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SRIA SECCI DE SALUD Y PROT SOC

1. DESCRIPCION DE LA NECESIDAD QUE SE PRETENDE SATISFACER CON EL PROCESO
DE CONTRATACION.

1.1. Datos Generales del proceso que se pretende adelantar
MODALIDAD CONTRACTUAL: Contrato Interadministrativo

OBJETQ: Desarrollar acciones de apoyo a la gestion y el seguimiento a los componentes
de la dimension 6 Vida Saludable y Enfermedades Transmisibles, enfermedades emergentes,
re-emergentes y desatendidas y enfermedades inmunoprevenibles en el marco del plan

decenal de salud publica, en el Departamento de Antioguia. P

PRESUPUESTO (VALOR)Y: MIL CIENTO OCHENTA Y UN MILLONES TRESCIENTOS
OCHENTA MIL TRESCIENTOS OCHENTA Y OCHO PESOS ($1.181.380.388) Excluido de
IVA. —

PLAZO: Tres (3) meses contados a partir de [a suscripcion del acta de inicio, sin superar
el 15 de diciembre de 2021 e

1.2. Descripcion de la Necesidad

Segun lo estipulado en el precepto normative contenido en los numerales 7 y 12 del
Articulo 25 de ia Ley 80 de 1993, de acuerdo con el articulo 8 de la Ley 1150 de 2007,
en concordancia con e Decreto Unico Reglamentario 1082 de 2015, las Entidades
Estatales estan obligadas a llevar a cabo estudios y documentos previos para comprobar la
necesidad de contratar e bien o servicio, obra o labor, dejando constancia de su
adecuacion al Plan de Desarrolio y al Plan de Accidon de la Entidad.

En la carta magna de la Republica de Colombia se desprende toda la normatividad juridica
aplicable en ¢! territerio nacional, ia cual establece como fin esencial del estado servir a la
comunidad, promover la prosperidad general y garantizar ta efectividad de los principios,
derechos y deberes. El reconocimiento del Estado colombiano como social de derecho,
comporta obligaciones prioritarias por parte de las autoridades gubernamentales, que
definen las politicas publicas de los planegs de gobiernc de cualquiera de las Entidades
Territoriales.

La justificacion a la presente necesidad ademas de tener una orden constitucional, abarca
fundamentos legales y de salud pablica:

En cuanto a los fundamentos legales, se tiene el Plan Decenal de Salud Publica, en la
dimension 6: Vida saludable y Enfermedades Transmisibles, ia Ley 715 de 2001, el
Decreto 3518 de 2006 articulo 9 donde se establecen las funciones de las direcciones
departamentales en relacion con el Sistema de Vigilancia en Salud Puablica, entre ellas;

N
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#Garantizar la infraestructura y el talente humano necesalio para la gestion del Sistema vy
el cumplimiento de las acciones de vigilancia en salud publica, en su jurisdiccion#, con el
objeto de prevenir o controlar la ocurrencia de un evento 1o la existencia de una situacién,
que atente contra la salud individual o colectiva, en los términos del literal e) del Articulo
3° de la Ley 10 de 1990 , donde se sustenta que el Departamentc debe garantizar la
vigilancia y el control de los evenios de interés en salud publica y concurrir con la red
publica en el control de la diseminacion de enfermedadbs infecciosas como medida de
intervencién para la vigilancia epidemiolégica. Es una |prioridad politica del Gobierno
Nacional dentro del marco de las accienes de integralidad de! Plan Decenal De Salud
Piblica 2012-2021, que orienta el Ministerio de Salud y Proteccion Social # MSPS.

H actual Plan Nacional de Desarrollo #Pacto Por Colombia,| Pacto por la Equidad# plantea
la linea #Salud para todos con calidad y eficiencia, sostenible por todos#, dentro de esta
esta linea se plantea #un pacto por construir una vision |de fargo plazo del sistema de
salud, centrada en la atencion de calidad al paciente, gon acciones de salud publica
consistentes con el cambio social, demografico y epidemiolpgico que enfrenta Colombia y
cobertura universal sostenible financieramente#.

