SARIILEA

EJE ESTRATEGICO: Empoderamiento de
la Ciudadania y las Organizaciones.

Consiste en crear una estrategia pedagdgica
permanente en salud para cudlificar a  los
X_ ciudadanos en los procesos. de participacién, en los
temas de interés en salud y en el derecho a la salud.
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POLfrICA D=
PARTICIPACION SOCIAL
EN SALUD (PPSS)

Politica de Participacion
Social en Salud, PPSS °

¢{QUE ES LA PPSS?

La participacién es el derecho que tiene cada ciudadano/a y los
colectivos a participar en las decisiones que afectan su bienestar, es
decir, es el derecho a decidir sobre qué es el derecho a la salud y como
se realiza y se cumple.

El Ministerio de Salud y Proteccidn Social a través de la Resolucion 2063
de junio de 2017 adopta la Politica de Participacién en Salud- PPSS, que
tiene como objetivo la intervencion de la comunidad en la organizacion,
control, gestion y fiscalizacién de las instituciones del sistema de salud
en conjunto.

; QUE NECESIDADES O PROBLEMATICAS AFECTAN
LA PARTICIPACION EN SALUD?

© La vision de salud es limitada al sistema, a la
enfermedad y a los servicios, aun no se logra que
la Participacion Social en Salud se vea como un
derecho que se articula al derecho a la salud, ni
mucho menos al bienestar.

© Muchas veces las leyes no son coherentes entre si y se prestan
a interpretaciones que termina siendo “acomodadas” de
acuerdo con los multiples intereses de los actores.
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La Falta de unicidad entre las leyes de participacion hace que se
conviertan a veces en obstaculos para participar.

Algunas veces las instituciones de salud (EPS, ESE, IPS, etc.) no
respetan y garantizan la autonomia de la ciudadania, sus
organizaciones, las formas y/o mecanismos de participacion,
generando cooptacion o control que les limita su capacidad de
incidencia, lo que termina afectando los procesos participativos.

¢CUALES SON LAS RESPONSABILIDADES DE LAS

EPS O IPS RESPECTO A LA PPSS?

Socializacion de la Politica de Participacion Social.

Apoyo y acompanamiento a todas las instancias y espacios de
participacion

Mecanismos y espacios de participacion.

Garantia de la transparencia de los procesos participativos

Garantia de derechos y oportunidades para todos los usuarios-
ciudadania.

Reconocimiento del derecho a la autonomia de las organizaciones
sociales

Operacion de las estrategias de gestion, comunicacion y educacion
para el cumplimiento del marco estratégico y las lineas de accion de
acuerdo a su competencia.

Gestionar recursos para los procesos de participacion.
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ALGUNAS FORMAS DE PARTICIPACION
COMUNITARIA EN SALUD SON:

© Los comités de Qarticipacién comunitaria en salud (COPACOS).
© Los Comités de Etica Hospitalaria.
© Las Alianzas o Asociacion de Usuarios.

¢CUALES SON LOS EJES ESTRATEGICOS DE LA
PPSS?

EJES ESTRATEGICOS
n FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL

Fara |3 garantia gel derecho 2 L3 participacion

W

Oehmddanyhsm soCinles en
3lud .

CULTURA DE LA SALUD

Impuiso de promocidn y prevencica en salud.

i

Control Gudadano sobre l0s recursos pubiicos.

GESTION Y GARANTIA EN SALUD

Con particpacion en procesos de decision

B 2
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SISBEN

P El Sisbén es el Sistema de Identificacion de
Potenciales  Beneficiarios de  Programas

U E Sociales, que permite clasificar a la poblacion

L de acuerdo con sus condiciones de vida e
E ? ingresos. Esta clasificaciéon se utiliza para

focalizar la inversién social y garantizar que
sea asignada a quienes mas lo necesitan.

El Sisbén es un sistema que usa herramientas técnicas y
estadisticas especializadas.

Con estas herramientas identifica, clasifica y ordena a la
poblacién segin su situacion socioecondmica.

