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1. OBJETIVO: 2. ALCANCE:
Garantizar la regulacion oportuna de las solicitudes de Inicia con la recepcion de la solicitud del servicio a
servicios para atenciones ambulatorias u hospitalarias, autorizar hasta el envio de la respuesta con su respectiva

posteriores a la atencion inicial de urgencias, a los pobres justificacion.
a cargo del Departamento y los afiliados al Régimen

Subsidiado por atenciones no cubiertas por subsidios a la

demanda; registrando la informacidn emitida, dentro de

los tiempos establecidos por normatividad, lo pactado
contractualmente con los diferentes prestadores y con

eficiencia, oportunidad y calidad para el usuario.

3. TERMINOLOGIA.:
Accesibilidad: Es la posibilidad que tiene el usuario de utilizar los servicios de salud que le garantiza el sistema general

de seguridad social en salud.
Actividad de salud: Conjunto de acciones, operaciones o tareas que especifican un procedimiento de salud, en las
cuales se utilizan recursos fisicos, humanos y/o tecnoldgicos.

Aparatos ortopédicos: Elementos usados por el paciente afectado por una disfuncion o discapacidad, para reemplazar,
mejorar o complementar la capacidad fisioldgica o fisica del sistema u 6rgano afectado, que se dividen en protesis y
ortesis.

Atencion ambulatoria: Modalidad de prestacion de servicios de salud, en la cual toda tecnologia en salud se realiza sin
necesidad de internar u hospitalizar al paciente.
Atencidn con internacion: Ingreso a una institucion prestadora de servicios de salud para recibir tecnologias en salud
con una duracion superior a 24 horas. Cuando la duracion sea inferior a este lapso se considerara atencion ambulatoria
salvo en los casos de urgencia; para la utilizacion de este servicio debera existir la respectiva remision del profesional
médico.

Atencidon de Salud: Se define como el conjunto de servicios que se prestan al usuario en el marco de los procesos
propios del aseguramiento, asi como de las actividades, procedimientos e intervenciones asistenciales en las fases de
promocién y prevencion, diagndstico, tratamiento y rehabilitacion que se prestan a toda la poblacion.
Atencion de urgencias: Prestacion oportuna de servicios de salud, con el fin de conservar la vida y prevenir
consecuencias criticas permanentes o futuras mediante tecnologias en salud, para la atencidon de usuarios que
presenten alteracion de la integridad fisica, funcional y/o mental, por cualquier causa, y con cualquier grado de
severidad que comprometan su vida o] funcionalidad.
Atencién domiciliaria: Atencion extra hospitalaria que busca brindar una solucién a los problemas de salud desde su
domicilio o residencia y que cuenta con el apoyo de profesionales, técnicos y/o auxiliares del area de la salud y la
participacion de su familia.
Atencidén inicial de urgencias: Acciones realizadas a una persona con una condicién de salud que requiere atencion
médica en un servicio de urgencias, tomando como base el nivel de atencién y el grado de complejidad de la entidad
que realiza la atencidn inicial de urgencia, al tenor de los principios éticos y las normas que determinan las acciones y
el comportamiento del personal de salud y buscando: a) La estabilizacién de sus signos vitales, que implica realizar las
acciones tendientes a ubicarlos dentro de pardmetros compatibles con el minimo riesgo de muerte o complicacién, y
que no implica necesariamente la recuperacion a estédndares normales, ni la resolucién definitiva del trastorno que
generd el evento; b) La realizaciéon de un diagndstico de impresion; c) La definicidn del destino inmediato de la persona
con la patologia de urgencia.
Autorizacion de Servicios de Salud: Es la formalizacion a través de la emision de un documento o la generacion de un
registro por parte de la entidad responsable del pago para la prestacion de los servicios requeridos por el usuario, de
acuerdo con lo establecido entre el prestador de servicios de salud y la entidad responsable del pago. En el supuesto
que la entidad responsable del pago no se haya pronunciado dentro de los términos definidos en la normatividad
vigente, sera suficiente soporte la copia de la solicitud enviada a la entidad responsable del pago, o a la direccion
departamental o distrital de salud.



Autorizacion: Corresponde al procedimiento mediante el cual se da el aval para la prestacion de un servicio de salud.
Calidad de la Atencion de Salud. Se entiende como la provision de servicios de salud a los usuarios individuales y
colectivos de manera accesible y equitativa, a través de un nivel profesional 6ptimo, teniendo en cuenta el balance
entre beneficios, riesgos y costos, con el propdsito de lograr la adhesion y satisfaccion de dichos usuarios.
Comorbilidad:  Ocurrencia simultdnea de dos o mas enfermedades en una misma persona.
Complicacién: Dafo o resultado clinico no esperado no atribuible a la atencién en salud sino a la enfermedad o a las

condiciones propias del paciente.
Concentracion: Cantidad de principio activo contenido en una forma farmacéutica medida en diferentes unidades
internacionales (mg, g, entre otras).