Como objetive del Plan Nacional de Desarrollo se plantea #Definir prioridades e implementar
las intervenciones en salud publica, para ia transformacién de la calidad de vida con
deberes y derechos# y para ello dos estrategias relacionadas con salud puablica: a. Definir
prioridades en salud plblica de acuerdo con la carga de lajenfermedad y b. Implementar
intervenciones en salud puoblica, y liderar, monitorear y evaldar las acciones intersectoriales
para la promocién de politicas saludables.

B Proyecto de inversién nacional #IMPLEMENTACION DE{ACCIONES DEL PROGRAMA
AMPLIADO DE 'NMUNIZACIONES # PAI NACIONAL, 2019 - 2022#, del Ministerio de
Salud y Proteccion Social aprobado por el Departamento Nacional de Planeacion #DNP,
para el periodo 2019-2022, cuyo objetivo general es #Aumentar la proteccion de la
poblacidbn colombiana ante la presencia de enfermedades Inmunoprevenibles# apunta al
logro de los objetivos de 1a dimension Vida Saludable y Enfermedades Trasmisibles en el
componente Enfermedades Inmunoprevenibles del Plan Decenal de Salud Publica 2012
-2021.

Es importante resaltar que el sarampion y la rubeola son dos enfermedades eliminadas en
la region de las Américas; Colombia fue certificada comio pais libre de circulacion
autéctona del virus del Sarampién y la Rubeola en el 2014 y ratificada en septiembre de
2019; sin embargo, ante la aterta epidemicldgica emitida por la Organizacion Panamericana
de la Salud (OPS) y al riesgo que representan los casos importados y relacionados con la
importacién en el pais, se requiere continuar fortaleciendo lds acciones de busqueda de
poblacién susceptible, puesta al dia con las dosis del esquema permanente de vacunacién
correspondientes para la edad y coberturas de vacunacion iguales o superiores al 95%
homogéneas en todos municipios del pais, asi como acciones especificas incluidas en el
componente de vacunacién del Plan de Mantenimiento de la efiminacién del sarampidn,
rubecla y sindrome de rubecla congénita, como lo es la jornada de vacunacidén contra el
sarampion y la rubeola a realizar en el 2021.

En el 2021 el Grupo de Gestion integrada de Enfermedades|Inmunoprevenibles (GIEl) #



Codigo: FO-M7-P6-018

Version: V1

ESTUDIOS Y DOCUMENTOS —
ba :
GOBERNACION DE ANTIOQUIA PREVIOS E‘:‘I:(r;glg;z:pm cion

REFUMICA DL COLDLETA
Pagina: 3 de 27

Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAl) del Ministerio de Salud y Proteccio

n Social (MSPS), en el marco de la sostenibilidad de plan de mantenimiento de la
eliminacion del sarampién, rubéola y el Sindrome de Rubéola Congénita (SRC) y con el fin
de disminuir la cohorte de poblacion susceptible para Sarampion # Rubéola (SR) desarrollara
la Campafa de Vacunacion de Seguimiento (CVS) de Sarampién-Rubéocla dirigida a la
poblacién de 1 a 10 afios, que corresponden a la cohorte de nacimientos del 01 de enero
de 2010 hasta el 31 de diciembre de 2019.

Dentro de las actividades de estricto cumplimiento en vigilancia en salud puablica - eventos
inmunoprevenibles, establecidas en los lineamientos para la gestion y administracion del
programa ampliado de inmunizaciones - PAl # 2021 se encuentran:

Realizar un Monitoreo Rapido de Vacunacién para sarampion y rubeola posterior a la
campafa de vacunacion {CVS) y segun metodologia disefiada por OPS, que sirva para
tomar decisiones oportunas e inmediatas segun los resultados. Posterior a esta actividad se
debe enviar un informe cualitative a nivel nacional, entre el 1 y el 17 de junioc de 2021
(dichas fechas seran modificables por el MSPS en el marco de la situacién de pandemia).

