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ORGANISMO: Estudio Previo No: 12024
SRIA SECCI DE SALUD Y PROT S0C

1. DESCRIPCION DE LA NECESIDAD QUE SE PRETENDE SATISFACER CON EL CONVENIO.
1.1. Datos Generales de! proceso que se pretende adelantar.

MODALIDAD CONTRACTUAL: Contratacion Directa / Convenio interadministrativo

OBJETO: Financiar los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado E.S.E. Hospital
Guillermo Gaviria Correa de Caicedo destinados a la prestacion de servicios de salud, de
acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 200f,
modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

PRESUPUESTO (VALOR): CIENTO OCHENTA Y OCHO MILLONES SEISCIENTOS
CINCUENTA Y SEIS MIL CIENTO CUARENTA Y DOS PESOS M/L ($188.656.142), por
tratarse de servicios de salud estén excluidos de IVA (Articulo 476 del Decreto 624 de
1989 Estatuto Tributario - modificado por el articulo 48 de la Ley 488 de 1998 y Ley
1607 de 2012.

PLAZO: La duracion del presente convenio sera de siete (7) meses contados a partir de la
firma del acta de inicio, sin superar el 30 de diciembre de 2021.

1.2. Descripcidn de la Necesidad

B Sistema General de Participaciones (SGP) corresponde a los recursos que la Nacién
transfiere, por mandato de los articulos 356 y 357 Caonstitucionales {reformados por los
Actos Legislativos 01 de 2001 y 04 de 2007), a las entidades territoriales para la
financiacion de los servicios a su cargo, en salud, educacién, agua potable y los definidos
en el articulo 76 de la Ley 715 de 2001.

£ inciso 4 del articulo 356 de la Constitucion Politica, modificado por el articulo 1 del
Acto Legislativo 04 de 2007, sefald lo siguiente: #Los recursos del Sistema General de
Participaciones de los departamentos, distritos y municipios se destinaran a la financiacién
de los servicios a su cargo, dandoles prioridad al servicio de salud, los servicios de
educacion, preescolar, primaria, secundaria y media, y servicios publicos domiciliarios de
agua potable y saneamiento basico, garantizando la prestacion y la ampliacion de
coberturas con énfasis en la poblacion pobre.#

La Ley 715 de 2001. #Por la cual se dictan normas organicas en materia de recursos y
competencias de conformidad con los articulos 151, 288, 356 y 357 {Acto Legislative 01
de 2001) de la Constitucion Politica y se dictan otras disposiciones para organizar la
prestacion de los servicios de educacion y salud. entre otros#, esta constituide por los
recursos que la Nacion transfiere a las entidades territoriales, para ia financiacidn de los
servicios a cargo del Estado. Bl SGP estd conformado entre otros, por una participacién
con destinacion especifica para el sector salud, denominada participacion en salud; esta a
su vez esta integrada por varios componentes asi: Componente de aseguramiento en salud,
componente de salud publica; componente de subsidios a la oferta.
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La Ley 1955 de 2019 "Por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrolio 2018-2022",
modificd el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, estableciendo nuevos criterios para la
destinacion y distribucion de la participacion en salud, asi: #ARTICULO 233. DESTINACION
Y DISTRIBUCION DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE PARTICIPACIONES
PARA SALUD. Modifiquese el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, el cual quedara asi:
Articulo 47. Distribucion de los recursos del sistema general de participaciones. Los
recursos del Sistema General en Participaciones en Salud se destinaran y distribuiran en los
siguientes componentes:

1. & 87% para el componente de aseguramienio en salud de los afiliados al Régimen
Subsidiado.

2. Et 10% para el componente de salud pablica y el 3% para el subsidio a la oferta.

(#)#

El articulo 235 ibid., definic el subcomponente de subsidio a la oferta como la asignacion
de recursos para concurrir en la financiacion de la operacion de la prestacion de servicios y
tecnologias, en los siguientes términos: #ARTICULO 235. DISTRIBUCION DE LOS
RECURSOS DEL COMPONENTE DE SALUD PUBLICA Y SUBSIDIOS A LA OFERTA.
Modifiquese el articulo 52 de la Ley 715 de 2001, el cual quedara asi: (#) 52.2 E
subcomponente de Subsidic a la Oferta se define como una asignacion de recursos para
concurrir en la financiacion de la operacidon de la prestacidon de servicios y tecnologias
efectuadas por instituciones publicas o infraestructura plblica administrada por terceros,
ubicadas en zonas alejadas o de dificil acceso que sean monopolio en servicios trazadores
y no sostenibles por venta de servicios.

Los recursos para financiar este subcomponente se distribuirdn entre los municipios ¥y
distritos certificados y los departamentos con instituciones de prestadoras de servicios de
que trata el inciso anterior, de conformidad con los siguientes criterios: poblacion total,
porcentaje de pobreza de cada entidad territorial, ruralidad y densidad poblacional#.

A su vez el articulo 236° ibid., establece frente a los gastos en salud de la poblacion
pobre, que estos seran asumidos por las entidades territoriales, ademas frente a la
cobertura universal del aseguramiento sefialé: #ARTICULO 236. PAGO DE SERVICIOS Y
TECNOLOGIAS DE USUARIOS NO AFILIADOS. Con el propdsito de lograr la cobertura
universal del aseguramiento, cuando una persona requiera la prestacidon de servicios de
salud y no esté afiliada al Sistema General de Seguridad Social en Salud, la entidad
territorial competente, en coordinacién con las Entidades Promotoras de Salud (EPS) y con
las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) publicas o privadas afiliaran a
estas perscnas al régimen de salud que corresponda, teniendo en cuenta su capacidad de
pago; lo anterior de conformidad con los lineamientos que para el efecto se expidan.

Los gastos en salud que se deriven de la atencién a poblacién pobre que no haya surtido
el proceso de afiliacién definido en el presente articulo, seran asumidos por las entidades
territoriales#.
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Por su parte el Decreto 780 de 2016, compild las normas de caracter reglamentario que
rigen el sector administrativo de salud y proteccion social y en la Parte 4 del Libro 2, se
incorporaron las normas relacionadas con la atencidn a la poblacién no asegurada, que
establecen disposiciones relacionadas con la distribucién de los recursos del SGP que
requieren un replanteamiento en el marco de lo dispuesto en la Ley 1955 de 2019.

En vinud de los cambios normativos asaciados con la distribucion de los recursos de SGP
participacion en salud, el Gobiernc Nacional reglamentd la materia mediante el Decreto
268 de febrero 24 de 2020 #Por el cual se sustituye parciaimente la Parte 4 del Libro 2
del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y Proteccion Social y se
modifica el articulo 2.2.5.1.2 del Decreto 1082 de 2015, Unico Reglamentario del Sector
Administrativo de Planeacion Nacional, en relacion con la definicion de los criterios,
procedimientos y variables de distribucion, asignacion y uso de los recursos del Sistema
Generat de Participaciones para Salud y se dictan otras disposiciones#; decreto en el que
se fijan entre otras las siguientes disposiciones para la distribucion, asignacioén, uso, forma
de ejecucion, indicadores, metas, vigencia, supervision, seguimiento y control de los
recursos del SGP, participacion con destinacidn especifica para el sector salud, componente
de subsidio a la oferta, asi:

En cuanto a la definicién sefialo:

Articulo 2.4.1.3. Definiciones: #Subsidios a la oferta #Son los recursos asignados para
concurrir en la financiacidn de la operacién de: la prestacién de servicios y tecnologias
efectuadas por instituciones o la infraestructura publica administrada por terceros. ubicadas
en zonas alejadas o de dificil accesc que sean monopolio en servicios trazadores y no
sostenibles por venta de servicios#.

En cuanto a los criterios de distribucion y asignacién preciso:

#Articulo 2.4.2.6. Criterios para la distribucién y asignacion del subcomponente de
Subsidio a la Oferta, de los recursos de la participacién de salud del Sistema General de
Participaciones. En cumplimiento de lo dispuesto en el numeral 52.2., del articulo 52 de Ia
Ley 715 de 2001, modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019, los recursos
de este subcomponente se distribuirdn entre los departamentos, municipios certificados y
distritos referidos en el articulo ef 2.4.1.3 del presente decreto, en donde se encuentren
los monopolios en servicios trazadores no sostenibles por venta de servicios definidos en
ese decreto, con los siguientes criterios: (#)

De igual forma, los dos incisos finales del presente articulo establecieron que: (#) #la
sumatoria de lo obtenido por la aplicacion de los criterios mencionados en el presente
articulo, se asignara a los municipios certificados y a los distritos referidos en el articulo
2.4.1.3., del presente decreto. Asi mismo, los departamentos recibiran los recursos de sus
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entidades territoriales no certificadas en salud, asi como los recursos de las areas no
municipalizadas de los departamentos de Amazonas, Guainia y Vaupés.

Los recursos de este subcomponente seran girados por la Nacién a la cuenta maestra de
prestacion de servicios de la entidad territorial inscrita ante el Ministerio de Salud vy
Proteccion Social#.

Frente a uso de los recursos del subsidio a la oferta se sefalé:

#Articulo 2.4.2.7. Uso de los recursos del Subsidio a la Oferta. Los recursos del subsidio:
a la oferta deberan ser usados por los departamentos, municipios certificados y distritos
referidos en el articulo 2.4.1.3 del presente decreto, para la financiacion de los gastos de
operacion de la prestacidn de servicios de salud de las Empresas Sociales de! Estado o
administradores de infraestructura plblica destinados a la prestacion de servicios de salud,
de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articule 52 de la Ley 715 de 2001,
modificado por el articule 235 de la Ley 1955 de 2019.

Frente a su ejecucion se sefald ibid.:

#lLos departamentos, los distritos definidos en el articulo 2.4.1 .3 del presente decreto y
los municipios certificados, asignarén los recursos del subsidio a {a oferta a las Empresas
Sociales del Estado o administradores de infraestructura puoblica para la prestacion de
servicios de salud, teniendo en cuenta el listado definido por el Ministerio de Salud vy
Proteccion Social, y su ejecucion debera realizarse mediante la suscripcién de convenios o
contratos que garanticen la transferencia del subsidio a dichas entidades#.

Mediante la Resolucion 857 del 29 de mayo de 2020 #Por la cual se fijan lineamientos
para el uso y la ejecucion de los recursos del subcomponente de Subsidio a la Oferta del
Sistema General de Participaciones en Salud# el Ministerio de Salud y Proteccion Social,
fijo los lineamientos para realizar el seguimiento de los recursos del SGP, que seran
eiecutados por las entidades territoriales, en particular los Departamentos que reciban
recursos de los municipios no certificados, entre los cuales destacamos:

#Articulo 2. Lineamientos para la suscripcién de convenics o contratos con las ESE y la
infraestructura publica beneficiarias del subcomponente del subsidioc a ta oferta. Este
Ministerio determinard y publicara anualmente en su pagina web, el listado de las ESE y de
los administradores de infraestructura publica, monopolio en servicios trazadores, con las
que los departamentos, distritos o municipios certificados suscribiran los convenios o
contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decretc 780 de 2016, segun
correspenda, ash (#)

2.2. Los departamentos que reciban recursos de los municipios no certificados suscribiran
convenios o contratos con las Empresas Sociales del Estado que operen en la
jurisdiccion  de sus municipios no certificados y que se encuentren en el listado

publicado por este Ministerio, sean estas de caracter municipal o departamental, asi
como con los administradores de infraestructura publica de propiedad del
departamento 0 municipio, que operen en la jurisdiccion del municipio no

certificado. (#)
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Paragrafo. La Empresa Social del Estado o administrador de infraestructura pablica que
suscriba el convenio o contrato con la entidad territorial, debera garantizar la prestacion de
servicios de salud en las sedes monopolio#.

Las normas precedentes justifican suficientemente la celebracion de convenios © contratos
para la ejecuciéon por parte del Departamento de Antioquia # Secretaria Seccional de Salud
y Proteccion Social de los recursos gue le fueron asignados para el componente de SGP
Subsidio a la oferta y que deben ser distribuidos aplicando los criterios establecidos en el
articulo 2.2.4.7. del Decreto 268 de 2020, #(#) para la financiacion de los gastos de
operacion de la prestacién de servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado o
administradores de infraestructura piblica destinados a la prestacion de servicios de salud,
de acuerde con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001,
modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019%#.

En Antioquia hay 16 municipios entre no certificados y municipios gue perdieron su
certificacion después de haberla obtenido. En las siguientes tablas se presenta el detalle de
los municipios, la vigencia desde la cual estan en condicion de no certificado, la naturaleza
juridica del prestador de servicios en el municipio y la clasificacion del riesgo fiscal y
financiero (RFF) de la E.S.E. de cada municipio, de acuerdo con la Resolucion 1342 de
2019 #Por la cual se efectia la categorizacion del riesgo fiscal de las Empresas Sociales
del Estado del nivel territorial para la vigencia 2019#:

Anexo 1 Relacién de municipios descertificados

De los 16 municipios no certificados, los primeros 14 del listado, cuentan con Empresa
Social del Estado (E.S.E.) de caracter municipal. En Puerto Berric no existe ES.E vy el
operador de la infraestructura publica es la Empresa Social del Estado Hospital César Uribe
Piedrahita de Caucasia, que es de caracter departamental. En el municipio de Zaragoza,
tampoco existe E.S.E., el operador de la infraestructura publica es el Centro Médico CUBIS
de Istmina {Chocé), institucion de naturaleza privada. En el municipio de Nechi, la ESE no
hace parte del listado de monopolio de servicios trazadores, por Io tanto no se beneficia
de subsidio a la oferta.

Otro elemento que se considera importante para efectos de la ejecucion de los recursos del
subsidic a la oferta es lo definido en la Resolucion 857 de 2020, #Articulo 2.
Lineamientos para la suscripcion de convenios © contratos con las ESE y la
infraestructura publica beneficiarias del subcomponente del subsidio a la oferia. Este
Ministerio determinara y publicara anualmente en su pagina web, el listado de las ES.E ¥y
de los administradores de infraestructura publica, monopolio en servicios trazadores, con las
que los departamentos, distritos o municipios certificados suscribiran los convenios o
contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de 2016, segun
corresponda.

De acuerdo con lo anterior, consultado el fistado publicado por el Ministerio [a pagina:
https:/iwww .minsalud.gov.co/proteccionsocial/F'lnanciamientofPaginaslSistema-GeneraI-de-
Participaciones---Prestacion-de-servicios.aspx, encontramos due fue actualizado con una
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nueva version: #Archivo con entidades Monopolio en Servicios Trazadores # Vigencia
2021#, en el cual se adiciond en Antioguia a ia ESE Hospital César Uribe Piedrahita de
Caucasia; en este archivo se encuentran las siguientes instituciones beneficiarias del
subsidio a la oferta en 2021 y gue hacen presencia en los municipios no certificados de
Anticquia: 1) ESE Hospital San Julian de Argelia; 2) ESE Hospital San Antonio de Taraza;
3) ESE Hospital Santa Isabel de Gdomez Plata; 4) ESE Hospital Pedro Claver Aguirre de
Toledo; 5) ESE Hospital Guillermo Gaviria Correa de Caicedo; 6) ESE Hospital Horacio
Suescun Mufioz de Sopetran; 7) ESE Hospital Isabel La Catdlica de Caceres; 8) ESE Héctor
Abad Gomez de San Juan de Uraba; 9) ESE Hospital Tobias Puerta de Uramita; 10) ESE
Hospital Antonio Roldan Betancur de La PFintada; 11) E.S.E. Hospital San Bartolomé de
Murindd; 12) ES.E. Hospital San Rafel de Jerico; 13) ESE Hospital César Uribe Piedrahita
de Caucasia, sede Puerto Berrio y 14) ESE Hospital Atrato Medio Antiogueno de Vigia del
Fuerte. Ademas, esta en el listado el 15) Centro Médico CUBIS de Istmina # Choco, gque
opera la infraestructura del municipio de Zaragoza (hoja 2 del archivo).

La ESE Hospital La Misericordia del municipio de Nechi, no fue incluida en el listado de
instituciones monaopolio de servicios trazadores, beneficiarias del subsidio a la oferta.

El Decreto 268 de 2020, estipula que los subsidios a la oferta son los recursos asignados
para concurrir en la financiacion de la operacion de: La prestaciébn de servicios vy
tecnologias en salud efectuadas por instituciones o la infraestructura puiblica administrada
por terceros, ubicadas en zonas alejadas o de dificil acceso que sean monopolio en
servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios. La aplicacion de los subsidios
a la oferta se hace en desarrollo del articulo numeral 52, numeral 52.2. de la Ley 715 de
2001, modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019. E objetivo de estos
subsidios es concurrir en la financiaciébn de la operacidon de la prestacion de servicios de
salud por parle de las instituciones o infraestructura publicas administrada por terceros,
que estén ubicados en municipios alejados o con dificiles condiciones acceso, donde son el
Unico prestador de unos servicios trazadores y donde la institucion no es sostenible por la
venta de servicios. En estas condiciocnes es preciso el subsidio del Estado, para garantizar
la continuidad de la prestacidn del servicic esencial de salud. Con la transferencia de los
recursos del subsidio a la oferta que se materializard con la firma del presente convenio,
se pretende que ia E.S.E mantenga abiertos los servicios trazadores y se fortalezca en
todos sus procesos internos para que el acceso de la poblacién a los servicios sea efectivo
y en condiciones dignas y de calidad.

La Secretaria de Salud de Antioquia por medio de la Resolucidon $2021060007950 de
abril 14 de 2021 (Ver Anexo 2), que hace parte integral del presente convenio, hizo la
distribucién de los recursos del Sistema General de Participaciones # componente subsidio
a la oferta 2021, entre los prestadores de servicios de salud de municipios no certificados
de Antioquia, gque hacen parte del listado de las Empresas Sociales del Estado y de los
administradores de infraestructura pablica que son monopolios de servicios trazaderes, bajo
esta distribucion es gue se hace necesario la firma de tos convenios derivados.

Existen factores comunes a la mayoria de los municipios no certificados, que hacen que
existan servicios clasificados como trazadores y no sostenibles con la venta de los mismos,
entre las cuales destacamos las dificuitades de acceso geografico, social y/o cultural; las
dificultades estructurales del sistema de salud frente al flujo de recursos; la persistencia de
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indices altos de necesidades basicas insatisfechas, situaciones que limitan la movilidad de
las personas en el territorio y el acceso efectivo a los servicio de salud; se generan
mayores costos en desplazamientos que incrementan los gastos de transporte, por parte de
las instituciones prestadoras de servicios y las personas. En estos municipios, existen
casos extremos, como los que se evidencian en los municipios de Vigia del Fuerle y
Murindd, cuya principal y casi unica via de acceso es el transporte fluvial, lo cual que
hace mas oneroso los costos de cualquier servicio que se vaya a oferlar. Todas estas
consideraciones hacen que ef desarrollo de servicios y del portafolio de los hospitales de su
territorio sea precario y se requiera un aporte adicional por parte del Estado para estas
instituciones, con el fin de subsidiar la operacién de los servicios de salud.

Adicional a los anteriores elementos, se destaca que en la mayor parte de los municipios
de Antioquia hay presencia de poblacidbn migrante en condicidon de irreguiar y cuando
requieren servicios de salud acuden al Unico prestador publico del municipio v en la
actualidad no existen fuentes de financiacion para asumir dichas atenciones, en especial las
de baja complejidad ¢ de primer nivel de atencion, que son precisamente las que prestan
en los hospitales e IPS que se beneficiardn del subsidio a la oferta. Igual ocurre con
poblacién colombiana residente en el municipio que no tiene afiliacién al sistema de salud,
cuando solicita servicios y no tiene capacidad de pago, en los municipios no certificados
es la entidad territorial departamental la llamada a asumir el costo de dichas atenciones.
Por lo anterior en los convenios o contratos que se firmen para la efecucion del subsidio a
la oferta, se pactara una obligacion para que los servicios de salud prestados por cada
Empresa Social del Estado a poblacion no afiliada al sistema de salud en la vigencia actual,
sea cargado y cruzado contra a los recursos del presente convenio y no $e genere
facturacién para la entidad territorial.