Consulta médica: Valoracion y orientacion brindada por un médico en ejercicio de su profesion a los problemas
relacionados con la salud. La valoracién comprende anamnesis, toma de signos vitales, examen fisico, definicion de
impresion diagndstica y plan de tratamiento en cualquier fase de la atencién: promocidon, prevencion, curacion,
rehabilitacion y/o paliacion. La consulta puede ser programada o de urgencia y general o especializada.
Consulta odontoldgica: Valoracion y orientacion brindada por un odontdélogo a los problemas relacionados con la salud
oral. La valoracién comprende anamnesis, examen clinico, definicion de impresion diagndstica, plan de tratamiento y
tratamiento en cualquier fase de la atencién, promocion, prevencion, curacion y/o rehabilitacion. La consulta puede ser

programada 0 de urgencia, general o] especializada.
Continuidad: Es el grado en el cual los usuarios reciben las intervenciones requeridas, mediante una secuencia logica
y racional de las actividades, basado en el conocimiento cientifico.

Contrato: Es un acuerdo de voluntades entre dos o mas partes que genera unas obligaciones.
Disposicion de Informacion: Consiste en la oferta de informacion de dominio publico en medios masivos de
comunicacion.

Dispositivo médico para uso humano: Cualquier instrumento, aparato, maquina, software, equipo biomédico u otro
articulo similar o relacionado, utilizado sélo o en combinacion, incluyendo sus componentes, partes, accesorios y
programas informaticos que intervengan en su correcta aplicacion, propuesta por el fabricante para su uso en: a)
Diagndstico, prevencion, supervision, tratamiento o alivio de una enfermedad; b) Diagndstico, prevencion, supervision,
tratamiento, alivio o compensacion de una lesidon o de una deficiencia; c) Investigacion, sustitucion, modificacion o
soporte de la estructura anatdmica o de un proceso fisioldgico; d) Diagndstico del embarazo y control de la concepcion;
e) Cuidado durante el embarazo, el nacimiento o después del mismo, incluyendo el cuidado del recién nacido; f)
Productos para desinfeccion y/o esterilizacion de dispositivos médicos.
Enfoque diferencial: Se integra de los menores en proteccion del ICBF, desplazados, reinsertados, poblacion ROM
(gitana)

Equipo biomédico: Dispositivo médico operacional y funcional que relne sistemas y subsistemas eléctricos, electrdonicos
o hidraulicos, incluidos los programas informaticos que intervengan en su buen funcionamiento, destinado por el
fabricante a ser usado en seres humanos con fines de prevencion, diagnostico, tratamiento o rehabilitacion. No
constituyen equipo biomédico, aquellos dispositivos médicos implantados en el ser humano o aquellos destinados para
un solo uso.
Forma farmacéutica: Preparacion farmacéutica que caracteriza a un medicamento terminado, para facilitar su
administracion. Se consideran como formas farmacéuticas entre otras: jarabes, tabletas, capsulas, ungtientos, cremas,
soluciones inyectables, ovulos, tabletas de liberacion controlada y parches transdérmicos.
Gestion de la Prestacién de Servicios de salud: Gestionar la prestacion de los servicios de salud, de manera oportuna,
eficiente y con calidad a la poblacion pobre en lo no cubierto con subsidios a la demanda, que resida en su jurisdiccién,
mediante instituciones prestadoras de servicios de salud publicas o] privadas.
Intervencion en salud: Conjunto de procedimientos realizados para un mismo fin, dentro del proceso de atencién en
salud.

Margen terapéutico: Intervalo de concentraciones de un farmaco dentro del cual existe alta probabilidad de conseguir

la eficacia terapéutica, con minima toxicidad.
Material de curacidon: Insumos y suministros que se utilizan en el lavado, irrigacion, desinfeccion y proteccion de
lesiones, cualquiera que sea el tipo de elementos empleados.

Medicamento: Es aquel preparado farmacéutico obtenido a partir de principios activos, con o sin sustancias auxiliares,
presentado bajo forma farmacéutica a una concentracion dada y que se utiliza para la prevencién, alivio, diagndstico,
tratamiento, curacién o rehabilitacién de la enfermedad. Los envases, roétulos, etiquetas y empaques hacen parte
integral del medicamento, por <cuanto estos garantizan su calidad, estabilidad y wuso adecuado.
MS y PS: Ministerio de Salud y de la Proteccion Social.
Organizacion: Consiste en el ordenamiento de los datos sobre los servicios individuales de salud que genera la
institucion de acuerdo con las estructuras estandarizadas que maneja el Sistema Integral de Informacion en Salud
Ortesis: Dispositivo aplicado de forma externa usado para modificar la estructura y caracteristicas funcionales del
sistema neuromuscular y esquelético.
Pertinencia: Es el grado en el cual los usuarios obtienen los servicios que requieren con la mejor utilizacion de los
recursos de acuerdo a la evidencia cientifica y sus efectos secundarios son menores que los beneficios potenciales.
Prestadores de servicios de salud: Se consideran como tales las instituciones prestadoras de servicios de salud y los



grupos de practica profesional que cuentan con infraestructura fisica para prestar servicios de salud y que se encuentran
habilitados. Para efectos del presente decreto, se incluyen los profesionales independientes de salud y los servicios de
transporte especial de pacientes que se encuentren habilitados.
Principio activo: Cualquier compuesto o mezcla de compuestos destinada a proporcionar una actividad farmacoldgica
u otro efecto directo en el diagndstico, tratamiento o prevencion de enfermedades; o a actuar sobre la estructura o
funcidn de un organismo humano por medios farmacoldgicos. Un medicamento puede contener mas de un principio
activo.

