DECRETO 1761 DE 1990
(agosto 2)

POR EL CUAL SE REGLAMENTAN LOS SERVICIOS DE URGENCIAS.

Nota 1: Derogado por el Decreto 412 de 1992, articulo 14.

Nota 2: Ver Decreto 1706 de 1991.

El Presidente de la Republica de Colombia, en  ejercicio de la facultad que le confiere la
Constitucion Politica, articulo 32 yla Ley 10 de 1990, articulos 1°y 29,

DECRETA:

Articulo 12 DEFINICION. Para los efectos de este Decreto, se entiende por urgencia la
alteracion de la integridad fisica y/o psiquica por cualquier causa con diversos grados de
severidad que comprometen la vida o funcionabilidad de la persona y que requiera de la
proteccién inmediata de  servicios de salud con Los recursos existentes, a fin de conservar
laviday prevenir consecuencias criticas.

Articulo 22 DE LOS SERVICIOS DE ATENCION DE URGENCIAS. El servicio de atencién de
urgencias comprende la organizacion de recursos humanos, materiales, tecnoldgicos vy
financieros de un proceso de cuidados de salud indispensables e inmediatos a  personas
que presentan una urgencia, desde el momento y lugar de ocurrencia, durante el traslado y

su permanencia en las entidades del Sector Salud autorizadas para prestar estos servicios.

Articulo 32 DE LA OBLIGATORIEDAD. Todas las entidades o establecimientos publicos o
privados autorizados para la prestacién de servicios de urgencias tienen la obligacién de
atender los casos de urgencias de conformidad con lo establecido en el articulo 2° de la Ley
10 de 1990 y sin  exigir condicion previa al paciente para su atencidn.

Paragrafo 19 La obligatoriedad de la atencidn inicial de urgencias estara de acuerdo al nivel
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de atencidn de la institucion respectiva.

La obligatoriedad también existira en la forma de  contrarreferencia, es decir, las
instituciones de menor complejidad estaran  obligadas a recibir y atender los pacientes
enviados desde las Instituciones de  mayor complejidad.

Paragrafo 2° La obligatoriedad debera estar de acuerdo con los recursos disponibles y el
nivel de atencion de la institucion respectiva.

Articulo 42 DE LA CONDUCTA INMEDIATA A LA ATENCION  INICIAL DE LA URGENCIA. Una vez
atendido el paciente, la entidad informara de manera inmediata a la unidad de urgencias
del correspondiente nivel de  Direccion Seccional o Local de Salud los datos sobre
diagnostico, severidad y necesidad de referencia del paciente. La unidad de urgencias del
correspondiente nivel de Direccidn Seccional o Local de Salud establecera la condicidon del
paciente y definira los procesos a seguir.

Articulo 52 DE LOS PACIENTES AMPARADOS POR CUALQUIER  SISTEMA DE SEGURIDAD Y
PREVISION SOCIAL O DE MEDICINA PREPAGADA. Una vez recibida la informacién, la unidad
encargada del manejo de las urgencias del nivel de direccion correspondiente comunicara
a la institucién de seguridad y  previsién social, publica o privada, responsable de la
proteccién del paciente, para que ésta determine e informe a la misma unidad, sobre la
entidad o  establecimiento de salud que debe continuar con la atencién del paciente.
Paragrafo 12 Todo caso de atencion de urgencias por accidente de vehiculo automotor
debe ser informado a la unidad de urgencias.

Paragrafo 29 En caso de que la atencién inicial de urgencias haya sido brindada por entidad
publica o privada, los servicios prestados en las primeras 48 horas seran cancelados por la
entidad responsable de la proteccidn del paciente, con base en el Régimen de Organizacion
y  Funciones para la Fijacion y Control de Tarifas que expida el Ministerio de  Salud.
Después de las 48 horas se aplicaran las tarifas plenas de la entidad correspondiente.
Paragrafo 32 En todo caso, la entidad prestataria del  servicio tiene la obligacion de
continuar prestando la atencidn al paciente mientras permanezca en la entidad, y los

cobros se regiran por lo establecido en el paragrafo 22 del presente articulo.



Paragrafo 42 En casos excepcionales de pacientes amparados por cualquier sistema de
seguridad y prevision social o de medicina prepagada, de los cuales no se pueda tener
informacion por problemas ajenos a la voluntad de la institucién o del paciente, la entidad
que ampara respondera por los costos de la atencion.

Articulo 62 DE LOS PACIENTES NO AMPARADOS POR CUALQUIER  SISTEMA DE SEGURIDAD
SOCIAL O MEDICINA REPAGADA.

