CIRCULAR EXTERNA 22 DE 2022
(mayo 17)
Diario Oficial No. 52.037 de 17 de mayo de 2022

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

<Vigente mientras dure el plan piloto, hasta el 30 de noviembre de 2022>

Para. Entidades Promotoras de Salud (EPS) de los Regimenes Contributivo y Subsidiado, Entidades
Adaptadas, Prestadores de Servicios de Salud, Proveedores, Operadores Logisticos, Gestores
Farmacéuticos, Comunidad Médica O Cientifica, Usuarios, Pacientes y demds actores del
Sistema General de Seguridad Social en Salud.

De: Ministro de Salud y Proteccién Social.

Asunto: Instrucciones para el desarrollo de la estrategia e implementacion de la prueba piloto de
actualizacion y ajuste de la herramienta tecnolégica MIPRES para el acceso y prescripcion de
tecnologias y servicios de salud financiados con recursos de la Unidad de Pago por
Capitacion (UPC).

Resumen de Notas de Vigencia

NOTAS DE VIGENCIA:

- Ver Circular 7 de 2023, 'Instrucciones para la continuacion de la prueba piloto de actualizacién y ajuste de la
herramienta tecnologica Mipres para el acceso y prescripcion de tecnologias y servicios de salud financiados
con recursos de la Unidad de Pago por capitacion (UPC) participacion piloto de Mipres 3.0.", publicada en el .
Rige a partir de su publicacion en el Diario Oficial.

- Modificada por la Circular 46 de 2022, 'Segunda Prérroga del Plazo Establecido para la Prueba Piloto de
Actualizacién y Ajuste de la Herramienta Tecnol6gica MIPRES para el Acceso y Prescripcion de Tecnologias
y Servicios de Salud Financiados con Recursos de la Unidad de Pago por Capitacion (UPC)', publicada en el
Diario Oficial No. 52.183 de 10 de octubre de 2022.

- Modificada por la Circular 30 de 2022, 'Ampliacién del termino de la prueba piloto de actualizacion y ajuste
de la herramienta tecnol6gica MIPRES para el acceso y prescripciéon de tecnologias y servicios de salud
financiados con recursos de la Unidad de Pago por Capitacion (UPC)', publicada en el Diario Oficial No.
52.107 de 26 de julio de 2022.

El Ministerio de Salud y Proteccion Social, en ejercicio de sus funciones de direccion, orientacion y conduccion del
Sistema de Salud; de formulacién de politicas, planes, programas y proyectos en materia de proteccion de los usuarios,
de garantia de su derecho fundamental a.la salud, de gestion del riesgo en salud, de adecuado flujo de recursos y de
recoleccion, transferencia y difusion de informacion en el subsistema de salud; y, de implementacién de una politica
que incluya un sistema Unico de informacién en salud, que integre los componentes demograficos, socioecondmicos,
epidemioldgicos, clinicos, administrativos y financieros, de conformidad con lo establecido en las Leyes 100 de 1993,
1438 de 2011, 1751 de 2015, 1955y 1966 de 2019, y el Decreto Ley 4107 de 2011, se permite impartir las siguientes
instrucciones para el desarrollo de la estrategia e implementacion de la prueba piloto de actualizacion y ajuste de la
herramienta tecnoldgica MIPRES para el acceso y prescripcion de tecnologias y servicios de salud financiados con
recursos de la UPC, previas las siguientes consideraciones:

Con el proposito de adoptar las medidas necesarias para regular el tramite interno que debe adelantar el médico
tratante para que la EPS autorice directamente los servicios y tecnologias de salud no financiados con recursos de la
unidad de pago por capitacion, este Ministerio, en observancia de la orden trigésima de la Sentencia T-760 de 2008
proferida por la Corte Constitucional, mediante la Resolucion 1328 de 2016, derogada y sustituida por la Resolucion
3951 de 2016 v, esta, a su vez, por la Resolucion 1885 de 2018, establecid que la prescripcion de los servicios y
tecnologias en salud no financiados con recursos de la UPC, en los componentes de medicamentos, procedimientos,
servicio nutricional y servicios complementarios para los afiliados del Régimen Contributivo, seria realizada por el
profesional de la salud de la red definida por las EPS y las entidades adaptadas, a través del aplicativo dispuesto para el



efecto por este Ministerio, con diligenciamiento en linea, uso que se extendid, para las mismas tecnologias, en el
Régimen Subsidiado mediante la Resolucién 2438 de 2018.

La implementacion del referido aplicativo permitié reducir los tramites administrativos para el acceso a los servicios y
tecnologias en salud no financiados con la UPC, redundando en mayor oportunidad en su disposicion y entrega,
ademas de la trazabilidad de la informacién y su disponibilidad en tiempo real, lo que ha posibilitado obtener datos del
tiempo que tarda cada aseguradora en hacer entrega efectiva de los servicios, facilitando las acciones de seguimiento y
control.

