RESOLUCION 618 DE 2020
(abril 17)

Diario Oficial No. 51.291 de 20 de abril 2020

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

Por la cual se reglamenta el literal d) del articulo 237 de la Ley 1955 de 2019, para el saneamiento definitivo de las
cuentas de recobro relacionadas con los servicios y tecnologias de salud no financiados con cargo a la UPC del
Régimen Contributivo.

Resumen de Notas de Vigencia

NOTAS DE VIGENCIA:

- Modificada por la Resolucion 587 de 2021, 'por la cual se modifican los articulos 3o, 50, 70 y 90 de la
Resolucion 618 de 2020', publicada en el Diario Oficial No. 51.670 de 10 de mayo de 2021.

EL MINISTRO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL,

En ejercicio de sus facultades reglamentarias, en especial, de las conferidas por el numeral 30 del articulo 20 del
Decreto ley 4107 de 2011 y en desarrollo del literal d) del articulo 237 de la Ley 1955 de 2019, v,

CONSIDERANDO:

Que, mediante la Ley 1955 de 2019, se expidi6 el Plan Nacional de Desarrollo 2018- 2022: “Pacto por Colombia,
Pacto por la Equidad”, mediante el cual se establecieron medidas dirigidas al saneamiento definitivo de las cuentas
relacionadas con los servicios y tecnologias en salud no financiadas con cargo a la UPC y la depuracion de las cuentas
por dicho concepto;

Que el articulo 237 ibidem determin6 los requisitos y condiciones que deben cumplir las cuentas de recobro
relacionadas con los servicios y tecnologias de salud no financiados con cargo a la UPC del Régimen Contributivo
para ser presentadas al mecanismo de saneamiento definitivo dispuesto en la mencionada ley;

Que el literal d) de la precitada norma determind, que los servicios y tecnologias en salud objeto del saneamiento
deben haber sido prescritos a quien le asistia el derecho, por un profesional de la salud o mediante un fallo de tutela,
facturadas por el prestador o proveedor y suministradas al usuario y que para demostrar el cumplimiento de estos
requisito se podran utilizar los medios de prueba establecidos en el Codigo General del Proceso que sean conducentes
y pertinentes para acreditar la efectiva prestacion del servicio, de acuerdo a la reglamentacion que emita el Ministerio
de Salud y Proteccién Social;

Que el numeral 2 del articulo 237 de la Ley 1955 de 2019 precisa que las entidades interesadas en acogerse al
saneamiento definitivo de las cuentas por concepto de servicios y tecnologias de salud no financiados con cargo a la
UPC del régimen contributivo deben someterlas a un proceso de auditoria que serd adelantado directamente por la
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud (ADRES) o los terceros que esta
contrate;

Que el articulo 90 del Decreto 521 de 2020, “Por el cual se establecen los criterios para la estructuracion, operacion y
seguimiento del saneamiento definitivo de los recobros por concepto de servicios y tecnologias de salud no financiados
con cargo a la UPC del régimen contributivo”, establece que “las entidades recobrantes deberan presentar al proceso de
saneamiento las cuentas con los soportes, en la estructura y forma de presentacion que defina la ADRES, aportando los
medios de prueba que establezca el Ministerio de Salud y Proteccion Social”;

Que la Resolucion 1885 de 2016, modificada por las Resoluciones 848, 1343 y 2966, todas de 2019, establecio el
procedimiento de acceso, reporte de prescripcion, suministro, verificacion, control, pago y analisis de la informacion
de tecnologias en salud no financiadas con recursos de la UPC, de servicios complementarios, e implementé el
MIPRES, como una herramienta tecnolégica que permite a los profesionales de salud reportar la prescripcion de
tecnologias en salud no financiadas con recursos de la UPC o servicios complementarios;



Que, con el fin de salvaguardar la vida y salud de los pacientes, en el marco de la autonomia médica y con la evidencia
cientifica que soporte su eficacia o efectividad, se ha habilitado de manera excepcional la prescripcion de segundos
usos de medicamentos no incluidos en el registro sanitario y las entidades recobrantes han tenido que suministrar estos
medicamentos a sus afiliados en cumplimiento de una prescripcion del médico tratante o por orden de una autoridad
judicial,