Entre los beneficiarios de recursos del subsidio a la oferta en 2021 se encuentra la
Empresa Social del Estado Hospital Guillermo Gaviria Correa de Caicedo, con ta cual se
harad el presente convenio para la ejecucidon dichos recursos que se orientaran a financiar
los gastos y a fortalecer la operacion de la prestacion de servicios en ef municipio. H
hospital es una IPS de naturaleza plblica y es monopolio de servicios trazadores tales
como urgencias de baja complejidad y obstetricia de baja complejidad.

Por las anteriores consideraciones se justifica la firma del presente convenio, que aportara
recursos frescos a la ESE para sufragar algunas de sus necesidades financieras prioritarias
y garantizaran que el asociado le dé continuidad a la prestacidon de los servicios de salud
basicos, en especial agquellos servicios trazadores que son considerados como criticos y que
se deben garantizar de forma constante, ain en estos municipios con dificultades de
accesibilidad geografica, cultural yfo de orden social. La no aplicacion de estos recursos,
privaria al hospital de una fuente de financiacion de origen nacional, sustitutivos de los
olrora recursos de aportes patronales que apoyaban el pago de las abligaciones frente al
sistema de salud, pensiones y parafiscales de las ESE

Los recursos asignados son de suma importancia para las instituciones publicas de salud
que se van a beneficiar, con los cuales deben fortalecer la operacién de la prestacion de
servicios de salud en cada jurisdiccion, contribuyendo a desarrollar de forma efectiva y
eficaz su objeto social, que es |a atencién de las necesidades en salud de una poblacién
donde la inequidad, las necesidades basicas y el aislamiento geografico estan a la orden




Codigo: FO-M7-P6 022

e o
-\f‘j ESTUDIOS Y DOCUMENTQS Hosion Vi
GOBERNACION D ArTOOUIA PREVIOS PARA CONVENIOS ';‘:?gglgg;probacron-

Pagina: 8 de 28

del dia. Es claro ademas que estos hospitales son monopolio en servicios trazadores en su
municipio, de alli lo critico que es garantizar que los mismos no se ciemren y puedan dar
continuidad a su prestacion las 24 horas del dia v los siete dias de la semana.

Bl fortalecimiento de la red de hospitales publicos y de la operacion de la prestacion de
servicios de salud, es una actividad que se encuentra justificada e incluida en el Plan de
Desarrollo, al Plan de Accion de la Entidad y al Plan Anual de Adquisiciones.

1.3. Ubicacién del proceso en la estructura dei Plan de Desarrollo Departamental.

PLAN DE DESARROLLO: #Unidos 2020 # 2023#

LINEA ESTRATEGICA: 4. Nuestra Vida .

COMPONENTE: 4.2 Bienestar Activo y Saludable para Antioguia

PROGRAMA: 4.2.3 Aseguramientc de la Poblacion al Sistema General de Seguridad
Social en Salud.

PROYECTO: 2020003050156, PEP 01-0083 Compromiso de
Garantizar la prestacion de Servicios de Salud para la Poblacién a cargo del Departamento
de Antioquia.

1.4 Competencia del organisma para adelantar el proceso

La contratacién de la prestacidn de servicios de salud para la poblacidbn pobre en lo no
cubierto con subsidios a la demanda, es una competencia del ente territcrial departamental
definida en:

# La Ley 715 de 2001, articulo 43.2.1. en los siguientes términos:

"Gestionar la prestacion de los servicios de salud, de manera oportuna, eficiente y con
calidad a la poblacion pobre en lo no cubierto con subsidics a la demanda, que resida en
su jurisdiccion, mediante instituciones prestadoras de servicios de salud publicas o
privadas”,

la Ley 1955 de 2019, establece: #ARTICULO 232. COMPETENCIAS DE LOS
DEPARTAMENTOS EN LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD. < Entra en vigencia a
partir del 1 de enerc de 2020> Adicionense los siguientes numerales al articulo 43 de la
Ley 715 de 2001, asi: #43.2.9. Garantizar la contratacion y el seguimiento del subsidio a
la oferta, entendido como la cofinanciacién de la operacidén de la prestacidn de servicios y
tecnologias efectuada en zonas algjadas o de dificil acceso, a través de instituciones o
infraestructura pdblicas administrada por terceros ubicadas en esas zonas, que sean
monoepotic en servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios, de conformidad
con los criterios establecidos por el Gobierno nacional. Los subsidios a la oferta se
financiaran con recursos del Sistema General de Participaciones y con |0s recursos propios
de la entidad territorial#.

g Decreto 268 de 2020, referente al uso de los recursos del subsidic a la oferta se
sefialo:

#Articulo 2.4.2.7. Uso de los recursos del Subsidic a la Oferta. Los recursos del subsidio:
a la oferta deberan ser usados por los departamentos, municipios certificados y distritos
referidos en el articuto 2.4.1.3 del presente decreto, para la financiacion de los gastos de
operacién de la prestacion de servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado o
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administradores de infraestructura plblica destinados a la prestacion de servicios de salud,
de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001,
madificado por el articule 235 de la Ley 1955 de 2(19.

Bl Decreto Departamental No. 202107000528 del 01 de febrero del 2021, por medio del
cual se bhacen delegaciones en materia contractual en la Gobernacion de Antioquia,
establece lo siguiente:

#Articulo 1. Delegar la competencia para adelantar todas las actividades precontractuales,
contractuales y pos contractuales necesarias para el cumplimiento de los fines del
departamento de Antioquia, asi como la competencia para ordenar el gasto, expedir los
actos administrativos relatives a la actividad contractual y celebrar contratos y convenios
sin consideracion a la cuantia, asi:

# En cada uno de los Secretarios de Despacho Misionales v de Apoyo Transversal,
Directores de los Departamentos de Administrativos, Gerentes de QOrganismos y Jefes de
Oficina Privada y de Comunicaciones, con relacidon a la mision, objetivos y funciones
establecidos en el Decreto con Fuerza de Ordenanza No. 2020070002567 del 5 de
noviembre de 2020 y las demas normas gue lo modifiquen, reglamenten, adicionen o
complementen.

#)

# Delegar en las Secretarias de Educacion y de Salud y Proteccion Social de Antioquia,

ia competencia para el desarrollo de la actividad precontractual, contractual y post
contractual vy las operaciones presupuestales, inherentes al tramite de los procesos de
adquisicién de bienes y servicios, cuya fuente de financiacién corresponda a recursos del
sistema General de Participacion {SGP).#

Por su parte el decreto con fuerza de ordenanza No. 2020070002567, en su articule 125
establece:

#Articulo 125. FUNCIONES DE LA SECRETARIA SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION
SOCIAL DE ANTIOQUIA. Son funciones de la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion
Social de Antioquia, las siguientes:

5. Garantizar la prestacién de los servicios de salud de su competencia, de manera
oportuna, eficiente y con calidad a los habitantes del departamento de Antioguia, segun las
caracteristicas poblacionales y el régimen de afiliacion al Sistema General de Seguridad
Social en Salud

(#)#
1.5 La forma de satisfacer la necesidad
Para satisfacer la necesidad y dar cumplimiento a la competencia de la entidad territorial

referente a la ejecucidén de los recursos del subsidio a la oferta del Sistema General de
Participaciones para Salud, en el municipio Caicedo, se deberd celebrar un convenio
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interadministrativa con la BEmpresa Social del Estado que hace parte del listado de
instituctones publicas monopolio de servicios trazadores publicado por el Ministerio de Salud
y Proteccion Social. Con ello se aportaran recursos para cofinanciar la operacion de la
prestacion de servicios en el municipio.

E Decreto 268 de febrero 24 de 2020 #Por el cual se sustituye parcialmente la Parte 4
del Libro 2 del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y Proteccién
Social y se modifica el articulo 2.2.5.1.2 del Decreto 1082 de 2015, Unico Reglamentario
del Sector Administrativo de Planeacion Nacional, en relacion con la definicibn de los
criterios, procedimientos y variables de distribucion, asignacion y uso de los recursos del
Sistema General de Participaciones para Salud y se dictan otras disposiciones#; fijo entre
otras las reglas para el uso y la forma de ejecucion de los recursos del SGP, participacion
con destinacion especifica para el sector salud, componente de subsidio a la oferta, asi:

Frente a uso de los recursos del subsidio a la oferta se sefald:

#Articulo 2.4.2.7. Uso de los recursos det Subsidio a la Oferta. Los recursos del subsidio:
a la oferta deberdn ser usados por los departamentos, municipios certificados y distritos
referidos en el articulo 2.4.1.3 del presente decreto, para la financiacidn de los gastos el
operacion de la prestacion de servicios de salud de las Empresas Scciales del Estado o
administradores de infraestructura publica destinados a la prestacién de servicios de salud,
de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001,
modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

Frente a su ejecucion se senalo ibid.:

#Los departamentos, los distritos definidos en el articulo 2.4.1 .3 del presente decreto y
los municipios certificados, asignaran los recursos del subsidio a la oferta a las Empresas
Sociales del Estado o administradores de infraestructura pulblica para la prestacion de
servicios de salud, teniendo en cuenta el listado definido por et Ministerio de Salud vy
Proteccién Social, y su ejecucion deberd realizarse mediante la suscripcion de convenios o
contratos que garanticen la transferencia del subsidio a dichas entidades

Con la ejecucion del convenio con la Empresas Sociales del Estado del municipio, se da
cumplimiento a la competencia de la entidad territorial y se dara aplicacion a lo establecido
en el Decreto 268 y en la Resolucion 857 de 2020, frente al subsidio a la oferta.

2. EL OBJETO Y SUS ESPECIFICACIONES.
2.1. Objeto

Financiar los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado E.S.E. Hospital Isabel La
Catolica de Caceres destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo con lo
estabtecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado por el
articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

2.1.1. Alcance del Objeto
Ei convenio tendra vigencia en el 2021 y su ejecucion se realizara en las instalaciones de

la Empresa Social del Estado, La ESE Hospital Isabel La Catdlica de Caceres y en los sitios
en los cuales se realicen prestaciones de servicios de salud por parte del hospital, dirigidos
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a los habitantes de su municipio. En el convenio estan planteadas unas metas que hacen
referencia a mejorar los procesos administrativos y financieros de la ES.E que finalmente
redundaran en la mejora de la prestacion de los servicios de salud del portafolio habilitado
por el hospital, correspondientes a servicios de baja complejidad. Ademds, se plantea que
la Empresa Social del Estado atendera a la poblacidén no afiliada sin capacidad de pago que
demande servicios y no pueda ser afiliada al sistema de seguridad social en salud.

Se beneficiara con la ejecucion del presente convenio la totalidad de la poblacion residente
en el municipio, toda vez que los recursos estan orientados a fortalecer la operacion de la
prestacion de servicios en el municipio y cualquier habitante del mismo es potencial usuario
de los servicios de salud en la institucion, maxime se tenemos en cuenta que la ES.E es
monopolio en la jurisdiccion para los servicios trazadores y en muchos casos es el unico
prestador de servicios de salud. Se incluye una obligacion de cruzar contra los recursos del
presente convenio la facturacién gue durante la presente vigencia se produzca por
atenciones de poblacion pobre, sin capacidad de pago y que no esté afiliada al sistema de
salud en el municipio.

2.2. Especificaciones técnicas del convenio a celebrar

Mediante el presente convenio se fortalecerd la operacién de la prestacion de servicios de
salud en el municipio y especificamente se fortalecera la Empresa Social de Estado gue es
una institucion que presta servicios de salud de baja complejidad. Los servicios ofertados
por la institucion deben estar hahilitados por el hospital e inscritos en el Registro Especial
de Prestadores de Salud (REPS) del Ministerio de Salud y Proteccion Social, lo cual
gararmtiza el cumplimiento de las condiciones minimas de calidad exigidas para prestar
servicios de salud en Colombia.

Para la prestacion de los servicios [a institucion debe tener en cuenta las condiciones
clinicas de cada paciente y las orientaciones y decisiones sustentadas por el profesional de
la salud responsable del paciente, los servicios deben ser prestado en las &reas de consulta
externa, hospitalizacién, urgencias u otras de la institucion y siempre con la prescripcion
del médico yl/o profesional, debidamente acreditado.

Por las caracteristicas del convenio, que no es propiamente de prestacion del servicio de
salud, sino para fortalecer la operacion de la prestacion en todas las areas de Ia
institucion, la E.S.E debe garantizar unas condiciones minimas de calidad y oportunidad,
por ejemplo, la oportunidad en la asignacion de citas para la consulta por medicina general
que debe ser en un periodo menor a tres dias, contados a partir de |la solicitud por parte
del usuaric. Ademas, la ESE debe garantizar la continuidad de ia prestacion de los
servicios, especialmente del servicio de urgencias las 24 horas del dia, los siete dias de la
semana.

En el ordenamiento normativo del sistema de salud se dispone de una serie de referentes
para clasificar y codificar los servicios y las tecnologias en salud que se pueden proveer a
los pacientes y ademas se cuenta con guias de practica clinica para orientar el manejo de
pacientes con determinados diagnésticos. También existen referentes de tarifas para las
tecnologias en salud. Entre las normas que hacen parte de dichos referentes tenemos:
Resolucion 14707 de 1991, Decreto 1760 de 1990, Decrelo 2423 de 1996 {manual
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tarifario SOAT); Resolucion 2238 de 2020. Por la cual se actualiza la Clasificacién Unica
de Procedimientos en Salud - CUPS. Ademas de la Codificacion Unica de Medicamento
{(CUM) vy listados de tarifas reguladas por ia Comisién Nacional de Precios de
Medicamentos y Dispositivos Médicos #CNPMOM. Las anteriores condiciongs deben ser
cumplidas por ei prestador del servicic y verificadas para cada prestacidon por la entidad
responsable del pago de los mismos.

2.2.1 Autorizaciones, permisos, licencias y documentos técnicos

Para el presente convenic el prestador debe estar tener debidamente habilitados sus
servicios en el Registro Especial de Prestadores del Ministerio de Salud y Proteccion Social.
La ES.E. aporta entre los requisitos el certificado de habilitacion expedido por la Secretaria
Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia, mediante el certificado de habilitacion
No 512005547, lo que garantiza que cumple con los estandares minimos de calidad
exigidos en el sistema de salud en Colombia.

Para ser beneficiado de los recursos del subsidio a la oferta, se verificd que la institucion
cumple con lo establecido en la normatividad referida al tema y esta incluida en el listado
a que hace referencia: Resolucion 857 de 2020, #Articulo 2. Lineamientos para la
suscripcion de convenios o contratos con las ES.E y la infraestructura publica
beneficiarias del subcomponente del subsidio a la oferta. Este Ministerio determinard y
publicard anualmente en su pagina web, el listado de las E.S.E. y de los administradores
de infraestructura publica, monopolio en servicios trazadores, con las gue los
departamentos, distritos o municipios certificados suscribirdan 10s convenios o contratos a
que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de 2016, segun corresponda#. De
acuerdo con ello y consultado el listado publicado por el Ministerio la pagina:
hitps://www . minsalud.gov.co/proteccionsocial/Financiamiento/Paginas/Siste
ma-General-de-Participaciones—-Prestacion-de-servicios.aspx . Actualizada a 2021.

La E.S.E Hospital Isabel La Catélica de Caceres se encuentra en el listado publicado por el
Ministerio de Salud y Proteccion Social en la presente vigencia.

2.2.2. Codificacion del bien, obra o servicio segdn las Naciohes Unidas - UNSPSC

CLASIFICACION: 85101705

GRUPO Servicios

SEGMENTO: 85 # Servicios de salud

FAMILIA: 10 # Servicios integrales de salud

CLASE: 17 # Servicios de Administracién de Salud
PRODUCTO: 0 # Administracion de Salud Publica

CLASIFICACION: 85100100

GRUPO Servicios

SEGMENTO: 85 # Servicios de salud
FAMILIA: 10 # Servicios integrales de salud
CLASE: 01 # Centros de Salud

PRODUCTO: N/A
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2.3. Asociados

Departamento de Antioquia, Secretaria Seccional de Salud y Proteccidén Social de Antioquia
y la Empresa Social del Estado Hospital Isabel La Catolica de Caceres.

2.4. Plazo

La duracion del presente convenic serd de siete {7) meses contades a partir de la firma del
acta de inicio, sin superar el 30 de diciembre de 2021.

2.5. Lugar de ejecucidon o entrega

El lugar de ejecucidn del convenio sera las instalaciones de la ESE Hospital Isabel La
Catolica ubicadas en la Carrera 50 # 52-58, del Municipioc de Céceres, Departamento de
Antioquia.

2.6. Compromisos de los asociados
2.6.1. Compromisos del Departamenta de Antiocguia

1) Incorporar en el presupuesto de la actual vigencia, los recursos que se comprometen en
el presente convenio y que seran transferidos al asociado. 2) Emitir certificado de
disponibilidad presupuestal. 3) Designar el supervisor del Convenio. 4) Realizar seguimiento,
verificacion y control del cumplimiento de los indicadores, metas y las obligaciones
pactadas y la liquidacion del convenio. 5) Realizar los ajustes presupuestales, contables y
de tesoreria que se requieran para garantizar [a adecuada sjecucion de los recursos y el
cierre de presupuestal de los mismos al final de la vigencia.

