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la resolucidn de jubilacién, si no ha llegado a la edad de retiro forzoso.

ARTICULO 151. Vigencia del Sistema General de Pensiones. El Sistema General de Pensiones previsto en la presente Ley, regira a partir del 1o.
de abril de 1994. No obstante, el Gobierno podra autorizar el funcionamiento de las administradoras de los fondos de pensiones y de cesantia
con sujecioén a las disposiciones contempladas en la presente Ley, a partir de la vigencia de la misma.

PARAGRAFO . El Sistema General de Pensiones para los servidores pUblicos del nivel departamental, municipal y distrital, entrara a regir a mas
tardar el 30 de junio de 1995, en la fecha que asi lo determine la respectiva autoridad gubernamental.

CAPITULO V

PENSION FAMILIAR

LIBRO Il
EL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD
TITULO |
DISPOSICIONES GENERALES
CAPITULO |

OBJETO, FUNDAMENTOS Y CARACTERISTICAS DEL SISTEMA

ARTICULO 152. Objeto. La presente Ley establece el Sistema General de Seguridad Social en Salud, desarrolla los fundamentos que lo rigen,
determina su direccién, organizacién y funcionamiento, sus normas administrativas, financieras y de control y las obligaciones que se derivan de
su aplicacion.

Los objetivos del Sistema General de Seguridad Social en Salud son regular el servicio publico esencial de salud y crear condiciones de acceso
en toda la poblacién al servicio en todos los niveles de atencion.

Las competencias para prestacion publica de los servicios de salud y la organizacién de la atencién en salud en los aspectos no cobijados en la

presente Ley se regiran por las disposiciones legales vigentes, en especial por la Ley 10 de 1990 y la Ley 60 de 1993. Las actividades y

competencias de salud publica se regiran por las disposiciones vigentes en la materia, especialmente la Ley 9 de 1979 y la Ley 60 de 1993,
\\ ; excepto la regulacién de medicamentos que se regira por lo dispuesto en la presente Ley.

ARTICULO 153. Fundamentos del Servicio Piblico. Ademés de los principios generales consagrados en la Constitucién Politica, son reglas del
servicio publico de salud, rectoras del Sistema General de Seguridad Social en Salud las siguientes:

1. Equidad. El Sistema General de Seguridad Social en Salud proveerd gradualmente servicios de salud de igual calidad, a todos los habitantes
en Colombia, independientemente de su capacidad de pago. Para evitar la discriminacién por capacidad de pago o riesgo, el sistema ofrecera
financiamiento especial para aquella poblacién mas pobre y vulnerable asi como mecanismos para evitar la seleccién adversa.

2. Obligatoriedad. La afiliacién al Sistema General de Seguridad Social en Salud es obligatoria para todos los habitantes en Colombia. En
consecuencia, corresponde a todo empleador la afiliaciéon de sus trabajadores a este Sistema y del Estado facilitar la afiliacién a quienes
carezcan de vinculo con algin empleador o de capacidad de pago.

3. Proteccion integral. El Sistema General de Seguridad Social en Salud brindara atencién en salud integral a la poblacién en sus fases de
educacion, informacién y fomento de la salud y la prevencién, diagndstico, tratamiento y rehabilitacién en cantidad, oportunidad, calidad y
eficiencia, de conformidad con lo previsto en el articulo 162 respecto del Plan Obligatorio de Salud.

4, Libre escogencia. El Sistema General de Seguridad Social en Salud permitira la participacion de diferentes entidades que ofrezcan la
administracion y la prestacion de los servicios de salud, bajo las regulaciones y vigilancia del Estado y asegurard a los usuarios libertad en la
escogencia entre las Entidades Promotoras de Salud y las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud, cuando ello sea posible segln las
condiciones de oferta de servicios. Quienes atenten contra este mandato se haran acreedores a las sanciones previstas en el articulo 230 de
esta Ley.

5. Autonomia de instituciones. Las instituciones prestadoras de servicios de salud tendran, a partir del tamafio y complejidad que reglamente el
Gobierno, personeria juridica, autonomia administrativa y patrimonio independiente, salvo los casos previstos en la presente Ley.

