretaria de Salud cotejara el soporte
documental con la informacién suministrada por la entidad recobrante

Se tendran por no presentadas las solicitudes de recobro/cobro que presenten una
o varias de las inconsistencias que a continuacion se sefialan:

1. Existencia de sobrantes o faltantes de solicitudes de cada recobro/cobro.

2. Inconsistencias en la identificacioén del usuario en los documentos que constituyen
los requisitos generales para el proceso de verificacién del recobro/cobro

3.Ausencia del nimero de prescripcion asignado en el reporte de prescripciones de

V) L

las tecnologias en salud no financiados con recursos de la UPC o servicios
complementarios aprobados por junta de profesionales

4 Ausencia de la copia de la factura de venta o documento equivalente.
5. llegibilidad de los soportes del recobro/cobro
6. Incumplimiento de requisitos generales de la entidad recobrante

7. Inconsistencia entre lo reportado en el medio magnético vy los soportes
documentales allegados en el recobro Para tal efecto la Secretaria de Salud definira
los campos del anexo sobre los cuales se realizara esta validacion.

En estos casos, la Secretaria de Salud, a través del Grupo de Auditoria de Cuentas
procederd a i) Anular el nimero de radicacion asignado a cada solicitud de
recobro/cobro ii) Informar a la entidad recobrante, a mas tardar el dia siguiente habil
a la finalizacién de la etapa de pre auditoria el resultado del cotejo y la fecha de
citacién para la entrega de la documentaciéon, cuando a ello hubiere lugar.

CAPITULO IV ETAPA DE AUDITORIA INTEGRAL

Articulo 28. Objeto de la etapa de auditoria integfai El objeto de la etapa de auditoria
integral es la verificacion del cumplimiento de los requisitos esenciales para el pago
de los recobros/cobros

Calle 14 No. 2-49 « Conmutador: +57 (5) 4209600 » Linea Gratuita Nacional (PBX) : 018000 955 532 /m«

NIT: 891.780.009-4 « www.santamarta.gov.co

\S
Y

Rumbo o los
EHARLNRIIES



1

ALCALDIA DE SANTA MARTA

Y g -
Distrito Tuirfstico, Chltural ¢ Histérico ? 8 FEB ?n—]q RESOLUCIC’)N. ’ e [“} ‘3' g - Jj Pégina 16 de 19
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Paragrafo. Los recobros/cobros que ingresen al proceso de auditoria integral se
auditaran conforme al manual de auditoria que se adopte para el efecto.

Articulo 29. Resultado del proceso de auditoria integral. El resultado de la auditoria

integral de las solicitudes de recobro/cobro sera:
1.Aprobado. El resultado de auditoria aprobado tendré las siguientes variables:

a. Aprobado total. Cuando todos los items del recobro/cobro cumplan con los
requisitos sefalados en la presente resolucién y en el manual de auditoria que se
adopte para el efecto.

b. Aprobado con reliquidacién. Cuando habiendo aprobado todos los items del
recobro/cobro, el valor a pagar es menor al valor recobrado/cobrado, debido a que
existieron errores en los calculos del valor presentado por la entidad recobrante.

c. Aprobado parcial. Cuando se aprobaron para pago parte de los items ddl
recobro/cobro.

2. No aprobado. Cuando la totalidad de Items del recobro/cobro no cumplan con los
requisitos sefialados en la presente resolucién y en el manual de auditoria que se
adopte para el efecto.

Articulo 30. Comunicacién de los resultados de auditoria a las entidades recobrantes
El resultado de la auditoria integral efectuada a las solicitudes de recobro/cobro se
comunicard por la Secretaria de Salud, al representante legal de la entidad
recobrante, asi:

1. Dentro de los dos (2) dias habiles siguientes al cierre efectivo del proceso de
verificacion, mediante correo enviado a la direccion electrénica registrada por la
entidad recobrante

2. En documento fisico que se enviara al domicilio informado por la misma, dentro
de los cinco (5) dias habiles siguientes. Se conservara copia de la constancia de
envio.