Que, conforme con lo sefialado, es necesario prever las fuentes de informacién y los instrumentos probatorios que
permitan verificar las condiciones establecidas en el literal d) del articulo 237 de la Ley 1955 de 2019, para el
saneamiento de las cuentas por servicios y tecnologias en salud no financiados con cargo a la UPC del Régimen
Contributivo;

En mérito de lo expuesto,

RESUELVE:

ARTICULO 1o. OBJETO. La presente resolucion tiene por objeto establecer los medios de prueba pertinentes para
demostrar el cumplimiento de los requisitos previstos en el literal d) del articulo 237 de la Ley 1955 de 2019,
necesarios para el saneamiento de las cuentas por servicios y tecnologias en salud no financiados con cargo a la UPC
del Régimen Contributivo.

ARTICULO 20. AMBITO DE APLICACION. Las disposiciones contenidas en la presente resolucion aplican a
la Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud (ADRES), a los terceros que esta
contrate para adelantar las auditorias de las cuentas por concepto de servicios y tecnologias no financiados con cargo a

la UPC del régimen contributivo, y a las entidades recobrantes, definidas en el articulo 3o del Decreto 521 de 2020.

ARTICULO 30. ACREDITACION DE QUE LOS SERVICIOS Y TECNOLOGIAS EN SALUD
PRESENTADOS AL PROCESO DE SANEAMIENTO SE PRESTARON A QUIENES LES ASISTIA EL
DERECHO. <Articulo modificado por el articulo 1 de la Resolucién 587 de 2021. El nuevo texto es el siguiente:>
Para verificar que los servicios y tecnologias no financiados con la UPC se prestaron a quienes les asistia el derecho, se
verificara que se cumplan las condiciones que a continuacion se relacionan:

3.1. Que el usuario se encontraba activo, en periodo de proteccion laboral o suspendido en la entidad recobrante. Para
el efecto, se consultara el histérico de la Base de Datos Unica de Afiliados (BDUA) y las tablas de evolucion del
documento, a la fecha de prestacién del servicio o tecnologia objeto de saneamiento.

Si el usuario no se encontraba en alguno' de estos estados y se suministraron servicios y tecnologias no financiados con
la UPC sera en cumplimiento de: i) fallos de tutela que obligan a una entidad recobrante a prestar el servicio o
tecnologia a un usuario que no se encuentra afiliado con dicha entidad o; ii) fallos de tutela que obligan a una entidad
recobrante a prestar el servicio o tecnologia a un usuario con una entidad del régimen exceptuado o especial o; iii)
servicios o tecnologias que corresponden a menores fallecidos con tipo de documento Certificado de nacido vivo - CN.

3.2. Que el usuario no se encontraba en estado fallecido o cancelado. Para el efecto se consultara la base de datos de la
Registraduria Nacional de Estado Civil (RNEC) o en el Registro Unico de Afiliados Nacimientos y Defunciones
RUAF ND y se validara que la fecha de prestacion del servicio no sea posterior a las veinticuatro (24) horas de la
defuncién.

PARAGRAFO 10. La ADRES validara los estados de afiliacion, de acuerdo con la informacién disponible en la
BDUA, en las tablas de evolucion del documento y en el RUAF ND que le disponga este Ministerio. Si el usuario al
que se le presto el servicio no se encuentra en dichas bases, la ADRES excepcionalmente verificara la existencia o la
identificacion de la persona a través de otros documentos en los que se acredite que se le presto el servicio o la
tecnologia recobrada al usuario.

PARAGRAFO 20. Las entidades que participan en el flujo de la informacién, seran responsables del cumplimiento
del régimen de proteccion de datos personales, datos sensibles y demas aspectos relacionados con el tratamiento de la
informacion, que le sea aplicable en el marco de la Ley Estatutaria 1581 de 2012 las normas que las modifiquen,
reglamenten o sustituyan, en virtud de lo cual se hacen responsables de la privacidad, seguridad y confidencialidad de
la informacion suministrada y sobre los datos a los cuales tengan acceso.

