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Doctor

ALEJANDRO GAVIRIA URIBE
Ministro de Salud y Proteccion Social
Ministerio de Salud y Proteccion Social
Carrera 13 No. 32-76

Bogota, D.C.

Respetado Senor Ministro:

De conformidad con la competencia preventiva y de control de gestion que el
articulo 24 del Decreto 262 de 2000 le confiere a este Despacho, y teniendo en
cuenta los lineamientos estratégicos de la actual administracion, en la defensa
de los derechos fundamentales, la proteccion del patrimonio publico y la lucha
contra la corrupcién y la impunidad, y con el objetivo de obtener respuesta
desde su cartera a las situaciones criticas que afectan el Sistema de Seguridad
Social en Salud, identificadas por este despacho, me permito formular las
siguientes preguntas:

La crisis del sistema de salud en régimen subsidiado, corresponde a un
problema estructural enmarcado en las situaciones que se enumeran a
continuacién:

1. La crisis del sistema de salud se agrava por el problema en el flujo de
recursos.

a) Giro Directo

- Al parecer, el giro directo se esta utilizando para el pago o
contabilizacion de “deudas viejas” en detrimento de la cartera
corriente. ;Coémo garantiza el gobierno que el “giro directo” se esta
destinando para mejorar la liquidez en el sector, espiritu de la Ley
1608 de 20137

- Los recursos del “giro directo” se someten a una serie de descuentos
previos a su traslado al prestador de servicios, sometiendo a este
ultimo a la dificultad de asumir unos faltantes originados en las
fuentes o en las bases de datos, que agravan ain mas su problema
de cartera. El prestador del servicio deberia recibir el pago sin tener
en cuenta las dificultades de la consecuciéon del recurso desde la
fuente. ;jqué formulas adoptara el Gobierno para garantizar el giro
directo a las Instituciones Prestadoras de Servicios (IPS) del 100% de
la facturacion objeto de esta medida?

- La Circular Conjunta 030 de 2013 emitida por el Ministerio de Salud y
la Superintendencia Nacional de Salud, dota a las IPS y las EPS de
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las herramientas para la compilacién de la informacion utilizada en los
procesos de aclaracion de la cartera, depuracién de las cuentas, y en
general de toda la informacion requerida para la cuantificacion y el
diagnostico de la situacion financiera del sistema de salud. Asi
mismo, el gobierno nacional cuenta con otros sistemas de
informacién que permiten conocer el estado actual de las finanzas del
sector salud. De acuerdo con las cifras reportadas por aseguradoras,
prestadoras y el Ministerio, ¢cual es la situacion real del sistema de
salud hoy?, ;cual es el déficit anual del sistema y cual el acumulado?,
de existir, ,de donde se prevé obtener los recursos para la
superacion de dicho déficit?

Fuentes de financiacion

Externalidades del sector salud, verbigracia la tasa de cambio, estan
impactando negativamente en el costo de los medicamentos, insumos
y dispositivos médicos. ¢Como previo el gobierno el impacto de la
tasa de cambio en la prestacion del servicio de salud frente al valor
de la Unidad de Pago por Capitacién (UPC)?

Decisiones de Gobierno, de las Honorables Cortes y otros factores
relacionados con los atributos de calidad en la prestacion de los
servicios de salud, aparentemente estan incrementando la frecuencia
de uso y el nivel de complejidad de dichos servicios de salud ¢Cémo
va a responder el Estado ante la situacion que se plantea? ;Cual es
la fuente para pagar esta “implosién” de los costos y frecuencias de
uso de los servicios de salud?

El Gobierno ha adelantado eficientemente una labor de busqueda de
recursos provenientes de fuentes existentes, que han sido agotadas
¢ Existen nuevas fuentes para financiar el sistema de salud? ;Cuales
son estas?

El Articulo 70 del Plan Nacional de Desarrollo establecié “los
procesos de recobros, reclamaciones, reconocimiento y giro de
recursos del aseguramiento que se surten ante el FOSYGA o la
entidad que haga sus veces”;Cual es la politica para el tramite de la
facturaciéon por prestacion de servicios de salud que se encuentra
aparentemente caducada y que no corresponde a los criterios
establecidos en el Plan Nacional de Desarrollo?

