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COMUNICADO
Bogota, D.C,,
PARA: ENTIDADES PROMOTORAS DE SALUD (EPS) Y
ENTIDADES TERRITORIALES DE ORDEN DEPARTAMENTAL Y DISTRITAL
DE: MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL - ,
DIRECCION DE LA REGULACION DE LA OPERACION DEL ASEGURAMIENTO EN
SALUD, RIESGOS LABORALES Y PENSIONES
ASUNTO: PARAGRAFO TRANSITORIO RESOLUCION 1486 DE 2018

Teniendo en cuenta que la Resolucion 1486 de 2018 fue publicada por este Ministerio el dia 26 de Abril del afio en
curso, la menciona Resolucion se aplicara a partir del mes de Junio de 2018, con el fin que las entidades obligadas a
reportar y el Ministerio de Salud y Proteccién Social, puedan realizar los ajustes pertinentes a los anexos técnicos y

a las correspondientes validaciones.

En el marco de la Resolucion 1486 de 2018 en su Paragrafo transitorio:

La informacién se enviara en un (nico archivo y debera cumplir con los estipulado en los anexos técnicos
REC140RNSE Y REC120RNSE, se debe aclarar que todos los archivos adicionan registros a la Base de Datos pero

“Las entidades responsables del reporte de la informacion de que trata la presente resolucion, que
a la entrada en vigencia del presente acto administrativo, hayan tenido dificultades en la remision
de la misma a este Ministerio, actualizarén por una tnica vez la informacion, reportandola en los
términos previstos en el presente articulo y de conformidad con las instrucciones que para el efecto
imparta la Direccion de Regulacion de la Operacion del Aseguramiento en Salud, Riesgos
Laborales y Pensiones de este Ministerio”

no actualizan registros existentes.

ANEXO TECNICO No. 1 REC140RNSE

Componente Valores : Loriéitid
del nombre de permitidos o Descripcion ﬁg.'a Requerido
archivo formato )
Médulo de REC Identificador del modulo de 3 Sl
informacion informacion:
REC: Reportes de Control
Tipo de fuente 140 Fuente de la Informacion 3 Sl
Tema de RNSE Informacion de los servicios médicos 4 S
informacion ordenados por el médico tratante a
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servicios médicos ordenados por el
médico ftratante a sus usuarios que
sean negados por el Comité Técnico
Cientifico
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Componente Valores 3
del nombre de permitidos o Descripcion LO';.gltUd Requerido
archivo formato lja
sus usuarios que sean negados por
la EPS y que no sean tramitados por
el Comité Técnico Cientifico y los
servicios médicos ordenados por el
médico tratante a sus usuarios que
sean negados por el Comité Técnico
Cientifico
Fechadecorte | AAAAMMDD Valor a registrar 20180601 8 Sl
Tipo de Tipo de identificacion de la entidad
identificacion de NI reportadora de la informacion; 9 S|
la entidad que Nl: correspondiente al tipo de
reporta identificacion NIT
Numero de Numero de identificacion de la
identificacion de entidad que envia los archivos, de
la entidad que acuerdo con el tipo de identificacion
reporta del campo anterior;
- Numero de NIT sin incluir el digito
999999999999 de Unhigaleh. 12 Sl
Se debe usar el caracter CERO de
relleno a la izquierda si es necesario
para completar el tamano del campo.
Ejemplo;
000860999123
Extension del txt El archivo que trata este anexo 4 Sl
archivo técnico es un archivo plano
NOMBRE DEL ARCHIVO
Tipo de archivo Nombre de archivo Longitud
Reporte de los servicios médicos
ordenados por el médico tratante a sus
usuarios que sean negados por la EPS
y que no sean tramitados por el
Comité Técnico Cientifico y los REC140RNSE20180601NIxxxxxxxxxxxx. TXT 36
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REGISTRO TIPO 1 - REGISTRO DE CONTROL
Es obligatorio. Es el primer registro que debe aparecer en los archivos que sean enviados.
Tl [=]
Z2EE|g g
No. Nombre del campo 28 8| e Descripcion y valores permitidos =1
SEs &
0 | Tipo de registro 1 N [1: valor que significa que el registro es de| Sl
control
1 |[Tipo de identificacion de la entidad 2 A [NI:NIT Sl
que reporta
2 |Nomero de identificacion de la| 12 N [Nomero de identificacion sin digito de| Sl
entidad que reporta verificacion
3 |Céodigo de la EPS 6 A | Codigo asignado a las EPS que operen en el | Sl
Régimen Subsidiado
Ver tabla de referencia
CodigosCCFyEPSTodas en
web.sispro.gov.co
4 |Fecha inicial del periodo de la 10 F | Valor permitido 2017-07-01 Sl
informacion reportada
5 |Fecha final del periodo de Ia 10 F | Valor permitido 2018-06-01 |
informacion reportada
6 |NOmero total de registros de detalle| 10 N | Debe corresponder a la cantidad de registros | Sl
contenidos en el archivo tipo 2 més la cantidad de registros tipo 3. Se
permite valor cero (0)
ANEXO TECNICO No. 2 REC120RNSE
Componente Valores -
del nombre de permitidos o Descripcion Lor;_lg;tud Requerido
archivo formato )
Médulo de REC Identificador del médulo de 3 Sl
informacion informacion:
REC: Reportes de Control
Tipo de fuente 120 Fuente de la Informacion - entidades 3 Sl
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Componente Valores 5
del nombre de permitidos o Descripcién Lor;.gltud Requerido
archivo formato ua
territoriales del orden departamental y
distrital
Tema de RNSE Servicios médicos ordenados por el 4 Sl
informacion médico tratante a sus usuarios que
sean aprobados por el Comité
Técnico Cientifico
Fechade corte | AAAAMMDD Valor a registrar 20180601 8 S
Tipo de Tipo de identificacion de la entidad
identificacion de XX reportadora de la informacion: 9 g|
la entidad DE: Departamento
reportadora DI: Distrito
Numero de Tabla Division Politica Administrativa
identificacion de de Colombia DIVIPOLA del DANE.
la entidad De acuerdo al tipo de identificacion
reportadora del campo anterior, Si es DE este
campo va el codigo del
999999999999 o N 12 Sl
Ejemplo: 000000000025
Si es DI en este campo va el codigo
del Distrito
Ejemplo: 000000011001
Extension del txt El archivo que trata este anexo 4 S
archivo técnico es un archivo plano
NOMBRE DEL ARCHIVO
Tipo de archivo Nombre de archivo Longitud
Reporte de los servicios médicos
ordenados por el médico tratante a sus
USUEFOS qﬁe sean aprobados por el REC120RNSE20180601DExxxxxxxxxxxx. TXT 36
Comité Técnico Cientifico