Notas de Vigencia



- Articulo modificado por el articulo 1 de la Resolucién 587 de 2021, 'por la cual se modifican los articulos 3o,
50, 70y 90 de la Resolucién 618 de 2020', publicada en el Diario Oficial No. 51.670 de 10 de mayo de 2021.

Legislacion Anterior
Texto original de la Resolucion 618 de 2020:

ARTICULO 3. Para verificar que los servicios y tecnologias en salud no financiadas con cargo a la UPC se
prestaron a quienes le asistia el derecho, se verificard que se cumplan las siguientes condiciones:

3.1 Que el usuario se encontraba en estado activo, en periodo de proteccion laboral o suspendido en la entidad
recobrante. Para el efecto se consultaré el histérico de la Base de Datos Unica de Afiliados (BDUA) y las tablas de
evolucién de documento, para la fecha de prestacion del servicio o tecnologia objeto del saneamiento.

3.2 Que el usuario no se encontraba en estado fallecido o en estado cancelado, hasta veinticuatro (24) horas
después de la fecha de prestacion del servicio. Para el efecto se consultara la base de datos de la Registraduria
Nacional del Estado Civil (RNEC) o en el Registro Unico de Afiliados Nacimientos y Defunciones (RUAF ND).

PARAGRAFO 1o. La ADRES validara los estados de afiliacion, de acuerdo con la informacion disponible en la
BDUA, en las tablas de evolucién de documento y en el RUAF ND, que le disponga el Ministerio de Salud y
Proteccién Social.

PARAGRAFO 20. En el evento excepcional en que al usuario al que se le presto el servicio no se encuentre
registrado en las bases anteriormente sefialadas, la ADRES verificara la existencia o la identificacion de la persona
a través de otros documentos en los que se acredite que a dicho usuario se le prestd el servicio o tecnologia
recobrada.

ARTICULO 40. ACREDITACION DE QUE LOS SERVICIOS Y TECNOLOGIAS PRESENTADOS AL
PROCESO DE SANEAMIENTO FUERON PRESCRITOS POR UN PROFESIONAL DE SALUD. Para
verificar que los servicios o tecnologias no financiados con cargo a la UPC del Régimen Contributivo hayan sido
prescritos por un profesional de salud, se deberan aportar los siguientes documentos o informacion, teniendo en cuenta
la fecha de prescripcion del servicio de salud:

4.1. Si el servicio fue prescrito previo a la entrada en operacion de MIPRES la entidad recobrante debera aportar por lo
menos uno de los siguientes documentos:

4.1.1. La prescripcion médica, conforme a lo establecido en el articulo 2.5.3.10.15 y subsiguientes del Decreto 780 de
2016.

4.1.2. El Acta del Comité Técnico Cientifico (CTC) que debera estar debidamente firmada por sus integrantes. Si el
acta carece de una o mas firmas, se adjuntara certificacion firmada por el representante legal de la entidad recobrante,
en la que, bajo la gravedad de juramento, manifieste que el acta goza de validez, dado que corresponde a la sesién
realizada por los integrantes autorizados, y que esta conforme a la informacién en ella registrada. Adicionalmente, se
podran aportar las actas aclaratorias de CTC que permitan demostrar la prescripcion del servicio o la tecnologia no
financiada con cargo a la UPC.

4.1.3. Copia de la historia clinica o epicrisis en la que se evidencie la prescripcion del servicio o tecnologia en salud.

4.2. Si el servicio fue prescrito con posterioridad a la entrada en operacion de MIPRES, la entidad recobrante debera
informar el nimero de la prescripcion de MIPRES, sin que se requiera aportar documentos adicionales.

Cuando se trate de servicios complementarios habilitados para la prescripcion por parte del médico tratante en la
herramienta de prescripciéon MIPRES, la ADRES o quien esta disponga, validara la existencia del acta de Junta de
Profesionales de la Salud registrada en la referida herramienta.

PARAGRAFO 1o. Tratandose de medicamentos incluidos en el listado de Usos No Incluidos en Registro Sanitario
(UNIRS), prestados con posterioridad al 1o de abril de 2017, se debera aportar o registrar el consentimiento
informado, el acta de Junta de Profesionales de la Salud o la marcacion en la herramienta MIPRES.



