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DISCAPACIDAD

“Las personas con discapacidad incluyen a aquellas que
tengan deficiencias fisicas, mentales, intelectuales o
sensoriales a largo plazo que, al interactuar con diversas
barreras, puedan impedir su participacion plena y

efectiva en la sociedad, en igualdad de condiciones con
las demas”.

CONVENCION SOBRE LOS DERECHOS DE LAS
PERSONAS CON DISCAPACIDAD (2006)
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CERTIHCADO DE DISCAPACDAD

- ‘ BOGOT/\

AL CAL DA LAY
DE BOGOTA D.C

CERTIFICADO DE DISCAPACIDAD|

DATOS DE IDEMTIFICACION DE LA PERSONA CON DISCAPACIDAD

NOMBRES

APELLIDOS

Tipo AC Numero Doc. Id.

Documento

DATOS RELACIOMNADDS CON LA DISCAPACIDAD

DX PRIMCIPAL CIE -10 |

DX CIE -10 RELACIONADOS |

TIPO DE DISCAPACIDAD | [Fica | [ | [Mental] [ ] [intelectual | [ ]

[Ruditivz ] I:l [Vizual ] D [Madipl= ] |:|

*Este documenio de certificacion fue diligenciadopormédeo generalhastael 30 de junio
de 220

*Los documenios expedidos  hasta esa fechatendranvalidez hastael 31 de Diciermbre de
2021.

Apartir del 1 dejulio del 2020 empezo aregir lo establecido enla Resolucion 113 de
2020 del Ministerio de Saud y de Proteccion Social.

QOESERVACIONES:

DATOS DE QUIEN GENERA EL CERTIFICADO

MOMBRE COMPLETO DEL PROFESIOMNAL

FIRMA Y REGISTRO MEDICO/TARIETA PROFESIOMAL

FECHA EXPEDICION DEL CERTIFICADD

Este documento == entrega 3 |a Persona con Discapacidad o su cuidador, y en ls Historia
Clinica del Usuario reposara una copis.

+¢+ Circular 009 de 2017 Super Sdud
+ Resducion 533 de 2018 MSPS
+ Resducién 246 de 2019 MSPS
% Resducién 113 de 2020 MSPS
% Resducién 1516 de 2020
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CARNE,DOCUMENTO DE CERTIFICACION DE DISCAPACIDAD EMITIDO A LA LUZ DE LA
CIRCULAR 009 DE 2017 DEBERA CONTENER

Imprimirse en papeleria identificada
con el logo institucional de la EPS o del

Prestador de Servicios de Salud
Determinar el o los diagndsticos clinicos
de acuerdo con la CIE - 10.

expedicion del documento, con el
correspondiente niumero de registro
médico o tarjeta profesional.

Contener la firma del profesional o de
los profesionales responsables de la

2
il
6

Enunciar de manera clara los datos de
identificacion de la persona con
discapacidad

Establecer la relacion del diagndstico o
los diagndsticos con la discapacidad
presentada, de acuerdo con las
categorias de discapacidad reconocidas
en la legislaciéon colombiana

Especificar la fecha de expedicion

Se debera verificar que el diagnostico se encuentre relacionado en la lista de DX

de la clasificacidn internacional de enfermedades (CIE 10).

Lista de Diagndsticos con Codigo CIE-10

Secretaria de Salud
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RESOLUCION 113 2020 - MSPS

Articulo 2. Ambito de aplicacion. Compromete a: Busca implementar la certificacion de discapecidad y
el Registro de Localzecion y Caracterzecion de
Persanes con Discapecidad —RLCPD -
*como mecansno paralocalizar, caracterizary
cartificar alas persones  con discapecidad

Caoniene ‘Manua Técnico de Certificaciony
Registro de Discapacidad’ para efectos dela
vaaracion yregstro de la informecion

IPS
Par&grafo.
Los regimenes especialyde excegpodn adepiaran la presenie regulaciono
adoparan la propiapara registrar la informacion resultante del procedimiento
e certificacion de dscapacidad en el RLCPD, dispuesto por este Ministerio
enel SSPRO
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¢, Qué es la certificacion de discapacidad?

Es el procedimento de valoracion clinica  mulidisciplinaria simulanea, fundamentado en la Clasificacion Intemacdional del Funcionamien,
de la Discapacidad y de la Salud —-CI~, que permite identificar las deficiencias corporales, incluyendo las psicologicas, las imitaciones en
la actvidad y las resticciones en la participacion gque presenta una persona, cuyos resuliados se exoresan en el corespondiente
certificado, y son parte integral del RLCPD.