Procedimiento: Acciones que suelen realizarse de la misma forma, con una serie comun de pasos claramente definidos
y una secuencia légica de un conjunto de actividades realizadas dentro de un proceso de promocion y fomento de la

salud, prevencion, diagnéstico, tratamiento, rehabilitacion y/o paliacion.
Procesos Informaticos: Los procesos informaticos son los siguientes:
Protesis: Dispositivo ortopédico aplicado de forma externa, usado para reemplazo total o en parte de una extremidad
ausente o] deficiente.

Red Adscrita: Se refiere a las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud Publicas del Departamento de
Cundinamarca.
Red No Adscrita: Se refiere a las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud Publicas y Privadas que no son del
Departamento de Cundinamarca.
Registro Individual De Prestacion De Servicios De Salud - RIPS: Es el conjunto de datos minimos y basicos que el
Sistema General de Seguridad Social en Salud requiere para los procesos de direccion, regulacion y control, y como
soporte de la venta de servicio, cuya denominacion, estructura y caracteristicas se ha unificado y estandarizado para
todas las entidades. Los datos de este registro se refieren a la identificacion del prestador del servicio de salud, del
usuario que lo recibe, de la prestacion del servicio propiamente dicho y del motivo que origind su prestacion: diagndstico
causa externa.
SGSSS : Sistema General de Seguridad Social en Salud creado en el marco normativo de la Ley 100 de 1993, cuyos
objetivos son la regulacion del servicio publico esencial de salud y la creacion de condiciones de acceso de toda la
poblacion al servicio en todos los niveles de atencion.
SISBEN: Sistema de Identificacion de Potenciales Beneficiarios de Programas Sociales, es un instrumento de
focalizacion individual que identifica los hogares, las familias o los individuos mas pobres y vulnerables.
Sistema Obligatorio de Garantia de la Calidad (SOGCS): Es el conjunto de instituciones, normas, requisitos,
mecanismos y procesos deliberados y sistematicos que desarrolla el sector salud para generar, mantener y mejorar la

calidad de los servicios de salud en el pais.
Solicitud de 6rdenes de servicio: Es el mecanismo implantado por la institucion para el tramite de las 6rdenes dadas
por las entidades y/o médicos tratantes.

Solicitud Electiva: Corresponde a los procedimientos, insumos o0 medicamentos No POS requeridos.
Solicitud Estancia: Corresponde a los dias de hospitalizacidon posterior a la atencion inicial de urgencias.
SSC: Secretaria de Salud de Cundinamarca.
Tecnologia en salud: concepto amplio que incluye todas las actividades, intervenciones, insumos, medicamentos,
dispositivos, servicios y procedimientos usados en la prestacién de servicios de salud, asi como los sistemas
organizativos y de soporte con los que se presta esta atencion en salud.

e Actividad de salud:Actividad de salud: conjunto de acciones, operaciones o tareas que especifican un procedimiento
de salud, en las cuales se utilizan recursos fisicos, humanos y/o tecnoldgicos.

e Aparatos ortopédicos:Elementos usados por el paciente afectado por una disfuncion o discapacidad, para
reemplazar, mejorar o complementar la capacidad fisiolégica o fisica del sistema u érgano afectado, que se dividen en
protesis y ortesis

e Atencion ambulatoria:Modalidad de prestacién de servicios de salud, en la cual toda tecnologia en salud se realiza
sin necesidad de internar u hospitalizar al paciente.

e Atencion con internacioén:Ingreso a una institucion prestadora de servicios de salud para recibir tecnologias en
salud con una duracién superior a 24 horas. Cuando la duracidn sea inferior a este lapso se considerara atencion
ambulatoria salvo en los casos de urgencia; para la utilizacién de este servicio deberd existir la respectiva remision del
profesional médico.

¢ Atencién de Salud:Se define como el conjunto de servicios que se prestan al usuario en el marco de los procesos
propios del aseguramiento, asi como de las actividades, procedimientos e intervenciones asistenciales en las fases de
promocidn y prevencion, diagnostico, tratamiento y rehabilitacion que se prestan a toda la poblacion.

e Atencion de urgencias:Prestacion oportuna de servicios de salud, con el fin de conservar la vida y prevenir
consecuencias criticas permanentes o futuras mediante tecnologias en salud, para la atencidon de usuarios que
presenten alteracion de la integridad fisica, funcional y/o mental, por cualquier causa, y con cualquier grado de
severidad que comprometan su vida o funcionalidad.

e Atencion domiciliaria:Atencion extra hospitalaria que busca brindar una solucion a los problemas de salud desde
su domicilio o residencia y que cuenta con el apoyo de profesionales, técnicos y/o auxiliares del area de la salud y la
participacion de su familia.



