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Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resolucion 2654 de 2019
Objeto

Establecer las disposiciones para la Telesalud y pardametros para la practica de la
telemedicina en diferentes aspectos:
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Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resolucion 2654 de 2019
Principios orientadores de la Telesalud
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Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resolucion 2654 de 2019
Telesalud como concepto (Ley 1419 art.2)

Conjunto de actividades relacionadas con la salud, servicios y métodos, los cuales se
llevan a cabo a distancia con la ayuda de las TIC.
Incluye, entre otras, la Telemedicina y la Teleeducacion en salud.




Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resolucion 2654 de 2019
Telesalud objetivo

Para mejorar el acceso, la resolutividad, la continuidad y la calidad de las atencion
clinica, impactar la salud publica y la educacion para la salud mediante el uso de

las TIC.
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Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resolucion 2654 de 2019
Telesalud

Telesalud
|
| | | | |
Teleeducacion Telemedicina Teleorientacion Teleapoyo -




Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resolucion 2654 de 2019
Teleorientacion en salud

Conjunto de acciones que se desarrollan mediante TIC para proporcionar al
usuario informacion, consejeria y asesoria en los componentes de promocion,
prevencion, diagnostico, tratamiento, rehabilitacion y palpacion

El teleorientador en el marco de sus competencias debe informar el alcance de
la orientacion y entregar copia del resumen de la comunicacion si el usuario lo
solicita.



Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resolucion 2654 de 2019
Teleapoyo

Soporte solicitado por una profesional de |la salud a otro profesional de la salud,
mediante TIC en el marco del relacionamiento entre profesionales.

Es responsabilidad de quien solicita el apoyo la conducta
gue determina para el usuario.



Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resolucion 2654 de 2019
Telemedicina (Ley 1419 art.2)

Provisién de servicios de salud a distancia en los componentes de
promocioén, prevencion, diagnodstico, tratamiento y rehabilitacion, por
profesionales de la salud que utilizan tecnologias de la informacién vy la
comunicacion, que les permiten intercambiar datos con el propdsito de
facilitar el acceso y la oportunidad en la prestacion de servicios a la
poblacién que presenta limitaciones de oferta, de acceso a los servicios
o de ambos en su area geografica.

Lo anterior no exime a los prestadores de servicios de salud y a las
entidades responsables del pago de tales servicios de su responsabilidad
de priorizar la prestacion personalizada de servicios de salud, en el
marco del Sistema General de Seguridad Social en Salud.



Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resolucion 2654 de 2019
Modalidad de Telemedicina Objetivo

Facilitar el acceso y mejorar la oportunidad y resolutividad en la prestacion de servicios de salud en

cualquiera de sus fases.

Puede ser ofrecida y utilizada por cualquier prestador, en cualquier zona de la geografia nacional, en
los servicios que determine habilitar en la modalidad y categoria siempre y cuando cumpla con la
normatividad que regula la materia.

¢ Infraestructura tecnoldégica
debe garantizar
confidencialidad y seguridad
informacién

¢ Prestador responsable
cumplimiento

—
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Registro en la historia clinica

Se pueden usar métodos de
comunicacion sincrénico a asincronico
Incluye prestacién de servicios a
usuarios ubicados dentro o fuera de
las instalaciones del prestador

El profesional en autonomia determina
si usuario requiere atencion presencial



Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resolucion 2654 de 2019
Telemedicina: Categorias

Telemedicina b Telemedicina A Telexperticia Telemonitoreo R
Interactiva No Interactiva
Relacidn a distancia con métodos lacid | |
. . . de comunicacién sincrénicos o Relacion entre el persona
Relacion a glstanaa Relacion a distancia asincrénicos entre dos o mas de un prestador de
usando . -
h i q usando comunicacion profesionales de la salud: servicios de salud y un
grramlentas € asincronica, servicios - Entre dos profesionales de la usuario en cualquier lugar
V|d§ollamadalen que no requieren de salud. donde se encuentre a
tiempo rea respuesta inmediata - Entre profesional y técnico de través de plataforma TIC

la salud.
- Juntas médicas.
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Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia
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Consentimiento informado
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Telemedicina no
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Categoria