Realizar en el mes de octubre la encuesta de evaluacion de coberturas (ECV). Realizar
el respectivo andlisis, socializar los resultados e implementar acciones, segun hallazgos
identificados y enviar a nivel nacional el informe entre ! 1 y el 17 de noviembre de 2021
(dichas fechas serdn modificables por el MSPS en el marco de la situacién de pandemia)

Los municipios relacionados en la Sentencia de la Corte, Auto N° 251 y otros
priorizados por alguna otra sentencia, asi como con poblacién residente priorizada, deben
realizar en el Monitoreo Rapido de Coberturas (MRC) y en la encuesta, una muestra
intencional en poblacion en situacion de desplazamiento, realizar el informe especifico de
esta informacion y la entrega del mismo a este Ministerio, teniendo la oportunidad de
realizarlo en la evaluacion de cobertura o en los monitoreos.

Con respecto a la poliomielitis, enfermedad que se encuentra en erradicacion a nivel
mundial, se hace necesario que todos los paises alcancen y mantengan una alta cobertura
de vacunacidon con la vacuna inyectable de polio (VIP), que sea superior a 95% en cada
municipio. También deben fortalecerse la vigilancia de Paralisis Flacida Aguda (PFA), con el
fin detectar con prontitud los casos de poliomielitis causada por poliovirus derivados de
vacuna circulante (cVDPV) o poliovirus salvaje. En ese sentido se hace necesario dar
cumplimiento al plan mundial de erradicacion de la poliomielitis y a las actividades que
como pais debemos realizar conforme a lo establecido por la Comision Regional para la
Certificacion de la Fase Final de la Erradicacion de la Poliomielitis en la region de las
Américas.

Con el fin de mantener la seguridad sanitaria nacional y teniendo en cuenta las
recomendaciones de la Organizacion Mundial de la Salud y la Organizacion Panamericana
de la Salud, en cuanto a la prevencién y control de la fiebre amarilla, debido al alto riesgo
existente en el pais, se debe dar cumplimiento en todos los niveles a las acciones
contenidas en el Plan de Control de Fiebre Amarilla.

B Programa Ampliade de Inmunizaciones, como programa Gubernamental, direccionado
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desde el nivel nacional y con la asesoria de la Organizacion Panamericana de la Salud,
tiene la obligatoriedad de cumplir con las acciones delerminadas en los Lineamientos
Nacionales 2021 para la Gestion y Administracion de} PAlI 2021 entregades por el
Ministerio de Salud y Proteccion Social, que establecen realizar las siguientes actividades,
que se asocian al cumplimiento de las metas a nivel del pais:

Alcanzar el 95% y mas de coberturas en las poblaciones objeto del programa con
cada uno de los bioldgicos que hacen parte del esquema nacional.

Mantener en todo el territorio nacional la erradicacién de la poliomielitis, consolidar la
eliminacion del sarampion, ta rubeola y el sindrome de| rubeola congeénita, el tétanos
neonatal y controfar la incidencia de casos de fiebre| amarilla, difteria, tuberculosis
meningea, hepatitis A y B, neumoccco, haemophilus influenzae tipo b, diarreas por
ratavirus, tos ferina, parotiditis, influenza, VPH y varicela.

Desarrollar una Campafia de Alta Calidad (CVS) para el mantenimiento del plan de
sostenibilidad de la eliminacion de SR en poblacién de 1 a 10 afos.

Disponer de un Sistema de Informacién Nominal PA] WEB 2.0. en las Entidades
Territoriales del orden departamental, distrital, municipal, EAPB, IPS y prestador privado,
que oferten el servicio de vacunacion.

