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DECRETO 1464 DE 2012

(Julio 5)

Por el cual se definen criterios para que el incremento de la UPC se vea reflejado en el valor de los servicios de salud.
EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA

En ejercicio de sus facultades constitucionales y legales, en especial las conferidas por el numeral 11 del articulo 189 de la Constitucion Politica y
en desarrollo de lo previsto en los articulos 154 de la Ley 100 de 1993

CONSIDERANDO:

Que de conformidad con el articulo 154 de la Ley 100 de 1993, uno de los fines de la Intervencién del Estado en el servicio publico de seguridad
social en salud, se orienta a desarrollar las responsabilidades de direccién, coordinacién, vigilancia y control de la seguridad social en salud y de
la reglamentacién de la prestacion de los servicios de salud.

Que para la organizacién y garantia de la prestacion de servicios de salud, el Estado con fundamento en lo previsto en el articulo 182 de la Ley
100 de 1993, reconoce a las Entidades Promotoras de Salud la Unidad de Pago por Capitacién - UPC.

Que el valor de la Unidad de Pago por Capitacién -UPC- para el afio 2012, se fijé por la Comisién de Regulacién en Salud - CRES, mediante
Acuerdo 30 de 2011, teniendo en cuenta la actualizacién y unificacién de los Planes Obligatorios de Salud de ambos regimenes, efectuada
mediante Acuerdos 29 y 32 de 2011, respectivamente.

Que la unificacién de los Planes Obligatorios de Salud, ademas de la solicitud que mediante el precitado Acuerdo 30 de 2011 formulé la CRES al
Gobierno Nacional de adoptar medidas a fin de que el incremento de la UPC se vea reflejado en los contratos de prestacion de servicios de salud
celebrados entre las Entidades Promotoras de Salud - EPS y las Instituciones Prestadoras de Salud - IPS, hacen necesaria la definicién de criterios
que permitan incrementar el valor de los servicios de salud tanto en el régimen contributivo como subsidiado.

En mérito de lo expuesto,
DECRETA

Articulo 1°. Objeto. El presente decreto tiene por objeto establecer los criterios para la fijacién de los incrementos del valor de los servicios de
salud acordados o que se llegaren a acordar entre las Entidades Promotoras de Salud -EPS de los regimenes contributivo y subsidiado, asi como
las demas Entidades Obligadas a Compensar - EOC y las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud -IPS publicas o privadas, cualquiera que
sea la modalidad pactada para la prestacién de servicios de salud, en virtud de los incrementos del valor de la Unidad de Pago por Capitacion -
UPC que defina la Comisién de Regulacién en Salud -CRES-, siempre que dicho incremento no corresponda a una inclusién o actualizacién de los
Planes Obligatorios de Salud -POS de cualquier régimen.

Paragrafo. Para efectos de dar cumplimiento al presente decreto, la Comisién de Regulacién en Salud -CRES- al expedir el acuerdo en el que se
defina el valor de la UPC para cada afio, deberd publicar la proyeccion del incremento porcentual resultante de la aplicacién del valor de la UPC
definida, ajustada por ponderadores para cada EPS o EOC, asi como la estructura de los incrementos, precisando cuéles corresponden al costo
de las actualizaciones o de unificacién del POS y cudles responden a los servicios que ya se venian prestando.

Articulo 2°. Criterios para la definicion del incremento en el valor de los servicios de salud. Los incrementos a que refiere el presente decreto,
deberdn realizarse con sujecién a los siguientes criterios:

1. El incremento se aplicara sin excepcion a todas las IPS publicas o privadas.
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2. Los incrementos que se efectlen deberan ser equitativos, de manera que a servicios homogéneos y de igual calidad, el incremento sea igual.

3. Las negociaciones pueden hacerse de manera global o de manera individual con cada IPS teniendo en cuenta los servicios y demés
suministros que prestan.

4. El incremento deberd guardar proporcionalidad con el ajuste que se reconozca para mantener el valor adquisitivo de la UPC sin tener en
cuenta el incremento derivado de nuevos servicios que se pudieran incluir en el plan de beneficios por parte de la CRES.

5. Los términos de la negociacién deberan observar el régimen de control de precios que sefiale la Comisiéon Nacional de Precios de
Medicamentos y Dispositivos Médicos -CNPMD

6. Para el incremento de los contratos de capitacion en los que se pacte como pago un porcentaje de la UPC, deberd excluirse el incremento de
la UPC que corresponda a actualizaciones al plan obligatorio de salud, toda vez que la EPS con cargo a este incremento deberd financiar las
nuevas prestaciones incluidas en el Plan Obligatorio de Salud

Articulo 3°. Incremento del valor de los servicios. El valor de los servicios de salud se incrementara tomando como base los criterios sefialados
en el articulo anterior, una vez entre en vigencia el ajuste del valor de la Unidad de Pago por Capitacién que defina la Comisién de Regulacién en
Salud -CRES- o la entidad que haga sus veces.

Pardgrafo 1°. Si dentro de los treinta (30) dias siguientes a la fecha de entrada en vigencia del ajuste del valor de la Unidad de Pago por
Capitacion, las Entidades Promotoras de Salud -EPS de los regimenes contributivo y subsidiado y las Entidades Obligadas a Compensar -EOC y
las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud -IPS pUblicas o privadas, no efectlan el ajuste del valor de los servicios de salud, estos se
incrementaran en el porcentaje establecido por la CRES para recuperar el valor adquisitivo de la UPC que financien los servicios que estaban
incluidos en el Plan Obligatorio de Salud.

Paragrafo 2°. Si a la fecha de entrada en vigencia del presente decreto, el valor de los servicios de salud correspondientes a la vigencia 2012 no
han sido objeto de incremento, este deberd efectuarse conforme a lo dispuesto en este decreto en un plazo méximo de treinta (30) dias
calendario, siguientes a su publicacion.

Articulo 4°. Vigencia y derogatorias. El presente decreto rige a partir de la fecha de su publicacién y deroga las disposiciones que le sean
contrarias.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE,
Dado en Bogotd, D. C., a los 5 dias del mes de julio del afio 2012
JUAN MANUEL SANTOS CALDERON
La Ministra de Salud y Proteccién Social,
BEATRIZ LONDONO SOTO.

NOTA: Publicado en el Diario Oficial No. 48482 de julio 5 de 2012.
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