REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

RESOLUCION NUMERO DE 2026

( )

Por la cual se reglamenta el procedimiento para la transferencia, determinacion
de beneficiarios y giro de los recursos autorizados en el Decreto Ley 0333 de
2026, destinados a la transicion de la Entidad Promotora de Salud Indigena
Asociacion Indigena del Cauca (AIC EPS-I), hacia el Sistema Indigena de Salud
Propio e Intercultural (SISPI) del Consejo Regional Indigena del Cauca (CRIC) y
se dictan otras disposiciones

EL MINISTRO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

En ejercicio de sus facultades legales, en especial, de las conferidas por el
numeral 2 del articulo 59 de la Ley 489 de 1998, el 54 del Decreto Ley 968 de
2024, el articulo 1 del Decreto Ley 0333 de 2026, y el numeral 8 del articulo 6

del Decreto 120 de 2026 y

CONSIDERANDO

Que de conformidad con lo dispuesto en el articulo 209 de la Constitucién Politica,
la funcidon administrativa debe desarrollarse con fundamento en los principios de
eficacia, eficiencia, economia, celeridad, imparcialidad y publicidad, mediante
instrumentos de planeacion que permitan el adecuado cumplimiento de los fines
del Estado.

Que el articulo 6 de la Ley Estatutaria 1751 de 2015, determiné como elementos
esenciales y principios del derecho fundamental a la salud, la aceptabilidad y la
proteccion de los pueblos indigenas, en virtud de los cuales, los diferentes agentes
del sistema deben respetar las diversas culturas de las personas, minorias étnicas,
pueblos y comunidades, garantizando el respeto a sus particularidades
socioculturales y cosmovision de la salud, permitiéndoles la participacion en las
decisiones del sistema de salud que le afecten y ordena al Estado reconocer y
garantizar el derecho fundamental a la salud para los pueblos indigenas aplicandolo
de manera concertada con ellos, respetando sus costumbres, sus propias
cosmovisiones y conceptos, desarrollados en el Sistema Indigena de Salud Propio
e Intercultural - SISPI.

Que, con ese proposito y teniendo en cuenta que aun no se ha expedido la ley
organica de ordenamiento territorial para territorios indigenas, el Gobierno
Nacional, en desarrollo de lo previsto en el articulo 56 transitorio de la Constitucion
Politica, expidié el Decreto Ley 968 de 2024 por medio del cual se establecen
normas generales para la administracion y operatividad del Sistema Indigena de
Salud Propio e intercultural del territorio indigena del Consejo Regional Indigena
del Cauca - CRIC.

Que, conforme el tramite establecido en el articulo 5 del Decreto Ley 1953 de 2014
la Direccion de Asuntos Etnicos de la Agencia Nacional de Tierras - ANT certifico
mediante Resolucion No. 202550002680846 del 8 de octubre de 2025 la puesta en
funcionamiento del Territorio Indigena del Cauca CRIC con fines politico-
administrativos respecto de la administracion de los sistemas propios de los pueblos
indigenas.
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Que, el proceso de transicion hacia el SISPI - CRIC incluye el fortalecimiento
institucional y la transicion de la AIC EPS - | hacia la estructura propia del
componente de administracion y gestion del Programa de Salud en el Sistema
Indigena de Salud Propia e Intercultural SISPI, por lo tanto, requiere crear
mecanismos enmarcados en la garantia del derecho fundamental a la salud integral
de la poblacion afiliada a la AIC EPS — |, conforme a lo establecido en el articulo 54
del Decreto Ley 968 de 2024

Que, se requiere un proceso de fortalecimiento para garantizar la transicién de que
trata el mencionado articulo 54 del Decreto Ley 968 de 2024, con el fin de “no generar
afectaciones a la garantia del derecho a la salud de la poblacion afiliada de la
Asociacion indigena del Cauca, Entidad Promotora de Salud Indigena AIC EPS — |,
de conformidad con lo estipulado en el principio de continuidad del literal d) del
articulo 6° de la Ley Estatutaria 1751 de 2015”.