2.6.2. Compromisos de la Empresa Social del Estado

1) Garantizar la operacidon y la prestacion del servicio de salud en la institucidn, de acuerdo
con los horarios definidos y los servicios habilitados en el Registro Especial de Prestadores
(REPS); incluyendo la prestacion del servicio de urgencias las 24 horas del dia, los 7 dias
de la semana. De tal forma que la sede opere y preste sus servicios en condiciones de
calidad para la poblacion de su jurisdicciéon. 2) Cumplir las normas generales que aplican
para los prestadores de servicios de salud en Colombia y aplicar las directrices que son
emitidas por ios organismos de regulacion y de control del sector. 3) Atender los pacientes
que sean clasificados como sospechosos o que sean confirmados con diagnéstico de la
enfermedad COVID-19, cumpliendo estrictamente los protocolos y las directrices emanados
del Ministerio de Salud y Proteccidn Social, en el marco de la Emergencia Sanitaria
declarada por la Pandemia que afecta a Colombia. 4) Cumplir con todos los reportes
establecidos en el Sistema de Informacién para la Salud, definidos por el Ministerio de
Salud y Proteccidén Social, de acuerdo con los procesos de atencidon a las personas en
cada uno de servicios de la institucion. 5) Garantizar la prestacion de los servicios de
salud del portafolio habilitado por la ES.E a la poblacion residente en su municipio que
demande servicios de salud del portafolio de la ESE, que demuestre no tener capacidad de
pago y que no se pueda afiliar al Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS).
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los servicios prestados a dicha poblacién, durante la actual vigencia, se deben aplicar
{cruzar) contra los recursos del presente convenio, y no se generard facturacién hacia la
entidad territorial. Al finalizar la vigencia, la ES.E. hard los ajustes presupuestales y
contables y el cierre correspondiente. Si el wvalor de los servicios prestados por las
atenciones en salud de las personas sin capacidad de pago que no se pueden afiliar al
sistema de salud, supera el monto de los recurses asignados a la ES.E en el presente
convenio, el Hospital podra facturar los servicios adicionales y la Secretaria Seccional de
Salud y Proteccion Social de Antioguia, los reconocerd con recursos corrientes, previa
auditoria y aval para page por parte del Supervisor del convenio designado por la entidad
territorial. B supervisor del convenio sera responsable del control y seguimiento de la
anterior obligacion. 6) Reportar a la Secretaria Seccional de Salud y Proteccién Socia de
Antioquia y a los demas organismos que lo requieran, en coherencia con las normas del
sector salud, los Registros Individuales de Prestacién de Servicio de Salud (RIPS) que se
originen de las atenciones de la poblacion que manifiesta no tener capacidad de pago y no
se pueda afiliar al sistema de seguridad social en salud, y que se atendieron en ia ES.E
en el mes inmediatamente anterior. lgualmente deben presentar, si no lo han hecho, los
RIPS de atenciones de poblacién que cumple las condiciones mencionadas, que se hayan
atendido desde el primer dia de enero de la actual vigencia. Se deben adjuntar a los RIPS:
Copia del documento de identificacién del usuario, copia del pantallazo de la consulta en la
Base de Datos Unica de Afiliados (BDUA) y copia del documento que certifique la no
capacidad de pago de la persona atendida. Lo anterior para efectos de verficacidn por
parte de la supervision y para controlar el momento a partir del cual se podra autorizar
algun pago por servicios adicionales con recursos corrientes, por haber superado el valor
det convenio. B referente de tarifa que debe utilizar la ES.E. la facturacion de los
servicios, de tal forma que permitan a la supervision hacer el seguimiento y la verificacion
de los valores, serd ef Manual Tarifaric Decreto 2423 de 1996, actualizado a la vigencia,
menos e 15%. Si la ES.E tiene establecidas tarifas mediante acto administrativo
debidamente formalizado, para servicios como transporte asistencial y otros, seran tenidas
en cuenta por la supervision, 7) Dar cumplimiento estricto a lo establecido en el Decreto
064 de 2020. Por el cual se modifican articulos 2.1.3.11, 2.1.3.13; 2.1.5.1; 2.1 2.1.7.7.
2.1.7.8. y 2.1.3.17, y se adicionan los articulos 2.1.5.4 y 2.1.5.5 del Decreto 780 20186,
en relacion con los afiliados al Régimen Subsidiado, la afiliacion de oficio y se dictan otras
disposiciones. En coherencia con lo anterior, toda persona que solicite atencion en salud en
la institucion y cumpla los requisitos para ser afiliado al Régimen Subsidiado, debe afiliarse
y ser atendida ¢on cargo a los recursos del aseguramiento y facturar las atenciones a la
Entidad Administradora de Planes de Beneficios que tenga presencia en el municipio. La
E.S.E. realizara tramite establecido para garantizar lo anterior. 8. Aplicar lo que corresponda
a los prestadores de servicios de salud, una vez se expida {a reglamentacion especifica por
parte de la autoridad competente, en maleria de tramites para facilitar la afiliacidon de la
poblacion migrante en condicidon irregular, con ocasion de la expedicién del Estatuto de
Proteccion Temporal para Migrantes Venezolanos. 8) Presentar al Supervisor del Convenio,
ademas de la informacion que demuestre el cumplimiento de las obligaciones pactadas, los
soportes de que se encuentran al dia con el pago de sus obligaciones frente a la seguridad
social, riesgos profesicnales, pensiones y aportes parafiscales, conforme al articulo 50 de
la ey 789 de 2002 y articulo 1 de la Ley 828 de 2003 y demas normas que apliquen; si
quien certifica es contador o revisor fiscal, presentar copia cedula ciudadania, copia de la
Tarjeta Profesional y certificado de la Junta Central de Contadores. 10) Realizar los ajustes
presupuestales y contables a que haya lugar, frente a la ejecucion de los recursos del
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componente de Subsidio a la Oferta del Sistema General de Participaciones en Salud
asignados en el marco del presente Convenio; 11. La ESE informara y remitird certificado
de cuenta bancaria de ahorros de uso exclusivo para los recursos del subsidio a fa oferta,
en la cual se hard la transferencia de los recursos financieros pertinentes. La cuenta debe
generar rendimientos financieros y los mismos deben ser devueltos a la Gobernacion de
Antioquia una vez ejecutados los recursos y/o ejecutado el proyecto cofinanciado. 12. Dar
cumplimiento a las metas e indicadores pactados de acuerdo con lo establecido en el
articulo 2.4.2. 7. Del Decreto 268 de 2020 y de articulo 3 de la Resolucion 857 de
2020, hteral ##3.5. Los indicadores y metas a ser cumplidos durante la vigencia del
convenio o contrato##; 13. Baborar una propuesta de inversion de los recursos del
subsidio a la oferta que se ejecutaran mediante el presente convenio, la inversion debe
estar orientada a fortalecer la operacion de la prestacion de servicios de salud en el
municipio, de acuerdo con las necesidades prioritarias que tenga la institucion. La
propuesta debe ser presentada en los primeros 10 dias de vigencia contractual a la
Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioguia a través de la Supervision
del convenio, para su revisidn y aprobacion de la inversion de los recursos; 14.- Bjecutar
los recursos del convenic en concordancia con la propuesta aprobada por la Secretaria vy
entregar a la supervision los soportes de dicha ejecucion. 15. Cumplir con los requisitos
para la prevencion de accidentes y enfermedades laborales dei personal propio y/o el de los
subcontratistas de acuerdo con lo establecido en el Cédigo Sustantivo del Trabajo y demas
normas que rijan la materia, dando aplicacién en lo que corresponda al Manual de
Sequridad y Salud en el Trabajo dirigido a Contratistas del Departamento de Antioquia. 16.
Para efecto de las actividades que se van a desarrollar en el marco del convenio, el
conveniente y las personas que estos contraten para el desarrollo del objeto, estan
obligados a adoptar todas las precauciones y medidas establecidas por el Gobierno
Nacional, Departamental y Municipal, en cuanto a la bioseguridad para la prevencion de la
propagacion del COVID 19, lo que se evidenciara con la presentacion de protocolos de
bioseguridad para proteger a todos trabajadores, contratistas, asociados y visitantes del
lugar de trabajo los cuales deberan ser implementados bajo su responsabilidad. Dichos
protocolos deberan allegarse a la respectiva dependencia contratante por intermedio del
supervisor, en el momento de la firma del acta de inicio, 0 a mas tardar dentro de los 4
dias posteriores a la suscripcion de la misma. Los protocoles presentados podran ser
sujetos de verificacién con el fin de corroborar que se cumplan los requisitos normativos
definidos por los entes gubernamentales para enfrentar la pandemia por el COVID 18

METAS E INDICADORES. En concordancia con lo establecido en el articulo 2.4.2. 7. Del
Decretc 268 de 2020, se establecen las siguientes metas e indicadores de calidad en {a
prestacién de servicios de salud, de gestidn financiera y de produccién, que deberan ser
cumplidas durante la vigencia del convenio por parte de la ES.E.:

1) Indicador de Calidad en la prestacidn de servicios de salud.

1.1 Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita por medico general. El
estandar que debe cumplir la ES.E. debe estar en coherencia con lo establecido en fa
Resolucién 1552 de 2013. #Por medio de la cual se reglamentan parcialmente los articuios
123 y 124 del Decreto - Ley 019 de 2012 y se dictan otras disposiciones. Ariculo 1.
Paragrafo 3. La asignacién de las citas de odontologia y medicina generales no podra
exceder los tres (3) dias habiles, contados a partir de la solicitud, salvo que el paciente las
solicite de manera expresa para un plazo diferente. Dichas entidades en el momento en
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qgue reciban la solicitud informardn al usuario la fecha para la cual se asigna la cita, sin
que les sea permitido negarse a recibir ta solicitud y a fijar la fecha de la consulta
requerida#.

2) Gestion de produccion y prestacidn del servicio de salud:

2.1. Funcionamiento de los servicios habilitados en los horarios reportades en ef REPS.

El prestador de servicios de salud deberd garantizar y dar cumplimiento a los horarios de
los servicios de salud hahilitados en e Registro Especial de Prestadores de Servicios de
Salud (REPS) y entregar la evidencia de ello al supervisor del convenio.

3) Gestion financiera:

- 3.1. Monto de los ingresos corrientes recaudados por concepio de venta de servicios
de salud.

PORCENTAJE DE RECAUDO: Ingreso Total Recaudado (Excluye CxC) / Ingreso Total
Reconocido Excluye CxC

META: % de recaudo mayor o igual al promedio 3 anteriores vigencias

- 3.2. Monto de recuperacion de cartera por concepto de venta de servicios de salud.
RECUPERACION DE CARTERA: recaudo de recursos de vigencias anteriores

META: recaudo de vigencias anteriores mayor o igual al promedio 3 anteriores vigencias

- 3.3. Equilibrio presupuestal.

Equilibrio con recenocimientos: Ingresa Total Reconocido / Gastos Comprometidos Totales
con Cuentas por Pagar

META: Eguilibrio con reconccimiento mayor o iguat a 1

La Direccion de Gestion Integral de Recursos, certificara los resultados de los tres (3)
indicadores de gestion financiera, con base en la informacién reportada por los hospitales
en el Sistema de Informacion Hospitalaria # SIHO del Ministerio de Salud y Proteccion
Social.

3. FUNDAMENTOS JURIDICOS QUE SOPORTAN EL CONVENIO.

El Sistema General de Participaciones (SGP) previsto en la Ley 715 de 2001 #Por la cual
se dictan normas organicas en materia de recursos y competencias de conformidad con los
articuios 151, 288, 356 y 357 (Acto Legislativo 01 de 2001) de la Constitucion Politica y
se dictan otras disposiciones para organizar la prestacion de los servicios de educacion y
salud, entre otros#, esta constituido por los recursos que la Nacion transfiere a las
entidades territoriales, para la financiacién de los servicios a cargo del Estado. El SGP esta
conformado entre otros, por una participacién con destinacion especifica para el sector
salud, denominada participacién en salud; Esta a su vez estd integrada por varios
componentes asi: Componente de aseguramiente en salud; componente de salud publica;
Componente de subsidios a la oferta. La Ley 1955 de 2019 #Por la cual se expide el Plan
Nacional de Desarrollo 2018-2022#, modificé el articulo 47 de la Ley 715 de 2001,
estableciendo nuevos criterios para la destinacién y distribucion de la participaciéon en
salud, asi: #ARTICULO 233. DESTINACION Y DISTRIBUCION DE LOS RECURSOS DEL
SISTEMA GENERAL DE PARTICIPACIONES PARA SALUD. Modifiquese el articulo 47 de la
Ley 715 de 2001, el cual quedard asi: Articulo 47. Distribucion de los recursos del
sistema general de participaciones. Los recursos del Sistema General en Participaciones en
Salud se destinaran y distribuiran en los siguientes componentes:
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1. E! 87% para el componente de aseguramiento en salud de los afiliados al Regimen
Subsidiado.

2. Bl 10% para el componente de salud pulblica y el 3% para el subsidio a la oferta.

(#)#

Que el articulo 235 ibid., definid el subcomponente de subsidic a la oferta como la
asignacion de recursos para concurrir en la financiacion de la operacion de la prestacion de
servicios y tecnologias, en los siguientes términos: #ARTICULO 235. DISTRIBUCION DE
LOS RECURSOS DEL COMPONENTE DE SALUD PUBLICA Y SUBSIDIOS A LA OFERTA.
Modifiquese el articulo 52 de la Ley 715 de 2001, el cual quedard ash (#) 52.2 H
subcomponente de Subsidio a la Oferta se define como una asignacion de recursos para
concurrir en la financiacion de la operacidn de la prestacion de servicios y tecnologias
efectuadas por instituciones putblicas o infraestructura publica administrada por terceros,
ubicadas en zonas alejadas o de dificil acceso que sean monopalio en servicios trazadores
y no sostenibles por venta de servicios.

Los recursos para financiar este subcomponente se distribuiran entre los municipios y
distritos certificados y los departamentos con instituciones de prestacion de servicios de
que trata el inciso anterior, de conformidad con los siguienles criterios: poblacion total,
porcentaje de pobreza de cada entidad territorial, ruralidad y densidad poblacional.

Que a su vez el articulo 236° ibid., establece frente a los gastos en salud de la poblacion
pobre que estos seran asumidos por las entidades territoriales, ademas frenie a la
cobertura universal del aseguramiento sefialo: #ARTICULO 236. PAGO DE SERVICIOS Y
TECNOLOGIAS DE USUARIOS NO AFILIADOS. Con el propdsito de lograr la cobertura
universal del aseguramiento, cuando una persona requiera {a prestacion de servicios de
salud y no esté afiliada al Sistema General de Seguridad Social en Salud. la entidad
territorial competente, en coordinacion con las Entidades Promotoras de Salud (EPS) y con
las instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) publicas o privadas afiliaran a
estas personas al régimen de salud que corresponda, teniendo en cuenta su capacidad de
pago; lo anterior de conformidad con los lineamientos que para el efecto se expidan.

Los gastos en salud que se deriven de la atencién a poblacion pobre que no haya surtido
el proceso de afiliacién definido en el presente articulo, seran asumidos por las entidades
territoriales#.

Que mediante el Decreto 780 de 2016, se compilaron las normas de caracter
reglamentario que rigen el sector administrativo de salud y proteccion social y en la Parte
4 del Libro 2, se incorporaron las normas refacionadas con la atencién a la poblacion no
asequrada, que establecen disposiciones relacionadas con la distribucidén de los recursos del
SGP gue requieren un replanteamiento en el marce de lo dispuesto en la Ley 1955 de
2019.

En virtud de los cambios normativos asociados con la distribucion de los recursos de SGP
participaciéon en salud, el Gobierng Nacional reglamentd la materia mediante el Decreto
268 de febrero 24 de 2020 #Por el cual se sustituye parcialmente la Parte 4 del Libro 2
del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y Proteccion Social y se
modifica el articulo 2.2.5.1.2 del Decreto 1082 de 2015, Unico Reglamentario del Sector
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Administrative de Planeacion Nacional, en relacion con la definicion de los criterios,
procedimientos y variables de distribucidén, asignacion y uso de los recursos del Sistema
General de Participaciones para Salud y se dictan otras disposiciones#, Decreto en el que
se fijan entre otras las siguienies disposiciones para la distribucion, asignacion, uso, forma
de ejecucidon, indicadores, metas, vigencia, supervisidn, seguimientc y control de los
recursos del SGP, participacion con destinacién especifica para el sector salud, compaonente
de subsidio a la oferta, asi:

En cuanto a la definicién senald:

Articulo 2.4.1.3. Definiciones; #Subsidios a la oferta #Son los recursos asignados para
concurrir en la financiacion de la operacion de: la prestacion de servicios y tecnologias
efectuadas por instituciones o la infraestructura plblica administrada por terceros, ubicadas
en zonas alejadas o de dificil acceso que sean monopolio en servicios trazadores y no
sostenibles por venta de servicios#.

En cuanto a los criterios de distribucién y asignacion precisé:

#Articulo 2.4.2.6. Criterios para la distribucion y asignacion del subcomponente de
Subsidio a la Oferta, de los recursos de la participacion de salud del Sistema General de
Participaciones. En cumplimiento de lo dispuesto en el numeral 52.2., del articulo 52 de la
Ley 715 de 2001, modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019, los recursos
de este subcompanente se distribuiran entre los departamentos, municipios certificados y
distritos referidos en el articulo el 2.4.1.3 del presente decreto, en donde se encuentren
los monopolios en servicios trazadores no sostenibles por venta de servicios definidos en
ese decreto, con los siguientes criterios: (#)

Asi mismo los dos incisos finales del presente articulo, establecieron que: (#) #la
sumatoria de lo obtenido por la aplicacion de los criterios mencionados en el presente
articulo, se asignara a los municipios certificados y a los distritos referidos en el articulo
2.4.1.3., del presente decreto. Asi mismo, los departamentos recibiran los recursos de sus
entidades territoriales no certificadas en salud, asi como los recursos de las areas no
municipalizadas de los departamentos de Amazonas, Guainia y Vaupés.

Los recursos de este subcomponente seran girados por la Nacién a la cuenta maestra de
prestacion de servicios de la entidad territorial inscrita ante el Ministerio de Salud ¥y
Proteccion Social#.

Frente a uso de los recursos del subsidic a la oferta se seniald:

#Articulo 2.4.2.7. Uso de los recursos del Subsidio a la Oferta. Los recursos del subsidio:
a la oferta deberdn ser usados por los departamentos, municipios certificados y distritos
referidos en el articulo 2.4.1.3 del presente decreto, para la financiacion de los gastos el
operacion de la prestacion de servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado o
administradores de infraestructura piblica destinados a la prestacion de servicios de salud,
de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001,
modificade por el articulo 235 de fa Ley 1955 de 2019.

Frente a su ejecucion se sefialo ibid:
#Llos departamentos, los distritos definidos en el articulo 2.4.1 .3 del presente decreto y
los municipios certificados, asignaran los recursos del subsidic a la oferta a las Empresas
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Sociales del Estado o administradores de infraestructura pdblica para la prestacion de
servicios de salud, teniendo en cuenta el listado definido por el Ministerio de Salud y
Proteccién Social, y su ejecucion debera realizarse mediante la suscripcion de convenios o
contratos que garanticen [a transferencia del subsidio a dichas entidades#.

En cuanto a los indicadores, metas, supervision, seguimiento y control, se sefialo ibid.: #E
convenic o contrato deberd incluir, entre otros, indicadores y metas de calidad en la
prestacion de servicios de salud a la poblaciéon y de gestion financiera y de produccion, los
cuales deben ser cumplidos durante la vigencia del convenio o contrato. El término de ese
convenio no debe ser inferior a la vigencia fiscal para la cual se asignan fos recurses. H
convenio o contrato deberd contar con una supervision, que efecluara el seguimiento al
cumplimiento de los indicadores y metas, asi como las obligaciones que hacen parte del
mismo. Cuando se evidencie el incumplimiento de los indicadores y metas establecidas En
el convenio o contrato, la entidad territorial debera adoptar las medidas necesarias con el
fin de garantizar |a prestacion de los servicios y salvaguardar los recursos publicos y
debera establecer, si asi llegare a determinarlo, las condiciones que se deben cumplir para
continuar efectuando los giros, en el marco de la ejecucion del convenio o contrato#.

Que mediante 1a Resolucion 857 del 29 de mayo de 2020 #Por la cual se fijan
lineamientos para el uso y la ejecucion de los recursos del subcomponente de Subsidio a
ia Oferta del Sistema General de Participaciones en Salud# el Ministerio de Salud y
Proteccidn Social, fijé los lineamientos para realizar el seguimiento de los recursos del SGP,
que seran ejecutados por las entidades territoriales, en particular los Departamentos que
reciban recursos de los municipios no certificados, entre los cuales destacamos:

#Articulo 2. Lineamientos para la suscripcidén de convenios o contratos con las ESE vy la
infraestructura publica beneficiarias del subcomponente del subsidioc a ia oferta. Este
Ministerio determinara y publicara anualmentie en su pagina web, el listado de las ES.E y
de los administradores de infraestructura pablica, monopolic en servicios trazadores. con las
que los departamentos, distritos o municipios certificados suscribiran los convenios o
contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de 2016, segun
correspanda, asi: {...)

2.2. Los departamentos que reciban recursos de los municipios no certificados suscribiran
convenios © contratos con las Empresas Sociales del Estado que operen en la
jurisdiccién  de sus municipios no certificados y que se encuentren en el listado

publicado por este Ministerio, sean estas de caracter municipal o departamental, asi
como con los administradores de infraestructura publica de propiedad del
departamento O municipio, que operen en la jurisdiccién del municipio no

certificado. (#)

Paragrafo. La Empresa Social del Estado o administradar de infraestruclura publica que
suscriba el convenio o contrato con la entidad territorial, debera garantizar la prestacion de
servicios de salud en las sedes monopclio#.

La ey 489 de 1998 en su articulo 95, establece la facultad a las entidades publicas de
celebrar convenios administrativos, asi:
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#(#) ARTICULO 95. ASOCIACION ENTRE ENTIDADES PUBLICAS. Las entidades publicas
podran asociarse con el fin de cooperar en el cumplimiento de funciones administrativas o
de prestar conjuntamente servicios que se hallen a su cargo, mediante la celebracion de
convenios interadministrativos o fa conformacidon de personas juridicas sin dnimo de lucro.

