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CLASE DE DOCUMENTO RESOLUCIÓN 

NÚMERO 3442 

FECHA DE EXPEDICIÓN 22 Septiembre 2006 

TEMAS ESPECÍFICOS SISTEMA DE SALUD 

ENTIDAD DE ORIGEN MINISTERIO DE LA PROTECCIÓN SOCIAL 

CONTENIDO

ENTIDADES DEL SECTOR SALUD. SE ADOPTAN
LAS GUÍAS DE PRÁCTICA CLÍNICA PARA EL
VIH-SIDA Y ENFERMEDAD RENAL CRÓNICA.
DEROGA LA RESOLUCIÓN 412 DE 2000. NOTA:
LOS ANEXOS QUE HACEN PARTE DE LA
PRESENTE RESOLUCIÓN PUEDEN SER
CONSULTADOS EN EL MINISTERIO DE LA
PROTECCIÓN SOCIAL. 

REVISTA LEGISLACIÓN
ECONÓMICA N°

EXCLUSIVO PARA DATALEGIS ! 

DIARIO OFICIAL N° 46405 DE SEPTIEMBRE 28 DE 2006 

Ministerio de la Protección Social
RESOLUCIÓN 3442 de 2006

(Septiembre 22)
“Por la cual se adoptan las guías de práctica clínica basadas en evidencia para la
prevención, diagnóstico y tratamiento de pacientes con VIH-SIDA y enfermedad
renal crónica y las recomendaciones de los modelos de gestión programática en
VIH-SIDA y de prevención y control de la enfermedad renal crónica”.
El Ministro de la Protección Social,

en uso de sus facultades legales, en especial de las conferidas por el numeral 2º del
artículo 173 de la Ley 100 de 1993, el artículo 5º del Acuerdo 245 del Consejo
Nacional de Seguridad Social en Salud - CNSSS y los artículos 1º, 3º y 4º de la Ley
972 de 2005,
CONSIDERANDO:
Que corresponde al Ministerio de la Protección Social la adopción de guías de
atención integral para las principales enfermedades en razón del perfil de
morbimortalidad y de la costo efectividad de sus tratamientos, las cuales deberán
contener sin excepción actividades de promoción y fomento de la salud, prevención,
diagnóstico, tratamiento y rehabilitación de la enfermedad específica;
Que de conformidad con el numeral 2º del artículo 173 de la Ley 100 de 1993
corresponde al Ministerio de Protección Social dictar las normas científicas que
regulan la calidad de los servicios y el control de los factores de riesgo, que son de
obligatorio cumplimiento por todas las entidades promotoras de salud y por las
instituciones prestadoras de servicios de salud del sistema general de seguridad
social en salud y por las direcciones departamentales, distritales y municipales de
salud;
Que igualmente corresponde al Ministerio de la Protección Social reglamentar lo
relacionado con los programas de interés en salud pública según lo establecido en
el artículo 2º, numeral 3º del Decreto-Ley 205 del 2003;
Que es necesario unificar criterios en la prestación de servicios de salud dentro del
sistema de la seguridad social en salud, como garantía de acceso, calidad y
eficiencia;
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Que el Consejo Nacional de Seguridad Social en Salud –CNSSS, según la
información reportada por las EPS determinó que las patologías cuyo tratamiento
se ha definido como de alto costo, con mayor impacto financiero y mayor
distribución de frecuencias dentro del sistema general de seguridad social en salud,
son VIH-SIDA y enfermedad renal crónica, y definió la implementación de modelos
de atención y la elaboración de guías de manejo para estas patologías; y a través
del Acuerdo 336 recomendó al Ministerio de la Protección Social la adopción de
las guías de práctica clínica para la prevención, diagnóstico y tratamiento de
pacientes con enfermedad renal crónica - ERC y VIH-SIDA;
Que el Ministerio de la Protección Social llevó a cabo el desarrollo de las guías de
práctica clínica para las patologías VIH-SIDA y enfermedad renal crónica siguiendo
los lineamientos y metodología aceptados internacionalmente, que incluyó el
proceso de revisión y rediseño de las guías de atención existentes, basándose en
evidencia, para las fases de promoción de la salud, prevención, diagnóstico y
tratamiento de la enfermedad;
Que en el desarrollo participaron entidades del Estado del sector salud, agencias
de cooperación internacional, entidades promotoras de salud, administradoras de
régimen subsidiado, instituciones prestadoras de servicios de salud, sociedades
científicas y miembros de la sociedad civil incluyendo personas viviendo con el VIH
y organizaciones de pacientes con enfermedad renal crónica;
Que igualmente se realizó la construcción del modelo de gestión programática en
VIH-SIDA y del modelo de prevención y control de la enfermedad renal crónica,
mediante concertación con representantes de los diferentes sectores e instituciones
involucradas en la respuesta a las dos patologías;
Que tanto las guías de práctica clínica como los modelos de gestión programática
en VIH-SIDA y de prevención y control de la enfermedad renal crónica, hacen parte
de las estrategias de que trata la Ley 972 de 2005 para garantizar la atención
integral y el suministro de los medicamentos, reactivos y dispositivos médicos
autorizados para el diagnóstico y tratamiento de las enfermedades ruinosas o
catastróficas, de acuerdo con las competencias y las normas que debe atender
cada uno de ellos;
Que en mérito de lo expuesto,
RESUELVE:
ART. 1º—Guías de práctica clínica. Adoptar las guías de práctica clínica para

VIH/SIDA y enfermedad renal crónica, anexas a la presente resolución, las cuales
serán de obligatoria referencia para la atención de las personas con infección por
VIH y con enfermedad renal crónica, por parte de entidades promotoras de salud,
administradoras del régimen subsidiado, instituciones prestadoras de servicios de
salud y en lo que sea competencia de las administradoras de riesgos
profesionales.
ART. 2º—Modelo de atención. Adoptar las recomendaciones del modelo de
gestión programática en VIH-SIDA y del modelo de prevención y control de la
enfermedad renal crónica, anexos a la presente resolución, en sus aspectos de
vigilancia en salud pública, promoción de la salud, prevención de la enfermedad y
asistencia integral como el instrumento de referencia para la gestión programática,
por parte de todos los actores del sistema general de seguridad social en salud,
según los recursos y competencias establecidas por la ley.
ART. 3º—Revisión y actualización. Las guías de práctica clínica adoptadas



20/ 11/ 12 LEG I S EDI TO RES © -  Publicaciones Elect r ónicas

3/ 3nxt . legis. com . co/ nxt 4/ f r m M ainCont ainer . aspx

mediante la presente resolución serán revisadas y actualizadas como mínimo cada
dos años.
ART. 4º—Vigencia. La presente norma rige a partir de su publicación en el Diario

Oficial y deroga las disposiciones que le sean contrarias, y la guía de atención en
VIH-SIDA adoptada mediante Resolución 412 de 2000.
Publíquese y cúmplase.
Dada en Bogotá, a 22 de septiembre de 2006.
NOTA: Los anexos que hacen parte de la presente resolución pueden ser
consultados, en el Ministerio de la Protección Social.
____________________________
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