Consulta general y
= de especialidades

Consulta general y
= de especialidades

Seguimiento a distancia
= de datos clinicos

Segundas
mmm Oportunidades

Lecturas de Soporte a
imagenes = decisiones clinicas

Imagenes
sl diagnosticas

Rehabilitacion Mecanismos de alerta

y respuesta

diagndsticas




Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resolucion 2654 de 2019
Prestadores de servicios de salud

Limitaciones de acceso o de la
capacidad resolutiva

cuenta con TIC que permitan enviar y
recibir  informacién  para  prestar
servicios o ser apoyado por otro en la
solucidn de las necesidades de salud

Cuenta con talento humano de salud
capacitado y TIC suficientes y necesarias
para brindar a distancia el apoyo
requerido por otro prestador o por un
usuario

e o




Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resoluciéon 2654 de 2019
Prescrlpcmn de Medicamentos

+ Solo en TM interactiva y telexperticia sincronica

+ Cada profesional es responsable de la prescripcidén que realice
¢+ Puede abstenerse de realizar prescripcion en el marco de la

autonomia
s Prescripcidon de medicamentos de control especial en recetario
oficial y segun Res 1478 de 2006

+ Firma digital o electrdnica tiene validez si cumple con T

reglamentacidon que regule la materia



Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resolucion 2654 de 2019
Autorizacion de servicios

La orden o férmula médica expedida por el
profesional de salud competente durante
una atencion en |a modalidad de
telemedicina sera soporte para tramitar
autorizacion en los términos definidos en las
normas que regulen la materia




Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resoluciéon 2654 de 2019
Plataformas Tecnologicas para la Telesalud

Pueden ser provistas por un operador tecnoldgico propio o por un tercero y estaran
bajo la responsabilidad de quien brinda el servicio de salud



Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resolucion 2654 de 2019

Responsabilidad del Uso de Plataformas Tecnoldgicas
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Autenticidad Integridad Disponibilidad Fiabilidad

Usar las técnicas necesarias para evitar el riesgo de suplantacion, alteracion, pérdida de
confidencialidad y cualquier acceso indebido o fraudulento o no autorizado

Normatividad - Ley 1581 de 2012



Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resolucion 2654 de 2019
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Prestador es responsable de verificar condiciones seguridad, privacidad y confidencialidad de los datos que
se recogen, transmiten y se les realiza tratamiento



Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resolucion 2654 de 2019
Calidad de los Datos a través de Plataformas

Tecnolodgicas o Dispositivos Electronicos
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Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resolucion 2654 de 2019
Tratamiento de Informacion y Habeas Data

Los prestadores que participen en el flujo y consolidacion de
la informacién seradn responsables del cumplimiento del
régimen de proteccion de datos y demds aspectos
relacionados con el tratamiento de la informacidn que le sea
aplicable en el marco de las normas que regulen la materia,
para efectos de garantizar la privacidad, seguridad,
integridad y confidencialidad de Ila informacion
suministrada y de los datos a los que tengan acceso, en los
términos de la Ley 1581 de 2012. Igualmente, y cuando
aplique, debera realizar la inscripcion de las bases de datos
en el Registro Nacional de Bases de Datos — RNBD



Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resolucion 2654 de 2019

Tendra plena validez la firma electrdnica
o la firma digital que se utilice en
cualquiera de los documentos
generados en los procesos de atencion
con telesalud o telemedicina, cuando
cumplan con los requisitos establecidos
en la normatividad que regule |Ia
materia




Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resolucion 2654 de 2019
Financiacion

Los servicios prestados en esta modalidad
seran sujetos de financiacion por los
mecanismos establecidos en el SGSSS, ya sea
a través de la UPC o mediante proteccion
individual. El SGSSS financia los servicios en la
modalidad de telemedicina cuando estos
sean brindados por prestadores inscritos con
servicios habilitados en el REPS.



Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Resolucion 2654 de 2019
Modelo de Atencion en Salud

Para mejorar la oportunidad y el acceso los

integrantes de SGSSS deben promover y
apoyar modelos de atencidn que incluya
actividades de telesalud y prestacion de
servicios en la modalidad de telemedicina
en cualquiera de sus categorias
independientemente de su ubicacidn
geografica.



Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Alineacion con habilitacion
Resolucion 3100 del 25 nov de 2019

R B R

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL
RESOLUCION NUMERS 003160 pe 2019
(25 NOV201S )

Por la cual se definen los procedimientos y condiciones de inscripcion de los prestadores
de servicios de salud y de habilitacion de los servicios de salud y se adopta el Manual de
Inscripcién de Prestadores y Habilitacion de Servicios de Salud

EL MINISTRO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

En ejercicio de sus atribuciones, especialmente las conferidas en los articulos 173,
numeral 3, de la Ley 100 de 1993, 56 de la Ley 715 de 2001, 58 de la Ley 1438 de 2011,
y numeral 13 del articulo 2 del Decreto — Ley 4107 de 2011, y en desarrollo de los
capitulos 1, 2, 3y 7 del Titulo | de la Parte 5 del Libro 2 del Decreto 780 de 2018, y

CONSIDERANDO

Que en cumplimiento de lo previsto en el paragrafo 1* del articulo 2.5.1.2.2 def Decreto
780 de 2016, el Ministerio de Salud y Proteccion Social debe ajustar periédicamente y de
manera progresiva los estandares que hacen parte de los diversos componentes del
Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencién de Salud.

Que el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencion de Salud, esta
conformado por cuatro componentes como son: 1. Sistema Unico de Habilitacion. 2.
Auditeria para el Mejoramiento de la Calidad de la Atencién de Salud. 3. El Sistema Unico
de Acreditacion y 4. El Sistema de Informacién para la Calidad

Que mediante la Resolucion 2003 de 2014, se definieron los procedimientos y condiciones
de inscripcion de los prestadores de servicios de salud y habilitacion de servicios de salud,
como parte del Sistema Unico de Habilitacion.

Que durante los cinco afios de implementacion de la precitada resolucion se han
] d t logicos y dido normas relaci con la p ion de
servicios de salud, que impactan el proceso de inscripcién de los prestadores y las
condiciones, estandares y criterios de habilitacion de servicios de salud, por o que se
considera necesario efectuar revision integral y actualizacion de la norma.

Que dentro del proceso de actualizacién se on i con




Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Por la cual se adopta el procedimiento para la atencion ambulatoria de
poblacion en aislamiento preventivo obligatorio con énfasis en poblacion
con 70 afios o mas condiciones cronicas de base o inmunosupresion por

Resolucion 521 de 2020 enfermedad o tratamiento durante la emergencia sanitaria por COVID 19

* Formas de atencion:

Atencion domiciliaria, consulta telefénica o
virtual

v seguimiento en domicilio
v seguimiento telefonico
v teleorientacion
* Medios para la atencion en salud:

telefdnicos, virtuales, telesalud




Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Por la cual se adopta el plan de accion para la prestacion
de servicios de salud durante las etapas de contencion y

Resolucion 536 de 2020 mitigacion de la pandemia por SARS cov.2 (COVID. 19)

Establece como responsabilidad de las DTS, las EAPB
y los prestadores de servicios de salud, el

fortalecimiento y uso de la modalidad de
telemedicina como una medida para:

v Fortalecer el aislamiento social
v Garantizar el acceso

v Mitigar las posibles saturaciones de la capacidad
instalada e insuficiencia de talento humano en salud

v’ Proteger grupos de mayor riesgo, y

v Prevenir la transmision del virus




Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Por el cual se adoptan medidas en el sector salud, para
contener y mitigar la pandemia de COVID-19 y garantizar la
Decreto 358 de 2020 prestacion de los servicios de salud, en el marco del Estado

de Emergencia Econdmica, Social y Ecolbgica

Autorizacion transitoria para la prestacion de salud.

v" Adecuar temporalmente un lugar no destinado a la
prestacion de servicios de salud, dentro o fuera de sus
instalaciones.

v" Reconvertir o adecuar un servicio de salud
temporalmente para la prestacion de otro servicio no
habilitado.

v" Ampliar la capacidad instalada de un servicio de salud
habilitado.

v" Prestar servicios en modalidades o complejidades
diferentes a las habilitadas.

v' Prestar otros servicios de salud no habilitados.




Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Decreto 358 de 2020
Obtener autorizacion transitoria modalidad TM

El prestador debera ingresar a la plataforma del REPS en la direccion electronica
https://prestadores.minsalud.gov.co/habilitacion/autorizacion transitoria servicios salud.aspx
con codigo de usuario y clave de ingreso y registrar:

Nombre del servicio a prestar

Modalidad y la categoria de la telemedicina que se va a ofertar
Complejidad en la que se prestara el servicio de salud (cuando aplique).
Domicilio o lugar de la prestacion.

Capacidad instalada, cuando aplique

Servicios interdependientes cuando aplique.

Correo electrénico contacto.

Solicitar la autorizacion transitoria

En caso de que se realice visita por parte de la Secretaria de salud departamental o distrital se debera
recibir la misma y brindar la informacion que sea requerida.

Iniciar la atencién una vez recibida la autorizacion transitoria

N N N N NS NRN
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https://prestadores.minsalud.gov.co/habilitacion/autorizacion_transitoria_servicios_salud.aspx

Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Plazos:

Decreto 358 de 2020 v’ 3 dias calendario
. . 7 . . . sin visita

Obtener autorizacion transitoria modalidad TM /5 e calendario
con visita

La secretaria de salud departamental o distrital debera:

Recibir a través del aplicativo, la solicitud de autorizacion transitoria

En caso de que decida realzar la visita, programarla y realizarla en un plazo no

mayor a dos dias calendarios desde al recibo de la solicitud

v Autorizar transitoriamente, si lo considera procedente, en el plazo determinado
por el articulo primero del Decreto 538 de 2020.

v Registrar en el REPS si se otorga o no la autorizacion transitoria.

v
v

Si en los plazos definidos la DTS no responde, se considerara otorgada la autorizacién transitoria. La DTS
podra en cualquier momento, realizar visita al lugar donde se presta el servicio, y en caso de comprobar
que no se cumplen con las condiciones establecidas para el servicio y la modalidad procedera a adoptar
las medidas que estime pertinentes.



Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Decreto 358 de 2020 + || + |I
Plataformas tecnologicas

-+

0 |

Articulo 8. Plataformas tecnologicas para las actividades de telesalud. Durante el término de la emergencia
sanitaria declarada por el Ministerio de Salud y Proteccidén Social, con ocasion de la pandemia derivada del
Coronavirus COVID-19, y con el fin de facilitar el acceso a los servicios de salud, los prestadores servicios de salud
deberan implementar plataformas digitales accesibles con estandares basicos de audio y video que permitan el
diagndstico y seguimiento del paciente; y lo establecido en el literal g del articulo 4 de la Ley 1581 de 2012 y en el
literal b del articulo 32 de la Ley 527 de 1999 y sus decretos reglamentarios, debera limitarse al manejo de medidas
técnicas, humanas y administrativas de seguridad con las que cuenten los prestadores de servicios de salud, siempre
que la finalidad sea proteger derechos fundamentales a la vida digna y a la salud de los pacientes.

Paragrafo primero. Cuando la atencion en la modalidad de telemedicina se prescriban medicamentos por el
profesional autorizado para ello, la prescripcion se enviara escaneada y firmada por el médico tratante, mediante la
plataforma digital que sea utilizada por el prestador de servicios de salud.

Paragrafo segundo. Los pacientes podran enviar la imagen del documento firmado en el que manifiesten el
consentimiento informado. Cuando esto no sea posible, el profesional tratante dejara constancia en la historia clinica de
la situacion, de la informacion brindada sobre el alcance de la atencion y de la aceptacion del acto asistencial por parte
del paciente, de forma libre, voluntaria y consiente.



Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Telesalud

Documento técnico Telesalud y telemedicina para la prestacion de
servicios de salud en la pandemia por COVID-19

Propdsito: Brindar a los Prestadores de Servicios de Salud y
Entidades Administradoras de

Planes de Beneficios - EAPB del pais lineamientos para la realizaciéon
de actividades de telesalud incluida la atencién en la modalidad de
telemedicina, en el marco de la pandemia por COVID-19, disponible
en el enlace
https://www.minsalud.gov.co/Ministerio/Institucional/Proces0s%20y%?2
Oprocedimientos/PSSS04.pdf



https://www.minsalud.gov.co/Ministerio/Institucional/Procesos%20y%20procedimientos/PSSS04.pdf

Ministerio de Salud y Proteccién Social de Colombia

Covid-19: Telesalud

Una guia rapida para la evaluacién de pacientes

o P parar Tenga a mano las Videollamada enlos | Revisar Registros Médicos en busca de factoses de riesgo como
m’ act l:: [ Diabetes WEmbarazoll Tabaquismoll  EPOC ]
cbmo uales para
Covid 19

[ Esteroides 0 inmunosupresore

i T

€ Conectar Revise el videoy el Confirme la Confirme donde Guarde el teléfono y comeo

audio del ta el electronico del peciente en

Mw\lhkp::h paciente paciente Ca30 de que la coneccion falle
e -

PO St ool et spiavsl

pacient tenga prvacidad

OEmpezar Revision Rapida Establezca lo que el paciente requiere y necesita de
< OMUNICACION, COMO
e ool €T D ar
ahogado al momento de hablar, vaya SR -
rectanente s s proguntas cicas lve

Sintomas mds comunes:
Historial de
preguntas Mapmibrot famd aret L Cheo 1o
o possy
ertermas actuales
paciente segun su ! L
G po dhe o Fecha de oS
T = e
e&am En Namada, pedie al En video, Revisar funcién respiratoria - inhabilidad para hablar en frases
cuidador 0 al paciente verificar. completas y largas €5 un 1NtOMa COMUN de CAS0S SEVeros
Examinar las e describe:
€6mo su difcultad
Dificultad respiratoria - Lomoestisu  jEsté peor hoy : -
mentales de la rpiacéal  queayer? e

mejorforma quese  CLLLOTTD  @EEITZD
[lp&mrdfbeﬂluu-sponbk - — Interprete los resultados del

Para tOMar 1us BgNes s tiene los autocontrol con precaucion y en o

R Sstsean s D CEEETIITED oo e i viloracion del paciente
e D eaﬂé“ b m Probable Covid-19, Comortlidades

‘aumento de sintomas, relevantes
Avanzar y organizar el .
seguimiento, teniendo en
L iz Auto-controk Organizar sequimiento Atencan etegral en Traslado medshzado
A qué pacientes con liquidos, Acetaminofien por video. Vigilar de cerca dormacio Conuderar coordnacen con
Peumonia emvar al 34 s0specha neumonia hosptakzacion APy TS
ital?
1 1 1
[ B §
-h‘-.hn‘:ahh Red de sequridad +
*Ritma cardiaco > 100/min Reducir transmasion del
confusisn wirus: seguir el consejo de Buscar atencion medica
1 casa inmedutamente por los
5 N e s

sintomas de alerta roja

@
Caracteristicas

Clinicas

Basadas e 59

Temperatura
2% 375-38°C

Temperatura
2% 338°C
38%) Fatiga

34%) Esputo

Dificultad
19% respiratoria

Dolores

15% musculares

Dolor de
garganta

Dolor de
14% cabeza

14%

12% Resfriado
C ton
5% m; 3

Niusea o
5% vémito

4% Diarrea
Cualquier
24% comborbilidad

A Alertas Rojas

Disnea severa en reposo
Dificultad para respirar
T ————]

ho

el fria, humeda o
palida y moteada

heultad pars
deipertarse

Labios 0 cara candtica
omnolencia
Olguria

Memoptisis

[Labios o cara canotica ]
D
CETD
Otras condiciones
como:

(Coslorigdo ]

Cuello rigdo

Rash



Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Decreto 478 del 25 de marzo de 2020

PRESIDENCIA DE LA REPUBLICA
SECRETARIA JURIDICA

Repiiblica de Colombia

W ¥a

MINISTERIO DE HACIENDA Y CREDITO PUBLICO
DECRETO No. 47 3
3 = AT
2 9 Mzr Al
Por el cual se reglamenta el numeral 5° del articulo 424 del Estatuto Tributario Yy
se modifica el Decreto 1625 de 2016, Unico R io en Materia Trib.

para adicionar los articulos 1.3.1.12.21., 1.3.1.12.22. y 1.3.1.12.23. al capitulo 12
del titulo 1 parte 3 del libro 1

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA

En ejercicio de sus facultades constitucionales y legales, en especial las que le
confieren los numerales 11y 20 del articulo 189 de la Constitucion Politica,
y en desarrollo del numeral 5° del articulo 424 del Estatuto Tributario, y

CONSIDERANDO:

El Gobierno nacional expidio el Decreto 1625 de 2016 Unico Reglamentario en
Materia Tributaria, para compilar y racionalizar las normas de carécter reglamentario
que rigen el sector y contar con instrumentos juridicos Unicos.

Que el articulo 175 de la ley 1819 de 2016, modifico el articulo 424 del Estatuto
Tributario con el propésito de sefialar los bienes excluidos del impuesto sobre las
ventas, dentro de los cuales se encuentran los computadores personales de
escritorio o portatiles, cuyo valor no exceda de 50 Unidades de Valor Tributario -
UVT.

Que se requiere precisar la conformacion de los computadores personales de
escritorio y los computadores portatiles para efectos de la aplicacion de la exclusion
del impuesto sobre las ventas -IVA, tanto en la importacién como en la venta.

Que para establecer el valor de los computadores en la venta a efectos de la
exclusion del impuesto sobre las ventas, se tendra en cuenta la base gravable de

En mérito de lo expuesto,

DECRETA:

ARTICULO 1. Adicién de los articulos 1.3.1.12.21., 1.3.1.12.22. y 1.3.1.12.23. al
capitulo 12 del titulo 1 parte 3 del libro 1 del Decreto 1625 de 2016, Unico
Reglamentario en Materia Tributaria. Adiciénense los siguientes articulos al
capitulo 12 del titulo 1 parte 3 del libro 1 del Decreto 1625 de 2016, Unico
Reglamentario en Materia Tributaria:

“ARTICULO 1.3.1.12.21. Definicion de i del
impuesto sobre las ventas -IVA. Para efectos de lo dispuesto en el numeral 5° del articuio
424 del Estatuto Tributario, se tendran en cuenta las siguientes definiciones:

DECRETO : | 478 DE Pégina 3 de 3

Continuacién del Decreto “Por el cual se reglamenta el numeral 5° del articulo 424 del Estatuto
Tributario y se modifica el Decreto 1625 de 2016, Unico Reglamentario en Materia Tributaria, para
adicionar los articulos 1.3.1.12.21., 1.3.1.12.22. y 1.3.1.12.23. al capitulo 12 del titulo 1 parte 3 del
libro 1",

Computador personal de escritorio: Es aquel equipo compuesto por: la Unidad Central de
Proceso -CPU, monitor o pantalla (integrada o no con la CPU), teclado y/o mouse, manuales,
cables, debe tener el sistema operacional preinstalado y habilitado para acceso a internet.

Computador personal portatil: Es aquel equipo gue tiene integrado en una misma unidad,
la Unidad Central de Proceso -CPU, el monitor o pantalla y todos los demas componentes
para que funcione de manera auténoma; ademas, debe tener el sistema operacional
preinstalado y estar habilitado para acceso a internet. Tiene como caracteristica adicional que
su peso permite llevarlo de manera préctica de un lugar a otro en equipaje de mano.

a No se idos del impuesto sobre las ventas elementos diferentes a
los indicados en este articulo, tales como: impresoras, unidades de almacenamiento externo,
escaner, médem externo, cdmara de video y, en general, otros accesorios o periféricos, asi
como partes y piezas de los computadores.