Las personas juridicas sin animo de lucro que se conformen por la asociacion exclusiva de
entidades publicas, se sujetan a las disposiciones previstas en el Cédige Civil vy en las
normas para ias entidades de este género. Sus Juntas o Consejos Directivos estaran
integrados en Jla forma que prevean los correspondientes estatutos internos, los cuales
proveeran igualmente sobre la designacién de su representante legal. (#)#

B Articulo 2.2.1.2.1.4.4 del decreto 1082 de 2015, establece la modatidad de seleccion
que se debe adelantar cuando se suscriben Convenios o Contratos interadministrativo entre
entidades afirmando #La modalidad de seleccion para la contratacidn entre Entidades
Estatales es |a contratacién directa#; En el mismo sentido, el articulo 2° numeral 4 literal c.
de la Ley 1150 del 2007 modificado por el Articulo 92 de la Ley 1474 de 2011 establece
que procedera la modalidad de contratacion directa, siempre que las obligaciones derivadas
del mismo tengan relacion directa con el objeto de la Entidad ejecutora sefialado en la ley
0 en sus reglamentos.

Respectc a los convenios interadministrativos la Doctrina ha sostenido que ellos son
aquellos utilizados para cumplir tos fines con inslitucionalidades y legales que les compete
a las entidades estatales; los convenios se reservan en forma exclusiva para regular
mediante acuerdo el cumplimiento de los fines impuestos por la Constitucién y fa Ley. Los
convenios interadministrativos son los que se celebran entre las entidades estatales para
aunar esfuerzos que le permita a cada una de ellos cumplir con su mision u objelo.

La Empresa Social del Estado Hospital Guillermo Gaviria Correa de Caicedo, estad habilitada
por la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioguia, mediante el
certificado de habilitacibn No 0512508313, lo que garantiza que el prestador cumple con
los estandares de calidad exigidos en el sistema de salud. Asi mismo La ESE Hospital es
una institucién publica con experiencia en e! sector como Empresa Social del Estado, que
oferta servicios de salud y es la tinica destinataria de los recursos a ejecutar una vez se
firme el respectivo convenio.

4. EL VALOR ESTIMADO DEL CONVENIC Y LA JUSTIFICACION DEL MISMO, INDICANDO
LAS VARIABLES UTILIZADAS PARA CALCULAR EL PRESUPUESTO DE LA CONTRATACION
Y LOS RUBROS QUE LO COMPONEN.

4 1 Analisis del sector

4.1.1 Aspectos Generales: Bl presente convenio se realiza para dar cumplimiento a las
competencias en salud de la entidad territorial, se ejecutan los recursos del denominado
subsidio a ta oferta y se relaciona con el fortalecimiento de la operacion de la prestacion
de servicios de salud por parte de la institucion beneficiaria de los recursos y por ende
tiene relacién directa con la mejora de bienestar de las personas que habitan el territorio
de influencia del hospital. El sector salud, dada la especificidad y la criticidad de los
servicios que presta, estd ampliamente regulado y si bien el Estado no presta servicios
directamente, si se encarga a través de las entidades territoriales, la Superintendencia
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Nacional de Salud y otros organismos, de ejercer un estricto control de su operacion. La
organizacion del sector cuenta con Entidades Administradoras de Planes de Beneficios
{EAPB) gue se encargan de afiliar a los beneficiarios y de garantizarles un plan de
beneficios, que es contratado can las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS).
Estas instituciones prestadoras a su vez se organizan en una red que se subdivide en red
de servicios basicos (de baja complejidad) y red de servicios complementarios (servicios de
mediana y alta complejidad), con el cobjetivo de garantizar la integralidad de los servicios
que requieran las personas en un territoric determinado. Las instituciones a su vez se
clasifican como de nivel I, [l y ill de atencion, lo cual se define de acuerdo con Tipo de
servicio que ofrece, los recursos tecnologicos dispuestos para la prestacion del servicio y e
recurso humano con el que se cuenta para prestar ese servicio (Resolucidn 14707 de
1991). Lo anterior se refleja en la capacidad de las instituciones para solucionar problemas
de salud de menor o de mayor compiejidad y de los profesionales y las tecnologias que
emplean para atender a las personas.

4.1.2 Analisis del Mercado: Los servicios de salud, vistos desde la dptica de la compra
venta de servicios, se cataloga como un mercado imperfecto, dado que en el mismo, no
se cumplen ias siguientes caracteristicas, que son propias de los mercados perfectos: i)
hay informacion perfecta: Los consumidores estan perfectamente informados sobre la
disponibilidad, precio y calidad de los bienes (o servicios) ofrecidos; ii) hay competencia
perfecta: todos los que desean producir el bien pueden ingresar al mercado como
productores, y todo productor que desea salir del mercado puede hacerlo libremente,
ademas, en todo momento existen moitiples productores compitiendo unos con otros para
capturar el favor y dinero de los consumidores; iii) el bien es privado: Al ser consumido, el
bien solo beneficia al consumidor individual y no confiere beneficio alguno a otras
personas, como por ejemplo sus vecinos, familiares o amigos; iv) el mercado es completo:
existe al menos un productor en el mercado, para atender a cada individuo que demande
servicios y v) los bienes son homogéneos, lo que implica que todos los servicios tienen
unas caracteristicas técnicas uniformes.

Contraric a lo que ocurre en los mercados perfectos, en el mercade de los servicios de
salud, los consumidores o beneficiarios de los servicios no disponen de informacion
suficiente sobre precios, disponibilidad y calidad y existe una gran brecha entre la
informacion que maneja el proveedor, frente a la informacion que tiene el usuario o
beneficiarios del servicio. Por tratarse de un mercado con alta especialidad, la competencia
es limitada y al mismo no puede ingresar libremente quien lo desee. H bien, o mejor el
servicio que recibe el beneficiario, por sus caracteristicas, no solo impacta a quien lo
recibe directamente, sino que tiene impacto sobre su entorno familiar y sobre el entorno
comunitario y social, porque se impacta sobre el estado de salud de las personas con sus
consecuencias sobre la sociedad en general. En el mercado de la salud, puede decirse que
ningun proveedor tiene la capacidad de atender la totalidad de la demanda de servicios que
pudiera necesitar un usuario y es posible que se necesiten varios proveedores o
prestadores de servicios (por lo cual se requiere de la conformacion de redes), para
satisfacer la demanda de los usuarios. Adicionalmente, los servicios de salud no se pueden
catalogar como homogéneos, desde la perspectiva economica © del mercado, dado que en
los mismos se conjugan actividades, intervenciones y procedimientos propios de la practica
médica, servicios profesionales de fos médicos y otro personal asistencial, gue se
reconocen como honorarios; ademas se proveen medicamentos e insumos a los pacientes.
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Por las anteriores consideraciones, observamos que el mercado de la salud es un mercado
imperfecto, al cual no se le pueden aplicar las reglas generales que se aplican a los demas
sectores de la economia.

Otro aspecto importante para resaltar es que en Colombia el sistema de salud se
desenvuelve dentro del esquema del aseguramiento de la poblacion y esta definido que
toda persona debe estar afiliada al sistema mediante el actor definido para ello que son la
Empresas Administradoras de Planes de Beneficios (EAPB o aseguradoras). Estas EAPB
deben garantizarles a sus afiliados un paquete predefinido de servicios que se conoce como
Plan de Beneficios, al tiene acceso mediante la afiliacidon previa a través del Régimen
Contributivo, cuando la persona tiene capacidad de pago o cuando tiene un empleador que
responde por su afiliacion, o a través del Régimen Subsidiado, cuando la persona queda
clasificada como poblacién pobre y ademas no tiene un empleador que lo asegure. En esta
ultima situacién, es el Estado quien cubre la prima para afiliar a las personas pobres al
Régimen Subsidiado. En el esquema del aseguramiento en salud, las EAPB garantizan los
servicios a los afiliados mediante la contratacidn de los mismos con las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud (IPS), hospitales o clinicas que son responsables de la
atencién de los pacientes. Otros actores importantes en el sistema de salud son las
Secretarias municipales, distritales y departamentales de salud, que son la autoridad
sanitaria en su jurisdiccidn; el Ministerio de Salud y Proteccion Social que es la entidad
rectora v la que imparte las politicas y las normas del sector; la Superintendencia Nacional
de Salud, que se encarga de la inspeccién, vigilancia y control de los actores y las
Universidades, que se encargan de la formacion del talento humano en salud.

4.1.3 Andlisis de la Demanda: Como se desprende de los aspectos revisados en los
apartes anteriores, el presente convenio se desarrolla en un sector con alto grado de
especificidad frente a los servicios que demandan los usuarios potenciales, que puede ser
la totalidad de la poblacién del municipio, cuando ese vea aquejada por un problema de
salud. Para el caso puntual del convenio con la ESE Hospital Guillermo Gaviria Correa,
teniendo en cuenta que los recursos estan orientados al fortalecimiento de la operacion de
la institucidn en todas sus areas, se puede afirmar que se beneficiard la totalidad de
poblacién del municipio. Frente a la demanda especifica de servicios, no se puede
cuantificar mediante el empleo férmulas matematicas, ni con base en el andlisis de la
demanda historica, pero la demanda se circunscribe a los servicios de salud de baja
complejidad, atendidos bajo la tutela de profesionales médicos, odontologes, bacteridlogos
contratados por el hospital, servicios que deben estar habilitados por la autoridad
competente. La cantidad de los servicios estara siempre influenciada por las necesidades de
la pobiacién y por la presencia o no de situaciones especiales que afecten la condicién de
salud de los habitantes, como por ejemplo presencia de brotes de enfermedades y/o
eventos de urgencias o emergencias sobrevinientes.

El concepto de subsidios a la oferta, tal como se aplica para el presente convenio es una
novedad frente a las compelencias de la entidad territorial y por ello El Departamento de
Antioguia no habia realizado previamente este tipo de procesos contractuales con objsto
similar. Por tanto, no se puede relacionar experiencia especifica previa. Se trata, eso si, de
dar cumplimiento a una competencia de la entidad territorial y de ejecutar unos recursos
que son de destinacién especifica para la entidad beneficiaria y la seleccién de las mismas
es determinada por el Ministerio de Salud y Proteccion Social y la entidad departamental
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no se puede apartar del listado de instituciones publicado por la Nacion.

4.1.4 Andlisis de la Oferta; B presente convenio se enmarca en el nuevo concepta de
subsidios a la oferta, que son los recursos asignados por parte del Estade para concurrir
en la financiacién de la operacién de la prestacion de servicios y tecnologias efectuadas
por instituciones o la infraestructura publica administrada por terceros, ubicadas en zonas
alejadas o de dificil acceso que sean monopolio en servicios trazadores y no sostenibles
por venta de servicios. En este escenario los recursos del convenio apuntan a fortalecer de
forma global la operacion de la institucién, buscando mejorar todos sus procesos internos y
su interaccion con el entorno, para garantizar la sostenibilidad de la prestacion de servicios
de salud en condicicnes de calidad para todos los usuarios del servicio en cada
jurisdiccion, independientemente de su afiliacién o no afiliacion al sistema de salud. La
oferta de los servicios, para el caso del hospital, se concentra en servicios de urgencias de
baja complejidad, Atencidén obstétrica de baja complejidad, consulta medica general y
servicios de medicina general de baja complejidad; odontologia de baja complejidad;
laboratorio clinico de baja complejidad; servicios de promocion de la salud y prevencion de
la enfermedad; brigadas extramurales; entre otros. El Hospital es una institucion de caracter
publico, monopolio en su jurisdiccion para servicios trazadores como obstetricia y urgencias
de baja complejidad.

4.2. Valor del convenio:

Bl presente convenio tiene un valor de CIENTO OCHENTA Y OCHO MILLONES
SEISCIENTOS CINCUENTA Y SES MIL CIENTO CUARENTA Y DOS PESOS MIL
($188.656.142), por tratarse de servicios de salud estan excluidos de IVA (Articulo 476
del Decreto 624 de 1989 Estatuto Tributario - modificado por el articulo 48 de la Ley 488
de 1998 y Ley 1607 de 2012.

Bl presupuesto oficial para el presente convenio, estd en coherencia con la distribucién de
recursos de subsidio a la oferta que se hace mediante la Resolucion 52021060007950 de
abril 14, expedida por la Secretaria de Salud del Departamento, en la cual se aplicaron los
criterios establecidos en el Decreto 268 de 2020para asignar ios recursos de este
componente; como resultado le correspondioé a la Empresa Sccial del Estado la suma de
$188.656.142.

Anexo 2 Célculo de Presupuesto # Resolucion S2321060007950 de abril 14 2021

El Departamento Nacional de Planeacion (DNP), expidid los siguientes documentos de
distribucién de recursos: i) el Documento de Distribucion SGP-52-2020 para la
#Distribucion de las doce doceavas para el municipio de Barrancominas de la participacion
para salud (régimen subsidiado y subsidio a la oferta), de la Ultima doceava para el resto
de las entidades beneficiarias de las participaciones para salud, agua potable y saneamiento
basico, proposito general y de las asignaciones especiales para programas de alimentacion
escolar, resguardos indigenas y municipios riberefios del rio grande de la Magdalena; y de
las doce doceavas de la asignacién especial para FONPET 2,9%, vigencia 2020#, en el
anexo 5, asignd para Antioguia por concepto de ultima doceava de subsidio a la oferta de
2020, la suma de $614.154.980; adicionalmente, el Documento de Distribucion
8GP-55-2021, para la #Distribucién de las once doceavas de las participaciones para salud
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{componente de salud publica y subsidic a la oferta) y propdsito general, y de las
asignaciones especiales para programas de alimentacién escolar, municipios riberefios de! rio
grande de la magdalena y resguardos indigenas, vigencia 2021#. En e anexo 3 de dicho
documenio se asignaron al Departamento de Antioquia $4.173.417.114, para distribuir
entre las instituciones beneficiarias del subsidic a la oferta, ubicadas en municipios no
certificados en salud.

En total por el componente de subsidic a la oferta al Departamento de Antioquia le
asignaron  $4.787.572.094, que fueron distribuidos mediante la  Resolucién
52021060007950 de abril 14 y a la E.S.E. Hospital Guillermo Gaviria Correa de Caicedo le
correspondieron $178.829.932.

Bl  Ministerio de Salud y Proteccion Social publicd en el portal web
(https:/fwww minsalud.gov.cof/proteccionsocial/Financiamiento/Pagin
as/Sistema-General-de-Participaciones-—-Prestacion-de-servicios.aspx), el listado de Empresa
Sociales del Estado # E.S.E. y Operadores de Infraestructura Plblica Operada por Terceros,
que son monopolio de servicios trazadores en la vigencia 2020, del cual hacen parte las
instituciones Prestadoras de Servicios a las cuales se les asigna el recurso.

Por la naturaleza y las caracleristicas del objeto del presente convenio, el Departamento de
Antioquia, Secretaria de Salud, debe girar los recursos asignados al Hospital. La
contraprestacion del asociado sera la garantia de la operacion de la prestacion de servicios
de salud en la jurisdiccion y el accesc de los usuarios en condiciones de oportunidad, de
acuerdo con los indicadores establecidos para hacer el seguimiento del convenio por parte
de la supervision y al cumplimiento de las metas de gestion financiera.

Ademas, el Hospital se compromete a brindar a la poblacion sin capacidad de pago y que
por alguna circunstancia no esta afiliada al Sistema General de Seguridad Social en Salud,
los servicios de salud de su portafolio que requieran estas personas; dichos servicios, seran
cargados y cruzados por la ESE contra los recursos que recibe como subsidio a la oferta.
Por tratarse de una demanda espontanea de los potenciales beneficiarios que no se puedan
afiliar al sistema de salud, técnicamente no es posible calcular la cantidad de servicios y el
valor de los mismos, maxime si consideramos que en primera instancia estas personas
deben surtir el tramite de afiliacion, antes de ser atendidos en el servicio de salud; salvo
que se trate de urgencias vitales. Por lo anterior se considera que la demanda de servicios
sera minima.

Los recursos cdel presente convenio corresponden al presupuesto asignado al Hospital
mediante Resolucion $2021060007950 de abril 14 y son de destinacion especifica para
financiar los gastos de operacién de la prestacion de servicios de salud en el municipio.
Por tal motivo, la ESE Asociada no realizard ningun aporte de recursos financieros
efectivos.

4.3. Forma de desembolso de los recursos

E giro de los recursos a la E.S.E., sera realizado por ia Direccion de Gestion Integral de
Recursos de la SSSA, de acuerdo con las doceavas giradas al Departamento de Antioquia
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por parte del Ministerio de Salud y Proteccion Social, previa verificacion del cumplimiento
de las obligaciones por parte de la ES.E, que deben evidenciarse en el informe de
supervision.

PARAGRAF(O: Para el pago, se debe presentar la siguiente documentacién: 1) Informe de
seguimiento a la Contratacion Estatal elaborado por el supervisor de! convenio, en el cual
conste que el contratista presenté los soportes de informacion requeridos; 2} Certificacion
del supervisor del convenio, donde conste que el contratista presentd a la Secretaria
Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioguia el Plan de Inversion que realizara la
con los recursos del subsidio a la oferta y que dicho plan fue aprobado por la Secretaria |
3) Certificado de la cuenta bancaria de ahorros, en la cual se hara la transferencia de los
recursos de subsidio a la oferta; 4) Certificado de estar a paz y salvo con los aportes
relativos al Sistema de Seguridad Social Integral, Caja de Compensacion Familiar, ICBF y
Sena, expedido por el Revisor Fiscal, fotocopia de la cedula de revisor fiscal, tarjeta
profesional del revisor fiscal y copia del certificado de Junta Central de Contadores,
igualmente se debe incluir fa planilla de pago (PILA), con fecha correspondiente al mes en
que se realiza la transaccion. Los requisites 2 y 3, sdlo se necesitan para el primer
desembolso.

Los desembolsos estaran supeditados a la existencia de recursos en el PAC.

PAC # PAGO DEL CONTRATO POR MES # CAICEDO

Junio 84.002.876
Julio 14.950.465
Agosto 14.950.465
Septiembre 14.950.465
Octubre 14.950.465
Noviembre 14.950.465
Diciembre 29.900.941
TOTAL $188.656.142

4 4. Rubro Presupuestal, Certificado de Disponibilidad Presupuestal y Numero de registro en
el Banco de Proyectos

4.4.1. DEPARTAMENTO

# BANCO DE PROYECTOS:

BPIN/BPID: 2020003050156

Nombre: Compromiso de Garantizar la prestacion de Servicios de Salud para la Poblacion a
cargo del Departamento de Antioquia

Bemento PEP: ¢1-0083

Vigente hasta: 12 de julio de 2021

Nomero de certificado: 201600006027

# RUBRO PRESUPUESTAL: 2350208/131D/0-PS3031/ C19062/010083002004
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# CDP: 3500046457 # fecha de creacion: 30.04.21 - Valor $ 188.656.142

5. JUSTIFICACION DE LA SELECCION DEL ASOCIADO.

Mediante la Resolucién 857 del 29 de mayo de 2020 el Ministerio de Salud y Proteccion
Sacial, fijoé los lineamientos para realizar el seguimiento de los recursas del SGP, que seran
gjecutados por las entidades territoriales y determind el listado de ESEE y de los
administradores de infraestructura publica, monapolic en servicios trazadores, con las que
los departamentos, distritos 0 municipios certificados suscribiran los convenios o contratos

#Articulo 2. Lineamientos para la suscripcion de convenios o contratos con las ESE y la
infraestructura publica beneficiarias del subcomponente del subsidio a la oferta. Este
Ministerio determinara y publicard anualmente en su pégina web, el listado de las ESE vy
de los administradores de infraestructura publica, menopalio en servicies trazadores, con las
que los departamentos, distritos © municipios certificados suscribirdn los convenios ©
contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de 2016, segun
corresponda, asi: (...)