Que, en este sentido, el Decreto Ley 0333 de 2026 autoriz6 a la Nacion, a través de
los Ministerios de Hacienda y Crédito Publico y Salud y Proteccion Social, para que
disponga, por una unica vez, de recursos del Presupuesto General de la Nacion
hasta por un monto de TRESCIENTOS MIL MILLONES DE PESOS
($300.000.000.000) en favor del Territorio Indigena del CRIC, para la transicion de
la Entidad Promotora de Salud Indigena Asociacién Indigena del Cauca AIC EPS-I
hacia el Sistema Indigena de Salud Propio e Intercultural SISPI — CRIC, de
conformidad con el articulo 54 del Decreto Ley 968 de 2024.

Que, el inciso segundo del articulo 54.1 del Decreto Ley 0333 de 2026 dispuso que
los recursos seran girados por la ADRES a las Instituciones Prestadoras de Servicios
de Salud y proveedores de servicios y tecnologias de salud con quienes la Entidad
Promotora de Salud Indigena Asociacién Indigena del Cauca - AIC EPS-I, tenga
deudas o recursos pendientes de pago por la prestacion de servicios de salud de la
poblacion afiliada al Régimen Subsidiado de Salud, hasta por el valor certificado por
la EPS-I AIC e informado por la Superintendencia Nacional de Salud en el marco del
proceso de depuracion y conciliacion de cartera adelantado por dicha entidad.

Que, a su vez, el articulo 54.2 del Decreto Ley en mencién, establecioé una serie de
condiciones para el desembolso de los recursos para el Territorio Indigena del CRIC
y la AIC EPS-I que deben ser objeto de presentacion ante la Superintendencia
Nacional de Salud con el fin de que esta adelante las validaciones en el marco de
sus funciones de inspeccion, vigilancia y control.

Que, de otra parte, el articulo 54.3 del mismo Decreto Ley determiné las condiciones
para el giro de recursos por parte de la ADRES en concordancia con el articulo 54.1,
y determin0 que la Superintendencia Nacional de Salud realizara el seguimiento
continuo a lo ordenado en el decreto ley en mencién, en el marco de sus funciones
y competencias de inspeccién y vigilancia conforme al paragrafo 4 del Articulo 54.3.

Que, asi mismo, el articulo 54.5 del Decreto Ley 0333 de 2026, hizo referencia a que
las deudas de la EPS-I AIC deben encontrarse saldadas para la fecha de la puesta
en funcionamiento del SISPI del Territorio Indigena conformado por el CRIC.

Que, adicionalmente, en el marco de los Decretos Leyes 968 de 2024 y 0333 de
2026, se han definido procesos orientados a la transicion hacia el Sistema Indigena
de Salud Propio e Intercultural (SISPI), lo cual implica la finalizacion de la operacién
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y el inicio del proceso de liquidacién de la AIC EPS-I, asi como la obligacion de
salvaguardar la atencion de la poblaciéon indigena y su traslado al nuevo sistema,
garantizando la continuidad en la prestacion del servicio.

En este sentido, se hace necesario adoptar las medidas administrativas
correspondientes que permitan asegurar tanto la continuidad en la prestacion de los
servicios de salud a la poblacion afiliada, como la adecuada implementacion de las
acciones derivadas de la finalizacion de la operacion y el inicio del proceso de
liquidacion de la AIC EPS-I.

Que, con fundamento en lo expuesto, se hace necesario reglamentar el
procedimiento de transferencia, determinacion de beneficiarios y giro de los recursos
autorizados para la transicion hacia el Sistema Indigena de Salud Propia e
Intercultural SISPI — CRIC, de que trata el articulo 54.1 del Decreto Ley 0333 de
2026.

Que, en mérito de lo expuesto,
RESUELVE

Capitulo I.
Aspectos generales

Articulo 1. Objeto. La presente resolucion tiene por objeto reglamentar el
procedimiento para la transferencia, determinacion de beneficiarios y giro a las
Instituciones prestadoras de servicios de salud y proveedores de servicios y
tecnologias de salud, de los recursos autorizados en el articulo 54.1 del Decreto Ley
0333 de 2026, destinados a la transicion de la AIC EPS-I hacia el SISPI CRIC.