060006

BOGOT/\

Secretaria de Salud




CERTIFICACION, REGISTRO, LOCALIZACION Y CARACTERIZACION PERSONA

Voluntario
Gratuito

Recuerden:

Valora la condicion de discapacidad enel

componente biopsicosocial
Determinael grado de dificultad enel

desempefio

Como
requisito
Para acceder
a: planes,
Programas y
beneficiog
Sociales de
otros
sectores
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CERTIFICACION, REGISTRO, LOCALIZACION Y CARACTERIZACION PERSONA CON

DISCAPACIDAD
Consulta con médico Persona con discapacidad -
tratante de la EPS @ E) U
i i (Y
: .Q‘ & LI
(RN Ab
INTRAMURAL-

IPS

Segunla necesidad de / ™

la personay criterio
delmedico tratante 6’1

con discapacidad se
realizara en: &

B DOMICILIARIA
BOGOT/\
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CERTIFICACION, REGISTRO, LOCALIZACION Y CARACTERIZACION PERSONA CON
DISCAPACIDAD

Persona con discapacidad-
familiar o cuidador

Através ck los canales de comunicacion establecidos
para tal fin:
L . 1.Careo éectronico;
b ,\ \ oS Tequisios solicitudcertificadodiscapacidad@saludcapital govico
para solicitar la , - - -~ =
2Através ck link publicado en la pagina principal de la

Debe presentar:

orden de DS,
valoracion  por

equipo Secretaria de Salud
multidisciplinario

3.Presencial 1 piso Oficina de radicacion

(quardando bioseguridad)

®

Debe revisar que la documentacion
v HistoriaClinicacon Diagnéstico relacionado con la Discapacidad. entregada se encuentre conpleta
v’ Soportes,
v' Determinacion de apoyos y ajustesrazonables,

v \dloradi6n institudonal o donidliaria BOGOT/\

Secretaria de Salud


mailto:solicitudcertificadodiscapacidad@saludcapital.gov.co

Personacon discapacidad
familiar o cuidador

Revisalos soportes

Documentacion
completa

Secretaria de Salud
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la institucion
autorizada
programara la
cita para la
valoracion

Se comunica con
la institucion
autorizada

La institucidon se comunica
con la persona y programa

lacitaen:

10 dias habiles

o



*  Caonformedo por tres prafesioneles:

* Fisioterapeuta

* Ergpeua Ocypeciod
» Foaudidlogo
 Trabgador Socid

+ Erlemea

+  Opmera

» Medco + Otras dos disciplines

- Obigetario

A
BOGOT.
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Certificado de discapacidad

e Documento personal e

ﬁm PR o M oo intransferible que se entrega
e — T ——— después de la valoracion clinica

e e e —— o multidisciplinaria en los casos en
mms e mmm taew e e mm S ok — los que se identifique la existencia

e e et 0T

¥ LUGAR ¥ FECHA DE LA CERTIFICACKON

e coeme de discapacidad.

2Fecra paptv Ses i
2195 dondle s realza s ceniiicacion Ado e Dia
PZ Piots Praets 500600000 X1 Asicies 088078
Y ey 24 e 9 FIMA DEL COUCITANTE O REPRESENTANTE LEGAL
CUNDHAMARCA TA8:0 Yo an Do Pera Candenas mentem ae &
& CATEGORIA DE DRCAPACIDAD & NIVEL OE DIFICULTAD EX EL DESENPERO N e D i oy e

Fisva Pustas

- v somere y Fima Documenta GG 5771498 f

e 15 IO .22 OO Los resultados se incluyen

rectun 500 normapecis 38 10 94 »

Pucccosal (Menta) L1

Zoracegma 0000

Witpie @

pal )
 PEAFS. OE FUNCIONANIENTO
56 Funcones Corporaks
07N DA

3 L 5 O 3 L . ——— - ) By vV N (——— H H 1A
. T T Registro para la localizacion

o b y caracterizacion de las
personas con discapacidad-
RLCPD

etcaane 2027 - N :  rel Ministenio de Salud
rarcaane 20T Gwsersco em 2015111821, 38.34 P 05 12002 \swmteacor 2027 Ganmcnde o 25094550 81 4004 Yoy Zens
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RUTA PROCESO DE CERTIFICACION, REGISTRO, LOCALIZACION Y
CARACTERIZACION PERSONA CON DISCAPACIDAD