De acuerdo con ello y consuitado el listado publicado por el Ministerio la pagina:
https://www .minsalud.gov.co/proteccionsocial/Financiamiento/Paginas/Sistema-General-de-
Participaciones-—Prestacion-de-servicios.aspx , encontramos que hacen parte del listado
publicado por el Ministerio la Empresa Sociales del Estade Hospital Guillermo Gaviria
Correa.

Este municipio hace parte de los no certificados o que perdieron su certificacion después
de haberla obtenido en el Departamento de Antioquia y la ESE esta en el listado de
instituciones beneficiarias del subsidio a la oferta publicado por el Ministeric en 2021. Por
tal razon, se justifica juridica y técnicamente su eleccidn como beneficiaria de recursos de
subsidio a la oferta en 2020.

NO APLICA REQUISITOS HABILITANTES

NO APLICA CRITERIO DE EVALUACION

6. El ANALSIS DEL RIESGO Y LA FORMA DE MITIGARLO.
Ver Anexo.

7. GARANTIAS QUE AMPARAN EL CONVENIO.

B articulo 7 de la Ley 1150 de 2007, estipula: "Las garantias no seran obligatorias en los
contratos de empréstito, en fos interadministrativos, en los de seguro y en los contratos
cuyo valor sea inferior al 10% de la menor cuantia a que se refiere esta ley, caso en el
cual corresponderd a la entidad determinar la necesidad de exigirla, atendiendo a la
naturaleza del objeto del contrato y a la forma de pago, asi como en los demas que
sefnale el reglamento.”.
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A su vez el Decreto 1082 de 2015, establece:

Articulo 2.2.1.2.1.4.5. No obligatoriedad de garantias. En la contratacion directa la
exigencia de garantias establecidas en la Seccion 3, gque comprende los articulos
221.23.1.1 al 2.2.1.2.3.5.1.del presente decreto no es obligatoria y la justificacion para
exigirlas o no debe estar en los estudios y documentos previos.

Bl proceso de la referencia por tratarse de contratacion con una Empresa Social del Estado
cuyo objeto es la prestacidn de servicios de salud y considerando que el pago de los
servicios se hara posterior a la prestacién de los mismos, a la presentaciéon de la
facturacién por parte del asociado y al aval por parte del supervisor, no se exigiran
garantias. No obstante, dentro del convenio se incluird la clausula de indemnidad.

NO SE CONTEMPLAN GARANTIAS PARA ESTE PROCESC

8. ACTO ADMINISTRATIVO POR MEDIO DE LA CUAL SE CONFORMO EL COMITE
ASESOR Y EVALUADOR DEL PROCESO CONTRACTUAL

Mediante Resolucidon No. 2021060009521 de 04 de mayo de 2021, se designd el Comité
Asesor y Evaluador y sus integrantes, asi:

Rol Tecnico: Carlos Maria Aristizabal Zuluaga # Profesional Universitario
Rol Logistico: Zaira Salinas Velasquez # Profesional Universitario
Rol Juridico: Juan Esteban Arboleda # Profesional Universitario.

9. TIPO DE SUPERVISION Y/O INTERVENTORIA

Supervision Tipo C:. Para el presente contrato la Supervision sera realizada por un
funcionario de la planta de cargos del Departamento- Secretaria Seccional de Salud vy
Proteccion Social de Anticquia quien se encargard de hacer el seguimiento técnico, juridico,
contable y financiero del contrato.

La seleccion del tipo C en Supervision se justifica en cuanto a que las actividades a las
cuales se realizaran control y seguimiento, son de baja complejidad v puede ser asumido
por un solo funcionario con conocimiento y experticia en las mismas.

0. ANEXOS

Anexo 1 Relacién de municipios descertificados

Anexo 2 Calculo de Presupuesto # Resolucién $2021060007950 de abril 14 2021
Anexo 3 Matriz de Riesgos

CDP: 3500046457 # fecha de creacion: 30.04.21

Resolucion de designacion del Comité Asesor y Evaluador No. 2021060009521

BPID (Certificado de Banco de Proyectos).

Link de la pagina del Ministerio de Salud, en el cual esta publicado el listado de
instituciones monopolio de servicios trazadores:

~NOU A WN 2 -
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https://www minsalud.gov.co/proteccionsocial/Financiamiento/Paginas/Sistema-General-de-

Participaciones---Prestacion-de-servicios.aspx
8 Documentos del asociado.

o

ZAIRA SALINAS VELASQUEZ
Rol Logistico

s A ibyhird

CARLOS MARIO ARISTIZABAL ZULUAGA
Rol Tecnico

A JIMENEZ
Director Asuntos Legalds - Rol Juridico

Sl Heoedol
JUAN DAVID RODRIGUEZ QUIJANO
Director de Aseguramiento y Prestacion de Servicios

Fecha de Creacién: Medellin, (Mayo. 06, 2021)

Fecha de Aprobacion: '2 5 MAY 2021




Anexo 1 Relacion de municipios descertificados

Tabla 1. Municipios no certificados de Antioquia:

NO NATURALEZA DEL
# | MUNICIPIOS NO CERTIFICADOS | .coniFICADO PRESTADOR RIESGO
FYF

1 | TARAZS x PUBLICA ALTO

2 | SOPETRAN X PEBLICA MEDIO

3 [LA PINTADA X PL,JBUCA BAJO

4 | VIGIA DEL FUERTE X PQBL'CA ALTO

5 | MURINDO X PUBLICA SINR.

Tabla 2. Municipios que perdieron la certificaciéon en Antioquia:
MUNICIPIOS | ANO EN QUE PERDIO LA CERTIFICACION
4 | QUE PERDIERON NATURALEZA | RIESGO
CERTIFICACION - | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 2015 | PRESTADOR | FyF
ANTIOQUIA ~
6 NECHI X PUBLICA SINR.
7 CACERES X PUBLICA ALTO
8 SAN JUAN DE X PUBLICA SINR.
URABA ,

9 JERICO X PUBLICA SIN R.
10 | URAMITA X PUBLICA N/A
11 | GOMEZ PLATA X PUBLICA SINR.
12 | CAICEDO X PUBLICA BAJO
13 TOLEDO X FPUBLICA ALTO
14 | ARGELIA X PUBLICA ALTO
15 | PUERTQ BERRIO X PUBLICA” N/A
16 | ZARAGOZA X PRIVADA ** | N/A

* En Puerto Berrio la infraestructura publica tiene como operador a ta ESE Hospital César Uribe Piedrahita de

Caucasia.
** Zaragoza es el (inico municipio no certificado con operador de infraestructura pablica, de naturaleza privada.
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GOBERNACION

RESOLUCION

“POR MEDIO DE LA CUAL SE DISTRIBUYEN LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE
PARTICIPACIONES, COMPONENTE DE SUBSIDIO A LA OFERTA, ENTRE LOS
PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD Y ADMINISTRADORES DE INFRAESTRUCTURA
PUBLICA DE MUNICIPIOS NO CERTIFICADOS DE ANTIOQUIA EN EL ANO 2021, QUE HACEN
PARTE DEL LISTADO DE INSTITUCIONES MONOPOLIO DE SERVICIOS TRAZADORES,
PUBLICADO POR EL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL."”

La Secretaria Seccional de Salud y Proteccién Social de Antioguia, en uso de sus atribuciones
constitucionates y legales, en especial la Ley 715 de 2001, la ley 1955 de 2019 y el Decrelo
Departamental No. 202107000528 del 01 de febrero def 2021, y

CONSIDERANDO

Que la Ley 1955 del 25 de mayo de 2019, mediante la cual se expide el Plan MNacional de
Desarrollo 2018-2022 “Paclo por Colombia, Pacto por Equidad”, en su articulo 235, que modifico el
articulo 52 de |a Ley 715 del 21 de diciembre de 2001, establece que:

“Articulo 52 Distribucion de los recursos del componente de salud publica y de subsidio de
oferta. Este componente comprende dos subcomponentes: el de acciones de salud publica
y el de subsidio a fa oferta. Los recursos correspondientes a estos subcomponentes se
distribuiran asi:

52.1 El subcomponente de Acciones de Salud Publica, se distribuird a cada entidad
territorial de acuerdo al resultade de la sumatoria de ios siguientes criterios: poblacion,
porcentaje de pobreza de cada entidad territorial, ruralidad, densidad poblacional y
eficiencia administrativa. Se entendera como eficiencia administrativa el mayor o menor
cumplimiento en metas prioritarias de salud publica, medidas por indicadores trazadores.

Los departamentos recibiran el 45% de los recursos destinados a esle subcomponente
para financiar las acciones de salud publica de su competencia, a operacion vy
mantenimiento de los laboratorios de salud puablica y el 100% de los asignados a las areas
no municipalizadas. Los municipios y distritos recibiran el 55% de los recursos asignados a
este componente, con excepcion del Distrito Capital que recibira el 100%.

El Ministerio de Saiud y Proteccion Social debera disefiar e implementar los sistemas de
monitoreo que den cuenia del uso eficiente de los recursos y los resultados en salud,
acorde con las acciones de salud publica priorizadas. Para lo cual los deparamentos,
distritos y municipios deberan reportar fa informacion que corresponda.

Los departamentos, distritos y municipios pedran establecer convenios de asociacion para
la ejecucion de los recursos, en funcion de los planes territoriales de salud publica de
intervenciones colectivas, en especial los objetivos y metas priorizadas en el respectivo
territorio.

-(
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52.2 El subcomponente de Subsidic a la Oferta se define como una asignacion de
recursos para concurric en la financiacion de la operacion de la prestacion de servicios y
tecnotogias efectuadas por instituciones ptiblicas o infraestructura publica administrada por
terceros, ubicadas en zonas alejadas o de dificil acceso que sean monopolio en servicios
trazadores y no sostenibles por venta de servicios.

Los recursos para financiar este subcomponente se distribuiran entre los municipios y
distritos certificados v los departamentos con instituciones de prestacion de servicios de
que trata el inciso anterior, de conformidad con los siguientes criterios: poblacion total,
porcentaje de pobreza de cada entidad territorial, ruralidad y densidad poblacional.”

Que ei Decreto 268 del 24 de febrero de 2020, sustituye parciaimente la Parte 4 del Libro 2
del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y Proteccion Social y se
modifica el articulo 2.2.5.1.2 del Decretc 1082 de 2015, Unico Reglamentario del Sector
Administrativo de Planeacion Nacional, en relacién con la definicion de los criterios,
procedimientos y variables de distribucién, asignacion y uso de los recursos del Sistemna
General de Participaciones para Salud y se dictan ofras disposiciones.

Que con el fin de eslablecer los criterios para la distribucién y asignacion del subcomponente
de Subsidio a la Oferta, de los recursos de la participacion de salud del Sistema General de
Participaciones, determinados en la Ley 715 del 21 de diciembre de 2001, en su articulo
2.4.2.6.. En cumplimiento de lo dispuesto en el numeral 52.2. del articulo 52 de la Ley 715
de 2001, modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019, fos recursos de este
subcomponente se distribuirdn entre los departamentos, y distritos referidos en e articulo el
2.4.1.3 del Decreto 268 del 24 de febrero de 2020, en donde se encuentren los monopolios
€n servicios trazadores no sostenibles por venta de servicios definidos en este decreto, con
los siguientes criterios:

)

a) Un 30% por poblacién. La distribucion se realizard considerando el monto de
recursos determinado para este criterio, muttiplicado por la proporcion de la poblacion
de cada municipio, distrito o area no municipalizada en el total nacional.

b) Un 22% por ruralidad. La distribucion se realizard considerando el monto de
recursos determinado para este criterio, multiplicado por la proporcion del indice de
ruralidad de cada municipio, distrito o area no municipalizada en el total nacional.

Ruralidad. Es el indice de Ruralidad de la vigencia fiscal en la que se distribuyen los
recursos del SGP, determinado para cada departamento, municipio y distrito det pais
y area municipatizada de los departamentos del Amazonas, Guainia y Vaupés,
definido por el Departamento Nacional de Planeacion (DNP} con base en la
informacién a 1a que hacen referencia los incisos 1° y 2° del articulo 2 .2.5.1.2 del
Decreto 1082 de 2015.

El indice de ruralidad conjuga densidades y distancias. Fue propuesto por el Banco
Mundial y en Ceclombia lo aplicd Naciones Unidas en el ‘Informe de Desarrolio
Humano Colombia Rural. Razones para la Esperanza'. El estudio, que fue dirigido
por Absalon Machado, se publicd en el 2011, y en estos tres afos ha sido un punto
de referencia para las discusiones sobre el desarrollo agropecuario del pais. Uno de
sus mayores aportes ha sido la aplicacion del indice de ruralidad, que ha logrado
insertar el analisis de la relacién campo/ciudad en la perspectiva de la geografia
eccndmica. De acuerdo con el indice de ruralidad, un municipio es mas rural cuando
esta lejos de las ciudades grandes y, ademas, cuando su densidad es baja.

¢} Un 38% por porcentaje de pobreza. La distribucién se realizara considerando el
monto de recursos determinado para este criterio, mutliplicado por ef porcentaje de
pobreza referido en el articulo 2.4.1.3 del presente decreto.

Porcentaje de pobreza. Corresponde a la participacion del indice de Necesidades
Basicas Insatisfechas -NBl-, o el indicador que lo sustituya, determinade por el

MURIBEOL
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DANE, de cada fnunicipio y distrito del pais y areas no municipalizadas de los
departamentos del Amazonas, Guainia y Vaupés, entre el total del NBI def pais.

d) Un 10% por densidad poblacional. Los recursos se distribuiran teniendo en cuenta
el monto de recursos determinado para este criterio; multiphicado por fa proporcion de
densidad en los términos definidos en el articulo 2.4.1.3 del presente decreto. Los
recursos_ seran distribuidos _entre aaquellos municipios, distritos o areas_ no
.municipalizadas con una densidad poblacional superior al promedic nacional.

Densidad poblacional. Es el resutado de dividir 1a poblacién de cada municipio y
- distrito del pais y de las areas no municipaiizadas de los departamentos del
Amazonas, Guainia y Vaupés, entre por la extension en Km2.

La sumatoria de lo obtenido por la aplicacidn de los. criterios mencionados en el
presente articulo, se asignard a los municipios certificados y a los distritos referidos
en el articulo 2.41.3, del presente decreto. Asi_mismo, los departamentos
recibirdn los recursos de sus entidades territoriales no certificadas en salud,
asi como los recursos de las areas no municipalizadas de los departamentos de
Amazonas, Guainia y Vaupés.

Los recursos de este subcomponente seran girados por la Nacién a l2 cuenta
maestra de prestacion de servicios de la entidad territorial inscrita ante el Ministerio
de Salud y Proteccian Social.” (Subrayas propias, fuera de texto) _

Que de acuerdo con lo anterior, a la cuenta maestra de prestacidén de servicios del
Departamento de Antioguia ingresaron SEISCIENTOS CATORCE MILLONES CIENTO
CINCUENTA Y CUATRO MIL NOVECIENTOS QCHENTA PESOS M/L ($614.154.980), por
concepto de fa doceava diciembre 2020 Subsidio a la Oferta y CUATRO MIL CIENTO
SETENTA Y TRES MILLONES CUATROCIENTOS DIEZ Y SIETE MIL CIENTO CATORCE
PESOS M/L ($4.173.417.114), por concepto once doceavas de subsidio a la oferta 2021. En
total sera distribuido en la presente Resolucion CUATRO MIL SETENCIENTOS QCHENTA
Y SIETE MILLCNES QUINIENTOS SETENTA Y DOS MIL NOVENTA Y CUATRO PESOS
M/L ($4.787.572.084), entre los prestadores de servicios de salud de municipios no
certificados de Antioguia en 2020, que hagan parte del listado de |las Empresas Sociales del
Estado y de los administradores de infraestructura publica monopolioc de servicios
trazadores:

1. Verificacion de municipios no certificados de Antioquia frente al listado de l

prestadores de servicios publicado por el Ministerio. Se procede a confrontar Ia
informacion de las Empresas Sociales del Estado y administradores de infraestructura
pibfica de municipios no certificados del Antioquia frente al listade publicado en la
pagina web del Ministerio y se verifica cudles de los prestadores que hacen presencia
en los 16 municipios no certificados del Departamento, estan incluidos en el listado del
Ministerio y encontramos que 15 instituciones que prestan servicios de salud en igual
nimero de municipios no certificados estan en el listado publicado por el Ministerio de
Salud y Proteccitn Social. Entre los cuales hay 14 son Empresas Sociales del Esiado
y una institucion que es administrador de infraestructura pubhca en Zaragoza {Centro
Medico CUBIS de Istmina, Chocd).

Que para la verificacién del listado de las instituciones no certificadas det Departamento de
Antiogquia, podran ser consultadas en et link:

https://www.minsalud. gov.co/prateccionsocial/Financiamiento/Paginas/Sistema-General-de-
Participaciones---Prestacion-de-servicios.aspx

Que verificada la informacion pﬁb!icada por el Ministerio, se detallan los 15 municipios no
certificados de Antioguia, con el nombre de ta E.S.E. y/o del administrador de infraestructura

-
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pt']bﬁca‘ que hacen parte del listado publicado, de acuerdo con ef documento publicado en su
pagina asi: "Archivo con Entidades Monepolio Servicios Trazadores — 2021

MUNICIPIOS NO CERTIFICADOS E INSTIUCION PRESTADORA DE SERVICIOS DE SALUD DEL
LISTADO PUBLICADO POR EL MINISTERIO - 2021
MUNICIPIO ESE O ADMINISTRADOR DE INFAESTRUCTURA Pellebivedinas
MINSALUD
Caceres ESE Hospital Isabel La Catolica Si
Taraza ESE Hospital San Antonio Si
Zaragoza Cenlro Médica CUBIS de istmina - Choct Si
Puerto Berrio ESE Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia Si
Gémez Plata ESE Hospilal Santa |sabel Si
Totedo ESE Mospital Pedro Claver Aguirre Si
| Caicedo ESE Hospital Guillermo Gaviria Correa Si
Sopetran ESE Hospitat Horacio Suescin Mufoz Si
Uramita ESE Hospital Tobias Puerta ' Si
Argelia - | ESE Hospital San Julian Si
Jerico ESE Hospital San Rafael de Jerica St
La Pintada . ESE Hospilal Antonic Roldan Betancur ) Si
Murindd ESE Hospital San Bartolomé Si
San Juan de Urabi ESE Hospital Héctor Abad Gémez Si
Vigia del Fuerte ESE Hospital Atrato Medio Antioquefic Si
Que son quince {13} los municipios no cerdificados de Antioquia que tienen sede de .

instituciones prestadoras de servicios de salud monopolio de servicios trazadores, entre los
cuales se hara la distribucion de Jos recursos girados al Departamento de! componente de
subsidio a la oferta del Sistema General de Participaciones (SGP). Los mismos que se
detallan en la sigurente tabla con las variables normalizadas y ponderadas con base en las

cuales se realiza la distribucion de fos recursos:

VARIABLES PONDERADAS Y NORMALIZADAS 2021
Municipios Ponderad.c’v Por p::::i'd:‘:o Ponde_rado MBI ponderado {Pobreza) a
Poblacion Poblacional Ruralidad 2018 {DANE)

Caceres 0,128777754 0 0,060005197 0,101286664
Taraza 0,118737157 ] 0,066568799 0065898327
Zaragoia 0,109034866 0 0,061065603 0,093034128
Puerto Berrio - ,172682393 0 0,080466144 0,027989512
Gomez Plata 0,042079456 1] 0,071120892 0,0211395
Toledo 0021388476 0 0,064811439 0,048600524
Caicedo 0,03620295 0 0,064374211 ' 0,037847836 .
Sopetraa 0,06579431 0,182050892 0,07365735 0,022989207
Uramita 0,029261406 0 0,064377153 0,05508466
Argelia 0,030973821 o 0,067371?‘.42 0,034839523
Ie_ricé . 0,058134387 0,185859655 0,07499109% 0,018395431
ta Pintada 0,035889704 0,402639635 0,079275592 0,G26119475
Murindd 0,022202917 0 0,056083165 0,166128016
San juan de Urabd 0,088874317 0,229449817 0058646263 0,123159278
Vvigia del Fuerte 0,039966086 0 0,05718535% 0,159054414

1 1 1 1
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Fuentes de informacién: Poblacion: DANE - Censo Nacional de Poblacién y Vivienda
(CNPV) 2018
- Necesidades Basicas Insatisfechas (NBI): DANE .
hitps.#www.dane.qov.cofindex.php/estadisticas-por-tema/demografia-y-
poblacion/censo-nacional-de-poblacion-y-vivenda-2018
- Ruralidad: Construccién del Departamento Administrativo de Planeacion. Direccion
de Sistemas de Indicadores de la Gobernacion de Antioquia, con base en
informacion poblacional de DANE.
- Densidad poblacional. Solo aplica a municipios con indicador superior a promedio
Nacional (Decreto 268 de 2020}

Que se hace necesario proceder a hacer la distribucién de los recursos aplicando los
criterios para cada uno de los 15 municipios. La sumatoria de los recursos asignados por
cada criterio, serd distribuida a la institucién prestadora de servicios de salud de cada
entidad territorial, que hace parte del listado de instituciones monopolio de servicios
trazadores, conforme af Decreto 268 del 24 de febrero de 2020.