Articulo 2. Ambito de aplicacién. El presente acto administrativo es aplicable a la
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud
- ADRES, Superintendencia Nacional de Salud, el Territorio Indigena del Consejo
Regional Indigena del Cauca — CRIC, la Entidad Promotora de Salud Indigena
Asociacion Indigena del Cauca AIC EPS-I e Instituciones Prestadoras de Servicios
de Salud y proveedores de servicios y tecnologias de salud con quienes la AIC EPS-
| tenga deudas o recursos pendientes de pago por la prestacion de servicios de salud
de la poblacion afiliada al Régimen Subsidiado de Salud.

Articulo 3. Naturaleza de los recursos. Los recursos dispuestos en el articulo 54.1
del Decreto Ley 0333 de 2026, son recursos publicos de destinacion especifica,
destinados exclusivamente en el marco de la transicion de la Entidad Promotora de
Salud Indigena Asociacién Indigena del Cauca AIC EPS-I hacia el Sistema Indigena
de Salud Propio e Intercultural SISPI CRIC.

Articulo 4. Administraciéon de los recursos. La ADRES, conforme al articulo 54.1
del Decreto Ley 0333 de 2026, administrara los recursos objeto de esta resolucion,
en una cuenta independiente sin que hagan unidad de caja con recursos de otra
naturaleza y no podran destinarse a fines diferentes a los autorizados por el Decreto
Ley 0333 de 2026.

Capitulo Il
Mecanismo de transferencia, determinacion de beneficiarios y giro de
recursos
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Articulo 5. Transferencia de recursos a la ADRES. Una vez el Ministerio de Salud
y Proteccién Social cuente con los recursos de que trata el articulo 54.1 del Decreto
Ley 0333 de 2026, los transferira a la cuenta que para tal efecto disponga la ADRES.

Articulo 6. Condiciones para el desembolso de los recursos. El giro de recursos
por parte de la ADRES debe estar precedido por el cumplimiento las acciones
sefaladas en el articulo 54.2 del Decreto Ley 0333 de 2026, cuya verificacion
corresponde a la Superintendencia Nacional de Salud en su condicion de receptora
del plan presentado por la EPS — | AIC.

Paragrafo. La Superintendencia Nacional de Salud devolvera la relacion de pagos
presentada por la AIC EPS-I para ajuste cuando los valores no guarden consistencia
con los certificados por la EPS-I en los términos sefialados en el articulo 54.1 del
Decreto Ley 0333 de 2026 y los presentados en el plan de qué trata el articulo 54.2
del mismo decreto ley.

Articulo 7. Determinacién de beneficiarios de giro. La determinacion de las
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud — IPS y proveedores de servicios y
tecnologias de salud beneficiarios de giro de recursos, corresponde a la AIC EPS —
I, segun lo indicado en los articulos 54.2 y 54.3 del Decreto Ley 0333 de 2026.

La Superintendencia Nacional de Salud, deberé verificar lo dispuesto en los literales
c) y d) del articulo 54.2 antes referido, para efectos de la remision de los beneficiarios
a la ADRES para proceder con el giro de que trata el articulo 54.3 del Decreto Ley.

Articulo 8. Giro de los recursos alas Instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud y Proveedores de salud. La ADRES girara los recursos a las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud — IPS y proveedores de servicios y tecnologias
de salud, de acuerdo con lo definido por la AIC EPS-I en el plan presentado ante la
Superintendencia Nacional de Salud, para el pago de deudas o recursos pendientes
de pago por la prestacién de servicios de salud de la poblacién afiliada al Régimen
Subsidiado de Salud, y en consideracion de lo comunicado por la Superintendencia
Nacional de Salud, en los términos sefialados en el articulo 9 de la presente
resolucion.