[+

paso [

EEEEE
EEEEN

HHEII

\

EEEEE | °

Persona con discapacidad-
familiar o cuidador Certificado
5 dias habiles -
Sl
Se puede consultar por Websispro el
Entrega certificado de discapacidad
resultado

|

4 NO
° La PCD hace uso del certificado de discapacidad en otros
m sectores: (trabajo, educacion, deporte, cultura, movilidad, ICBF~
entre otros)
BOGOT/\



POSIBILIDAD DE SOLICITAR UNA SEGUNDA OPINION PARA LA PERSONA QUE
NO ESTE DE ACUERDO CON EL RESULTADO

NO

ﬂ Persona con discapacidad-

familiar o cuidador

Solicitud de segunda
S la persona con discapacidad opinién por otro equipo

se encuentra inconforme con multidisciplinario IPS
los resultados del proceso de
certificaciony registro

> Secretaria de Salud

(_/\ ‘ \ *La secretariade Sdud determinala

Institucion para emitir la orden de
valoracion por
equip

10 dias habiles

o multidisciplinario diferente.

Contintia laruta con los pasos

BOGOT/\
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K
BOGOT/\

Secretaria Distrital de
Gobierno

www.gobiernobogota.gov.co

Fondo de Desarrollo Local de
Localidades - Subred
Integrada de Servicios de
Salud Norte E.S.E.

COMPONENTE:
“OTORGAMIENTO DE DISPOSITIVOS DE
ASISTENCIAPERSONAL NO INCLUIDOSEN
EL PBS”

CONTRATO Y/O CONVENIOS
INTERADMINISTRATIVOS
2019 - 2020




PROCESODE OTORGAMIENTO DEDAP

(Lineamiento Técnico Vig.2020 - SDS

B ADQUISICION Y ENTREGA DE
SEGIMIENTODE ¢

- — N LOS DISPOSITIVOS DE
« SOLICITUD REMITIDA POR PIC DISPOSITIVO o ASISTENCIA PERSONAL
- LISTA DE ESPERA D.A.P.VIG ( )
ANTERIOR ENTRE LOS 10 Y30 DIAS DESPUES DE LA APRO BAD DOS
+ SOLICITUD DIRECTADELOS ENTREGA) !
USUARIOS \
- 'L)‘\— -
/f -
U
~ i]
[ “
PRESCRIPCION DEL O LOS COMITE TECNICO PARA
INSCRIPCION TN VISITA DE S DISPOSITIVOS DE Co APROBACION DEL 0 LOS
ENLA VULNERABILIDAD A i/
1 ||| ASISTENCIA PERSONAL [ DISPOSITIVOS DE
BASE DE DATOS Vo LOS POSIBLES Sl “DAP” o ASISTENCIA PERSONAL
VIGENCIA 2020 CANDIDATOS “DAP”

Euente: Lineamiento Secretaria Distrital de Salud, Direccién de Participacién Social, Gestidn Territorialy Transectorialidad, 2020
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1
/ Criterios

" de

\ Inclusién

v’ Ser habitante de Bogot4, residente la localidad de cada localidad

v Presentar una discapacidad permanente o de lenta recuperacion.

v Requerir Dispositivos de Asistencia Personal no incluidos en el Plan de
Beneficios en Salud — PBS o en proceso de otorgamiento por parte de la
EAPB

v No contar con los recursos para adquirir los Dispositivos de Asistencia
Personal “Ayuda Técnica” por medio de compra.

v Aceptar, custodiar, hacer buen uso y cuidado, del o los dispositivos de

asistencia personal entregados.

Euente: Lineamiento Secretaria Distrital de Salud, Direccién de Participacion Social, Gestion Territorialy Transectorialidad, 2020

BOGOT/\
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v" Fotocopia del documento de identificacion de la persona con discapacidad

27

/ Documento

\ s

v Fotocopia del documento de identificacion del cuidador o persona responsable
v’ Certificado de Residencia (expedido Secretaria de Gobierno)

v Fotocopia del certificado médico que indique el diagnéstico de la persona con
discapacidad (no mayor a un afno)

v' Certificado de Discapacidad — Res. 113 — 2020 Ministerio de Salud

v Fotocopia de la prescripciéon médica de dispositivos de asistencia que o
amerite (calzado ortopédico, plantillas, medias para varice y fajas)

v’ Fotocopia de un recibo de servicio publico (sugerido luz, no mayor a tres
meses)

v En los casos de dispositivos visuales se exige el certificado del proceso de
entrenamiento y prescripcion de elementos.