Si el paciente atendido por los servicios de urgencias no esta amparado por ningun sistema
de seguridad y prevision social obligatorio o voluntario, una vez atendido, la unidad de
urgencias del correspondiente nivel de direccidén seccional o local de salud, efectuara la
respectiva clasificaciéon socioecondmica con base en el Régimen de Organizacion vy
Funciones para la Fijacidon y Control de Tarifas que para el efecto expida el Ministerio de
Salud.

Paragrafo 12 El paciente o sus familiares decidiran sobre su permanencia en la entidad
tratante o su traslado a otra entidad.

Paragrafo 22 El paciente o sus familiares son  responsables por el pago de la cuota de
recuperacion que le corresponda de acuerdo con su clasificacidn socio-econdmica.
Paragrafo 32 Una vez clasificado socio-econédmicamente el paciente la Direccion de Salud
correspondiente cancelara el valor de la  atencién a la entidad prestataria del servicio, de
conformidad con el Régimen de Organizacién y Funciones para la Fijacién y Control de
Tarifas.

Paragrafo 49 En caso de que la atencién inicial de urgencias haya sido brindada por entidad
privada los servicios prestados en las primeras 48 horas seran cancelados por la Direccién
de Salud correspondiente, con base en el Régimen de Organizacién y Funciones para la
Fijacién y Control de Tarifas que expida el Ministerio de Salud; después de las 48 horas se
aplicaran las tarifas plenas de la entidad correspondiente.

Paragrafo 59 Las cuotas de recuperacion correspondientes al nivel de clasificacién del
paciente seran canceladas por éste o sus familiares a la respectiva Direccion de Salud o a

la entidad que ésta  determine, de conformidad con el Régimen de Organizacion y



Funciones para la  Fijacién y Control de Tarifas.

Paragrafo 62 En todo caso, la entidad prestataria del  servicio esta obligada a continuar
prestando la atencién de urgencias necesarias, mientras el paciente permanezca a su
cargo de conformidad con lo establecido en los paragrafos anteriores.

Articulo 79 Los pagos por los servicios de urgencias no requeriran contrato previo entre las
entidades publicas o privadas y se hara solamente con la presentacién de la
correspondiente cuenta de cobro, refrendada por la unidad de urgencia del
correspondiente nivel de Direccion Seccional o Local de Salud.

Articulo 82 El Ministerio de Salud asignara un porcentaje de su presupuesto con destino a la
atencion de urgencias.

Articulo 99 Las Direcciones Seccionales y Locales de  Salud destinaran un porcentaje de su
presupuesto para el pago de la prestacién de servicios a las entidades privadas o de
seguridad, de conformidad con lo establecido en el articulo 33, paragrafo 22 de la Ley 10, y
en el presente Decreto.

Articulo 10. DE LAS UNIDADES DO URGENCIAS. Las Direcciones Seccionales y Locales de
Salud crearan su correspondiente unidad de urgencias responsable de la coordinacién de
éstas, en el area de su jurisdiccion antes del 31 de diciembre de 1990, acogiéndose a las
normas que para el efecto expida el Ministerio de Salud.

Articulo 11. DE LAS TARIFAS. Las tarifas de atencion  de urgencias seran establecidas de
acuerdo con el Régimen de Organizacién y Funciones para la Fijacién y Control de
Tarifas, antes del 31 de diciembre de 1990.

Articulo 12. Todas las instituciones del Sector Salud, publicas o privadas, deberan realizar
las modificaciones necesarias y desarrollar los procedimientos administrativos para
aseqgurar el cumplimiento del presente Decreto, antes del 31 de diciembre de 1990.
Articulo 13. Plazos ampliados por el Decreto 1706 de 1991, articulo 1°. A partir del 12 de
enero de 1991 hasta el 30 de junio del mismo afio, se efectuaran los ajustes necesarios
para garantizar el funcionamiento adecuado de la atencién de urgencias. A partir del 12 de

julio de 1991 entrara en vigencia la obligatoriedad.



Articulo 14. Las instituciones del Sector Salud, que incumplan las obligaciones previstas en
el presente Decreto y sus normas reglamentarias, se sujetaran al Régimen de Sanciones
establecidas en el articulo 49 de la Ley 10, sin detrimento de la responsabilidad penal.
Articulo 15. El presente Decreto rige a partir de la fecha de su publicacion y deroga las
disposiciones que le sean contrarias.

Publiguese y cimplase.

Dado en Bogotd, D. E., a 2 de agosto de 1990.

VIRGILIO BARCO

El  Ministro de Salud,

EDUARDO DIAZ URIBE,

La Ministra de Trabajo y Seguridad Social,

MARIA TERESA FORERO DE SAADE.