e Atencion inicial de urgencias:Acciones realizadas a una persona con una condicion de salud que requiere atencion
meédica en un servicio de urgencias, tomando como base el nivel de atencion y el grado de complejidad de la entidad
que realiza la atencion inicial de urgencia, al tenor de los principios éticos y las normas que determinan las acciones y
el comportamiento del personal de salud y buscando: a) La estabilizacion de sus signos vitales, que implica realizar las
acciones tendientes a ubicarlos dentro de parametros compatibles con el minimo riesgo de muerte o complicacién, y
que no implica necesariamente la recuperacion a estandares normales, ni la resolucion definitiva del trastorno que
genero el evento; b) La realizacion de un diagndstico de impresion; c) La definicion del destino inmediato de la persona
con la patologia de urgencia.

e Autorizacion de Servicios de Salud:Es la formalizacidén a través de la emisién de un documento o la generacion
de un registro por parte de la entidad responsable del pago para la prestacion de los servicios requeridos por el usuario,
de acuerdo con lo establecido entre el prestador de servicios de salud y la entidad responsable del pago. En el supuesto
que la entidad responsable del pago no se haya pronunciado dentro de los términos definidos en la normatividad
vigente, serd suficiente soporte la copia de la solicitud enviada a la entidad responsable del pago, o a la direccion
departamental o distrital de salud.

e Calidad de la Atencion de Salud:Se entiende como la provision de servicios de salud a los usuarios individuales y
colectivos de manera accesible y equitativa, a través de un nivel profesional 6ptimo, teniendo en cuenta el balance
entre beneficios, riesgos y costos, con el proposito de lograr la adhesion y satisfaccion de dichos usuarios

e Comorbilidad:Ocurrencia simultanea de dos o mas enfermedades en una misma persona.

e Complicacion:Dafo o resultado clinico no esperado no atribuible a la atencién en salud sino a la enfermedad o a las
condiciones propias del paciente.

e Concentracion:Cantidad de principio activo contenido en una forma farmacéutica medida en diferentes unidades
internacionales (mg, g, entre otras)

e Consulta médica::Valoracion y orientacion brindada por un médico en ejercicio de su profesion a los problemas
relacionados con la salud. La valoracion comprende anamnesis, toma de signos vitales, examen fisico, definicion de
impresion diagnodstica y plan de tratamiento en cualquier fase de la atencion: promocidn, prevencion, curacion,
rehabilitacion y/o paliacion. La consulta puede ser programada o de urgencia y general o especializada

e Consulta odontoldgica:Valoracion y orientacion brindada por un odontélogo a los problemas relacionados con la
salud oral. La valoracion comprende anamnesis, examen clinico, definicion de impresion diagndstica, plan de
tratamiento y tratamiento en cualquier fase de la atencién, promocion, prevencion, curaciéon y/o rehabilitacion. La
consulta puede ser programada o de urgencia, general o especializada.

e Contrato:Acuerdo vinculante. Definicion tomada de la Norma Técnica Colombiana NTC-ISO9000:2005, Instituto
Colombiano de Normas Técnicas y Certificacion (ICONTEC).

e Disposicion de Informacion:Consiste en la oferta de informacion de dominio publico en medios masivos de
comunicacion.

¢ Dispositivo médico para uso humano:Cualquier instrumento, aparato, maquina, software, equipo biomédico u
otro articulo similar o relacionado, utilizado sélo o en combinacion, incluyendo sus componentes, partes, accesorios y
programas informaticos que intervengan en su correcta aplicacion, propuesta por el fabricante para su uso en: a)
Diagnostico, prevencidn, supervision, tratamiento o alivio de una enfermedad; b) Diagndstico, prevencion, supervision,
tratamiento, alivio o compensacion de una lesion o de una deficiencia; c) Investigacion, sustitucion, modificacion o
soporte de la estructura anatdémica o de un proceso fisioldgico; d) Diagnéstico del embarazo y control de la concepcion;
e) Cuidado durante el embarazo, el nacimiento o después del mismo, incluyendo el cuidado del recién nacido; f)
Productos para desinfeccidn y/o esterilizacion de dispositivos médicos.

e Enfoque diferencial:Se integra de los menores en proteccién del ICBF, desplazados, reinsertados, poblacion ROM
(gitana)

e Equipo biomédico:Dispositivo médico operacional y funcional que relne sistemas y subsistemas eléctricos,
electrénicos o hidraulicos, incluidos los programas informaticos que intervengan en su buen funcionamiento, destinado
por el fabricante a ser usado en seres humanos con fines de prevencion, diagndstico, tratamiento o rehabilitacién. No
constituyen equipo biomédico, aquellos dispositivos médicos implantados en el ser humano o aquellos destinados para
un solo uso

¢ Forma farmacéutica:Preparacion farmacéutica que caracteriza a un medicamento terminado, para facilitar su
administracion. Se consideran como formas farmacéuticas entre otras: jarabes, tabletas, capsulas, ungtientos, cremas,
soluciones inyectables, dvulos, tabletas de liberacién controlada y parches transdérmicos.

e Intervencion en salud:Conjunto de procedimientos realizados para un mismo fin, dentro del proceso de atencion
en salud.