Euente: Lineamiento Secretaria Distrital de Salud, Direccién de Participacion Social, Gestion Territorialy Transectorialidad, 2020 BOGOT,\

Secretaria de Salud




DISPOSITIVOS NOOTORGADOS POR RECURSOS DISTRITALES

(Resolucién 2481 de 2020 - Ministerio de Salud y Proteccion Social —Incluidos en el PBS)

)/ asow

Prétesis Ortopédicas, PROTESIS ORTESIS

CAMINADORES

Caminadores, muletas,
Bastones.

BOGOT/\

Euente: Lineamiento Secretaria Distrital de Salud, Direccidn de Participacion Social, Gestion Territorialy Transectorialidad, 2020 Sectetaria de Salud



DISPOSITIVOS NOOTORGADOS POR RECURSOS DISTRITALES

(Resolucién 2481 de 2020 - Ministerio de Salud y Proteccion Social —Incluidos en el PBS)

Prétesis Auditivas, PROTESIS AUDITIVAS - IMPLANTES

Prétesis oculares, Sillas
de ruedas deportivas.

PROTESIS OCULARES SILLA DE RUEDAS DEPORTIVAS

BOGOT/\

Euente: Lineamiento Secretaria Distrital de Salud, Direccidn de Participacion Social, Gestion Territorialy Transectorialidad, 2020 Sectetaria de Salud



DISPOSITIVOS AOTORGAR ATRAVES DEL CONTRATO

Sillas de ruedas

(convencional, tipo TIPO
cuidador, neuroldgica, CONVENCIONAL UL [FE6
basculable, ejecutiva).

CUIDADOR

COCHE
NEUROLOGICO

BOGOT/\

Euente: Lineamiento Secretaria Distrital de Salud, Direccidn de Participacion Social, Gestion Territorialy Transectorialidad, 2020 Sacratarla de Salud




DISPOSITIVOS A

ENTREGAR

SANITARIA SANITARIA FUA
. . . . PLEGABLE
Sillas sanitarias fijas,
plegables, basculables,
silladucha plegabley
silla de bano especial
playera. )
SANITARIA LAY
BASCULABLE ESPECIAL PLAYERA

Euente: Lineamiento Secretaria Distrital de Salud, Direccién de Participacién Social, Gestidn Territorialy Transectorialidad, 2020
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DISPOSITIVOS A

ENTREGAR

Camas hospitalarias
semieléctricas y manuales

COLCHON

CAMA HOSPITALARIA ANTIESCARAS

-

COJIN EN GEL

Colchones y cojines anti
escaras enaire, en espumay -

en gel

COJIN EN COJIN EN AIRE
ESPUMA

Euente: Lineamiento Secretaria Distrital de Salud, Direccién de Participacién Social, Gestidn Territorialy Transectorialidad, 2020
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DISPOSITIVOS A

ENTREGAR

Zapatos ortopédicos y
plantillas —Medias de
compresion

CALZADO
ORTOPEDICO

MEDIAS PARA VARICE

Ayudas de adaptacion del
medioambiente (Barras de
sujecion—Elevadores
Sanitarios)

BARRAS DE SUEJCION ELEVADOR SANITARIO

Euente: Lineamiento Secretaria Distrital de Salud, Direccién de Participacién Social, Gestidn Territorialy Transectorialidad, 2020
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DISPOSITIVOS A

ENTREGAR

Kit de invidenciay baja vision

Aditamentos para la alimentacion
y otros

Kit Cognitivos

Euente: Lineamiento Secretaria Distrital de Salud, Direccién de Participacion Social, Gestidn Territorialy Transectorialidad, 2020
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PUNTOS DE INFORMACION

= USS Lorencita Villegas de Santos
Carrera 54 No. 67 Bis - 20
Correo electronico: referenciaycontrareferenciapil@gmail.com
Celular: 310 - 7720767

= Alcaldia Locales
Oficinas de Planeacion

BOGOT/\
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4.Ruta- proceso de registro, localizacidn, caracterizacion y certificacion de discapacidad valle del
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