Garantizar una red de frio de calidad mediante el seguimiento permanente y oportuno
de los procedimientos que hacen parte de esie componente.;E/

Desarrollar el Plan Nacicnal de Vacunacidén contra el COVID-19,

La estrategia de Salud Publica para la desparasitacion antihleintica masiva, en el marco
de la estrategia #Quimioterapia Preventiva, Antinelmintica de|OMS#, en su Lineamiento del
afic 2013, expedido por el Ministerio de Salud y Proteccidn |Social, reitera que el control
efectivo de las geohelmintiasis se circunscribe en el marca de un manejo programatico
integral, que trasciende la administracion masiva e individuaﬂ de antihelminticos; donde se
deben contemplar acciones coordinadas intra e intersectoriales para la modificacién de los
determinantes sociales y ambientales de la salud que condicionan su alta prevalencia.
Dentro de las responsabilidades del Departamento se encu%sntran destinar recursos para
realizar actividades de coordinacién, seguimiento, trabajo interprogramatico, gestion de
insumos, asesoria y asistencia técnica.

La estrategia de desparasitacién antihelmintica masiva, requiere estandarizar y focalizar
beneficiarios, caracterizacion del riesgo de transmision, | esquemas de tratamiento,
periodicidad de administracion, poblaciones eiegibles que deben beneficiarse, instrumentos
para recoleccion de infoermacién, flujo de esta, metas, entre OtllOS.

Con fundamento de lo antes expuesto, la Secretaria Seccional \de Salud y Proteccidn Social
de Antioguia (8SSA) implementa y desarrolla estrategias para| apoyar la operacion de dos
de los componentes de la Dimensién 6 del PDSP (inmupoprevenibles, enfermedades
emergentes-reemergentes y desatendidas) de acuerdo a las directrices del plan de gobierno
#UNIDOS POR LA VIDA 2020 -2023# a través de acciones |de articulacién, movilizacion
social, asesoria y asistencia técnica con las direcciones logales de salud, EAPB, IPS
equipos bésicos de salud, comunidad, pacientes y familia.

El Programa Ampliado de inmunizaciones, requiere dar continuidad a las acciones que
permitan evaluar las coberturas en vacunacion en los 125 rr}unicipios del departamento,
aplicando las metodologias va definidas por el nivel nacionaj, en lugares definidos por
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conveniencia en el Monitoreo Rapido de Coberturas (MRCV) aplicado por los municipios y
en la ECV que debe realizar el departamento.

La Secretaria Seccional de Salud y Proteccién Social de Antioguia no cuenta con todo el
recurso humano para la implementacion y seguimiento de las metas propuestas, que
permitan impactar positivamente los indicadores enunciados anteriormente y al mismo
tiempo dar cumplimiento a las competencias normativas asignadas al nivel departamental,
por lo tanto es necesario disponer de una estructura fortalecida. que incluya recurso
humano, apoyo logistico y la implementacion de estrategias para el desarrollo de
actividades a nivel sectorial, transectorial y comunitario, por lo que se genera la necesidad
de contratar las acciones encaminadas a impactar positivamente los indicadores enunciados,
con una entidad experta en el tema que cuente con €l recurso humano iddneo, que preste
el apoyo logistico de manera eficiente y que tenga la infraestructura y la capacidad
instalada para llevar a cabo las mencionadas acciones.

De no realizarse el presente contrato, se presentardn incumplimientos del Departamento de
Antioquia, ante los entes rectores de Salud y Proteccidn Social , Justicia y derechos
humanos en el pais: Ministerio de Salud y Proteccidn Social, Instituto Nacional de Salud |
Supersalud, Contraloria Departamental y Nacional, Procuraduria Regional y Nacional al no
garantizar, ni ejercer la competencia y funcion de la salud publica, asi como la inversién de
los recursos asighados desde el orden nacional para estas actividades.

1.3. Ubicacion del proceso en la estructura del Plan de Desarrollo Departamental.

PLAN DE DESARROLLO: UNIDOS POR LA VIDA 2020 -2023

LINEA ESTRATEGICA: Linea 4. Nuestra Vida

COMPONENTE 2: Bienestar Activo y Saludable para Antioquia

PROGRAMA. 2: Mejoramiento de la situacion de salud de Antioguia

PROYECTO: 2020003050150: Compromiso cuidarme para cuidarte # Enfermedades
Transmisibles Departamento de Antioquia.