e Margen terapéutico:Intervalo de concentraciones de un farmaco dentro del cual existe alta probabilidad de
conseguir la eficacia terapéutica, con minima toxicidad.

e Material de curacion:Insumos y suministros que se utilizan en el lavado, irrigacion, desinfeccidon y proteccion de
lesiones, cualquiera que sea el tipo de elementos empleados

e Organizacidén:Consiste en el ordenamiento de los datos sobre los servicios individuales de salud que genera la
institucion de acuerdo con las estructuras estandarizadas que maneja el Sistema Integral de Informacidon en Salud



e Ortesis:Dispositivo aplicado de forma externa usado para modificar la estructura y caracteristicas funcionales del
sistema neuromuscular y esquelético.

e Pertinencia:Es el grado en el cual los usuarios obtienen los servicios que requieren con la mejor utilizacion de los
recursos de acuerdo a la evidencia cientifica y sus efectos secundarios son menores que los beneficios potenciales.

¢ Prestadores de Servicios de Salud:Se consideran como tales, las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud,
los Profesionales Independientes de Salud y los Servicios de Transporte Especial de Pacientes.

e Principio activo:Cualquier compuesto o mezcla de compuestos destinada a proporcionar una actividad farmacoldgica
u otro efecto directo en el diagndstico, tratamiento o prevencion de enfermedades; o a actuar sobre la estructura o
funcidn de un organismo humano por medios farmacoldgicos. Un medicamento puede contener mas de un principio
activo

¢ Protesis:Dispositivo ortopédico aplicado de forma externa, usado para reemplazo total o en parte de una extremidad
ausente o deficiente.

e Red Adscrita:Se refiere a las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud Publicas del Departamento de
Cundinamarca.

e Red No Adscrita:Se refiere a las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud Publicas y Privadas que no son del
Departamento de Cundinamarca.

e Registro Individual De Prestacion De Servicios De Salud - RIPS:Es el conjunto de datos minimos y basicos
que el Sistema General de Seguridad Social en Salud requiere para los procesos de direccion, regulacion y control, y
como soporte de la venta de servicio, cuya denominacion, estructura y caracteristicas se ha unificado y estandarizado
para todas las entidades. Los datos de este registro se refieren a la identificacion del prestador del servicio de salud,
del usuario que lo recibe, de la prestacion del servicio propiamente dicho y del motivo que origind su prestacion:
diagndstico y causa externa.

e SGSSS:Sistema General de Seguridad Social en Salud creado en el marco normativo de la Ley 100 de 1993, cuyos
objetivos son la regulacion del servicio publico esencial de salud y la creacion de condiciones de acceso de toda la
poblacidn al servicio en todos los niveles de atencion.

e SISBEN:Sistema de Identificacion de Potenciales Beneficiarios de Programas Sociales, es un instrumento de
focalizacion individual que identifica los hogares, las familias o los individuos mas pobres y vulnerables

e Sistema Obligatorio de Garantia de la Calidad (SOGCS):Es el conjunto de instituciones, normas, requisitos,
mecanismos Yy procesos deliberados y sistematicos que desarrolla el sector salud para generar, mantener y mejorar la
calidad de los servicios de salud en el pais.

e SOGCS:Sistema Obligatorio de Garantia de la Calidad-Es el conjunto de instituciones, normas, requisitos, mecanismos
y procesos deliberados y sistematicos que desarrolla el sector salud para generar, mantener y mejorar la calidad de
los servicios de salud en el pais.

¢ Solicitud de ordenes de servicio:Es el mecanismo implantado por la institucion para el tramite de las érdenes
dadas por las entidades y/o médicos tratantes

¢ Solicitud Electiva:Corresponde a los procedimientos, insumos o medicamentos No POS requeridos

¢ Solicitud Estancia:Corresponde a los dias de hospitalizacion posterior a la atencion inicial de urgencias

e SSC:Secretaria de Salud de Cundinamarca.

4. GENERALIDADES Y O POLITICAS DE OPERACION:

Cumplir con las politicas, la reglamentacién, los lineamientos y los instructivos del Ministerio de la Proteccién Social,
como entidad rectora del SGncmj,.ghfghfdzfhfsdghklkjgfz

Las solicitudes de autorizacién seran tramitadas de acuerdo a la pertinencia y a la racionalidad técnico - cientifica en
el marco de las caracteristicas de calidad en la prestaciéon del servicio, y de acuerdo a la red de prestadores de servicio
de salud (publicas y privadas) contratados y los casos que por fuerza mayor debidamente soportadas deban ser
atendidos fuera de la red.

Dejar evidencia y registro de los ingresos, notificaciones y tramites por paciente de la regulacién de las solicitudes de
servicios para atenciones ambulatorias u hospitalarias, posteriores a la atencidn inicial de urgencias, de los usuarios
identificados en el sistema como pobres a cargo del Departamento y los afiliados al Régimen Subsidiado por atenciones
no cubiertas por subsidios a la demanda, y de las atenciones de la poblacién no asegurada a cargo del Departamento;
tramitadas por los responsables de la Oficina de Autorizaciones de la Secretaria de salud de Cundinamarca a través del
sistema de informacion que la SSC tenga definido.