Paragrafo. Los valores reconocidos por la AIC EPS-1 y girados por la ADRES a las
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud o proveedores de servicios y
tecnologias de salud deberan guardar consistencia con los montos presentados en
el plan presentado ante la Superintendencia Nacional de Salud de qué trata el
articulo 54.2 del Decreto Ley 0333 de 2026, con observancia de la eficiencia en el
uso de los recursos de qué trata el articulo 54.1 de ese mismo Decreto Ley.

Articulo 9. Requisitos para el giro de los recursos a las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud y Proveedores de salud por parte de la
ADRES. EIl giro de recursos por parte de la ADRES, debera efectuarse, una vez
cumplidos los siguientes requisitos:

a) Comunicacion dirigida a la ADRES por parte de la Superintendencia Nacional
de Salud, en la cual verifique, en el marco de las competencias de inspeccion,
vigilancia y control, lo siguiente:
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- Suscripcion de los contratos de transaccion entre la Asociacion Indigena del
Cauca - AIC EPS-l y las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud o
proveedores de salud.

- Laconcordancia entre los valores y beneficiarios de giro indicados por parte
de la EPS, en el plan presentado por la EPSI AIC y el CRIC y los procesos
de depuracion y conciliacion de cartera adelantado, previa la expedicion del
Decreto Ley 0333 de 2026.

b) La IPS o proveedor de servicios y tecnologias de salud debera encontrarse
inscrito ante la ADRES en los términos establecidos en la Resolucion 150344
de 2025 o la que la modifique o sustituya.

Paragrafo. Cuando alguna Institucién Prestadora de Servicios de Salud o proveedor
de servicios de salud beneficiario de los recursos de que trata la presente resolucion,
no se encuentre afiliado como beneficiario de giro por parte de la ADRES, debera
surtirse el procedimiento sefialado en la Resolucion 0150344 de 2025 de la ADRES
0 aquella que la modifique o sustituya.

Capitulo Il
Responsabilidad de los actores

Articulo 10. Responsabilidades de la Asociacion Indigena del Cauca - AIC EPS-
|. Seré responsabilidad de la AIC EPS-I lo siguiente:

a) Entregar a la Superintendencia Nacional de salud el plan con cronograma y
responsables en conjunto con el territorio indigena del CRIC, de conformidad
al articulo 54.2 del Decreto Ley 333 de 2026.

b) Registrar en sus estados contables y financieros el valor del giro realizado a
los prestadores de servicios de salud y proveedores de salud, adelantando el
proceso de depuracién contable. La EPS en su registro contable debe
presentar la relacién de facturas, las cuales deben coincidir con la informacion
suministrada a la Superintendencia Nacional de salud, relacionada con la
suma inicialmente consolidada.

c) Presentar a la Superintendencia Nacional de Salud los beneficiarios de giro y
montos a girar en el marco de lo sefalado en el articulo 54.2 del Decreto Ley
0333 de 2026.

d) Certificar la informacion de los beneficiarios del giro, bajo la responsabilidad
de su representante legal, revisor fiscal y contador.

El informe deberd acompafiarse de una certificacion del representante legal, revisor
fiscal cuando apliqgue y del contador de la entidad en la que conste que se
efectuaron los tramites presupuestales y los procedimientos establecidos por la
Contaduria General de la Nacion, a fin de revelar en los estados financieros las
operaciones relativas al cumplimiento de la destinacién de los recursos girados.

Articulo 11. Responsabilidad de la Superintendencia Nacional de Salud. La
Superintendencia Nacional de Salud, en el marco de las funciones de inspeccion,
vigilancia y control respecto de los actores involucrados en la ejecucion de los
recursos debera:
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a) Realizar observaciones y hacer seguimiento al plan de accion presentado por la
AIC EPS-ly el territorio indigena del CRIC, en el marco de sus competencias.

b) Requerir y analizar la informacién reportada por la AIC EPS-I, las IPS y
proveedores de salud, conforme a los sistemas de informacién y reportes vigentes.

c) Impartir instrucciones y adoptar las medidas a que haya lugar en caso de
evidenciar incumplimientos.

d) Verificar la concordancia entre los valores y beneficiarios de giro indicados por
parte de la AIC EPS-I, en los procesos de depuraciéon y conciliacion de cartera
adelantado previa la expedicion del Decreto Ley 0333 de 2026.

e) Verificar que la AIC EPS-I, las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud y
los proveedores de servicios y tecnologias de salud beneficiarios de recursos,
realicen los registros contables y financieros correspondientes, asi como, la
actualizacion de los pagos realizados a las facturas, en los reportes de informacion
que realicen la AIC EPS-l y las IPS a la Superintendencia Nacional de Salud, en el
marco de la Circular 030 de 2013.