Que el valor asignado a cada institucion, sera el presupuesto para el contrato o convenio,
con cada una de [as Empresas Sociales del Estado o administradora de infraestructura
publica, por medio de los cuales se encargan de la prestacion de servicios de salud en cada
jurisdiccion, asi:

APLICACION DE LOS CRITERIOS PARA DISTRIBUIR LOS RECURSOS ASIGNADOS
COMO ULTIMA DOCEAVA 2020

RECURSOS SUBSDIO OFERTA AL DEPARTAMENTO DE i
ANTIOQUIA PARA MUNICIPOS NO CERTIFICADOS- $614.154.980J

ULTIMA DOCEAVA 2020
1. Distribucion por municipio de Gltima doceava 2020 de subsidio a la oferta de
acuerdo con los porcentajes para cada criterio: De lo cual se obtiene el valor
asignado para cada criterio y scbre el cual se hara el ejercicio de distribucion entre los
prestadores definidos.

RECURSOS ASIGNADOS POR MUNICIPIO NO CERTIFICADO SUBSIDIO A LA OFERTA ULTIVIA DOCEAVA 2020

Porcentajes 10% 30% 2% 38%
Criterios Densidad Poblacion Ruralidad Pobreza TOTAL

Municipios 5 61415498 | $ 184.246.494 | $ 135.114.096 | $233.378.8392 $ 614.154.980
Caceres - 23.726.850 8.107.548 23.638.169 55.472.567
Tarazi 21.876.905 8.994.383 15.379.279 46.250.567
Zaragoza - 20.089.292 8.250.824 21.712.202 50.052.317
Puerto Berrio 31.816.125 10.872.110 6.532.161 49.220.397
Gomez Plata 7.752.992 9.609.435 4.033.513 22.295.540
Toledo 3.940.752 8.756.939 11.34?.3—3—;— 24.040.027
Caicedo 6.670.267 8.697.853 8.832.886 24,201,016
Sopatran 11.180.746 12.122.371 9.952.146 5.365.196 38.620.459
Uramita 5.391.312 8.698.261 12.855.597 26.945.169
Argelia 5.706.818 9.102.872 8.130.802 22.940.499
Jericd 11.414.662 10.711.057 10.132.354 4.293.105 36.551.179
La Pintada 26.728.314 6.612.552 10.711.250 6{95.735 43.1&7.851—
Murindd 4.090.810 7.577.626 38.770.772 50.439.208
San Juan de
Uraba 14.091.775 16.374.781 7.923.937 28.377.188 66.767.681
Vigia del Fuerte 7.363.611 7.726.548 37.119.943 52.210.102

61.415.498 184.246.494 135.114.096 233.378.892 $ 614,154,980
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* Los Recursos por densidad, se distribuyen entre los cuatro municipios con densidad

poblacional superior al promedio nacional.

RECURSOS SUBSDIO OFERTA AL DEPARTAMENTO DE
ANTIOQUIA PARA MUNICIPOS NO CERTIFICADOS - ONCE
DOCEAVAS 2021

$4.787.572.094

2. Distribucién por municipio de once doceavas 2021 de subsidic a la oferta de
acuerdo con los porcentajes para cada criterio: De lo cual se obtiene el valor
asignado para cada criterio y sobre €l cual se hara el ejercicio de distribucion entre los
prestadores definidos

3
RECURSOS ASIGNADOS POR MUNICIPIO NO CERTIFICADO SUBSIDIO A LA OFERTA ONCE DOCEAVAS 2021
Parcentaje 10% 30% 22% 38% DISTRIBUCION 11
DOCEAVAS 2021
Criterios Densidad Poblacidn Ruralidad Pobreza
Municipios | $417.341.711 | $1.252.025.134 $918.151.765 | $1.585.898.503 | § 4.173.417.114
Caceres 161.232.984 55.092.878 160.630.369 376.957.231
Taraza 148.661.905 61.120.260 104.508.058 314.290.223
Zaragoza - 136.514.393 56.067.491 147.542 685 340.124.569
Puerto Berrio 216.202.696 73.880.132 44,388,524 334.471.353
Gomez Plata 52.684.537 65.299.772 33.525.102 151.509.411
Toledo 26.778.909 59.506.737 77.075.499 163.361.145
Caicedo 45.327.004 55.105.295 60.022.827 164.455.126
Sopetran 75.977.431 82.376.130 67.628.626 36.458.548 262.440.735
Uramita - 36.636.016 55.107.997 87.358.679 183.102.692
Argelia 38.780.002 £1.857.484 55.251.947 155.889.433
sericd 77.566.987 72.785.714 68.853.206 29.173.286 248.379.132
La Pintada 168.038.315 44,9434 811 72.787.025 41.422.842 327.182.993
Mutindd - 27.798.610 51.492.857 263.462.172 342.753.639
Z"r: ;:a“ de 95.758.979 111.272.879 53.846.170 192.833.808 453.711.836
:de":tzel 50.038.544 52.504.835 252.244.157 354.787.536

* Los Recursos por densidad, se distribuyen entre 1os cuatro municipios con densidad

poblacional superior al promedic nacional.

4. Empresas Sociales del Estado (ESE) o Administradora de infraestructura

publica de cada municipio no certificado de Antioquia 2021:

Lo recursos des

subdividid correspondientes a la Ultima doceava 2020 y once doceavas 2021 del SGP,
de acuerdo con la distribucién y asignacion de las tablas anteriores, se asignan a las
Empresas Sociales del Estado y/o Administradores de infraestructura publica de cada
uno de ios 15 municipios y con dichos recursos se harédn 10s contratos o convenios en
2021, de acuerdo con lo establecido en el Decreto 268 y Resolucion 857 de 2020 del
Ministerio de Salud y Proteccion Social.

En la siguiente tabla se detallan las instituciones prestadoras de servicios de salud que
seran beneficiarias de los recursos de subsidio a la oferta, asignados al Departamento de
Antioguia en la vigencia 2021:
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RECURSOS SUBSIDIO A OFERTA 2021 - ULTIMA DOCEAVA 2020 Y ONCE DOCEAVAS 2021
EMPRESA $OCIAL DEL ESTADO O
REC
MUNICIPIO | ADMINISTRADOR DE INFAESTRUCURA NIT - TOTAL RECURSOS
. ASIGNADOS 2021
PUBLICA
Caceres ESE Hospital Isabel La Catdlica 890.982.430-6 4372 429 758
Taraza ESE Hospital San Antonio 890.964.695-7 360.540.7090
Zaragoza Ceniro Medico CUBIS de istmina — Chocd 818.002.571 360.175.686
Puer.m ESE Hqspitat César Uribe Piedrahita - 890.980.757
Berrio Caucasia - © 383.691.750
Gomez Plata | ESE Hospital Santa 1sabel 890.902.151 173.805.351
Toledo . ESE Hospital Pedro Claver Aguirre 800.139.704 187401173
Caicedo ESE Hospitat Guillermo Gaviria Correa 800.037.244-2
188 656.142
Sopetran ESE Hospital Horacio Suescun Mufioz 890.982.184-8
301.061.154
Uramita ESE Hospital Tobias Puera ' 800.065.395-5 210.047.861
Argelia ESE Hospital San Julian ' 178.820.932
Jerico ESE Hospital San Rafael de Jerico - 890.980.765-9 :
. 284.930.372
La Pintada | ESE Hospital Antonio Roldan 8etancur 811.013.792-3
375.330.843
Murindd ESE Hospita! San Bartolome 800.165.050-9 393.192.847
San Juande | Foe poenital Hector Abad Gemez 800.143.438-8
Uraba 520479.517
Vigia del . - . .
ESE Hospital Atrato Medic Antioqueno 811.020.943-8
Fuerte P o Anea 406.997.637
TOTAL RECURSOS 2021 4.787.572.094

Teniendo en cuenta lo anterior,

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO. - Asignar. CUATRO MIL SETECIENTOS OCHENTA Y SIETE
MILLONES QUINIENTOS SETENTA Y DOS MIL. NOVENTA Y CUATRO PESOS M.L
($4.787.572.094), entre los prestadores de servicios de salud de municipios no certificados

_de Antiogquia que en 2021, estan incluidos en el listado publicado por el Ministerio de Salud y

Proteccion Social y que son monopolia de servicios trazadores, Empresas Sociales del
Estado o administradores de infragstructura publica:

RECURSOQS SUBSIDIO A OFERTA 2021 - ULTIMA DOCEAVA 2020 Y ONCE DOCEAVAS 2021 .
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO ©
MUNICIPIO ADMINISTRADOR DE INFAESTRUCURA NIT TOTAL RECURSOS
- ASIGNADOS 2021
- PUBLICA
Caceres ESE Hospital Isabel La Catdlica 890,982 .430-6 432 429 798
Taraza ESE Hospital San Antonio 890.984.696-7 160.540.780
Zaragoza Centro Médico CUBIS de Istmina — Choco 818.002.571 390.176.886
Puerlo . . - . ) '
Berrio ESE Hospitat César Uribe Piedrahita - Caucasia 890.980.757
383.691.750
Gomez Ptata | ESE Hospital Santa Isabe) 860.9802.151 173.805.351
Toled: i i
oledo ESE Hospital Pedro Claver Aguirre 800.139.704 187 401 173
Caicedo ESE Hoespital Guillermo Gaviria Correa BO0.037 244.2
188.656.142

MURIBEOL




HOJA NUMERO s

Sopetran ESE Huspitai Horacio Swescun Mufioz 890.982.184-9
_ 7 301.061.194
Uramita ESE Hospilal Tobias Puenia . B00.065.395-5 210.047.861
Argelia ESE Hospital San Julian 178.829.932

Jericod ESE Hospital San Rafael de Jericd 850.980.765-9
. 284.930.372

La Pintada | ESE Hospital Antonio Roldan Beta 11.013.792-

P neur 811.013.792.3 375.330.843
Murindé ESE Hospital San Bartotomé 800.165.050-9 ' 393.192.847

Sar 430 42 | £SE Hospital Hector Abad Gomez 800.143.438-8
, 520.479.517

pigia del 1 ESE Hospital Atrato Medio Antioqueio 811.020.943-8
406.997.637
TOTAL RECURSOS 2021 4.787.572.094

ARTICULO. SEGUNDQ. Realizar los contratos o convenios, con cada una de las Empresas
Sociales del Estado y/o administradores de infraestructura publica, que son monopolic de
servicios trazadores, relacionados en el articulo antericr, para fa ejecucién de los recursos del
componente de Subsidio a la Oferta del Sistema General de Participaciones en 2021, asignados
al Departamentc de Antioguia y asignar la supervision de cada contrato, encargada del
seguimiento y control de la ejecucion de los recursos.

ARTICULO TERCERO: La presente Resolucion rige a pariir de su publicacién.

Dada en Medellin,

PUBLIQUESE Y CJ ASE

AMANTE SANCHEZ
d y Proteccidn social de Antioquia

LINA MARIAB
Secretaria Seccional d

NOMBRE FIRMA FECHA
Cartos M. Arislizabal Z. ) # z
Proyectd Profesional Universitario Direccién W . T CV !2' o‘;“‘p‘?)

Asequramiento y Prestacion de senvicios

Aprobd: César Augusto Gomez Fennegra X {
Subsecretario de Prestacidn y Desarrollo A E"OC\M
de Servicios

Juan David Rodriguez Quijano

Aprobd Director de Aseguramiento y Prestacién @ M ’ P
de Servicigs \ ‘_fm \1’Q‘f ~6l

Luis Alberto Naranjo Bermidez / / D
Revisd Director_Administrativo y Financiere K P Ve ty /187
Juan Esteban Arboleda Jiménez kg e

Revisé Direclor de Asuntos Legales - Salud
Los arba fumantes declaramos que hemos revisado el documenta y Yo encontramecs ajustade a las normas y
disposiciones legales wigemntes y por fo tanto bajo nuestra responsabilidad lo presentamds para firma
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Gobernacion de Antioquia
Secretaria de Hacienda
Certificado de Disponibilidad Presupuestal

CDP Numero 3500046457 Fecha de Creacicn  30.04.2021
PAC-CDP No Fecha Vencimiento  30.07.2021
Fecha de Impresion 30.04 2021 Pagina 1de 1

Estado de Liberacion Aprcbado

Descripcion. Financiar los gastos de operacién de la Empresa Social del Estado E.S.E. Hospital Guillermo Gaviria Correa de Caicedo destinados
t la prestacion de servicios de salud, de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificada por el articulo
35 de la Ley 1955 de 2018. Necesidad 35111. Solicitado Abril 29 de 2021

Se certifica que a la fecha de expedicién del presente dacumento existe apropiacion con saldo disponible contra la cual se puede ordenar gastos en el
codigo y valor que se detalla a continuacion:

ltem: 1 Valor: 188,656,142 COP
Rubro: 2350208/ 31D/0-PS3031/C19062/010083 SGP - SALUD - OFERTA CompromGarantiPrestacServDeSaludPoblACargoDeptoAnt
Proyecto: 01-0083/002>004 Subsidio Oferta Municipios no Certficado

Importe Total: La Suma de CIENTO OCHENTA Y OCHO MILLONES SEISCIENTOS CINCUENTA Y SEIS MIL
CIENTO CUARENTA Y DOS PESOS
Valor: 188,656,142 COP

30(01—’9I
Solicité Eifors 172 Aproby

/KV




Radicade: § 202406009521

Fecha: 0410572021 D——
Fipo T TRIENT
RESCLUCION
Prestran-

DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA
GOBERNACION

RESOLUCION N°

“POR MEDIO DE LA CUAL SE CONFORMA UN COMITE ASESCR Y EVALUADOR
PARA PROCESO DE CONTRATACION"

La Secretaria Seccional de Salud de Antioguia en ejercicioc de sus atribuciones
constitucionales y legales conferidas por las Leyes 80 de 1993, 1150 de 2007 y 1474 de
2011 y el Decreto 1082 de 2015, Decreto 2021070000528 del 1 de febrero de 2021, y en
especial por el Decreto Departamental 20200070000007 del 02 de enero de 2020, y

CONSIDERANDO:

1. Que el articulo 12 de la Ley 80 de 1993 adicionado por el articulo 21 de la Ley 1150 de
2007, y el articulo 37 del Decreto 2150 de 1995, facultan al Gobernador en su calidad
de Representante Legal del ente temitonial, para delegar total o parcialmente la
competencia para expedir los actos inherentes a la actividad contractual, realizar los
procesos de selecciony celebrar los contratos, en los servidores publicos que
desempefien carges del nivel directivo o ejecutivo o su eguivalente.

2. Que el sefor Goberador del Departamento de Antioguia. medianie Decrelo
Departamental Na. 007 del 2 de enero de 2012, delegd en los Secretarios de
Despacho y en los Gerentes, la competencia para adelantar todas las actividades
precontractuales, contractuales y pos contractuales necesarias para el cumplimiento de
los fines estatales.

3. Que mediante Resolucién Departamental 010616 del 30 de enero de 2012, se
determind los perfiles de los servidores publicos que deben integrar los Comités
Asesores y Evaluadores de los procesos contractuales que adelante la Secretaria
Seccional de Salud y Proteccién Social de Antioguia.

4. Que el Decreto 20200070000007 del 02 de enero de 2020, expedido por el
Gobernador de Antioquia, establece en su articulo octavo gque:

“Conformacicn. El Comité Asesor y Evaluador estars integrado por:

E! Secretario de Despacho, El Director del Departamento Adminisiralivo. cada Gerenite y 1os
Jefes de Oficina. designaran por Resolucion el Comité evaluador al momenlo de iniciar Jos
estudios previos para todas las modalidades de contratacion. el cual estara integradc por un
namero plural impar asi:

1. Un servidor ptiblico def mivel direclivo o asesor o en su defecto def nivel profesional con
titulo de abogado o particular contratado con titulo de abogado, quien realizara el rol
Juridico dentro del Comité.

2. Un servidor pablico del nivel profesional o superior, o partficuiar contratado con litulp
profesional en el area administrativa. quien realizaré el rol logistico dentro del Comiteé.

3. Un servidor publico del nivel direclivo o asesor ¢ en su defecto del nivel profesional, o
particular contratado con conocimientos sobre el objeto materia de contrafacion. quien
realizara el rol técnico dentro del Comite.”
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5. Que de acuerdo a lo anterior, la Secretaria Seccional de Salud y Proteccién Social de
Antioquia:

RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: Conformar el Comité Asesor y Evaluador del proceso de
cantratacion cuyo objeto es: ~Financiar los gastos de operacion de la Empresa Social
del Estado E£.S.E. Hospital Guillermo Gaviria Correa de Caicedo destinados a la
prestacion de servicios de salud, de acuerdo con lo establecido en numeral §2.2 del
articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de
2019”

ARTICULO SEGUNDO: El Comité Asesor y Evaluador del proceso referenciado en e
numeral anterior estara integrado de la siguiente manera;

ROL TECNICO ROL LOGISTICO ROL JURIDICO
CARLOS MARIQ JUAN ESTEBAN
ARISTIZABAL z?flg&ggﬂggs ARBOLEDA JIMENEZ
ZULUAGA

ARTICULO TERCERO: Ei Comité Asesor y Evaluador ejercera su labor de acuerdo con
las funciones estabiecidas en el articulo noveno del Decreto 20200070000007 del 02 de
enerc de 2020 vy el articulo 2.2.1.1.2.2.3. del Decreto Reglamentario 1082 de 2015, segin
el procesc contractual adelantado, reiterandose a ios miembros del respectivo Comite, la
responsabilidad que adquieren para el cumplimiento de ias funciones técnicas, logisticas y
juridicas de creacion, actualizacion y analisis de los documentos del proceso contractual,
asi como verificar y evaluar fas propuestas que se presenten.

ARTICULO CUARTO: Los miembros del Comité Asesor y Evaluador deben contar con la
competencia y la imparcialidad suficiente que les permita evaluar las propuestas de
acuerdo con los criterios sefalados en el articulo 2.2.1.1.2.2 3 del Decreto Reglamentario
1082 de 2015. Asi mismo en caso de estar incursos en causales de inhabilidades e
incompatibilidades y/o conflictos de intereses consagrados en la Constitucion o en la Ley,
lo haran saber a su superior jerarquico dentro de los tres (3) dias siguientes a la
comunicacion de esta Resolucion; y en caso de declararse impedidos, se dara aplicacion
a lo consagrado en los articulos 11 y 12 de la Ley 1437 de 2011.

PARAGRAFQ: Para mayor grientacion respecto de las inhabilidades e incompatibiidades
y/o conflicto de intereses, se debe consuitar 1a Circular Departamental 035 del 15 de
enero de 2013, expedida por la Secretaria General del Departamento de Antioguia y ef
Manual de Contratacion Publica del Departamento de Antioguia.