PARAGRAFO 20. Para los servicios y tecnologias originados en los CTC, prescritos por el profesional de la salud
hasta el 31 de marzo de 2017 y cuya fecha de elaboracion del acta del CTC no super6 el 30 de junio del mismo afio, la
entidad recobrante podra presentar copia del acta del referido comité.

PARAGRAFO 30. Para efectos de verificar el suministro de servicios y tecnologias no financiados con cargo a la
UPC prescritos a través de MIPRES, cuya prescripcion se haya anulado con posterioridad al suministro, la ADRES
verificara la existencia del nimero de prescripcion en la referida herramienta y la prescripcién fisica o la historia
clinica o epicrisis.

ARTICULO 50. MEDIOS DE PRUEBA PARA PRESENTAR CUENTAS DE SERVICIOS Y
TECNOLOGIAS NO FINANCIADAS CON CARGO A LA UPC DEL REGIMEN CONTRIBUTIVO
ORDENADOS POR AUTORIDAD JUDICIAL. <Articulo modificado por el articulo 2 de la Resolucién 587 de
2021. El nuevo texto es el siguiente:> El reconocimiento y pago de servicios y tecnologias en salud no financiados con
cargo a la UPC del Régimen Contributivo, prestados en cumplimiento de una orden judicial, debera atender a los
siguientes medios de prueba:

5.1. Si el servicio o tecnologia fue prescrito con anterioridad al 1 de abril de 2017, la entidad recobrante debera
presentar copia completa y legible del fallo de la autoridad judicial que dio origen a la prestacion del servicio o
tecnologia en salud o de las actuaciones que evidencien la orden judicial. Cuando se trate de recobros con glosa
parcial, la entidad recobrante deberd indicar el nimero del radicado bajo el cual se aporté el fallo que soporté la
prestacion. Este mismo medio de prueba se requerira para los servicios complementarios.

Si la providencia judicial ordena un tratamiento integral, adicional a la copia completa y legible del fallo de tutela,
debera aportar el formato de integralidad generado en vigencia de la Nota Externa 201433200179423 del 24 de julio de
2014 o el formato para el tramite de exclusiones que defina la ADRES.

Cuando se trate de servicios de cuidador con continuidad, la entidad recobrante deberd suministrar y acreditar las
condiciones definidas en la Resolucion 1885 de 2018.

5.2. Si el servicio o tecnologia fue prescrito por el profesional de salud a partir del 1 de abril de 2017, la ADRES
tomara en cuenta el nimero de MIPRES que indique la existencia de la transcripcion del fallo de tutela por parte del
profesional de la salud en la herramienta de prescripcion dispuesta por este Ministerio, donde se ordenan los servicios
y tecnologias no financiados con cargo a la UPC, con el formato de integralidad, diligenciado.

A partir del nimero de MIPRES la ADRES verificara la consistencia de la informacion del usuario, de la entidad
recobrante y del servicio o tecnologia prescrita y recobrada y su conexidad con el fallo de tutela, para lo cual la entidad
recobrante debera aportar copia completa y legible de la providencia de la autoridad judicial que dio origen a la
prestacion del servicio o tecnologia en salud o de las actuaciones que evidencien la orden judicial.

En ausencia del diligenciamiento del formato de integralidad de MIPRES o cuando la informacion requerida en este
formato no esté completa, la entidad recobrante podré aportar el que disponga la ADRES, el cual contendra los mismos
campos de informacion de la herramienta de prescripcion.

Cuando, por circunstancias ajenas a la entidad recobrante, no sea posible aportar la orden de autoridad judicial o esta
se encuentre ilegible o incompleta, dicha entidad podra aportar, segin sea el caso, decisiones judiciales que se hayan
emitido en la actuacion judicial, tales como las que se profieren en incidentes de desacato, medidas provisionales,
aclaraciones o modificaciones del fallo inicial.

