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"Por la cL/al se reconoce y autoriza el pago de Servicios de Salud”

EL DIRECTOR DEL I.NSTITUTO DEPARTAMENTAL DE SALUD DE NORTE DE
SANTANDER

i idas’ i Ley 100 de
En uso de sus facultades legales y en especial las conferidas por la Carta Politica ,
1993, Ley 715 de 2001, Ley 1122 de 2007 , y la Ordenanza 0018 de 2003, el Decreto 2423
de 1996 , el Decreto 887 de 2001, Ley 80 de 1993, Ley 1150 de 2007 y el Decreto 1082 de 26

de mayo de 2015 vy,
CONSIDERANDO:

Que, de conformidad con los articulos 48 y 49 de la Carta Politica, la seguridad social y el sewipio
de salud son servicios ptblicos inherentes a la finalidad social del Estad.o, _cuya prestacion
eficiente debe asegurarla el mismo Estado para todos los habitantes del territorio nacional (C. N.

art. 365).

Que el Instituto Departamental de Salud como entidad Central responsable de la atencién a la
poblacion pobre no asegurada, debe garantizar la oportunidad, integralidad y accesibilidad a los
servicios de salud sin barreras de acceso que se conviertan en factores de riesgo para la seguridad
del paciente; en ese contexto, gestiona, autoriza y garantiza todos los niveles de atencién
en salud de los pacientes vinculados al SGSSS mientras se afilian al régimen subsidiado,
a los afiliados al régimen subsidiado en lo que no esté dentro del POS-S y a los afiliados

al régimen contributivo en sus periodos de carencia. :

Que CENTRO DE PSICOLOGIA Y TERAPIAS, identificado con NIT N° 807007509-6, presentd
facturas por servicios prestados a la poblacién pobre no asegurada del Departamento no ofertada o
cubierta por la red publica del Departamento, las cuales se encuentran debidamente revisadas y
auditadas por el Auditor de Cuentas Médicas del Instituto Departamental de Salud de Norte de
Santander mediante Certificados de Auditoria Medica N° 2152 y N° 2153 de 9 de septiembre de
2015, N° 2326 y N° 2327 de 29 de septiembre de 2015; que avala mediante ACTA No. 219, y para
reconocimiento la suma de DIECIOCHO MILLONES SETECIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL
NOVECIENTOS PESOS ($18.799.900,00) M/CTE.

N° FACT VR. FACTURA VR. CANCELADO GLOSA INICIAL | GLOSA ACEPTADA | VR X CONCILIAR VR. A PAGAR
0951 $4.699.950,00] $ -1 $ - $ 0,00 $ 0,00 $4.699.950,00
984 $ 4.699.950,00 | $ -1 $ ' - $ 0,00 $ 0,00 $4.699.950,00
1041 $ 4.700.000,00 | $ ~13 - $ 0,00 $ 0,00 $4.700.000,00
1044 $ 4.700.000,00 ! $ -1 § - $ 0,00 $ 0,00 $4.700.000,00

$ 18.799.900,00 $ 0,00 $ 0,00 $ 0,00 $ 0,00 | $ 18.799.900,00

"Que, para reconocimiento Yy pago de esa factura, existe el certificado de Disponibilidad
- Presupuestal No. 2482 * Cédigo: 2522.1043 ALTO NIVEL DE COMPLEJIDAD (ATENCION DE
. URGENCIAS SIN CONTRATO CON INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SERVICIOS DE
~SALUD PRIVADAS O MIXTAS), de fecha de fecha 19 de noviembre de 2015, expedida por quien
ejerce las funciones de Jefe de Presupuesto en el Instituto Departamental de Salud de Norte de
Santander.

Que, habiéndose garantizado el acceso al servicio de Salud a Ios pacientes a los que se refiere la
mencionada facturacién - servicios a cargo de esta entidad, algunos no incluidos en los planes de
beneficios de los usuarios asegurados o prestados a los ciudadanos que no cuentan con algun tipo
de seguro y otros a cargo del IDS como Direccion Territorial de Salud, se hace necesario ahora
garantizar el flujo de los recursos (existiendo los. mismos para los eventos contemplados en esta
disposicion), proceso directo de reconocimiento que, en ausencia de contratacién, debe responder
a servicios de urgencias, prioritarios que garanticen los derechos constitucionales a la Salud y la
vida, tratamientos en curso o necesarios que no pueden tener obstaculos algunos de tipo
administrativo, lo cual hace constar el proceso previo de autorizacién y posterior de auditoria;
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¢ Que, en efecto dlspone la normatlwdad base de esta disposicién que su falta de/pago atenta
i
|

-

contra la sostenlbllldad del sistema, de manera que agotada la etapa de verificacién y auditoria es - J

necesario proveer al efecto, detallado como esta en los soportes su correspondencna con los
requisitos del reglamento, en. mérlto de lo cual,

RESUELVE:

i ARTICULO PRIMERO: Reconocer y ordenar pago de servicios de salud preétadds por parte de:

CENTRO DE PSICOLOGIA 'Y TERAPIAS, identificado con NIT N° 807007509-6, con cargo al

CDP N° 2482, por la suma de de . DIECIOCHO MILLONES SETECIENTOS NOVENTA Y NUEVE
MIL NOVECIENTOS PESOS ($18.799.900,00) M/CTE.

ARTICULO SEGUNDO: Ordenar al Tesorero Pagador del Instituto Departamental de Salud de
Norte de Santander, cancelar las sumas descritas, segun detalle e imputacion en la parte motiva.

ARTICULO TERCERO: La presente disposicion rige a partir de la fecha de su expedicién.
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