El Ministro ha manifestado en multiples ocasiones la necesidad de la
estructuracion del marco legal que permita que el gobierno nacional
se haga cargo de los compromisos adquiridos por Caprecom con las
clinicas y hospitales; ;Cuando se emitiran esos decretos?, ¢si los
recursos no estan contemplados como partida auténoma en el
Presupuesto General de la Nacion, de dénde se apropiaran?, ;se
tiene contemplada una estrategia similar con las EPS ya liquidadas o
en proceso de liquidacion?
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Las siete medidas adoptadas desde el Ministerio a manera de Plan
de Choque marcan un inicio en la solucién estructural de la crisis,
pese a ello solo inyectan recursos del orden de los 800.000 millones
cuando las cifras mas conservadoras hablan de un déficit de al
menos 5 billones de pesos, ¢qué medidas adicionales concretas tiene
planeado implementar el Ministerio en el corto y mediano plazo para
conseguir el pago de las acreencias y de esta manera velar por la
viabilidad financiera de las IPS y la garantia del derecho a la salud de
los ciudadanos?

¢A cuanto ascienden las cuentas por pagar de la EPS SaludCoop,
cobijada desde el mes de mayo de 2011 por la medida especial de
“‘intervencién para administrar” y cual es el plan de pagos de la
misma?

¢A cuanto ascienden las cuentas por pagar de Caprecom EPS-s y
cuales decisiones tomara el gobierno para garantizar el pago de las
deudas a los acreedores?

Corrupcién

El Gobierno actual anuncio a través de los medios de comunicacion el
descubrimiento de graves actos de corrupcién en el Sistema General
de Seguridad Social en Salud y anuncié investigaciones ¢ Cual es el
resultado de las investigaciones adelantadas por el gobierno y la
superintendencia frente a los actos de corrupcion en el sistema de
salud, en lo que le corresponda?

Para el caso de SaludCoop EPS (en medida especial de intervencion
para administrar, adoptada por la Superintendencia Nacional de
Salud en mayo de 2011), ;Qué ajustes al fracasado modelo
administrativo, hoy en crisis, se realizaran?

Entre otras razones, la crisis del sistema de salud se aceler6 como
consecuencia del incremento en los servicios No POS debidos entre
otros, a la presion de los avances de la tecnologia, los incentivos para su
formulacion y al parecer, practicas indebidas de algunos prestadores de
servicios y aseguradores que aprovechan incentivos perversos en la
comercializacion y dispensacion de medicamentos, insumos y servicios.

¢ Qué medidas tiene el gobierno para regular las nuevas tecnologias
de acuerdo a su costoefectividad? ;Ha considerado otros criterios de
seleccion para su regulacion? Para este ultimo caso, ¢cuales serian
estos criterios?

La expedicion de la Resolucion 1479 de 2015 “Por la cual se
establece el procedimiento para el cobro y pago de servicios y
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- tecnologias sin cobertura en el Plan Obligatorio de Salud
suministradas a los afiliados al Régimen Subsidiado” en muchos
casos, va en detrimento del estado de salud de los afiliados por
cuenta de las barreras de acceso impuestas por la falta de claridad en
el procedimiento de implementacion y el déficit de recursos

- financieros para asumir el costo de tales servicios ¢qué revisiones ha
hecho el Ministerio de Salud y Proteccidén Social sobre el particular?

- Algunas Entidades Territoriales no cuentan con los recursos para
garantizar la cobertura y pago de los servicios del llamado “No POS”
¢ Cuales fuentes de recursos utilizara el gobierno nacional para pagar
los servicios del No POS que se prestaran en el futuro? y ¢ Cuales las
fuentes para pagar los servicios No POS ya prestados? ;Qué deben
esperar los prestadores frente a servicios que por mandato
constitucional deben prestar y cuya fuente de pago no es suficiente?

- Las entidades territoriales tienen capacidad instalada para realizar el
proceso de verificacion y control de la facturacién que las IPS
empiezan a realizar por servicios NO POSS? Los procesos de
verificacion y control estan estandarizados o cada ente territorial ha
definido diferentes requisitos para realizar el proceso de radicacion de
cobros de servicios NO POSS? Es Factible que una IPS que presta
servicios en Magdalena cobre servicios NO POSS a una entidad
territorial del sur del pais? Qué medidas de regulacion se le daran a
los jueces quienes actualmente estan ordenando servicios sin
enfoque de salud?