b.1 REGISTRO TIPO 1 - REGISTRO DE CONTROL

Es obligatorio. Es el primer registro que debe aparecer en los archivos que sean enviados.
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No. Nombre del campo 2EE 2 Descripcion y valores permitidos 3
SHERS &
0 | Tipo de registro 1 N [ 1: valor que significa que el registro es de| SI
control
1 |[Tipo de identificacion de la entidad| 2 A |Tipo de identificacion de la entidad| Sl
reportadora reportadora de la informacion:
DE: Departamento
DI: Distrito
2 [Nimero de identificacion de la| 5 N |Tabla Division Politica Administrativa de| SI
entidad reportadora Colombia DIVIPOLA del DANE.
De acuerdo al tipo de identificacion del
campo anterior, Si es DE este campo va el
codigo del departamento.
Ejemplo: 25
Si es DI en este campo va el codigo del
Distrito
Ejemplo: 11001
3 |Fecha inicial del periodo de la| 10 | F |Valora registrar 2017-07-01 S
informacion reportada
4 |Fecha final del periodo de la| 10 [ F |Valor a registrar 2018-06-01 Sl
informacion reportada
5 | Namero total de registros de detalle| 10 N [Debe corresponder a la cantidad de registros | Sl
contenidos en el archivo tipo 2, contenidos en el archivo. Se permite
valor cero (0)

Para mayor informacion comunicarse al correo electronico serviciosnegados@minsalud.gov.co o al celular
3003241923 con la Ingeniera Giovana Rodriguez S.

Cordialmente,
/:zzeﬂ?jl!e oo r Bt
CKELINE BECERRA CASTRO
Directora ( E)

Director de la Regulacion de la Operacion del Aseguramiento en Salud,
Riesgos Laborales y Pensiones

Elabord: Giovana R
Revisd/Aprobd: Jackeline B
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