0o00.
o m’ i W\ O
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El Sisbén permite el registro en su base de datos de cualquier
persona con documento vigente vy residente en hogares
particulares. La encuesta no se aplica en lugares especiales de
alojamiento (LEA). Una vez hecho el registro en la base de

datos, esta genera el grupo de la persona, el cual obedece a las
condiciones de vida e ingresos del hogar.

El grupo sirve para que las entidades definan, entre otros
criterios, quiénes pueden acceder a programas sociales.

Clinica de Oftalmologia
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El Sisbén no es salud.

No es un programa que entrega
subsidios o ayudas del estado.

(COMO FUNCIONA EL
SISBEN?

La base de datos del Sisbén certificada por el DNP constituye
un referente a partir del cual los diferentes programas de las
entidades del Estado establecen las condiciones para
seleccionar los beneficiarios y asignar los beneficios de
conformidad con la reglamentacién y parametros que estas
entidades dispongan.

Clinica de Oftalmologia
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A continuacién podrias ver en cinco pasos como funciona el
Sisbén IV

1 El DNP disefla la ficha de

caracterizacién socloeconbémica con la

cual se aplican las encuestas que
alimentan la base de datos del Sisbén..

Iy

La informaciéon se recolecta a
% través de las encuestas realizadas
! por los municipios utilizando

software desarrollado por el DNP.

@ Una vez aplicada la
encuesta, la informacion
es enviada al DNP y se

genera la base de datos
del Sisbhén.

® =i

www.sisben.gov.co

Se publica la informacion en la pagina
web oficial
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6 Las entidades nacionales y/o territoriales utilizan el

grupo Sisbén para definir la entrada de las personas a
sus programas, ejemplo:

Programa: Familias en Acciéon
Entidad: Prosperidad Social

A)

La entidad usa el grupo Sisbén y las condiciones de su programa
para evaluar y asignar el beneficio al ciudadano.

Condiciones /
del programa

B)

Grupo
Sisbén

La asignacion del subsidio o beneficio que otorga el programa
social es realizada por la entidad que ofrece ese programa, no
por el DNP ni por el Sisbén.

® Y i-r
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(PARA QUE EL
SISBEN Y PARA QUE SE
USA?

A.

Facilitar la clasificacion de los posibles beneficiarios de programas
soclales de manera rapida, objetiva, uniforme y equitativa.

B.

Permitir la elaboracion de diagnosticos socioecondémicos precisos
de la poblacion para apoyar la planeacién nacional y territorial, y
el disefio e implementacion de programas sociales.

C

Contribuir al fortalecimiento institucional, mediante la disposicion
de un sistema moderno de informacion social que permita mejorar
la identificacién de la poblacion.

Clinica de Oftalmologia
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Y ACTUALIZAR
LA 7

Porque es el primer paso para poder acceder a los programas
soclales que utilizan el Sisbén como requisito para otorgar
beneficios.

LLos programas sociales (vivienda, salud, educacién, entre otros)
determinan si las personas cumplen o no con los requisitos
establecidos para ser beneficiario, entre ellos, el grupo en el cual
quedo clasificado una vez se les aplica la encuesta Sisbén.

Para actualizar la informacién las personas deben dirigirse a la
oficina Sisbén del municipio donde reside.
Con la nueva metodologia del Sisbén

™
SISBEN IV
) W
Funseie , v, ” - se desarrolld una clasificacion cuyo
x m \*M resultado no es un indice cuantitativo.

Esto significa que ya no existira un
puntaje de O a 100 sino una nueva
clasificacion que ordena la poblaciéon

(02]
m,g %}H o por grupos.
Clinica de Oftalmologia
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VERSIONES DEL SISBEN?

Desde 1995 a la fecha, el Estado Colombiano ha implementado cuatro
versiones del Sisbén. Cada version cuenta con una metodologia, es
decir, un conjunto de procedimientos para obtener el resultado que
refleje las condiciones socioeconémicas de cada persona.

A) Una nueva forma de entregar el resultado

En el Sisbén IV existen cuatro grupos:

Grupo A: pobreza extrema (poblacion con menor capacidad de
generacién de ingresos)

Grupo B: pobreza moderada (poblacion con mayor capacidad de
generar ingresos que los del grupo A)

Grupo C: vulnerable (poblacion en riesgo de caer en pobreza)
Grupo D: poblacion no pobre, no vulnerable.