Mantener actualizado el control de los servicios solicitados por la red de prestadores contratada para garantizar
eficiencia, oportunidad y calidad para el usuario.

Revisar la informacion de servicios autorizados o negados a la poblacion pobre a cargo del Departamento de
Cundinamarca con el fin de aportar al proceso de programacion de recursos financieros y de servicios de salud para



priorizar la distribucidon de los recursos y la contratacion de servicios segun los proyectos definidos, seglin lo establece
la Circular-Unica-Consolidada-6-agosto-2010-20100809, haciendo uso del Formato Unico de Negacion de Servicios de
Salud (SNSF: NSSM).

No podran comprometerse ni girarse recursos del orden Nacional, Departamental o Municipal, ni iniciarse ningun tipo
de contratacion para la prestacion de servicios de salud, que no se encuentren definidos en el plan de contratacion,
debidamente aprobados por la Direccidon de Aseguramiento en Salud, la Direccion Financiera y Administrativa y la
Secretaria de Salud.

Aprobacion NO asegurado:Si el usuario no esta afiliado en el régimen subsidiado y se identifica como no asegurado, se
le debe informar que para acceder a los servicios, indicandole que debe tramitar su afiliacion al Sistema de Seguridad

Social — mediante el proceso de aplicacion de la Encuesta SISBEN.
5. DOCUMENTOS APLICABLES 6. ANEXOS

Constitucion Politica de 1991 - Articulo 49 Flujograma-Autorizaciones

Caddigo Civil Colombiano - Articulo 1602 Causales de Rechazo de B-Salud

Ley 10 de 1990 - Articulo 199 - Paragrafo 2° Puntos de Autorizacion

Ley 80 de 1993 - Articulos 7, 8, 40 Matriz Autorizacion de Servicios por Tipo de Usuario

Ley 100 de 1993 Articulos 11, 116, 138
Ley 1098 de 2006 - Articulo 27

Ley 1150 - Articulo 7

Ley 734 de 2002 - Articulo 48.

Decreto 1283 de 1996 - Articulo 53
Acuerdo 117 de 1998

Ley 715 de 2001.

Resolucién 3374 de 2000

Ley 1474 de 2011 - Articulos 83, 84 y 85.
Decreto Departamental 032 de 2010
Decreto 734 de 2012

Resolucién 412 del 2000

Resolucién 3384 de 2000

Resolucién 968 de 2002

Decreto 2131 de 2003.

Acuerdo 294 de 2005 Articulo 10 (CNSSS)
Ley 1098 de 2006 - Articulo 27

Decreto 1011 de 2006


http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/C/ConstitucionPoliticadeColombia1991/ConstitucionPoliticadeColombia1991.asp?IdArticulo=149
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/C/CodigoCivilColombiano/CodigoCivilColombiano.asp?IdArticulo=331
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/L/Ley10de1990/Ley10de1990.asp?IdArticulo=332
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/L/Ley80de1993/Ley80de1993.asp?IdArticulo=81
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/L/Ley100de1993/Ley100de1993.asp?IdArticulo=152
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/L/Ley1098de2006/Ley1098de2006.asp?IdArticulo=204
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/L/Ley1150de2007/Ley1150de2007.asp?IdArticulo=82
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/L/Ley734de2002/Ley734de2002.asp?IdArticulo=180
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/D/Decreto1283de1996/Decreto1283de1996.asp?IdArticulo=333
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/A/Acuerdo117de1998/Acuerdo117de1998.asp?IdArticulo=366
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/L/Ley715de2001/Ley715de2001.asp?IdArticulo=196
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/R/Resolucion3374de2000/Resolucion3374de2000.asp?IdArticulo=353
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/L/Ley1474de2011/Ley1474de2011.asp?IdArticulo=83
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/D/DecretoDepartamental032de2010/DecretoDepartamental032de2010.asp?IdArticulo=378
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/D/Decreto734de2012/Decreto734de2012.asp?IdArticulo=84
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/R/Resolucion412/Resolucion412.asp?IdArticulo=335
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/R/Resolucion3384de2000/Resolucion3384de2000.asp?IdArticulo=337
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/R/Resolucion968de2002/Resolucion968de2002.asp?IdArticulo=338
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/D/Decreto2131de2003_/Decreto2131de2003_.asp?IdArticulo=339
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/A/Acuerdo294de2005/Acuerdo294de2005.asp?IdArticulo=340
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/L/Ley1098de2006/Ley1098de2006.asp?IdArticulo=204
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/D/Decreto1011de2006/Decreto1011de2006.asp?IdArticulo=341
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/bancoconocimiento/A/AccesoalaPrestaciondelosServiciosdeSalud-Autorizacion_v3/flujograma%20-%20autorizaciones0.ppt
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/bancoconocimiento/A/AccesoalaPrestaciondelosServiciosdeSalud-Autorizacion_v3/causales%20de%20rechazo%20-%20b-salud%20(1)0.xls
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/bancoconocimiento/A/AccesoalaPrestaciondelosServiciosdeSalud-Autorizacion_v3/puntos%20de%20autorizacion-%20b-salud0.xls
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/bancoconocimiento/A/AccesoalaPrestaciondelosServiciosdeSalud-Autorizacion_v3/matriz%20de%20autorizacion%20de%20servicios%20de%20salud%20por%20tipo%20de%20usuario0.docx

Decreto 4747 de 2007

Ley 1122 de 2007

Decreto 3039 de 2007

Circular Unica 047 de 2007 SNS y las que la modifican.

