REPUBLICA DE COLOMBIA

¢ v

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

DECRETONUMERS 1829 DE 2016

10 NOV 2016

Por medio del cual se adiciona el Capitulo 6 al Titulo 1 de la Parte 6 del Libro 2
del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud, en relacion con
la firmeza de los reconocimientos y giros de los recursos del aseguramiento en
salud, el reintegro de recursos pagados por afiliacion a prevencidon o cesion
obligatoria, asi como la correccién o ajuste a periodos compensados

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA

En ejercicio de sus facultades constitucionales y legales, en especial, de las
conferidas por el numeral 11 del articulo 189 de la Constitucion Politica y en
desarrollo de los articulos 73 inciso final de la Ley 1753 de 2015y 16 de la Ley
1797 de 2016y,

CONSIDERANDO

Que de acuerdo con lo establecido en los literales e) y f) del articulo 156 de Ley
100 de 1993, en concordancia con el articulo 14 de la Ley 1122 de 2007, las
Entidades Promotoras de Salud en cada régimen son las responsables de cumplir
con las funciones indelegables del aseguramiento, lo cual exige que asuman el
riesgo transferido por el usuario y cumplan con las obligaciones establecidas en el
Plan de Beneficios, para lo cual, por cada persona afiliada, el Sistema General de
Seguridad Social en Salud — SGSSS reconoce a la Entidad Promotora de Salud
una Unidad de Pago por Capitacion.

Que el inciso final del articulo 73 de la Ley 1753 que rige desde el 9 de junio de
2015 establece que “los procesos de reconocimiento y giro de los recursos del
aseguramiento de Sequridad Social en Salud quedaran en firme transcurridos dos
(2) arios después de su realizacion. Cumplido dicho plazo, no procedera
reclamacion alguna”. Regla que para los reconocimientos efectuados entre el 9 de
junio de 2013 y el 8 de junio de 2015, debera aplicarse a partir de la entrada en
vigencia de la referida ley.

Que asi mismo, el inciso final del articulo 16 de la Ley 1797 de 2016 establece que
los reconocimientos y giros de los recursos del aseguramiento en salud realizados
dos afnos antes de la vigencia de la Ley 1753 de 2015, esto es, 9 de junio de 2013,
quedaran en firme a partir de la entrada en vigencia de la mencionada Ley 1797 de
2016.

Que de otra parte, el inciso segundo del articulo 16 de la Ley 1797 de 2016 dispone
que “No habra lugar a la restitucion de recursos segun lo establecido en el articulo
3° del Decreto-ley 1281 de 2002 cuando se trate de afiliados que hayan ingresado
ala EPS en virtud del mecanismo de afiliacion a prevencion o por cesion obligatoria
de afiliados. La EPS receptora contara con un término de un (1) afio para verificar
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si el afiliado presenta o no multiafiliacion con otra EPS o con los regimenes
especiales o de excepcion”.

Que la firmeza de los reconocimientos y giros de los recursos del aseguramiento
en salud realizados antes del 9 de junio de 2013, establecida por el articulo 16 de
la Ley 1797 de 2016, hace innecesaria la ejecucion del proceso de correccion de
registros aprobados en virtud del Decreto 2280 de 2004, razén por la cual es
pertinente sustituir el articulo 2.6.1.1.2.18 del Decreto 780 de 2016.

Que el procedimiento de reintegro de recursos de que trata el articulo 3 del Decreto
Ley 1281 de 2002, establecido ante la posibilidad de que se generen apropiaciones
o reconocimientos sin justa causa originadas en el dinamismo de las bases de datos
del SGSSS, la complejidad que caracteriza el flujo de sus recursos financieros y los
multiples actores intervinientes, debe adelantarse con celeridad, en atencion a los
principios constitucionales que rigen la funcion administrativa, en particular, los de
eficacia, economia y celeridad, asi como el principio de eficiencia que orienta el
derecho fundamental a la salud.

Que por lo anterior se hace necesario reglamentar los términos y condiciones de la
firmeza de los reconocimientos y giros de los recursos del aseguramiento en salud,
asi como el reintegro de recursos pagados a las EPS por afiliacion a prevencion o
cesion obligatoria de que trata el articulo 16 de la Ley 1797 de 2016.