Articulo 31. Contenido de la comunicacion. La comunicacion de los resultados de
auditoria a las entidades recobrantes debera contener la siguiente informacion:

1. Fecha de expedicién de la comunicacion

2. Numero que identifica el mes y el afio (paqueté que contiene las solicitudes de
recobro).

3. Resumen de la informacién de cantidad y valores de recobros/cobros por estado,
régimen y tipo de radicacion

4. Medio magnético bajo la misma estructura presentada para la radicacion, que
contendra en detalle el estado de cada solicitud de recobro/cobro y las causales de

Aﬂosa si hubo lugar a ello, conforme al manual de auditoria, indicando
e Rumbo a los
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a. Resultado de la auditoria integral por recobro/cobro aprobado total, aprobado con
reliquidacion, aprobado parcial o no aprobado

b. Causales de aprobacion con reliquidacién en forma individual por cada item del
recobro/cobro presentado, conforme al manual de auditoria.

c. La relacion de los items que no fueron aprobados para pago cuando existe
aprobacioén parcial.

d. Causales de no aprobacion, cuando fuere el caso, en forma individual por cada
item del recobro/cobro presentado, conforme al manual de auditoria.

Articulo. 32. Objecién a la aplicacién de glosas como resultado de la auditoria. La
entidad recobrante podra objetar el resultado de la auditoria integral realizada a los
recobros/cobros, dentro de los quince (15) dias habiles siguientes al recibo de la
comunicacion del resultado de dicha auditorfa, precisando las razones de la objecion
por cada uno de los items de cada uno de los recobros/cobros En caso de que se
presenten varias glosas a un mismo recobro/cobro, se deberan radicar y sustentar
por una unica vez la totalidad de las objeciones.

La objecion incluira el nimero Gnico de recobro/cobro asignado inicialmente y no
podra versar sobre nuevos hechos ni debatir asuntos diferentes a los contenidos en
la comunicacién enviada.

Si la entidad recobrante considera que alguna(s) glosa(s) aplicada(s) se puede(n)
desvirtuar con la informacioén contenida en los soportes del recobro/cobro allegados
inicialmente, debera indicar el folio en el cual se encuentra el documento o la
informacion. Si la Secretaria de Salud dispone de la informacién soporte para el
recobro/cobro no serd necesario volver a presentar dicha informacién, para el
procedimiento de aclaracién de la glosa.

La Secretaria de Salud a través del Lider de Programa del Grupo de Auditoria de
Cuentas Médicas, dentro de los diez (10) dias habiles siguientes a la recepcién de la
respuesta, decidira si levanta total o parolalmente las glosas o las deja como
definitivas.

Articulo 33. Subsanacién a la aplicacion de glosas como resultado de la
auditoria. Cuando la entidad recobrante acepte las glosas aplicadas como resultado

del incumplimiento de alguno de los requisitos previstos en la auditoria integral
realizada a los recobros/cobros, podra enmendarlas Gnicamente dentro de los quince
(15) dias siguientes al recibo de la comunicacién del resultado y sélo para el grupo

de glosas definido en el manual de auditoria precisando las razones por las cuales

va a realizar la rectificacion para cada uno de los items de cada uno de los
recobros/cobros. En caso de que se presenten varias glosas a un mismo
recobro/cobro y las mismas se acepten por la entidad recobrante y sean Q)\)
subsanables, se debera radicar y sustentar por una Unica vez la totalidad de las x
correcciones.

Rumbo a los
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La correccion debera incluir el nimero Unico de recobro/cobro asignado inicialmente
y no podra versar sobre nuevos hechos ni debatir asuntos diferentes a los contenidos
en la comunicacion enviada Para el evento en que los documentos que subsanen las
glosas no se encuentren dentro de los soportes del recobro/cobro allegados
inicialmente, la entidad podra anexar soportes adicionales a fin de subsanar dichas
glosas, siempre que ello sea procedente conforme con el manual de auditoria.

Si la Secretaria de Salud dispone de la informacién soporte para el recobro/cobro no
sera necesario volver a presentar dicha informacion, para el procedimiento de
aclaracién de la glosa.

Articulo 34. Imposibilidad de realizar nuevas radicaciones como mecanismo de
objecién o subsanacién. Tanto la objecién a las glosas como la subsanacion de las
mismas, deberan efectuarse solamente mediante los mecanismos de que tratan los
articulos anteriores y debera incluir el nimero Unico de recobro/cobro asignado
inicialmente, sin que resulte posible realizar una nueva radicacion.