De no contar con la documentacion anteriormente referida, podra presentar notificaciones y requerimientos suscritos
por el secretario del correspondiente despacho judicial o el oficial que haga las veces de secretario del despacho
judicial. En todos los casos, los documentos que se aporten deberan contener como minimo: i) la parle resolutiva; ii) la
autoridad judicial que lo profirié; y iii) el nimero del proceso. Adicionalmente, debera aportar certificacién del
representante legal o el profesional de derecho que este delegue, en la que manifieste las circunstancias que le impiden
aportar el fallo de tutela completo o legible, segln el caso, manifestacion que se entendera efectuada bajo la gravedad
de juramento.

Cuando se trate de servicios o tecnologias excluidas de la financiacion con recursos de la salud, suministrados en
cumplimiento de una providencia judicial que ordena el tratamiento o0 manejo integral de un diagnéstico o del usuario,
el representante legal de la entidad recobrante, previo aval del profesional de salud adscrito a la EPS, debera declarar
en el formato de trdmite de exclusiones que defina la ADRES, como minimo la concurrencia de los siguientes
criterios: (i) que el servicio o tecnologia se suministrd para mejorar las condiciones de salud del paciente, (ii) que de la



historia clinica o algin concepto de los profesionales de la salud se pudo inferir la necesidad de suministrar el servicio
o0 tecnologia, (iii) que existe una clara correlacion entre el diagndstico y el servicio o tecnologia excluido, (iv) que el
servicio o tecnologia excluida no tuvo como finalidad principal un propésito suntuario, estético o cosmético, y (v) que
el servicio o tecnologia excluido no podia ser sustituido por uno que si se encontrara financiado por los recursos de la
salud”.

PARAGRAFO. Las entidades de los Regimenes Especial y de Excepcion, asi como del Régimen Subsidiado que en
cumplimiento de un fallo de tutela u orden judicial presenten solicitudes ante la ADRES deberan cumplir con lo
dispuesto en el presente articulo, cuando aplique, independiente de la fecha de prestacion del servicio o tecnologia.

Notas de Vigencia

- Articulo modificado por el articulo 2 de la Resolucién 587 de 2021, ‘por la cual se modifican los articulos 3o,
50, 70y 90 de la Resolucién 618 de 2020", publicada en el Diario Oficial No. 51.670 de 10 de mayo de 2021.

Legislacion Anterior
Texto original de la Resolucién 618 de 2020:

ARTICULO 5. Para el reconocimiento y pago de servicios y tecnologias en salud no financiado con cargo a la
UPC del Régimen Contributivo prestados en cumplimiento de una orden judicial, se tendra en cuenta:

5.1. Si el servicio o tecnologia fue prestado con anterioridad al 1o de abril de 2017, la entidad recobrante debera
presentar copia completa y legible del fallo de la autoridad judicial que dio origen a la prestacion del servicio o
tecnologia en salud o de las actuaciones que evidencien la orden judicial. Cuando se trate de recobros con glosa
parcial, la entidad recobrante debera indicar el nimero del radicado bajo el cual se aport6 el fallo que soporté la
prestacion. Este mismo medio de prueba se requerird para los servicios complementarios.

Si la orden judicial ordena un tratamiento integral, adicional a la copia completa y legible del fallo de tutela,
debera aportar el Formato de integralidad generado en vigencia de la Nota Externa 201433200179423 del 24 de
julio de 2014.

Cuando se trate de servicios de cuidador con continuidad, la entidad recobrante debera suministrar y acreditar las
condiciones para este tipo de prestacion, definidas en la Resolucion 1885 de 2018.

5.2. Si el servicio o tecnologia fue prestado a partir del 1o de abril de 2017, la ADRES tomara en cuenta el nimero
de MIPRES que indique la existencia de la transcripcion del fallo de tutela por parte del profesional de la salud en
la herramienta de prescripcion dispuesta por este Ministerio, donde se ordenan los servicios y tecnologias no
financiados con cargo a la UPC, con el formato de integralidad, diligenciado.

En ausencia del diligenciamiento del formato de integralidad de MIPRES, la entidad recobrante podra aportar el
que disponga la ADRES, el cual contendra los mismos campos de informacién de la herramienta de prescripcion.

PARAGRAFO 1o. Las entidades de los Regimenes Exceptuados y Especiales, asi como del Régimen Subsidiado
que en cumplimiento de un fallo de tutela u orden judicial presenten solicitudes ante la ADRES, deberan cumplir
con lo dispuesto en el presente articulo, cuando aplique, independiente de la fecha de prestacién del servicio o
tecnologia.