Cada grupo estid compuesto por subgrupos, identificados por una letra
y un numero que permiten clasificar mas detalladamente a las
personas:

Grupo A: conformado por 5 subgrupos (desde A1l hasta Ab)
Grupo B: conformado por 7 subgrupos (desde B1 hasta B7)
Grupo C: conformado por 18 subgrupos (desde C1 hasta C18)
Grupo D: conformado por 21 subgrupos (desde D1 hasta D21)

Ejemplo: una persona en el nivel Al tendrd una menor capacidad de
generar ingresos y menor calidad de vida que la del Ab.

Clinica de Oftalmologia
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;COMO CONSULTAR E
SISBEN?

1. Ingresar a https://www.sisben.gov.co/Paginas/consulta-tu—
grupo.aspx

2. Ingresar tipo y nimero de documento. Dar click en Consultar.

Tipo de documento * Niimero de documento *

Seleccione tipo de documento.. v Numero de docurmento Consultar

Clinica de Oftalmologia
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r Es el conjunto de servicios para la atencion en
®
‘JQue es. salud que todo afiliado al SGSSS tiene derecho.

<Cual es la finalidad?

Busca la proteccion integral de las familias a la maternidad y
enfermedad general, en las fases de promocién y fomento de la salud
y la prevencion, diagndstico, tratamiento y rehabilitacion para todas las

patologias.

<Quiénes reciben los
beneficios del PBES?

Todos los afiliados al Sistema General de
Seguridad Social en Salud- SGSSS;
ya sean estos cotizantes o beneficiarios.

<COmMo saber a aue se tiene
derecho?

El Plan de Beneficios se encuentra contenido
en los actos administrativos del Ministerio de
Salud y Proteccidén Social; con los anexos
gue hacen parte del mismo. Para mayor
informacion consulte el siguiente link:
https://www.minsalud.gov.co/Paginas/Norm_

Resoluciones.aspx
0 Clinica de Of:dlmologro
) Sandiego
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CONDICIONES DE ACCESO A

LOS SERVICIOS DE SALUD

¢Con qué médico se realiza la primera consulta o puerta
de entrada al Sistema en el PBS? y ¢en qué casos puedo
consultar directamente con el especialista?

La puerta de entrada del afiliado a los servicios del PBS se hara en forma
directa a través de urgencias o la consulta médica y odontologica no
especializada.

Los menores de 18 afios 0 mujeres en estado de embarazo podran acceder
en forma directa a la consulta especializada pediatrica, obstétrica o por
medicina familiar sin requerir remision por parte del médico general y
cuando la oferta disponible asi lo permita.

¢Como puedo acceder a servicios especializados
de salud en el PBS?

Para acceder a los servicios especializados de salud es indispensable la
remision por medicina general, odontologia general o por cualquiera de las
especialidades definidas como puerta de entrada al sistema sefaladas en la
pregunta anterior, sin que ello se constituya en pretexto para limitar el acceso
a la atencion por médico general, cuando el recurso especializado no sea
accesible por condiciones geogréficas o de ausencia de oferta en el
municipio de residencia.

éPor consulta médica externa a qué tipo de
especialidad tengo derecho en el PBS?

Los afiliados al Régimen Contributivo y al Subsidiado tienen derecho a
todas las especialidades médicas autorizadas para ejercer en el Pais, de

acuerdo con la patologia que presente. ,
0 Clinica de Of:dlmologro
)Sondlego
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COBERTURA EN PROMOCION
Y PREVENCION

éQué cubre el PBS para la promocion de la salud?

El PBS cubre toda actividad de
informacion, educacion, capacitacion
y comunicacion a los afiliados de todo

grupo de edad y género, de manera preferencial para la poblacion
infantil y adolescente, poblacion de mujeres gestantes y lactantes, la
poblacion en edad reproductiva y el adulto mayor, para fomento de
factores protectores, la induccion a estilos de vida saludables y para
control de enfermedades cronicas no transmisibles.