Las glosas no objetadas y no subsanadas dentro de los quince (15) dias siguientes
al recibo de la comunicacién del resultado de auditoria, se entenderan en firme y por
lo tanto no procedera reclamacién alguna.

Articulo 35. Respuesta a la objecion o subsanacién del resultado de la auditoria
presentada. La Secretaria de Salud a través del Lider de Programa del Grupo de
Auditoria de Cuentas Médicas darad respuesta a la objecidon o subsanacion: al
resultado de la auditoria presentada por la entidad recobrante, dentro de los diez (10)
dias siguientes a la radicacion del documento. El pronunciamiento que efectue, se
considerara definitivo

TERMINOS Y PLAZOS

Articulo 36. Término para la presentacion de las solicitudes de recobro/cobro. Las
entidades recobrantes deberan adelantar las etapas de pre- radicacion y radicacion
de las solicitudes de recobro/cobro ante la Secretaria de Salud, teniendo en cuenta
lo siguiente:

1. Para las tecnologias en salud no financiadas con recursos de la UPC o servicios
complementarios que hayan sido prestados hasta el 31 de marzo de 2019 tendran
hasta el 30 de junio de 2019 para presentar dichas facturas.

2. Para las tecnologias en salud no financiadas con recursos de la UPC o servicios
complementarios que hayan sido prestados a partir del 1 de abril de 2019 se aplicara
lo establecido en el articulo siguiente o la norma que la modifique o sustituya.

Articulo 37 Dias habilitados para la radicacién de las solicitudes de
recobro/cobro. Las entidades recobrantes deberan radicar las solicitudes de @
recobro/cobro dentro de los primeros diez (10) dias calendario de cada mes, de
acuerdo con el cronograma y condiciones que establezca la Secretaria de Salud. S{
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“POR MEDIO DEL CUAL SE ESTABLECE EL PROCEDIMIENTO PARA EL ACCESO, REPORTE DE

PRESCRIPCION, SUMINISTRO, VERIFICACION, CONTROL, PAGO Y ANALISIS DE LA
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SERVICIOS COMPLEMENTARIOS SUMINISTRADOS A LOS AFILIADOS DEL REGIMEN

SUBSIDIADO EN EL DISTRITO DE SANTA MARTA.”

Paragrafo 1. Si el dltimo dia habilitado para la radicacion de los recobros/cobros es
un dia no habil, esta se podra radicar el dia habil siguiente al Gltimo dia autorizado.

Paragrafo 2. Término para efectuar cualquier tipo de cobro o reclamacion por
recobros/cobros. Las reclamaciones o cualquier tipo de cobro/recobro que deban
atenderse con cargo a los recursos del Sistema General de Participaciones asignado
al Distrito de Santa Marta y realizados a partir del 1 de abril de 2019, se deberan
presentar ante la Secretaria de Salud Distrital en el término maximo de (1) afio
contado a partir de la fecha de la prestacion del servicio hecha a través del MIPRES,
0 generacion o establecimiento de la obligacién de pago o de la ocurrencia del
evento, seguln corresponda.

Articulo 38. Plazo para adelantar las etapas del proceso de pre auditoria y auditoria
integral de las solicitudes de recobro/cobro y efectuar el pago cuando sea procedente
La Secretaria de Salud debera llevar a cabo las etapas de pre auditoria y auditoria
integral e informar de su resultado y las glosas a la entidad recobrante dentro de los
veinte (20) dias siguientes al vencimiento del periodo de radicacion en el que fue
presentado el correspondiente recobro/cobro

Dentro de los veinte (20) dias siguientes de efectuada la auditoria integral, se
efectuara el pago a las entidades recobrantes o a los proveedores autorizados por
éstas, cuando la auditoria integral arroje como resultado la aprobacién del
recobro/cobro. El pago se realizara a la cuenta bancaria registrada ante la Secretaria
de Hacienda Distrital.

Articulo 39. - Vigencia. La presente resolucién rige a partir de la fecha de su
expedicion y deroga todas las disposiciones que le sean contrarias.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

‘ 1=l TONIO DE AVILA CERPA
. Jefe de Ofiéipa Apoyo a la Gestion Lider de Programa
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