PARAGRAFO 20. Cuando, por circunstancias ajenas a la entidad recobrante, no sea posible aportar la orden de
autoridad judicial o esta se encuentre ilegible o incompleto, dicha entidad podra aportar, segin sea el caso,
decisiones judiciales que se hayan emitido en la actuacion judicial, tales como las que se profieren en incidentes
de desacato, medidas provisionales, aclaraciones o modificaciones del fallo inicial. En caso de que no se cuente
con la documentacion anteriormente referida, 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; ii) la autoridad judicial que lo profirio; y iii) el nimero del proceso.
Adicionalmente, deberéa aportar certificacion del representante legal o el profesional de derecho que este delegue,
en la que manifieste las circunstancias que le impiden aportar el fallo de tutela completo o legible, segtn el caso,
manifestacion que se entendera efectuada bajo la gravedad de juramento.

ARTICULO 60. MEDIOS DE PRUEBA PARA VERIFICAR QUE LOS SERVICIOS O TECNOLOGIAS



RECOBRADOS HAYAN SIDO FACTURADOS POR EL PRESTADOR O PROVEEDOR. Para acreditar que los
servicios o tecnologias no financiadas con cargo a la UPC objeto del saneamiento definitivo hayan sido facturados por
el prestador o proveedor, la entidad recobrante debera aportar la factura de venta o documento equivalente, expedida
por el proveedor del servicio o tecnologia en salud, en donde se especifique:

6.1 Namero de factura o documento equivalente. Cuando exista factura electrénica, se debera indicar el Codigo Unico
de Factura Electrénica (CUFE).

6.2 El nombre y NIT del Proveedor/Prestador.
6.3 El nombre y NIT de la entidad recobrante.
6.4 Nombre, tipo y nimero de identificacion del afiliado al cual se suministré el servicio o tecnologia en salud.

6.5 Codigo, descripcion, valor unitario, valor total y cantidad del servicio o tecnologia en salud no financiada con la
UPC del régimen contributivo expresada en unidades minimas de dispensacion.

6.6 Constancia de pago, salvo que se trate de cobros o se aplique lo previsto en el paragrafo 2o del presente articulo.

PARAGRAFO 1o. Para efectos de los servicios o tecnologias en salud no financiadas con la UPC, suministrados por
Cajas de Compensacion Familiar en sus programas de EPS, la factura debera contener el nombre o razén social y el
tipo de identificacion de la respectiva Caja de Compensacion.

PARAGRAFO 20. Para aquellos servicios y tecnologias no financiadas con cargo a la UPC del régimen contributivo
que hayan sido facturados electrénicamente, ademas de la verificacién de los requisitos establecidos en el presente
articulo se evaluaran los criterios de la normatividad expedida por la Direccién de Impuestos y Aduanas Nacionales
(DIAN).

PARAGRAFO 30. Cuando la factura que contiene los ftems presentados al saneamiento no cumpla con lo definido
en el numeral 6.5 de este articulo, la entidad recobrante debera aportar el detalle de cargos de la factura y/o documento
equivalente y cuando la factura corresponda a compras por mayor, debera aportar el detalle de los pacientes
beneficiarios.

PARAGRAFO 40. Cuando se trate de recobros/cobros por medicamentos importados directamente por la entidad
recobrante, debera allegarse copia de la declaracién de importacion, declaracién andina de valor y de la factura del
agente aduanero que la entidad recobrante utiliz6 para la nacionalizacion del producto. En todo caso, el representante
legal de la entidad recobrante debera certificar el nimero de la declaracion de importacion respecto de la solicitud, el
afiliado para el cual se realizé la importacion del medicamento y la cantidad recobrada. Cuando la entidad recobre los
costos asociados a los tramites de importacion, estos deberan incluirse en una Unica solicitud.