¢El PBS me cubre vacunas?

Es responsabilidad de las Entidades
Promotoras de Salud garantizar el acceso y la
| administracion de los biologicos del Plan
. Ampliado de Inmunizacion - PAI,
suministrados por el Ministerio de Salud y

Proteccion Social y segun las normas técnicas aplicables. También es
responsabilidad de las EPS la aplicacion y cobertura de aquellas
vacunas descritas en la normatividad vigente del listado de
Medicamentos del PBS.

Fuente: www.minsalud.gov.co
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CORERTURA PAR
RECUPERACION
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¢Cubre la atencion en urgencias?

La atencidon inicial de urgencias debera ser garantizada en
cualquier parte del territorio nacional, su cobertura estara a cargo de
las EPS aunque no exista contrato o convenio con el prestador de
servicios de salud.

¢Quién tiene la obligacion de prestar los servicios de salud
en la atencion inicial de urgencias?

Cualquier hospital, clinica o centro de salud que tenga habilitado el
servicio de urgencia esta obligado a prestar la atencién inicial de
urgencias con cargo a la EPS.

éCubre la hospitalizacion?

El Plan de Beneficios cubre la atencibn con internacion
(hospitalizacion) en habitacion compartida (salvo que por criterio del
médico tratante este indicado el aislamiento donde se cubrird
habitacion individual), en los servicios y unidades habilitadas para tal
fin.

éCubre la internacion en unidades especiales?

. EI POS cubre cuando sean requeridas y de conformidad con el
criterio del médico tratante o el médico responsable de la unidad, la
internacion en las unidades de cuidados intensivos, intermedios y de

quemados.
Clinica de Oftalmologia
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COBERTURA PARA LA

Y74

RECUPERACION DE LA SALUD

¢Cubre la atencion domiciliaria?

El PBS cubre la atencién en la modalidad domiciliaria como una
alternativa a la atencion con internacion hospitalaria, en los casos que
se consideren pertinentes por el profesional tratante bajo las normas
de calidad vigentes.

Esta cobertura es solo para el ambito de la salud y no abarca recursos
humanos con finalidad de asistencia o proteccion social, como es el
caso de cuidadores, aunque dichos servicios de asistencia sean
prestados por personal de salud.

é¢Qué procedimientos me cubre el PBS?

El Plan de Beneficios cubre los procedimientos descritos en la
normatividad vigente del Plan de Beneficios.

¢Queé trasplantes cubre el PBS?

El PBS cubre los trasplantes de rifion, corazén, higado, médula 6sea y
cornea.
¢Qué medicamentos cubre el PBS?

El PBS cubre los medicamentos en la normatividad vigente del Plan de
Beneficios, que cumpla con las siguientes condiciones: principio activo,
concentracion, forma farmacéutica y uso especifico si se encuentra
descrito en la columna de aclaracion de dicho anexo.

‘ Clinica de Oftalmologia
)
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COBERTURA PARA LA
RECUPERACION DE LA SALUD

¢Qué dispositivos (insumos, suministros y materiales)
cubre el PBS?

Cubre todos los dispositivos que sean necesarios e insustituibles para
la realizacion o utilizacion de tecnologias cubiertas en el PBS (Es decir,
necesarios para la realizacion de procedimientos o aplicacion de
medicamentos del PBS).

Clinica de Oftalmologia
® ) Sondiego
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CUIDADOS PALEATIVOS

é¢Hay cobertura en el PBS de atencidn paliativa?

El Plan de Beneficios se cubre la atencién
ambulatoria o con internacion de toda
enfermedad en su fase terminal o cuando no
haya posibilidades de recuperacion,
mediante terapia paliativa para el dolor y la
disfuncionalidad, terapia de mantenimiento y
soporte psicolégico, durante el tiempo que
sea necesario a juicio del profesional
tratante, siempre y cuando las tecnologias
en salud estén contempladas en el POS.