6. Descentralizacién administrativa. La organizacion del Sistema General de Seguridad Social en Salud sera descentralizada y de ella harén parte
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las direcciones seccionales, distritales y locales de salud. Las instituciones publicas del orden nacional que participen del sistema adoptaran una
estructura organizacional, de gestién y de decisiones técnicas, administrativas y financieras que fortalezca su operacién descentralizada.

7. Participacion social. El Sistema General de Seguridad Social en Salud estimulara la participacién de los usuarios en la organizacién y control
de las instituciones del Sistema General de Seguridad Social en Salud y del sistema en su conjunto. El Gobierno Nacional establecerd los
mecanismos de vigilancia de las comunidades sobre las entidades que conforman el sistema. Serd obligatoria la participacion de los
representantes de las comunidades de usuarios en las juntas directivas de las entidades de caracter publico.

8. Concertacion. El sistema propiciara la concertacién de los diversos agentes en todos los niveles y empleard como mecanismo formal para ello
a los Consejos Nacional, departamentales, distritales y municipales de Seguridad Social en Salud.

9. Calidad. El sistema establecerd mecanismos de control a los servicios para garantizar a los usuarios la calidad en la atencién oportuna,
personalizada, humanizada, integral, continua y de acuerdo con estandares aceptados en procedimientos y practicas profesional. De acuerdo
con la reglamentacién que expida el Gobierno, las instituciones prestadoras deberdn estar acreditadas ante las entidades de vigilancia.

ARTICULO 154. Intervencién del Estado. El Estado intervendrd en el servicio publico de Seguridad Social en Salud, conforme a las reglas de
competencia de que trata esta Ley, en el marco de lo dispuesto en los articulos 48, 49, 334 y 365 a 370 de la Constitucién Politica. Dicha
intervencién buscard principalmente el logro de los siguientes fines:

a) Garantizar la observancia de los principios consagrados en la Constitucién y en los articulos 2 y 153 de esta Ley;
b) Asegurar el caracter obligatorio de la Seguridad Social en Salud y su naturaleza de derecho social para todos los habitantes de Colombia;

c) Desarrollar las responsabilidades de direccién, coordinacion, vigilancia y control de la Seguridad Social en Salud y de la reglamentacion de la
prestacion de los servicios de salud;

d) Lograr la ampliacién progresiva de la cobertura de la Seguridad Social en Salud permitiendo progresivamente el acceso a los servicios de
educacion, informacién y fomento de la salud y a los de proteccién y recuperacién de la salud a los habitantes del pais;

e) Establecer la atencidn bésica en salud que se ofrecerd en forma gratuita y obligatoria, en los términos que sefiale la Ley;
f) Organizar los servicios de salud en forma descentralizada, por niveles de atencién y con participacién de la comunidad;
g) Evitar que los recursos destinados a la Seguridad Social en Salud se destinen a fines diferentes;

h) Garantizar la asignacién prioritaria del gasto publico para el servicio publico de Seguridad Social en Salud, como parte fundamental del gasto
publico social.

PARAGRAFO . Todas las competencias atribuidas por la presente Ley al Presidente de la Republica y al Gobierno Nacional, se entenderan
asignadas en desarrollo del mandato de intervencién estatal de que trata este articulo.

ARTICULO 155. Integrantes del Sistema General de Seguridad Social en Salud. El Sistema General de Seguridad Social en Salud est4 integrado
por:

1. Organismos de Direccién, Vigilancia y Control:

a) Los Ministerios de Salud y Trabajo;

b) El Consejo Nacional de Seguridad Social en Salud;

¢) La Superintendencia Nacional en Salud;

2. Los Organismos de Administracién y Financiacion:

a) Las Entidades Promotoras de Salud;

b) Las Direcciones Seccionales, Distritales y Locales de Salud;

c) El Fondo de Solidaridad y Garantia.

3. Las institucionales Prestadoras de servicios de Salud, publicas, mixtas o privadas.

4. Las demds entidades de salud que, al entrar en vigencia la presente Ley, estén adscritas a los Ministerios de Salud y Trabajo.

5. Los empleadores, los trabajadores y sus organizaciones y los trabajadores independientes que cotizan al sistema contributivo y los
pensionados.

6. Los beneficiarios del Sistema General de Seguridad Social en Salud, en todas sus modalidades.

7. Los Comités de Participacién Comunitaria 'COPACOS' creados por la Ley 10 de 1990 y las organizaciones comunales que participen en los
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