ARTICULO 70. MEDIOS DE PRUEBA PARA VERIFICAR QUE EL SERVICIO O TECNOLOGIA SE
SUMINISTRO AL USUARIO. <Articulo modificado por el articulo 3 de la Resolucion 587 de 2021. El nuevo texto
es el siguiente:> Para verificar que los servicios o tecnologias no financiados con cargo a la UPC del Régimen
Contributivo se suministraron al usuario, se tendré en cuenta:

7.1. Si el servicio fue prestado antes del 1 de abril de 2017, la entidad recobrante deberan aportar:

7.1.1. Firma y nimero de identificacioén del paciente, su representante, responsable, acudiente o de quien recibe la
tecnologia, como constancia de recibido, cuando la tecnologia en salud no financiada con recursos de la UPC o
servicios complementarios sea de tipo ambulatorio.

La firma y nimero de identificacion deberan reposar en la factura de venta o documento equivalente, en la formula u
orden médica que podra ser la impresion del reporte de la prescripcion; en la certificacion del prestador o en el formato
disefiado para tal efecto por los proveedores, los cuales deberan contener como minimo los siguientes datos: i) nombre
y documento de identificacion del paciente, ii) fecha de prestacién del servicio, suministro o entrega iii) nombre de la
tecnologia en salud no financiada con recursos de la UPC o servicio complementario objeto del recobro/cobro.

7.1.2. Copia del informe de atencion de urgencias, epicrisis o historia clinica. cuando la tecnologia en salud no
financiada con recursos de la UPC o servicios complementarios se haya proporcionado en atencién de urgencias,
internacién u hospitalizacion.

7.2. Si el servicio o tecnologia fue prestado con posterioridad al 1 de abril de 2017, se validara la existencia del



suministro en la plataforma MIPRES, respecto de la prescripcion origen del recobro.
PARAGRAFO 1o0. La autorizacién del servicio no homologa el soporte de la evidencia de entrega.

PARAGRAFO 20. El suministro del servicio o tecnologia no financiado con cargo a la UPC se podra acreditar con
la factura de venta o documento equivalente.

Notas de Vigencia

- Articulo modificado por el articulo 3 de la Resolucion 587 de 2021, ‘por la cual se modifican los articulos 3o,
50, 70y 90 de la Resolucion 618 de 2020', publicada en el Diario Oficial No. 51.670 de 10 de mayo de 2021.

Legislacion Anterior
Texto original de la Resolucion 618 de 2020:

ARTICULO 7. ARTICULO 70. MEDIOS DE PRUEBA PARA VERIFICAR QUE EL SERVICIO O
TECNOLOGIA NO FINANCIADO CON CARGO A LA UPC SE SUMINISTRO AL USUARIO. Para verificar
que los servicios o tecnologias no financiados con cargo a la UPC del Régimen Contributivo se suministraron al
usuario, se tendré en cuenta:

7.1. Si el servicio fue prestado antes del 1o de abril de 2017, la entidad recobrante deberéa aportar:

7.1.1. Firma y nimero de identificacion del paciente, su representante, responsable, acudiente o de quien recibe la
tecnologia, como constancia de recibido, cuando la tecnologia en salud no financiada con recursos de la UPC o
servicios complementarios sea de tipo ambulatorio.

La firma y nimero de identificacién deberan reposar en la factura de venta o documento equivalente, en la
férmula u orden médica que podré ser la impresién del reporte de la prescripcion; en la certificacion del prestador
o en el formato disefiado para tal efecto por los proveedores, los cuales deberan contener como minimo los
siguientes datos: i) nombre y documento de identificacion del paciente, ii) fecha de prestacién del servicio,
suministro o entrega iii) nombre de la tecnologia en salud no financiada con recursos de la UPC o servicio
complementario objeto del recobro/cobro.

7.1.2. Copia del informe de atencion de urgencias, epicrisis o historia clinica, cuando la tecnologia en salud no
financiada con recursos de la UPC o servicios complementarios se haya proporcionado en atencién de urgencias,
internacion u hospitalizacion.

7.2. Si el servicio o tecnologia fue prestado con posterioridad al 1o de abril de 2017, se validard la existencia del
suministro en la plataforma MIPRES, respecto de la prescripcion origen del recobro.

PARAGRAFO. La autorizacion del servicio no homologa el soporte de la evidencia de entrega.