TRANSPORTE Y TRASLADO
DE PACIENTES

@

¢El POS cubre el transporte o
traslado de pacientes?

e =
y/ N 4 N
o lo
aad 8 4 - '

El Plan de Beneficios cubre el traslado acuatico, aéreo y terrestre (en
ambulancia basica o medicalizada) de conformidad a lo indicado por el
médico tratante

Clinica de Oftalmologia
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EXCLUSIONES DEL POS

Estan excluidos, es decir que no son financiadas con la Unidad de
Pago por Capitacion - UPC, aquellos procedimientos, actividades y
guias de atencidon integral que no tengan por objeto contribuir al
diagnostico, tratamiento y rehabilitacion de la enfermedad, y de
manera especifica se excluyen, entre otros, los siguientes tratamientos
descritos en el PBS:

% De caracter estético, cosmético o suntuario.

% El suministro de lentes de contacto, sillas de ruedas, plantillas,
etc.

% Ciertos tratamientos como: curas de reposo o para el suefio;
% para la infertilidad; experimentales o con drogas
experimentales;

% psicoterapia individual o de pareja, psicoanalisis; y

% tratamientos de periodoncia, ortodoncia, implantologia y
blanqueamiento dental.

Fuente: www.minsalud.gov.co
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DEBERES Y DERECHOS DE PERSONAS
CON DISCAPACIDAD

DERECHO A

[CEC)

» Gozar de un buen estado de salud fisica y mental.

* Recibir los servicios de urgencias en las instituciones de salud, publicas
y privadas.

» Ser asegurados a través de una Empresa Prestadora de Servicios de
Salud —EPS~- y a que ésta les garantice un plan obligatorio de salud POS
a través de una red de servicios de salud.

» Ser beneficiario de acciones de promocion de la salud y prevencién de la
enfermedad, atencion, habilitacion y rehabilitacion, en las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud — IPS.

« Conocer la red de instituciones a través de la cual recibiran los servicios
de salud.

» Contar con programas de salud sexual y reproductiva, control prenatal y
de atencion de VIH/SIDA.

 Pronta deteccion y atencion, tratamiento de enfermedades, Yy
rehabilitacion integral de su discapacidad.

* Prevencion de nuevas discapacidades a través de atencion médica
eficiente, de calidad y oportuna.

 Alcanzar y mantener un 6ptimo nivel de autonomia y movilidad a través
de los procesos de rehabilitacion integral.

» Un entorno que les procure bienestar e independencia para desarrollar
sus capacidades de manera digna e integral.

‘ Clinica de Oftalmologia
)
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DEBERLES Y DERECHOS DE PERSONAS
CON DISCAPACIDAD

DERECHO A

[CEC)

 Pronta deteccion y atencion de casos de violencia intrafamiliar, violencia
0 abuso sexual.

« La libre asociacion para la defensa de sus derechos y el cumplimiento
de sus deberes.

« Participar activamente en las asociaciones de usuarios de las Empresas
Sociales del Estado y de las EPS.

‘Las personas con discapacidad tienen derecho a estar afiliados al
Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS), recibir servicios
en salud fisica y mental de acuerdo con su discapacidad, sin
discriminacion, en igualdad de condiciones que los demas, y en
instituciones cercanas a su lugar de residencia’.

- D2

Fuente: www.minsalud.gov.co
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DEBERES Y DERECHOS DE PERSONAS
CON DISCAPACIDAD

Existen cuatro (4) mecanismos a través de los cuales pueden acceder a
los beneficios del derecho a la salud, desde el Sistema General de
Seguridad Social:

1. Afiliacién al Régimen Contributivo.

2. Afiliacion al Régimen Subsidiado.

3. Atencién directa en hospitales - Empresas Sociales del Estado
cuando no estan afiliados al Sistema General de Seguridad Social en
Salud.

4. Eventos especiales cubiertos por el Fondo de Solidaridad y Garantia

a través de la Subcuenta para Eventos Catastroficos y Accidentes de
Transito (ECAT).

Clinica de Oftalmologia
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DEBERES Y DERECHOS DE PERSONAS
CON DISCAPACIDAD

1. Afiliacién al Régimen Contributivo

¢ Qué es el Régimen Contributivo? Es el mecanismo mediante el
cual las personas que tienen un empleo o la capacidad de pago se
afilian individualmente o con su grupo familiar al Sistema General de
Seguridad Social en Salud a través de una Empresa Promotora de
Salud (EPS).