Adicionalmente, en las condiciones actuales, la capacidad de uso de la herramienta de prescripcion es alta, teniendo en
cuenta que la actualizacion de los servicios y tecnologias de salud financiados con recursos de la UPC, efectuada
mediante la Resolucion 2292 de 23 de diciembre de 2021, elevo el porcentaje de medicamentos y procedimientos
financiados con esta fuente al 93,6% y 97% respectivamente, con lo cual, la utilizacion del aplicativo quedd restringida
a un porcentaje marginal del universo de tecnologias de salud autorizadas en el pais.

En ese orden, este Ministerio evalia extender el uso del referido aplicativo a la prescripcion de los servicios y
tecnologias en salud financiados con recursos de la UPC, a los afiliados de los regimenes Contributivo y Subsidiado,
para lo cual, previo a la adopcion de la decision con alcance y aplicacion general, se desarrollard una prueba piloto
sujeta a las siguientes instrucciones:

1. <Ver prorrogas en Notas de Vigencia> Se llevara a cabo a partir del 16 de mayo y hasta el 16 de julio de 2022, a
través del aplicativo dispuesto para el efecto por este Ministerio.

Notas de Vigencia

- Plazo prorrogado hasta el 30 de noviembre de 2022 por la Circular 46 de 2022, 'Segunda Prérroga del Plazo
Establecido para la Prueba Piloto de Actualizacion y Ajuste de la Herramienta Tecnoldgica MIPRES para el
Acceso y Prescripcion de Tecnologias y Servicios de Salud Financiados con Recursos de la Unidad de Pago
por Capitacion (UPC)', publicada en el Diario Oficial No. 52.183 de 10 de octubre de 2022.

- Plazo prorrogado hasta el 30 de septiembre de 2022 por la Circular 30 de 2022, 'Ampliacién del termino de
la prueba piloto de actualizacién y ajuste de la herramienta tecnolégica MIPRES para el acceso y prescripcion
de tecnologias y servicios de salud financiados con recursos de la Unidad de Pago por Capitacién (UPC)',
publicada en el Diario Oficial No. 52.107 de 26 de julio de 2022.

2. Participaran de esta prueba las siguientes instituciones prestadoras de servicios de salud, elegidas en funcion del
nivel de complejidad, la representatividad territorial incluyendo zonas dispersas y, la diversidad de poblacion que
atiende: Hospital de Villavicencio, Hospital San Rafael de Pacho, IPS Especializada S.A. Cali, Hospital Departamental
Manuel Elkin Patarroyo, E.S.E. Vidasini, Hospital San Vicente de Paul Santa Rosa de Cabal, ESE Hospital
Departamental de San Andrés y Providencia, Corporacion Hospitalaria Juan Ciudad, Hospital Universitario San
Ignacio, CPO S.A. Bogota y, Clinica los Nogales S.A.S.

3. Durante la prueba piloto:

3.1. La prescripcidn de las tecnologias y servicios de salud financiados con recursos de la UPC se sujetard a lo previsto
en el Titulo 11, Capitulo I de las Resoluciones 1885y 2438 de 2018 y las normas que lo modifiquen o sustituyan.

3.2. Las entidades promotoras de salud de los regimenes Contributivo y Subsidiado, y las demas entidades adaptadas:

3.2.1. Garantizaran a sus afiliados la provision efectiva de lo prescrito u ordenado por el profesional de la salud, de
acuerdo con lo establecido en el Titulo I, Capitulo 111 de las Resoluciones 1885y 2438 de 2018 y las normas que lo
modifiquen o sustituyan, en lo que no resulte contrario o incompatible, aplicando las previsiones en materia de
autorizaciones establecidas en los acuerdos de voluntades y en el articulo 2.5.3.4.7.4 del Decreto 780 de 2016 o la
norma que lo modifique o sustituya.

3.2.2. Regiran sus relaciones con las instituciones participantes de conformidad con lo establecido en los acuerdos de
voluntades y deméas normas que resulten aplicables y, en todo caso, en los procesos de auditoria de cuentas médicas y
de reconocimiento y pago, consideraran la prescripcion efectuada en el aplicativo, como equivalente a la orden o
formula médica, por lo que no podran formular glosas por el hecho de haber generado la prescripcion a través de tal
aplicativo.



4. Este Ministerio facilitard a las instituciones prestadoras de servicios de salud participantes, a partir de la expedicion
de la presente circular y durante el término de la prueba piloto, la disponibilidad, accesibilidad y actualizacion de la
herramienta tecnol6gica de prescripcion, asi como la asistencia técnica necesaria.
Publiquese y cimplase.
Dada en Bogota D. C., a 17 de mayo de 2022.

El Ministro de Salud y Proteccion Social,

Fernando Ruiz Gémez

Disposiciones analizadas por Avance Juridico Casa Editorial Ltda.
Normograma del Instituto Nacional de Vigilancia de Medicamentos y Alimentos - INVIMA
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