ARTICULO 1.3.1.12.22. Valor a tener en cuenta para la sxcluslén del impuesto sobre las
ventas -IVA en la venta de en el it El valor a tener en
cuenta para la exclusion del impuesto sobre las ventas -IVA en la venta de computadores en
el territorio nacional, es el valor de venta.

ARTICULO 1.3.1.12.23. Valor a tener en cuenta para la exclusion del impuesto sobre las
ventas -IVA en la importacién de computadores. El valor a tener en cuenta para la
exclusién del impuesto sobre las ventas -IVA en la importacién de computadores, es la base
gravable para liquidar este impuesto sin incluir los derechos de aduana.”

ARTICULO 2. Vigencia y derogatorias. E| presente decreto rige a partir de la
fecha de su publicacién en el Diario Oficial y adiciona los articulos 1.3.1.12.21.,
1.3.1.12.22. y 1.3.1.12.23. al capitulo 12 titulo 1 parte 3 libro 1 del Decreto 1625 de
2016, Unico Reglamentario en Materia Tributaria.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE.
Dado en Bogota, D. C., a

o

EL MINISTRO DE HACIENDA Y CREDITO PUBLICO,

ALBERTO CARRASQUILLA BARRERA




Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Decreto 513 del 2 de abril de 2020

REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE HACIENDA Y CREDITO PUBLICO

DECRETO LEGISLATIVO - - 013 DpE 2020
Ly DD AN
& RDIR 2840

Por el cual se establecen medidas relacionadas con el ciclo de los proyectos de
inversién pablica susceptibles de ser financiados con recursos del Sistema General
de Regalias, en el marco del Estado de Emergencia Econdmica, Social y Ecolégica

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA

En ejercicio de las atribuciones que le confiere el articulo 215 de la Constitucion
Politica, en concordancia con la Ley 137 de 1994, y en desarrollo de lo previsto en
el Decreto 417 del 17 de marzo de 2020, «Por el cual se declara un Estado de
Emergencia Econémica, Social y Ecolégica en todo el territorio nacional», y

CONSIDERANDO

Que en los términos del articulo 215 de la Constitucion Politica, el presidente de la
Repliblica, con la firma de todos los ministros, en caso de que sobrevengan hechos
distintos de los previstos en los articulos 212 y 213 de la Constitucion Politica, que
perturben o amenacen perturbar en forma grave e inminente el orden econémico,
social y ecolégico del pais, o que constituyan grave calamidad publica, podra
declarar el Estado de Emergencia Econémica, Social y Ecolédgica.

Que segun la misma norma constitucional, una vez declarado el estado de
Emergencia Econémica, Social y Ecolégica, el presidente de la Republica, con la
firma de todos los ministros, podra dictar decretos con fuerza de ley destinados
exclusivamente a conjurar la crisis y a impedir la extension de sus efectos.




Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia

Lineamientos para implementacion de modelos de
atencion con telesalud que articulen actividades de
teleorientacion y telemedicina

OBJETIVO GENERAL: Fortalecer el acceso a los servicios de salud y la resolutividad en la atencién a la poblacién del departamento.

COMPONENTES:

*  Componente Talento Humano (Resolucién 521 del 28 de marzo de 2020)

®  Formacion del talento humano para la implementacién del modelo (salud, administrativos, técnicos).
®  Profesionales especializados para la atencién.
°

Gestién del cambio para apropiacion del modelo de atencion.
*  Componente Aspectos tecnolégicos y de Infraestructura (De conformidad con el modelo de atencién establecido).
»  Conectividad

*  Plataforma tecnoldgica

®  Software

®  Hardware

®  Dotacion de equipos de computo* (ANEXO 1)

®  Dotacion infraestructura TIC (cableado, puntos acceso, ups)

®  Dotacion kit de accesorios (de conformidad con el modelo de atencién)

* Implementacién del modelo de atencién en salud
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