Articulo 12. Responsabilidad de la Administradora de los Recursos del Sistema
General de Seguridad Social en Salud ADRES. Sera responsabilidad de la ADRES
lo siguiente:

a) Realizar el giro a las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud - IPS, en
nombre de la AIC EPS-I, dentro de los cinco (5) dias habiles posteriores al
cumplimiento de la totalidad de los requisitos establecidos en el articulo 9 de la
presente resolucién, de conformidad con el articulo 54.3 del Decreto Ley 333
de 2026.

b) Publicar en su pagina web los giros efectuados, identificando la IPS o proveedor
de servicios de salud a la cual corresponde el pago, dentro de los cinco (5) dias
hébiles siguientes a la fecha del giro realizado.

c) Certificar a la AIC EPS-I, los giros efectuados a las IPS, indicando el NIT,
nombre de la IPS, valor girado, fecha de giro y cuenta bancaria destinataria del
giro, dentro de los diez (10) dias habiles siguientes al giro de los recursos,
remitiendo copia a la Oficina de Promocién Social o quien haga sus veces del
Ministerio de Salud y Proteccion Social.

Articulo 13. Responsabilidad de las Instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud y Proveedores de salud. Las instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud y los proveedores de salud deberan registrar en sus estados contables y
financieros el valor del giro recibido, con base en la informaciéon suministrada por la
AIC EPS-I. Todo giro recibido debera ser reconocido contablemente dentro de los
3 dias habiles siguientes a su confirmacion, y en todo caso antes del cierre contable
mensual.

Articulo 14. Responsabilidad del Territorio indigena del CRIC. El Territorio
Indigena del CRIC, realizara seguimiento continuo a los procesos de conciliaciéon y
depuracion de las deudas que adelante la AIC EPS-I, asi como al saneamiento
realizado con los recursos previstos en el Decreto Ley 0333 de 2026.
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Adicionalmente, presentara, en conjunto con AIC EPSI, el plan de que trata el articulo
54.2 del mencionado decreto.

Articulo 15. Continuidad en la prestacion de servicios de salud. La AIC EPS-I,
el Territorio Indigena del CRIC y las instituciones prestadoras de servicios de salud
deberan adoptar las medidas necesarias para garantizar la continuidad, oportunidad,
integralidad y calidad en la prestacion de los servicios de salud a la poblacion afiliada
durante el proceso de transicion.

Capitulo IV
Otras disposiciones

Articulo 16. Pago de deudas. Las deudas adquiridas por la AIC EPS -l que no hayan
sido pagadas con los recursos dispuestos para la transicion hacia el Sistema
Indigena de Salud Propia e Intercultural SISPI -CRIC definidos en el articulo 54.1 del
Decreto Ley 0333 de 2026, deberan estar pagadas por dicha entidad o quien haga
sus veces a la fecha de la puesta en funcionamiento del SISPI del Territorio Indigena
conformado por el CRIC.

Articulo 17. Vigencia. La presente resolucién rige a partir de la fecha de su
publicacién.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE,

Dada en Bogot4, D.C. a los

GUILLERMO ALFONSO JARAMILLO MARTINEZ
Ministro de Salud y Proteccién Social

Aprobo:
Maritza Izasa Gomez — Directora de Ciudadanias, Equidad y Salud

Vo. Bo.

Jaime Hernan Urrego Rodriguz — Viceministro de Salud Publica y Prestacion de Servicios
Luis Alberto Martinez Saldarriaga — Viceministro de Protecci6n Social

Rodolfo Enrique Salas Figueroa - Director Juridico (E).