Resolucién 3047 de 2008 y sus Anexos

Sentencia T 760 - 2008 HCC

Resolucién 5334 de 2008

Circular 071 de 2010 de la Secretaria de Salud de
Cundinamarca

Resolucidon 2042 de 2010

Ley 1392 de 2010

LEY 1438 de 2011- Articulos 64, 112 a 117, 122.

Decreto 017 de 2011

7. DESCRIPCION DE ACTIVIDADES

Item Flujograma Descripcion / Documentos Responsable Registro
Inicio de Procedimiento.
1 Inicio
1) Gestionando la logistica. Equipo de Evaluacién de
o 2) Enviando citacién. Autorizaciones || capacitacion.
2 Socializar la nueva 3) Socializando los temas previstos. / Técnicos « Control de
reglamentacion. 4) Llevando control de asistencia. Reguladores de Asistencia
5) Evaluando los conocimientos Aseguramiento.
adquiridos.
1) Programando y coordinando la Equipo de e Registro de
) asistencia de funcionarios de las ESE o || Autorizaciones Visita y
3 ~ Asesorar y/o capacitar IPS. / Técnicos Asesoria
directamente a funcionarios 2) Socializando los temas. Reguladores de Técnica
de las ESE o IPS con 3) Atendiendo inquietudes. Aseguramiento.|| e Control de
requerimientos de 4) Evaluando los conocimientos Asistencia

autorizaciones.

adquiridos. (P.C.)
5) Diligenciando el Registro de visita y
asesoria técnica.



http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/D/Decreto4747de2007/Decreto4747de2007.asp?IdArticulo=343
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/L/Ley1122de2007/Ley1122de2007.asp?IdArticulo=262
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/D/Decreto3039/Decreto3039.asp?IdArticulo=344
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/C/Circular047de2007/Circular047de2007.asp?IdArticulo=637
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/R/Resolucion3047de2008/Resolucion3047de2008.asp?IdArticulo=347
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/S/SentenciaT760%962008HCC/SentenciaT760%962008HCC.asp?IdArticulo=348
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/R/Resolucion5334de2008delMPS/Resolucion5334de2008delMPS.asp?IdArticulo=336
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/C/Circular071de2010/Circular071de2010.asp?IdArticulo=349
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/C/Circular071de2010/Circular071de2010.asp?IdArticulo=349
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/R/Resolucion2042de2010/Resolucion2042de2010.asp?IdArticulo=350
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/L/Ley1392de2010/Ley1392de2010.asp?IdArticulo=367
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/L/Ley1438de2011/Ley1438de2011.asp?IdArticulo=308
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/isolucion/FrameSetArticulo.asp?Pagina=/Isolucion/bancoconocimiento/D/Decreto017de2011delGobiernoNacional/Decreto017de2011delGobiernoNacional.asp?IdArticulo=352
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/ISOlucion/bancoconocimiento/C/ControldeAsistencia_v2/ControldeAsistencia_v2.asp?IdArticulo=665
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/ISOlucion/bancoconocimiento/C/ControldeAsistencia_v2/ControldeAsistencia_v2.asp?IdArticulo=665
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/ISOlucion/bancoconocimiento/R/RegistrodeVisitayAsesoriaTecnica_v1/RegistrodeVisitayAsesoriaTecnica_v1.asp?IdArticulo=1603
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/ISOlucion/bancoconocimiento/R/RegistrodeVisitayAsesoriaTecnica_v1/RegistrodeVisitayAsesoriaTecnica_v1.asp?IdArticulo=1603
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/ISOlucion/bancoconocimiento/R/RegistrodeVisitayAsesoriaTecnica_v1/RegistrodeVisitayAsesoriaTecnica_v1.asp?IdArticulo=1603
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/ISOlucion/bancoconocimiento/R/RegistrodeVisitayAsesoriaTecnica_v1/RegistrodeVisitayAsesoriaTecnica_v1.asp?IdArticulo=1603
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/ISOlucion/bancoconocimiento/C/ControldeAsistencia_v2/ControldeAsistencia_v2.asp?IdArticulo=665
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/ISOlucion/bancoconocimiento/C/ControldeAsistencia_v2/ControldeAsistencia_v2.asp?IdArticulo=665

Consultar las solicitudes de
Autorizaciones.

Comprobar derechos.

Autorizar la Tecnologia en
salud segun la competencia
del Ente Territorial
(eventos No POS régimen
subsidiado y POS y No POS
para poblacién pobre no
afiliada)

Revisar los datos de la
Autorizacion.

Técnicos
Reguladores

Solicitud por ventanilla
1) Requiriendo el original orden
médica, justificacion médica, copia
documento de identidad, epicrisis.
2) Solicitando verbalmente los
documentos faltantes.