- Se tiene claridad sobre el valor del Costo NO POSS que actualmente
ejecuta el Sistema de Salud en Colombia? Existe la disponibilidad
presupuestal para cubrir los servicios no incluidos en el POSS? Cual
es el costo de oportunidad de las EPS que financian los servicios NO
POSS y reciben el recobro hasta 6 meses después?

3. Insuficiencia de la UPC

¢En un mercado regulado deberia existir una instancia consultiva
tecnicocientifica? ;Cual ha sido la metodologia y el resultado de la
misma para el calculo de la UPC?

¢ Existe un estudio que calcule la suficiencia de UPC con las ultimas
coberturas? y ;,como operara para el siguiente afio?
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¢ Existe algun estudio de analisis del incremento de tarifas de los
servicios de salud versus el incremento de la Unidad de Pago por
Capitacion (UPC)?

¢ Ha pensado el Gobierno en la actualizacion del manual tarifario de
los servicios de salud o la adopcion de un manual que regule la
facturacion de los servicios de salud

4. La crisis del sistema de salud se agrava por la existencia de la “deuda
vieja”

- La emisién de la circular externa numero 16 de 2015 de la
Superintendencia de Salud define como practicas indebidas de las
EPS la restriccion injustificada de la facturacion, el no pago a las IPS
dentro de los términos establecidos por la ley 1122 de 2007 y el
decreto 4747 del mismo afio, la devolucion injustificada de la
facturacion y la negacion o dilacion de la entrega de soportes fisicos
exigibles para la radicacién de la facturacién, asi como la no
actualizacion oportuna y permanente de la informaciéon contable por
parte de las IPS; y define las sanciones a las que hay lugar en el caso
de que unas u otras incurran en dichas actividades, ;de qué
herramientas disponen la Superintendencia y el Ministerio para hacer
cumplir dicha disposicién? ;existen nuevos mecanismos de
verificacion y regulacién de los procesos para garantizar que no
suceda con la circular lo mismo que sucedié con la ley y el decreto
mencionados?

- ¢Cual es la estrategia que plantea el Gobierno para el pago de las
deudas reconocidas por los pagadores en el sistema de salud a los
prestadores de servicios de salud, proveedores y otros acreedores?

5. La crisis del sistema de salud es un reflejo de la desatencion a la salud
publica. La deficiencia en la politica, la dispersion de los responsables de
su aplicacion y el desvio de los recursos destinados para su ejecucion.

- ¢Qué piensa el Gobierno sobre el Sistema General de
Participaciones frente a la reforma que se avecina?

- ¢ Existe algun plan del Gobierno para la revision de las politicas del
Sistema General de Participaciones en lo que se relaciona con las
intervenciones en salud?

6. La crisis del sistema de salud ha desbordado la solucién de los
problemas debido a la débil gobernabilidad, regulacion, vigilancia y
control. La recuperacion de la legitimidad y confianza en el sistema de
salud colombiano pasa por la restauracion de la confianza en los entes
de control encargados de investigar y sancionar las malas practicas de
los actores del sector salud y de los entes territoriales segun su
competencia.
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- ¢Qué medidas efectivas, de fortalecimiento de las funciones de
inspeccion, vigilancia y control de la Superintendencia Nacional de
Salud implementara el gobierno nacional para recuperar la confianza
en el ente de control como autoridad del sistema de salud?

De la manera mas atenta, le solicito dar respuesta a las inquietudes planteadas
en el documento, en un término menor a siete dias posteriores al recibo de este
oficio. Posteriormente, este Despacho citara a Audiencia Publica con el fin de
conocer y divulgar el contenido del oficio de respuesta.

Cordialmente,

ALEJANDRO ORDONEZ MALDONADO
Pfocurador General de la Nacion

c.C. Mauricio Cardenas Santamaria
Ministro de Hacienda y Crédito Publico

Norman Julio Mufioz Mufioz
Superintendente Nacional de Salud
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