1.4. Competencia del organismo para adelantar el proceso

B Decreto Departamental No. 202107000528 del 01 de febrero del 2021, por medio del
cual se hacen delegaciones en materia contractual en la Gobernacion de Antioguig,
establece o siguiente:

#Articulo 1: Delegar la competencia para adelantar todas las aclividades 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 relativos a la actividad contractual y celebrar coniratos y convenios
sin consideracién a la cuantia, asi:

En cada uno de los Secretarios de Despacho Misicnales y de Apoyo Transversal,
Directores de los Departamentos de Administrativos, Gerentes de Organismos y Jefes de
Oficina Privada y de Comunicaciones, con relacion a la misién, objetivos y funciones
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establecidos en el Decretc con Fuerza de Ordenanza klo. 2020070002567 del 5 de
noviembre de 2020 y las demas normas que lo modif{quen, reglamenten, adicionen o
complementen.

(#)

Delegar en ias Secretarias de BEducacidon y de Salud y |Proteccion Social de Antioquia,
la competencia para el desarrollo de la actividad precontractual, contractual y post
contractual y las operaciones presupuestales, inherentes lal tramite de los procesos de
adquisicién de bienes y servicios, cuya fuente de financia¢ion corresponda a recursos del
sistema General de Participacion (SGP).#

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

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

5. Garatizar la prestacion de los servicios de salud de su competencia, de manera
oportuna, eficiente y con calidad a los habitantes del departémento de Antiogquia, segun las
caracteristicas poblacionales y el régimen de safiliacidon al Bistema General de Seguridad
Social en Salud

(#)#

1.5. La forma de satisfacer la necesidad

En aras de satisfacer la necesidad descrita es necesarioc) cumplir con el componente
técnico, de experticia y cientifico propuesto y para ello se deberan contratar los servicios
de una entidad que pueda apoyar a la Secretaria Seccional de| Salud y Proteccion Social de
Antioguia en el desarrollo de las actividades planteadas.

Dentro de dicho perfil se encuentra en el Departamento de Antioguia la Empresa Social del
Estado Hospital San Rafael en el Municipio de ltagli, institucipn prestadora de servicios de
salud, de mediana complejidad, centro de referencia en traumatologia y ortopedia. Pero
que ademés, cuenta con el servicio de vacunacion en su poriafolio de servicios habilitados.

Por otro lado, la ESE ha desarrollado diferentes proyectos en temas de interés en salud
publica, ademas ha realizado contratacion en la modalidad | de prestacién de servicios
similares a los requeridos en el presente proceso.

De ésta manera, dicha empresa se constituye en un aliade estratégico que comparie
objetivos comunes con Secretaria Seccional de Salud y Protecgion Social de Antioguia los
cuales impactaran de manera positiva en el bienestar y mejorial de la situacion de salud de
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la poblacion Antioquefia. Es una Institucion descentralizada, con personeria juridica,
patrimonio propio y autonomia administrativa, de caracter gubernamental, con sede en el
Municipio de ltagli Antioquia que viene desarroflando actividades relacionadas con las
planteadas en el presente estudio previo.

Teniendo en cuenta lo anterior, se determina que la mejor forma de suplir las necesidades
de los servicios de salud previstos en la Direccion de Salud Colectiva de la Secretaria
Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia, advirtiendo nuevamente que ia misma
no cuenta con los recursos humanos, técnicos, académicos y cientificos suficientes para
satisfacer la necesidad, es perlinente y prioritario realizar una contratacion directa con la
Empresa Social del Estado Hospital San Rafael, considerando que reline ias caracteristicas
gque son consideradas estratégicas para el desarrollo dei proceso contractual vy
adicionalmente para dar continuidad a las acciones adelantadas desde el afio 2016.