Solicitud por via Internet

1) Consultando diariamente el
aplicativo disponible.
2) Dando prioridad a las solicitudes
antiguas.

1) Consultando en el comprobador de || Médico Auditor
derechos de la Secretaria de Salud de / Técnico
Cundinamarca y Distrital de Bogota, regulador.
DNP, FOSYGA o los demas (BDUA,
Planeacién Nacional).

Riesgo:
Que falle software para comprobad de
derechos.

Accion:
Se reporta a los ingenieros de la
Oficina de Planeacién via correo
electronico o telefonicamente.

1) Analizando la Matriz de Autorizacion || Médico Auditor
de Servicios de Salud segun tipo de / Técnico
usuario. (ver anexo) regulador de
2) Decidiendo si se autoriza se Aseguramiento.
continua:
3) Verificando el diagnostico, servicio,
tecnologias, y nivel del sisben de los
usuarios del departamento.

1) Verificando que todos los datos de Técnico

la autorizacion estén correctos. Regulador de
Si presenta inconsistencias, remitirse ||Aseguramiento.

al Procedimiento Control

Producto/Servicio No Conforme

2) Realizando las correcciones

necesarias.
3) Cuando estan correctos los datos,
se asigna la IPS destino.

Médico Auditor
/ Técnico

SI NO cumple los derechos.

Anexos(original
orden médica,
justificacion
médica, copia
documento de
identidad,
epicrisis) / Base
de datos del
Aplicativo
disponible.

Bases de Datos
en papeles de
trabajo o del

aplicativo
disponible.

N.A.

Base de datos
consultada y



10

11

12

13

Negar la Tecnologia en
salud

Alimentar base de datos
para informe estadistico.

Imprimir Autorizacién de
Servicios de Salud.

CONTIGENCIAS EN EL
SISTEMA.
Registrar usuario que no
aparece en el sistema.

Solicitar concepto técnico a
auditores médicos por
dudas sobre el
requerimiento de salud.

Elaborar Informe de
Indicadores de Gestoodn.

1) Analizando la informacién recibida regulador de
del usuario en el sistema por parte de ||Aseguramiento.
la I.P.S. contra la normatividad.
2) Definiendo la negacién del servicio
a través de re
3) Seleccionando en la Base de datos
consultada y reportes del aplicativo
disponible la opcidén de negacion.

reportes del
aplicativo
disponible.

1) Registrando en Excel cada una de Técnico
las solicitudes y su correspondiente regulador de
autorizaciéon o negacion. Aseguramiento.

Base de datos
consultada y
reportes del

aplicativo
disponible.

1) Digitando el nUmero de documento Técnico
y/o numero de solicitud. regulador de
2) Imprimiendo la autorizacion y / o | Aseguramiento

Base de datos
consultada y
reportes del

negacion. / Puntos de aplicativo
3) Informando al usuario sobre como Autorizacion. disponible.
acceder al servicio cuando es
autorizada.
1) Solicitando al usuario el carné o Técnico Base de datos

formulario de afiliacién y Documento
de Identidad.
2) Registrando en el sistema a través

regulador de consultada y
Aseguramiento reportes del
/ Puntos de sistema

de un formato de cargue de Autorizacion. disponible.
informacién denominada “encuesta
provisional”.
3) Continuar con el paso No. 10
1) Solicitando verbalmente el concepto Técnico NA
a los Auditores médicos. regulador de
Aseguramiento.
1) Recolectando datos fuente de Informe de
informacion de la gestion del Técnicos Gestion del
Procedimiento. Reguladores de || Procedimiento
2) Generando informe de actividades | Aseguramiento. de

basado en la fuente de informacion
recolectada y el comportamiento.
3) Enviando periddicamente informe

Autorizaciones.



de gestién del Procedimiento y sus

anexos.

1) Reuniendo peridédicamente al equipo || Directora de e Acta de

o By de trabajo. Aseguramiento. Reunidn
14 Analizar informacion y 2) Analizando el comportamiento de
retroalimentar al equipo de los indicadores y del Procedimiento.
trabajo. 3) Recopilando informacién para el

presupuesto anual.

1) Definiendo recursos necesarios para | Directora de e Solicitud de
_ aplicar mejoramiento al procedimiento. | Aseguramiento Accién de
15 Proponer mejoras. Mejoramiento

Fin de Procedimiento.
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http://isolucion.cundinamarca.gov.co/ISOlucion/bancoconocimiento/A/ActadeReunion_v3/ActadeReunion_v3.asp?IdArticulo=1425
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/ISOlucion/bancoconocimiento/A/ActadeReunion_v3/ActadeReunion_v3.asp?IdArticulo=1425
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/ISOlucion/bancoconocimiento/S/SolicituddeAcciondeMejoramiento_v1/SolicituddeAcciondeMejoramiento_v1.asp?IdArticulo=322
http://isolucion.cundinamarca.gov.co/ISOlucion/bancoconocimiento/S/SolicituddeAcciondeMejoramiento_v1/SolicituddeAcciondeMejoramiento_v1.asp?IdArticulo=322
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