ARTICULO 8o. MEDIOS DE PRUEBA PARA LA VERIFICACION DE LA PRESCRIPCION Y LA
CADUCIDAD. Para la verificacion de los fendmenos juridicos que se mencionan en el literal ¢) del articulo 237 de la
Ley 1955 de 2019, se tendran en cuenta los criterios establecidos en el articulo 12 del Decreto 521 de 2020, siendo
pertinentes los siguientes medios de prueba, segun aplique:

8.1. Cuando se trate de servicios o tecnologias con resultado de auditoria: copia de la comunicacion,
mediante la cual se haya informado la no aprobacion o aprobacion parcial del recobro, producto de la auditoria
integral. En el evento en que las entidades recobrantes no aporten copia de la comunicacion, se tendra en cuenta que la
informacion corresponda a la registrada en las bases de datos de la ADRES, siempre que la misma se encuentre
disponible.

8.2. Cuando se trate de cuentas radicadas en la ADRES que no cuenten con resultado de auditoria: se
tendré en cuenta la fecha de radicacion del recobro ante el proceso pendiente de resultado. Esta condicion se validara a
través de la constancia de radicacion presentada por la entidad recobrante o en su defecto por la informacion que
aparezca registrada en la base de radicaciones de la ADRES.

8.3. Cuando se trate de cuentas que no han sido radicadas por ningln mecanismo de recobro ante la



ADRES: se tendra en cuenta la fecha de prestacion, entrega o suministro del servicio. Esta condicion debera ser
certificada por el representante legal de la entidad recobrante.

ARTICULO 90. ACREDITACION DE SERVICIOS PRESTADOS A USUARIOS CON ENFERMEDADES
HUERFANAS. <Articulo modificado por el articulo 4 de la Resolucion 587 de 2021. El nuevo texto es el siguiente:>
Cuando se trate de servicios o tecnologias en salud que hayan sido suministrados a pacientes diagnosticados con
enfermedades huérfanas, la entidad recobrante debera aportar los soportes en los que se evidencie documentalmente
que el paciente padecia o padece la enfermedad huérfana, tales como resultados de pruebas diagnésticas, resimenes de
historia clinica, actas o reportes de junta de profesionales de salud y criterios clinicos declarados por uno o mas
médicos tratantes, segun aplique.

Los documentos sefialados deberdn corresponder con las definiciones nosoldgicas aceptadas por la comunidad
cientifica y los antecedentes registrados en la historia y otros registros clinicos y paraclinicos del paciente.

La informacion presentada en los documentos debera garantizar la consistencia y coherencia respecto a la enfermedad
huérfana - rara del usuario y por Jo tanto debera dar cumplimiento con los criterios de calidad, oportunidad, veracidad,
confiabilidad y transparencia necesarias para adelantar el proceso de reconocimiento ante la ADRES.

Notas de Vigencia

- Articulo modificado por el articulo 4 de la Resolucién 587 de 2021, 'por la cual se modifican los articulos 3o,
50, 70y 90 de la Resolucién 618 de 2020", publicada en el Diario Oficial No. 51.670 de 10 de mayo de 2021.

Legislacion Anterior
Texto original de la Resolucion 618 de 2020:
ARTICULO 9. Cuando se trate de servicios o tecnologias en salud que hayan sido suministrados a pacientes
diagnosticados con enfermedades huérfanas, la entidad recobrante deberd aportar los soportes en los que se

evidencie documentalmente que el paciente padecia o padece la enfermedad huérfana, como pruebas diagndsticas,
copia de la historia clinica o el concepto que contiene el criterio clinico, segun aplique.

ARTICULO 10. ESPECIFICACIONES TECNICAS Y OPERATIVAS. La ADRES adoptara los instrumentos
y determinara las condiciones técnicas y operativos que se requieran para el desarrollo del proceso de auditoria del
saneamiento definitivo a los servicios y tecnologias no financiados con cargo a la UPC del Régimen Contributivo.

ARTICULO 11. VIGENCIA. La presente resolucion rige a partir de la fecha de su publicacion.
PUBLIQUESE Y CUMPLASE.
Dada en Bogota, D. C., a 17 de abril de 2020.
Fernando Ruiz Gomez.

El Ministro de Salud y Proteccion Social,
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