ARTICULO QUINTO: La presente Resolucidn rige a partir de la fecha de su expedicion y
contra ella proceden los recurscs de Ley

PUBLIQUESE, COMUNIQ Y CUMPLASE.

STAMANTE SANCHEZ

Secretaria Secciondl de Salud y Proteccion Social de Antioguia

[ NOMBRE FIRMA FECHA

Proyectd: | Yaneth Montoya Mejia Ml Il‘ | '['1'0 I \03!05!2021

Revisé: JUAN ESTEBAN ARBOLEDA JIMENEZ —
DIRECTOR DE ASUNTQOS LEGALES 1 2 j&( ‘ E )
Los arriba firmantes declaramas que hemos revisado el documento yh encontramos djustado a las normas y disposiciones

legales vigentes y por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para firma

YMONTOYAM



CERTIFICADO DE REGISTRO DE
PROGRAMAS Y PROYECTOS

REGISTRO Y/O ACTUALIZACION

Cadigo: FO-M1-P1-007

Version: 03

Fecha de aprobacion

23/10/2013

Fecha de generacion: 13 de Abril de 2021

Vigente hasta: 12 de Julio de 2021

Nota: una vez vencida la vigencia de este certificado. el proyecto no debe ser financiado con
recursos puablicos de inversidn, sélo puede tener asignacion presupuestal cuando sea renovado. Art.
13 Estatuto Orgénico del Presupuesto Departamental, Ordenanza 28 de Agosto 31 de 2017

INFORMACION GENFRAL DEL PROYECTO

Nombre
MGA

Compromiso de Garantizar la prestacion de Servicios de Salud para la Poblacion g
r:argo del Departamento de  Antioquia

Nombre corto:
BPIN/BPID:

Entidad Responsable:
Sector:

Serv. pablico formulador:

Plan de Desarrollo:

Programa:

PPNA

2020003050156 _
SRIA SECC SALUD Y PROT SO
PROTECCION SOCIAL
Angela Patricia Palacio

ARTICUL ACION PI AN DF DESARROLLO

UNIDOS POR LA VIDA

4.0.2.0.3 - Aseguramiento de la poblacién al sistema general de
seguridad social en salud

ESTRUCTIIRA FINANCIFRA DFI PROYECTOQ (cifras en pesos)

Elemento PEP: 01-0083

Estado:
Teléfono:

Registrado Actualizado

38389891

Etapa Fuente 2020 2021 2022 2023 Otros Total
Inversion bepartamentos Antioquia 0 51.600.837.553.922.875.2|54.365.686.4(54.365.886.4411214.255.485.72
Fropios 76 67 40 4
[Departamentos Antioguia 0 29.020.449.4(30.326.369.6(31.691.056.2(31.691.056.283(122.728.931.64
SGP Salud 25 49 83 0
Subtotal 0 80.621.287.0(84.249.244.9(86.056.942.7(86.056.942.724(336.984.417 .36
01 16 23 4
Totales 0 80.621.287.0|84.249.244 9(86.056.942.7|86.056.942.724|336.984 417 .36
01 18 23 4

Direccion de Monitoreo, Evaluacién y Banco de Proyectos
Departamento Administrativo de Planeacion

Pag 1 de 1

GOBERNACION DE ANTIOQUIA

Niimero de certificado:

201600006027




TeleloNo, /s - TUA GuaLans

- - _— I—J.L....' |
WU : Emat contactenoséhospitolcaicedogoveo
7 ' S0 wetr wwwhosatalcaicecoaveo
GULLERMO GAVIRIA CORREA . :
HOSPITAL CAXCEDO

Medellin, Abril 16 de 2021

Doctora
LINA MARIA BUSTAMANTE SANCHEZ

Secretaria Seccional de Salud
Gobernacién de Antioquia
CDA La Alpujarra

Piso 8

Asunto: Aceptacion y conocimiento de Convenio Subsidio a la Oferta 2021

Mediante [a presente y en calidad de Representante Legal de la ESE HOSPITAL
GUILLERMO GAVIRIA CORREA - del municipio de Caicedo, manifiesto que conozco y
estoy de acuerdo con la firma del convenio o contrato con la Secretaria Seccional de Salud
de Antioquia, para la ejecucién de los recursos asignados del Sistema General de
Participaciones componente Subsidio a la Oferta en 2021, cuya distribucion se realizé
mediante Resolucion $2021060007950 de abril 14 de 2021, expedida por la Secretaria.

Atentamente,

YULIANA MARCELA RODRIGUEZ HERNANDEZ
Gerente ’

. Comprometidos con su salud




D} AN N. Formulario del Registro Unico Tributario

POf UNA COLORMUIA bt HONESTA

2. Concepto Actualizacion

4. Namero de formulario 14740110291,

DI

89944(8020) 00000147401102

5. NOmero de kentificacion Trisutaria (NIT) 6. DV | 12. Direccitén seccional 14 Buzdn electrénico
8000 3 7 2 4 4] o [mwuesosdetedstin L i 1

IDENTIFICACION N ‘
24, Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Nimero de identificacidn =~ | ", B 27. Fecha expedicién
Persona juridica 1 R '

- Fi . — ) 1
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamenta S - ¢ |80 Cugadhianicipio
| \ v P . . o
31. Primer apéilico 32 Segurdo apelido 33, Primer nambre - '\J: ) Ct,'ns narbras
iy -

35, Razdn social
E.S.E. HOSPITAL GUILLERMO GAVIRIA CORREA

36. Nombre comerdal

3B, Pais 39. Depertamenio . Lo 40, Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Antioguia . {:] -. . D 5 |Caiedo 125
41. Direceién pringigat 7 } . \ ;\
CL5 3 23 : —-fn,_,“_,-,
42. Comreo electdnico gerencia@hospitalcaicedo.goveo - . ‘ s ( Sl
43. Cédigo postal fag Tetond 1. /¢ ,;/ 857 21 2 3|45 Telétano2 3122414661
o GA ASIFICACION
Actividad acondmica-., Q - Ccupacion
Actividad princlpal Acividad sedfundatias, ™ Otras actividades ‘ 52 Nomero
46 Cixligs 47, Fecha nicia aclividad 48.Codipo - 49; Fechd nicd aclmc‘ad 50. Codigo 1 2 51 Codigo establecimientos
-
e 1of[r1o681221|] -"-il: | | | | I L]

Lo ‘F{'as"pénsabilidades.CaridadesyAlrIbutos
1 2 3 4 5 's'-.r?' 4. .9 .10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 24 22 23 24 2B 26

5 00006 |7 J14|16[42|52 £ ISR 5 A T O )

06- Ingresos y patrimonio.

07- Retencidn en la fuente a iitulo de{rent i { :'_ .

14- Informanie de exogena R -

16- Obligacidn facturar por ingresocs bienes -

| (_ e
42- Dbligado a llevar contabilidad o
52 - Facturador electrénico i .
~, S
Obliﬁadés aduaneros Exportadores
1 2 3 4 & 6 7 g ] 10
l | | | l | I | l | 85 Foma 56 Tigo Servicio 1 2 3

54. Cédigo | 57. Mato | |

1" 12 13 14 15 16 17 18 19 20

I I [ e | '

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, lalnscripcion en el Registro Unico Fbutaric -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigid su renovacién
Para uso exclusivo de la DIAN

59 Anexos st D NO 60. No. de Felios: Ijl &1. Fecha [202‘ -02-09/12:35:12 l

Lz informacidn suministrada a través del formulario aficial de inscripcidn, actualizacidn, suspensidn | Sin perjuicio de las verficaciones gquela DIAN realice.
y cancelacidn del Registro Unica Tributaria (RUT), deberd ser exacta y veraz; an ¢aso de canstatar Firma autorizada:

inexactitud en alguna de los dates suministrados 54 adelaniardn los progedimientos administrativos |
sancionatarios o de suspensidn, segun et caso.

Faragrato del articuto 1.6.1.2.20 gel Decreto 1625 g8 2016

Firma de! solicitante; 984, Nomore  RODRIGUEZ HERNANDEZ YULIANA MARCELA
985. Camgo Representanie legal Cerlificado

Fecha generacitn documento PDF: 09-02-202112:38:23PM
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PUP UNS COLOMEIR mas HINERYR

Formulario def Registro Unico Tributaric

Espacio reservado para b DIAN

4. Namero de formufaric

i

pagina 2 de 4 Hoja 2

14740110291

il

0001474011029 1

=3

5. Numero de Kentificacion Tributaria (MI7) 6. DV | 12. Diraccion seccional - N '\_‘ 14, /Buztn eectrbnico
80 00 3 7 2 4 4| 2 |mesestoscetredetin \i'l CoA |~
Caracteristicas y formas de las organizaclones L
,-' \‘ S
st 64, Entidiides 2 instity osdecaech& Iico de arden racianal, depariamental,
62. Naturaleza 3 83. Formes asodativas munaclpalgaesuerzrfhzados\ > pal 23
65. Fondos 86. Cooperativas 23(' U?S{;{]; :%ad_ss : o'garmsmos L
68. Sin personeria juridica 69. Clras organizaciones no casificadas FD Benefa:m Lh e 2
- e .
(7 \\) 0
Constitucidn, Reglstro y Uliima Refama e Composicitn del Capital
Documento 1. Conslitucién
71.Ciase 08 82. Nacional 100 %
2. Ndmera 260
73. Fecha 19681221 83, Nacional pibico 100. 0 %
74, Nimero de notaria
75, Entidad de registro 0 4 . 84, Nacional privads 0. 0 %
76. Fecha de regisim 19681221 - 0
. R U |
77 No. Malricyla mercant] N l Lk ¥
78 Deparlamento 05 I o0’'s 7 -~
79. CiudadiMunicipio 1 2 5 - N -1 ‘o 5’ 85. Extranjero ' 0 %
N I —
Vigencia " 86. Extranjero piblico 0 0 %
80, Desde 196812 -/ /-] 20040306
B1. Hasta 300012 i 30001231 87. Extranjero privado 0. 0%
v

B8. Entidad ge vigilanda y controt
Superintendencia Nacional de Salud

o]

Estado y Beneficio

Item 89, Estade actual &‘JFecha &]Iyﬂiﬂ_ﬂ? estado 91. Nomero de identificacion Tributaria (NIT} 82 DV
1 8 3 201.60601| -
1 oy
|5 -
2 Lo L -
|
3 L L J ;
4 i ¢ L | -
s l o -
Vinculacién econdmica
Qséc\.g:%%abn 94, Nombre del grupo econémico y/o empresarial E‘Iﬁalwzmget{gn%% I\:Iegnﬁmnbn Tributarra (NI} defa g by

7. Nombre o razén social de la matriz ¢ contolznle

170, NOmers de identificacion tributaria
otofgada en el exterior

171. Pais

172, Numero de identificacidn tnbutana
sowedad o natural del exierior con EP

173 Nombre ¢ razdn socal de |a sociedad o natural del extericr con EP

Fecha generacion docurmento PDF. D9-02-202112:38:23FM

S
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Formulario del Registro Unico Tributario

P UNA COLOREAA Mi % HONESTA Representacién
Pagina 3
Espacio reservado para kb DIAN 4. Numero de fermulario 14740110291
{415)7707212489984{8020) 01474011
5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) B. DV | 12, Cireccidn seccionat ' 14. Buzén electrénico
8 000 37 2 4 4 2 Impueslos de Medellin . 1 1

Representacién

98. Representation 99. Fecha inicio gjercicio representacién ,
REPRS LEGAL PRIN 18 2020 0 4 0 1|
L.
100. Tipo de documento 101. Numera de identficacion */ L g‘_" OV 102 Fimerg de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani { 3 |4 0 2 3 8 3 1 9 1 0 “ ¥, !
1 g = - ;
10{&. Primer apellido 105. Segunde apeilido 106. Prmer rérnbne i B 407 Otros nombres
RODRIGUEZ |HERNANDEZ |YUL|ANA |MARGELA
108. Numero de denlificadén Tributania (NIT) 108. GV| 110. Razun social representante legal .., o
N L
l .'f‘/ / Y
53. Representatidn 98. Fecha nicio ejercicio repres:nt_a?:ién S PR 7
. . N ._
e Soae |
1G0. Tipa de documento 101. Nurmero de identficacion ' T 7 102, DV [103. Numero de larjeta profesiona!
{ “ . .
2 -"77‘\ S N ‘
104. Primer apelido 105. Sequndo apellido s b 106, Primer oinbre 107. Otres nombres
" e ST
| /'/ N ({ Y
108. Numero de Identification Tributaria (NIT) 109.DV| 110, Razon-ocm rr.pr-:-entamvlénal P j
| ot \\ / ‘/
s 4
98. Representation 9, Fe:‘{n_ anlg,épr?:gta:"eﬁms\sih'faqén
| L ] |
100. Tipo de documento 101, Namero de identficacion 102. DV| 103, Numero de tareta profesional
3— . I
104, Primer apellido 105, Sef;unda apdlide 108, Primer nombre 147, Otros nombres
BN
A 5
108. Numero de Kentificagon Tributada (NIT} f{‘Q ov| 150 tgqfo? sizial representante legal
. R T
- 1 .
98, Representacion ' . LD Fecha nicio ejercicio representacién
- . el : 1 1 !
100. Tipo de documento 01 NOmers de Qdenﬁﬁcaclién 102. DV | 103. Numero de arjeta prolesional
.. o I
4 — =
104, Primer apellido [ F105-5equndo apsliico 108 Primer nombre 1Q7. Qtros nombres
108B. NOmero de !demiﬁcacbn Tributarig’ '{N!T) 110. Razdn social representante lagal
“
98, Representadén 49. Fecha inicio gjercicio representacion
1 L l
100. Tipe de documento 101. Nimero de identificacian 102. DV 103, Ndmerc de iarjeta profesional
104, Primer apellide 105. Segunde apdlido 105. Primer nombra 107. Ciros nombras
108. Numero de identificadén Tributaria (NIT) 108, BV 110. Razén social represenlanie legal

Fecha generacitn documenlo PDF- 09-02-2021 12:38:23PM
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Formutario del Registro Unico Tributario

Revisor Fiscal y Contador

01

Espacic reservado para b Olay

4. Nimere de formulario

Pagina 4

da 4 Hoja 5

14740110291

AR

%

5. Numero de entificacidn Tributaria (NIT)
8§ 00037244

6.0V
2

12, Oireccion seccional
Impuestos de Medellin

- ': \ 1\4‘:F.!u20n elecirénico
LY
P ] & A

£ {J - "_\:

Revisar Fiscal y Contador

= ey

A -

124 Tipo de documents

125. Nomero de identficacidn

127 Nﬂn’erh.dé.éﬁ?tipmfesiona!

Revisor flscal principal

Revisor fiscal suplente

s -

W
128, Primer apellido 129 Segunda apelido - 1:';“1.;'.)’tros nombres
132, Namere de identficacion Tributaria (NIT) 133 DV| 134, Sociecdad o firna designada v
135 Fecha de nombramienio ¢ S NS .
1 | | T e o :
136. Tipo de documento 137. Numero de ientificacidn . i (,\ . 13§)OV 139. Namero de tafjeta profesional
Foln Ay
1440. Primer apellido 141. Segunda apslido T 132@5@: ;\D:'!lbw;, ’ 143. Otros nomores
| <
144. Numera de Identficanon Tributaria (NIT) 145. DV| 146. Sociedad o
| S
147. Fecha de nombramisnto P .
. . ~
1 1 I PR . P _ —t
148 Tipo de documento 149. Numero de identficacion Mo " - 150. Dv] 151. Numero de tarjela profesional
- ~
Cédulade Ciudadania 1 3 |4 3 2 7 7 9.8 8 . _ 1096 98T
152 Primer apellido 153. Segu\dé’aﬁéﬁihﬁ v ’:/;"- "~ % 154 Primer nombre 155. (rros nombres
HERRERA |PEREZ“-‘ C S Y 2 [HERMILDA |LuciA

Contador

156. Namero de Identificacion Tributaria (NIT)

457 DV
- )

158, Bocieder] o iz designada

159. Fecha de normbramiento '

2021020

) i3
|

FAEN
3

Fecha generacion documenta PDF: 09-02-202112:38:23PM




4 Caicedo

Alcokdio de Caicedo
/ 2 Coiced:

: NI: 890984224-4
Caicedo, 12 de Abril de 2021

LA SUSCRITA SECRETARIA DE SALUD, EDUCACION Y BIENESTAR SOCIAL
- DEL MUNICIPIO DE CAICEDO '

HACE CONSTAR

Que la entidad denominada HOSPITAL SAN MIGUEL del Municipio de Caicedo

Antioquia, obtuvo su personeria Juridica mediante Resolucién Nro. 260 del 21 de

Diciembre de 1968 emanada por la Gobernacion de Antioquia y dedicada a prestar

los servicios de Salud a ia comunidad, perteneciente al subsector pablico del sector
) salud. Nit: 800.037.244.2.

Mediante acuerdo Nro 005 del 5 de marzo de 1995, el Concejo Municipal de Caicedo
reestructurd la entidad, transformandola en una Empresa Social del Estado,
descentralizada de orden municipal, dotada de personeria juridica, patrimonio
propio y autonomia administrativa, sometida al régimen juridico previsto en el
Capitulo Ill, Titulo il, Libro Il de 1a Ley 100 del 23 de Diciembre de 1993.

'Que mediante acuerdo 009 del 6 de marzo del 2004, se le cambié de razon social
del HOSPITAL SAN MIGUEL vy en adelante se denominara “ESE HOSPITAL

GUILLERMO GAVIRIA CORREA”".

Actualmente la representacion legal [a tiene la gerente, YULIANA MARCELA
RODRIGUEZ HERNANDEZ, identificada con cédula de ciudadania No.
1.023.831.910 de Caicedo ~ Antioquia, nombrada en propiedad mediante Decreto

Nro. 037 del 26 de marzo de 2020.

—l—r:n S Mol
FRANCENY TRUJILLO MOLINA"

Secretaria de Salud, Educacion y Bienestar Social

Caicedo un campo de oportunidedes

Calle 5 N° 4-01 parque G.G.C Cédigo postol 056840
PBX: (4) 857 20 02 - www.caicedo-anfioquia.gov.co
ckaldia@caicedo-antioquia.gev.co '

N

Escaneado con CamScanner
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DECRETO 037 DE 2020
{marzo 26 de 2020)

POR MEDIO DEL CUAL SE NOMBRA A LA GERENTE DE LA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL GUILLERMO GAVIRIA CORREA DE
CAICEDO ANTIOQUIA

EL ALCALDE DEL MUNICIPIO DE CAICEDO, en ejercicio de las atribuciones
conferidas en los articulos 315-3 de la Constitucion Politica de Colombia; 91 literal
d, numerales 1, 2 de fa Ley 136 de 1984 y el articulo 20 de la Ley 1797 de 2016. y

CONSIDERANDO:

1. Que la Empresa Social de Estado, Hospital Guillermo Gavinia Correa, es una
entidad publica de categoria especial. desceniralizada del orden Municipal.
dotada de personeria juridica, patrimonic propio y autonomia administrativa,
sometido al régimen juridico establecido en fa Ley 100 de 1993 y demas
normas gue la complementen, sustituya ¢ adicionen.

2. Que la competencia para el nombramiento del Gerente de la Empresa Social
del Estado, corresponde al Alcalde Municipal, de conformidad con el articulo
20 de la Ley 1797 de 20186, el cual es del siguiente tenor.