¢, Quiénes tienen derecho de pertenecer al Régimen Contributivo?

- Todos los trabajadores (con contrato laboral o trabajadores
independientes) y sus grupos familiares como beneficiarios, si
cumplen con las siguientes condiciones:

- Familiares en primer grado de consanguinidad: conyuge, compariero
0 compafiera permanente, y los hijos e hijas menores de 18 afos.

- En algunos casos especiales pueden afiliar a sus hijos mayores de
18 afios (hasta los 25 afios), si estan estudiando o si tienen una
discapacidad permanente; a sus padres y familiares hasta en tercer
grado de consanguinidad, si dependen econdmicamente de ellos.

¢, Qué servicios en salud deben recibir las PcD a través del Plan
Obligatorio de Servicios (POS) en el Régimen Contributivo?

A través del Plan Obligatorio de Servicios (POS) las personas con
discapacidad reciben servicios de promocién de la salud, prevencién
de enfermedades y recuperacion de la salud, desde la medicina
preventiva hasta tratamientos avanzados de alta complejidad

( J ‘ Clinica de Oftalmologia
Fuente: www.minsalud.gov.co ) SOndlegO



DEBERES Y DERECHOS DE PERSONAS
CON DISCAPACIDAD

2. Afiliacion al régimen subsidiado

El Régimen subsidiado es el mecanismo mediante el cual las
personas con menos ingresos y sin capacidad de pago pueden tener
acceso a los servicios de salud a través de un subsidio que ofrece el
Estado.

¢, Quiénes tienen derecho a pertenecer al Régimen Subsidiado?

-Las personas clasificadas en los niveles 1 y 2 del SISBEN. En este
caso pueden acceder a través de un subsidio total, sin costo, al
conjunto basico de servicios de atencion en salud del Plan Obligatorio
de Salud del Régimen Subsidiado PBS-S.

-Si son residentes en el area urbana y estan clasificadas en los
niveles 2 y 3 del SISBEN, pueden acceder a través de un subsidio
parcial, pagando una minima cantidad. El subsidio significa que como
beneficiarios solo asumen una minima parte del costo del servicio. El
resto es cubierto por el Estado.

-La afiliacion al Régimen Subsidiado es individual; por ello se debe
buscar que todos los miembros de la familia sean afiliados.

Fuente: www.minsalud.gov.co
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DEBERES Y DERECHOS DE PERSONAS
CON DISCAPACIDAD

2. Afiliacion al régimen subsidiado

¢, Qué servicios en salud reciben a traves del Plan Obligatorio de
Servicios del Régimen Subsidiado?

-Acciones de promocion de la salud y de prevencion de la
enfermedad, incluida la vacunacion.

-Maternidad.

-Consulta: medicina general y especializada.

-En diagndéstico: laboratorio clinico y radiologia basicos.

-Urgencias y hospitalizacion de menor complejidad.

-Suministros de medicamentos esenciales y de material quirdrgico,
yesos y vendas.

-Odontologia: con excepciéon de ortodoncia, periodoncia y protesis.
-Atencion a problemas visuales para menores de 18 afios y mayores
de 60 anos.

-Atencion para enfermedades como cancer, VIH/SIDA, enfermedades
del corazén, renales, del sistema nervioso central, cirugias de craneo
y de columna, y la unidad de cuidados intensivos, entre los mas
importantes.

Fuente: www.minsalud.gov.co
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2. Afiliacion al régimen subsidiado

¢, Cudles son los servicios adicionales del Plan Obligatorio de
Salud Subsidiado a los que tienen derecho las personas con
discapacidad?

-Atencion de guemaduras de distinto grado y complejidad.
-Reemplazo articular de caderay rodilla.

-Atencion inicial de urgencias.

-Acciones de recuperacion de la salud de forma ambulatoria de primer
nivel, y algunas de segundo y tercer nivel.