En mérito de lo expuesto,

DECRETA

Articulo 1. Adicionese al Titulo 1 de la Parte 6 del Libro 2 del Decreto 780 de 2016,
Unico Reglamentario del Sector Salud y Proteccién Social, el Capitulo 6, titulado
"De la firmeza de los reconocimientos y giros de los recursos del asequramiento en
salud”, el cual quedara asi:

“Capitulo 6
De la firmeza de los reconocimientos y giros de los recursos del
aseguramiento en salud

Articulo 2.6.1.6.1. Definiciones. Para efectos del presente capitulo, adoptense
las siguientes definiciones:

a) Recursos del aseguramiento en salud: Corresponden a aquellos que el
Sistema General de Seguridad Social en Salud reconoce y paga por
concepto de Unidades de Pago por Capitacion — UPC, para garantizar la
financiacion del plan de beneficios a la poblacion afiliada a los regimenes
contributivo y subsidiado, asi como el valor per capita que se reconoce para
el desarrollo de las actividades de promocion y prevencion, el porcentaje del
Ingreso Base de Cotizaciéon para garantizar el reconocimiento y pago de
incapacidades por enfermedad general a los afiliados cotizantes con
derechoyy el valor de las licencias de maternidad y paternidad, en el régimen
contributivo.
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b) Reconocimiento de recursos del aseguramiento en salud: Proceso por
medio del cual el FOSYGA o quien haga sus veces, determina la existencia
de una obligacion de pago de los recursos del asegurarniento en sailud a su
cargo, mediante la verificacion del cumplimiento de los supuestos o
requisitos establecidos legal o reglamentariamente y su liquidacion.

c) Giro de recursos del aseguramiento en salud: Acto mediante el cual el
FOSYGA o quien haga sus veces, desembolsa el monto de la obligacion del
aseguramiento en salud previamente reconocida, sin perjuicio de los
descuentos a que haya lugar, con lo cual se extingue la respectiva
obligacion.

Articulo 2.6.1.6.2. De /a firmeza de los reconocimientos y giros de rectrsos del
aseguramiento en salud. En el marco de lo establecido en el articulo 73 de la
Ley 1753 de 2015, los reconocimientos y giros de los recursos del
aseguramiento en salud quedaran en firme transcurridos dos (2) afios después
de su realizacion; para aquellos efectuados entre el 9 de junio de 2013 y el 8
de junio de 2015, dicho término contara a partir de la entrada en vigencia de la
ley en mencion. Cumplido dicho plazo, no procedera reclamacion aiguna.

De conformidad con la Ley 1797 de 2016, a partir de su entrada en vigencia se
predica la firmeza de los reconocimientos y giros de los recursos del
aseguramiento en salud realizados con anterioridad al 9 de junio de 2013 y
sobre estos no procede reclamacion alguna.

Paragrafo. El reporte de las novedades de afiliacion y el pago de aportes por
parte de las EPS se realizara conforme a las reglas y términos establecidos
para cada uno de los regimenes.”

Articulo 2. Adicionese al Titulo 11 de la Parte 1 del Libro 2 del Decreto Unico
Reglamentario del Sector Salud y Proteccion Social, Decreto 780 de 2016, el

siguiente articulo:

“Articulo 2.1.11.13. Reintegro de recursos de afiliacion por prevencion o
cesion obligatoria. La EPS que tenga afiliados por el mecanismo de prevencion
o cesidn obligatoria de afiliados dispone de un término de un (1) ano, contado
a partir de su asignacion, para verificar si el afiliado presenta o no multiafiliacidon
con otra EPS o con los regimenes especiales o de excepcion. En caso de
multiafiliacion, no habra lugar a la restitucion de recursos de que trata el articulo
3 del Decreto — Ley 1281 de 2002, sobre los recursos pagados por este periodo,
por los afiliados asignados.”

Articulo 3. Sustituyase el articulo 2.6.1.1.2.18 de la Seccién 2 del Capitulo 1 del
Titulo 1, de ta Parte 6 del Libro 2 del Decreto Unico Reglamentario del Sector Salud
y Proteccidon Social, Decreto 780 de 2016, el cual quedara asi:

“Articulo 2.6.1.1.2.18. Registros compensados Decreto 2280 de 2004. Por
efecto de la firmeza establecida en el articulo 16 de la Ley 1797 de 2016, no
habra declaracion de correccidon a registros aprobados en virtud del Decreto
2280 de 2004. Los ajustes que efectue el aportante a periodos en vigencia del
Decreto 2280 de 2004 seran registrados por la EPS en su sistema de
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informacion y las cotizaciones recaudadas se giraran al FOSYGA o la entidad
que haga sus veces, en el marco del proceso de compensacion de que trata la
presente Seccion.”

Articulo 4. E! presente decreto rige a partir de su publicacion y modifica en lo
pertinente el Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud vy
Proteccion Social.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

10 NOV 2016
Dado en Bogota, D.C., a los 'ﬂ §U

LEJANDRO GAVIRIA URIBE
inistro de Salud y Proteccion Socia