ARTICULO 20. NOMBRAMIENTO DE GERENTES O DIRECTORES DE LAS EMPRESAS
SOCIALES DEL ESTADD. Los Gerentes o Directores de las Empresas Sociales del
Estado del nivel territorial serdn_nombrados por el Jefe de fa respectiva Entidad
Territorial En einivel nacional los Gerentes o Directores de las Empresas Soclaies del Estado
serdn nombrados por el Presidenie de la Republica. Corresponderd al Presidente de {a
Repuiblica, a ios Gebernadores y los Alcaides, dentro de los tres (3) meses siguientes & su
posesion, adelantar los nombramientos regulados en el presenie arliculo, previa verificacion
det cumplimiento de 10s requisitos del cargo establecidos en las normas correspondientas y
evaluacion de ias compelencias que sefiale el Departamento Adminisirative de Ja Funcidn
Publica. Los_Gerentes ¢ Directores de las Empresas Socigles del Estado serdn
nombrados para pertdos institucionales de cuatro (4} afios, el cual empezard con la
posesion y culminard tres {3 meses después del inicio del periodo institucional del
Presidenie de la Repubiica, det Gobemador g _del Alcalde Dentro de dicho periodo, solo
podran ser refirados del carao con fundamenio en una evaluacian insatislactoria del plan de
geslicn, evaluacion que se realizara en los 1@rminos establecdos en (a Ley 1438 de 2011 y

Pogina Y de 4
Caicedo un campo de oportunidades
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las normas reglamentarias, por destducdn o por orden judical. {Subrayas propias, ajenas al
texto originaty

3. Que la naturaleza juridica de la denominacién de empleo de Gerente de la
ESE es de Libre Nombramientc y Remocién de periodo fijo o institucional de
cuatro (4) anos, de conformidad con el articulo 20 ibidem, el cual inicia con
la posesidn y termina tres (3) meses después del inicio del periodo
institucional del aicalde. precisando en todo caso, que el periodo del actual
Gerente, termina por ministerio de la Ley, el 31 de marzo de 2020, quedando
dicha denominacién de empleo vacante.

. 4. Que la remuneracion salarial para la denominacion de empleo de Gerente de
ia Empresa Social del Estado Hospital Guillermo Gaviria Correa, Cadigo 085,
grado 01, la cual existe en la planta de cargos de dicha entidad y queda en
vacancia a partir del 1 de abril de 2020, es de CINCO MILLONES
OCHOCIENTOS OCHO MIL OCHOCIENTOS CUARENTA Y DOS PESQS
($5°808.842). Correspondera aplicar ha dicho salario, el incremente que
decrete la entigad para la presente vigencia fiscal 2020, una vez ! Gobierno
Nacional expida el Decreto de fijacidn de las escalas de asignacién basica
aplicables a las Empresas Sociales del Estado.

5 Que el Decreto 785 de 2005 en su articulo 22.3.3, establece como requisito
para desempefiar | cargo de Gerente de Empresa Social del Estado de
primer nivel de atencién en Municipios de sexta categoria, titulo profesional
en el area de (a salud y experiencia profesional de un (1) afio’, en el sector
salud, lo cual es coherente con los requisitos establecidos en el manual de
funciones y competencias laborales de la ESE. habiendo cumplido, ademas,
la gerente a nombrar, los requisitos establecidos en {a seccion 5 del Decreto ;
780 de 2015 y habiendo acreditado debida y formalmente, las competencias
establecidas Resolucién 680 de 20186.

6. Que, en virtud de las consideraciones anteriores,

RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: NOMBRAR en la denominacion de empleo. Gerente,
Codigo 085, grado 01 de la Empresa Social del Estado Hospital Guillermo Gaviria

' 22.3 3 Parz tos categorizs tercera, cuania quINta y sexia se exigina como tequisitos, litule profesional an el
arez de |a salud v experiencia profesional de un {1] afio, en e sector salud.
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Correa, a la Enfermera Profesional YULIANA MARCELA RODRIGUEZ
HERNANDEZ, identificada con C.C. Nro. 1.023.831.910 de Caicedo. con una
asignacion salarial mensual CINCO MILLONES OCHOCIENTOS OCHO MIL
OCHOCIENTOS CUARENTA Y DOS PESOS (35808.842) para e! periodo
institucional de cuatra (4) arfio que inicia el 1 de abril de 2020, de conformidad con
los considerandos del presente acto administrativo.

ARTICULO SEGUNDO: COMUNIQUISE por conducto de Ia Secretaria de Gobierno
y Servicios Administrativos. el presente acto a lg Dra. Yuliana Marcela Rodriguez
Hernéndez, a fin de gque manifieste dentro de los diez {10) dia siguientes su
aceptacion o rechazo de la designacién y tome legai posesién del cargo. previo
cumphmiento de fos requisitos legales, dentro de los diez (10) dias siguientes a tal
aceptacion, de conformidad con lo reglado en el articulo 2.2.5 1 6 y siguientes del
Decreto 1083 de 2015,

ARTICULO TERCERO: Remitase copia del presente acto a la Empresa Social del
Estado Hospital Guillermo Gaviria Correa, para los fines que legalmente
corresponda.

ARTICULO CUARTO: El presente Decreto rige a partir de la fecha de su expedicion.

Dado en Caicegqg Anticquig, ellveimiséis (26) de marzo de dos mil veinte (2020).

) NOTIFIQUESE Y CUMPLASE
T e
MIGUEL ALFONSO MARTINEZ GA
Alcaldg Municipal R
Praparé: Franceny ru;}; o%?n;m fm

Secrefama de Sa‘ud educacion y Bienestar Socia!

>
Jorge Alexander | iveda Zapata
Sacrelario de Gobiarno y Servicios Adminisiralivos

Reviso: César A. Pérez Rodriguez
Asesor turittico exferno Mpio.
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NOTIFICACION PERSONAL

| y I_:?G,_M.__. de 2020 se presenia en la Secretana de Goblerno,

1 _wenlifica can © C. Nro._1.023.8Q3]. HO
i con el fin ce pouficarse del comenido tﬁe Decrato Ng ﬂ)__?;_f} Dat h__? & {;_éLI z;:! . de I8 cual se enirega

En Caicedu. 3 i0s_ L dias de
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ACTA DE POSESION NUMERO 008-2020

En Caicedo Antioquia. el dia cuatro (1) de abril de 2020, se presentd ante del Despacho del
Alcalde Municipal, la sefora YULIANA MARCELA RODRIGUEZ HERNANDEZ. identificado
con C.C. Nro. 1.023.831.910 de Caicedo, enfermera profesional, con el fin de tomar tegal
posesion del cargo, en la denominacion de empieo, Gerente, Codigo 085, grado 01 de
la Empresa Social del Estado Hospital Guillermo Gaviria del Municipio de Caicedo,
con una asignacion basica mensual de CINCO MILLONES OCHOCIENTOS OCHO
MIL OCHOCIENTOS CUARENTA Y DOS PESQOS ($5'808.842) para el periodo
institucional de cualro (4) ano gue inicia el 1 de abril de 2020.

Prestd juramento ordenade por el articule 122 de fa Constitucion Paolitica, jurando cumplir y
defender ia Constitucion y la Ley y desempefar los deberes que le incumben.
Manifesié bajo la gravedad de juramenlo no estar incurso en causal aiguna de inhabilidad
general o especial, de incompatibilidad o prohibicién alguna establecida en la Ley 4° de
1982 y demas disposiciones vigentes para el desempeno de emipleos publicos.
El posesionado presentd cedula de ciudania original en el acta de posesion y se verificd
previo ai nombramiento y al presente acio de posesidn el cumplimiento requisitos y
competencias exigidos para el desempefio del empleo, presentando ademas ia siguiente
documentacién en e acto.

v Copia de la cedula de ciudadania
Declaracién de bienes y rentas (Formato Unico)
Formato unico de hoja de vida (Formato Unico)
Certificado de antecedentes fiscales, disciplinarios y penales
DCeclaracion juramentads de no tener conocimianto de processs alimentanios i
contra
¥ Cerificado medico de aptitud lahoral
Certificado de estudios profesionates
iencia profesional

NENEN

<,
=3
(93]
&

d. se firma &l acla por los que en elia intervienen.

1.
Firma de guief

D h d I Caicedo un campo de oportunidades
espacno ge Calle 5 N 4-01 pargve G.G © Codigo postel 056840
A;::i}i _&s' PRX: ifi,S 857— 2302 Ext. 101 - www.caicedo-antisquia.gov.co
alealdio @caicedo-anfioquin.gov.co
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# RODR%G’UEZ HER?‘ANBEZ

oA OE NaGiwiENTn 26-MAY-1992
GCAICEDO-
{ANTIOQUIRY

LUGAR DE MACHHENTO
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ESTATURA G5 AH SE%
20-JUN-2010 CAICEDD
FECHA ¥ LUGAR DE EXPEDICION £, o, sust, r-im-%, -

BEGETRADGE mc'asm
HABLOE AREL SRR TONES
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR’. hoy martes 13 de
abril de 2021, a las 16:13:23, el nimero de identificacion de la Persona Juridica, refacionado a continuacién, NO SE
ENCUENTRA REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipe Documento NIT
No. ldentificacion 80037244
Cadigo de Verificacion 80037244210413161323

Esta Certificacion es vélida en todo el Territorio Nacional, siempre v cuando el tipo y niimero consignados en el

respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, 1a firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Digité v Revisé: WEB

C>;_?D
-, \_;c\\ ’

_ SORAYA ARGAS PULIDO

CONTRALCORA QELEGADA

5

Con el Codigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.
Carrera 69 No. 44-33 Piso 1. Cddigo Postal 111071, PBX 3187000 - Bogota D.C
Colombia Contraloria General NC. BOGOTA. D.C.

G -
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy martes |3 de
abril de 2021, a las 16:12:26, el nimero de identificacion, relacionado a continuacidén, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

cC

No. Identificacion

1023831910

Codigo de Verificacion

1023831910210413161226

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nlimero consignados en el

respectivo documento de identificacién, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucidn 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecéanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Digité v Reviso: WEB

e

- =Y
A B c.\.'( A—
 SORAYA ARGAS ULIDO
CONTRALORA DELEGADA

»

Con el Codigo de Verificacion puedc constalar la autenticidad del Certificado.

Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071, PBX 3187000 - Bogotd D.C

Colombia Contraleria General NC. BOGOTA. D.C.

CUGE,

Pagina 1 de |
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES WEB

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO oo 1 660
GENERAL DE LA NAGION No. 164689751

Bagota DC, 13 de abril del 2021

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Infermacion de Regisfro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRY), el(la) sefior(a) YULIANA MARCELA RODRIGUEZ HERNANDEZ identificado{a) con Cédula de ciudadania numero 1023831910:

NO REGISTRA SANCIONES NINHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes deberd contener las anolaciones de providencias ejecutoriadas dentro de los cinco (5) afios
anteriores a su expedicién y, en todo caso, aqueltas que se refieren a sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes en dicho

momento.Cuando se trate de nembramients o posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las
anotaciones que figuren en el regisiro. {(Articudo 174 Ley 734 de 2002).

NOTA: E! ceriificado de antecedentes disciplinarios es un decumento que contiene las anoctaciones & inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio dea accion de repeticion o llamamiente en garantia. Este documento tiene efactos para acceder al sector piiblico, en los términos que
establezca la ley o demas disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes solamente los repories que hagan las auioridades
nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion
que presente el aspirante en la pagina web: hitp:/iwww procuraduria.gov.co/portal/antecedentes. himl

J“/Mm '

MARIO ENi‘\’IQUE CASTRO GONZALEZ
Jefe Division Centro de Atencion al Pitblico (CAP)

ATENGION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

- Division Centro de Atencidn al Publico (CAP)
Linea gratuita 018000910315; dcap@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13105; Bogota D.C.
www . procuraduria.gov.co



CERTIFICADO DE ANTECEDENTES ﬂfas‘ ‘

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO o 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 167218786

Bogota DC, 18 de mayo del 2021

IR 2 ]

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Regisiro de Sancionss e Inhabilidades
(SIRI, el{la) sefior(a) E.S.E. HOSPITAL GUILLERMO GAVIRIA CORREA identificadofa) con NIT nimere 8000372442;

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacidn de anlecedentes debera conlener las anolaciones de providencias ejecutoriadas dentro de los cinco (5) afios
anteriores a su expedicién y, en todo caso, aquellas que se refieren a sanciones o inhabilidades gue se encuentren vigentes en dicho
mamenta.Cuando se {rale de nombramients o posesion en cargos gue exijan para su desempefc ausencia de antecedentes, se certificaran todas las
anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 174 Ley 734 de 2002}

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de |as relacicnes contractuales con el estado. de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores pablicos y particulares que desempenen funciones pablicasen
ejercicio de [a accidn de repetician o llamamiento en garantia. Este documaente tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la ley a demas disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes selamente los reportes que hagan las auloridades
nacionales colombianas. En caso de nambramiento o suscripcion de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion
que presente el aspiranie en la pagina web: hitp/fwww pracuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html

MARIG ENRIQUE CASTRC GONZALEZ
Jefe Divisidn Centro de Alencién al Pablico {CAP)

ATENCION :

ESTE CERTIFICADQ CONSTA DE 01 HQJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS,

Divisidn Centro de Atencidn al Publice (CAP)
Linea gratuita 018000910315; dcap@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No, 15 - 80 Piso 1; Pbx 5878750 exl. 13105; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co



18/5/2021 Policia Nacional de Calombia
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Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

3 La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 10:01:04 AM horas del 19/05/2021, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1023831910
Apellidos y Nombres: RODRIGUEZ HERNANDEZ YULIANA MARCELA

: NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
' de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucién Politica de Colombia.

[ SOV

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable
Corte Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS
AUTORIDADES JUDICIALES” aplica para todas aquellas personas que no registran
antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincién de la

condena ¢ la prescripcidn de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el numero de identificacion y nombres, correspondan
con el documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerde
a lo establecido en el crdenamiento constitucional.

! Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Circccisn: Calle 158 £ £9F~45
Feaa lndustnal, sarmie
Keootevdeo. Bogots DG
Atencicn administrativa: lures a
viernes Z00 ema .63 pmy 200
aima 5:00 om

Lnea de atencién al ciudadzne:
S159T0D ext. 20357 {Fege:d)
Resie delpais 01BCCG 210172
F-rzil:

hnzsdirectai colicia.govico

hitps:Hantecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAntecedentas. xhiml 1/2



19/5/2021 Policia Nacional de Colomhia
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Portal Unico S M Gobierno en

Pyl

.‘g.&
§ Presidencia de & Ministeric de

la Reptiblica Defensa Nacional de Contratacion Linea

Tedes los derecnos reservados.

https:/antecedentes.policia.gov.co: 7005/ WebJudicialfformAntecedentes. xhimi 212



3 Policia Naciona] de Colombia

Portal de Servicios al Cudadane PSC

Sisterna Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

|.2 Policia Nacional de Colombia informa:

o a2 foche, JIR0RE G50 NEE 5 bocuicada aon (R g Cutdsni 05, 1023031910,

MO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

He) T 6 e vangecd

5159000
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GUILLERMO GAVIQIA CORREA
HEREATAL

LA CONTADORA
DE LA E.S.E. HOSPITAL GUILLERMO GAVIRIA CORREA
DEL MUNICIPIO DE CAICEDO - ANTIOQUIA

CERTIFICA

Que la E.S.E. HOSPITAL GUILLERMO GAVIRIA CORREA identificada con NIT
800.037.244-2, ha cumplido en los Ultimos 6 meses de forma oportuna y completa
con los aportes y demas obligaciones legales que le corresponden respecto del
Sistema de Seguridad Social, en cuanto a salud, pensiones, riesgos laborales,
aportes del Servicio Nacional de Aprendizaje, Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar y Cajas de Compensacion Familiar.

l.o anterior en cumplimiento de |o dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002
y demas normas concordantes.

Dado en el municipio de Caicedo, el dia 13 del mes de abril del afio 2021.

AT IUO et

HERWT_DA LUCIA HERRERA PEREZ
Contadora
T.P.109698-T

Comprometidos con su salud '




REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
o CEDULA DE _‘?’??AW*N%
wuwero  43.277.9890

_HERRERA PEREZ L owm,

- APELLIDNS

{ERMILDA LUCIA
B4 i -

i e S e e

FECHA DE NACIMieNTe  24-SEP-1981

CAICEDO
{ANTIOQUIA)
LUGAR DE NACIMIENTO

1.67: A+ F

ESTATUEH . 5.8 R SEXOG
31-ENE-2000 MEDELLIN ~

. ~
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION {gﬁ:%#ﬁ
: . REGISTRADORA NACIONAL

ALMAREATAR AENG IS LOPED

A-0100101-14 144063 -F-0043277989.-20080207 02200060374 02 189998572
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MI RAZON SOQCIAL ; ESE HOSPITAL GUILLERMO GAVIRIA CORREA
ASO pAGOS IDENTIFICACION: NI-800037244 o B
5.a. COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0 T

NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 5 -

FECHA GENERACION REPORTE: 2021-04-13

FECHA LIMITE DE PAGO: 2021-04-14 o

FECHA DE PAGO: 2621—04-09 S

ENTIDAD DE PAGO: BANCOLOMBIA

PERICDO PENSION: | 2021-03

PERICDO SALUD: 2021-04 B N -

NUMERO PLANILLA: 20172859

TOTAL COTIZANTES: 34

REFERENCIA DE PAGO (PIN): 20172859 - j

TiPO DE PLANILLA: E !
A vowere | MIMERO | roNoo, Jsussistenal \TOR [*%S") vatorpacan
EPSQ0S 800251440 SANITAS 1 50 50 $0 % 597 900 5 557.900
EPSC10 BGOOBSTOZ EPS SURA 4 30 50 $0 §1.370.800 $ 1.370 BOO
EPS037 SO0156264 NUEVAEPS SA 25 30 50 50 £6.380600 $ 6.360 600
EP3040 900604350 SAVIA SALUD 3 50 S0 $a $ 1.009.200 5 1.009.300
EPSIC3 817001773 EPS-S AC CAUCA 1 5Q S0 $0 $ 319.200 5 318.200
Subtota! Sahud ] 34 50 50 $0 $ 9.857.800 $ 9.657.800
230201 BO0225739 PROTECCION 4 $18.800 § 18900 50 $1.830.300 & 1.€30.300
230301 800224808 PORVENIR k| $ 54,6800 5 54600 s0 $ 3.154.900 53.154.900
231001 800227940 COLFONDOS 1 $ 25.800 $ 25.800 $0 S 875100 S 875,400
2514 900336004 COLPENSIONES 20 $ 51.600 551600 0 56703100 $6.703.100
Subtotal Pensiin 4 34 $150.900 $ 150.900 $0 $ 12.663 400 §.12.663.400
14-25 [Bm225175 COLMENA 34 $0 §0 50 % 1.853.40¢ $ 1.853.400
Subtotal ARL 1 34 50 $0 50 $ 1.853.400Q $ 1.853.400
CCFD3 | BO0S00842 COMFENALCOANTIOQUIACCF M4 50 £0 50 5 3.088.200 §3048.200
Subtotal CCF 1 34 50 20 50 $3.088.200 $3088.200
PASENA 8985995034 SENA 34 50 50 S0 $1.545.000 5 1.845000
PAICBF 899993238 ICBF 5 50 s0 30 $2316.500 52.215.500

Totat a pagar $ 150.900 § 150.800 50 §31124.300 $31.124 300
FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 12/05/2021




LIRIDATE JUNTA CENTRAL

ADRNISTRATIVG

esreciy. DE CONTADORES

Certificado No:
BEDIFOEE G0

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico HERMILDA LUCIA HERRERA PEREZ identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 43277989 de MEDELLIN (ANTIOQUIA) Y Tarjeta Profesional No 109698-T SI
tiene vigente su inscripcidn en la Junta Central de Contadores y desde |z fecha de Inscripeién.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % * ¥ # % x# % x4 x 2k kxktx s % k2 k4 204

LB R E R ESEEERENEEESEEREERERNERERENRE:SERIESEENEINERESENESIENEESIEESEINEESE:R}EH]E]

IEE B ERSESEEEAEREEEEEEEREEEEEEEEEEEEREEEERNEEREERERERERENRENENRERIJSNERIES;IREM}EIN]

Dado en BOGOTA a los 29 dias del mes de Marzo de 2021 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de |a fecha de su expedicién.

E—

, DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
-ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFQ 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www jcc.gov.co digitando el nimero def certificado