-Atencion hospitalaria de segundo y tercer nivel de atencion en
algunos eventos de atencion especializada.

-Todas las acciones de rehabilitacion funcional para menores de 18
afos en igualdad de condiciones al régimen contributivo.

-Para mayores de 18 afos la rehabilitacion funcional del sistema
neuromuscular y esquelético por enfermedad general.

-Y a todos los demas servicios incluidos en el Plan Obligatorio de
Salud Subsidiado POS-S definidos en los Acuerdos 008 de 2009 y
011 de 2010 de la CRES.

¢ Quiénes estan exentos de copagos en los servicios ofrecidos
por el POS?

La PcD obtiene atencion gratuita, exenta de copagos.

‘ Clinica de Oftalmologia
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3. Atencion directa en hospitales

Atencion directa en hospitales — Empresas Sociales del Estado
cuando no estan afiliadas al Sistema General de Seguridad Social en
Salud. Si por motivos de incapacidad de pago las PcD no se
encuentran afiliadas al Sistema General de Seguridad Social en
Salud, mientras logran ser afiliadas al Régimen Subsidiado tienen
derecho a acceder a servicios de atencion en salud prestados por la
red publica, hospitales publicos o Empresas Sociales del Estado —
ESE-, asi como por instituciones privadas contratadas por el
departamento, distrito o municipio en el cual habitan.

¢, Cudles son los servicios de salud a los que tienen derecho
como participantes vinculados?

-Acciones de promocion de la salud y prevencién de la enfermedad.

- Diagnostico, tratamiento y rehabilitacion en diferentes niveles de
complejidad.

- Suministro de medicamentos.

- Atencion inicial en el servicio de urgencias, en cualquier lugar del
pais.

- Atencidén por enfermedades de alto costo.

Para mas informacién pueden contactarse con el sistema de salud a
través del sitio web www.pos.gov.co.
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4. Eventos especiales

El Fondo de Solidaridad y Garantia es una cuenta adscrita al
Ministerio de la Proteccion Social, cuyos recursos se destinan a la
inversion en salud a través de varias subcuentas, siendo una de ellas
la Subcuenta de Eventos Catastroficos y Accidentes de Transito
(ECAT). Esta subcuenta tiene por objeto garantizar la atencion
integral en salud a las victimas de accidentes de transito, acciones
terroristas ocasionadas por bombas o artefactos explosivos, Yy
catastrofes naturales y otros eventos aprobados por la entidad del
gobierno encargada.

¢, Quiénes tienen derecho a los beneficios de la Subcuenta ECAT?

Las personas que han sufrido dafios en su integridad fisica y
emocional como consecuencia de:

-Accidentes de transito.

-Eventos terroristas: aquellos producidos con bombas o artefactos
explosivos.

-Catastrofes de origen natural: sismos, maremotos, erupciones
volcanicas, deslizamientos de tierra, inundaciones.

-Otros eventos: que, aprobados por la entidad de gobierno a cargo,
tengan origen natural o sean provocados por el hombre en forma
accidental o voluntaria, y que afectan en forma masiva e
indiscriminada a la poblacion, como el desplazamiento forzado.

‘ Clinica de Oftalmologia
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4. Eventos especiales

Q

¢,Cuales son los servicios adicionales que en salud reciben las PcD a
través del FOSYGA, la Subcuenta ECAT y Accién Social, como
victimas de Minas Antipersonal (MAP), Municiones sin Explotar
(MUSE) y Artefactos Explosivos Improvisados (AEI)?

ATENCION PRE-HOSPITALARIA / SUBSIDIO DE TRANSPORTE:

ATENCION DE URGENCIA HOSPITALARIA REHABILITACION
MEDICA, FiSICAY PSICOLOGICA

REHABILITACION MEDICA, FiSICAY PSICOLOGICA
INDEMNIZACION POR DISCAPACIDAD PERMANENTE
ASISTENCIA HUMANITARIA POR INCAPACIDAD PERMANENTE
SUBSIDIO POR GASTOS FUNERARIOS

INDEMNIZACION POR MUERTE

ASISTENCIA HUMANITARIA POR MUERTE
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