Por tanto, y en vista de que la ESE Hospital San Rafael, hace parte de la red hospitataria
departamental, las acciones del Programa Ampliado de Inmunizaciones PAL, pueden
desarrollarse con dicha entidad de conformidad con lo establecido en el articulo 11 de la
Ley 1438 de 2011 que sefala:

#Articulo 11. Contratacion de las acciones de salud publica y promocion y prevencion.
Las acciones de salud publica y promocion y prevencion, seran ejecutadas en el marco de
la estrategia de atencidon primaria en salud, de acuerdo con el Plan Territorial de Salud vy
se contratardn y ejecutaran de forma articulada. Los recursos de las entidades territoriales
a los que se refiere el presente articulo continuaran girandose y manejandose en las
Cuentas Maestras de que trata el literal B, del articulo 13 de la Ley 1122 del 2007.

Los gobernadores y alcaldes contrataran las acciones colectivas de salud pdblica de su
competencia con las redes conformadas en el espacio poblacional determinado por el
municipio con base en la reglamentacion establecida por el Ministerio de la Proteccidn
Social, para la prestacion de servicios de salud, conforme a la estrategia de Atencion
Primaria en Salud. (#)#

Y con la Resolucion 518 de 2015, capftulo Il, articuio 14 #Contratacion del Plan de Salud
Publica de Intervenciones Colectivas Departamental, Distrital y Municipal#. Las
intervenciones colectivas se contrataran con las instituciones que tengan capacidad técnica
y operativa, de acuerdo con los criterios establecidos en el articulo 15 de la presente
resolucién y cumpliendo con la normatividad vigente en materia de contratacidén estatal.

Por lo tanto, la ESE Hospitai San Rafael se encargara de la ejecucidn de las actividades
relacionadas con las acciones del PA! que son prioritarias, para intervenir de forma eficaz
las diferentes poblaciones y contextos regionales del Departamento de Antioguia, teniendo
en cuenta los lineamientos nacionales e impactando los indicadores del Plan de Desarrollo,
posicionandolo en los escenarios locales de las regiones.

Segun lo dispuesto en el literal g del articulo noveno de Decreto 3518 de 2006 donde
indica que "las entidades territoriales deben garantizar la infraestructura, el talento humano
necesario para la gestidn del sistema y el cumplimiento de las acciones de vigilancia en
salud pablica, en su jurisdiccion”; y teniendo en cuenta lo establecido por el Reglamento
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Sanitario Internacional, el Cddigo Sanitario Nacional de la Ley 9 de 1879, y las leyes 715
de 2001,1122 de 2007,1438 de 2011 y el Decreto 2332 de 2006, se requiere de forma
prioritaria garantizar la  continuidad de personal responsable para la vigilancia de los
eventos de interés en salud puablica.

No realizar las acciones de vigilancia en salud publica trae como consecuencia el
subregistro de ios eventos de interés en Salud Publica y isobre todo falta de oportunidad
en las intervenciones que se deben hacer para mitigar el impacto en situaciones de brotes
y epidemias.

De acuerdo a lo anterior, las entidades territoriales departamentales, distritales, municipales
y la red de prestadores de servicios de salud que no cuelnten con el personal necesaric
para el desarrollo de las funciones basicas de vigilancialy respuesta en salud publica,
ponen en riesgo, no solo a la poblacion de su jurisdiccion, gino al pals en general.

Por lo expuesto y en cumplimiento a las competencias como autoridades sanitarias de sus
respectivas jurisdicciones, es imperativo para los Gobernadores, Alcaldes, Directores o
Secretarios de salud departamental, distrital y municipal, coordinadores de vigilancia en
salud publica, coordinadores de los laboratorios de salud plfblica gerentes y directores de
instituciones prestadoras de servicios de Salud publicas, privadas y mixtas, ejecutar las
acciones pertinentes para mantener a los funcionarios ©  asegurar la  contratacion
prioritaria, de personal responsable de vigilancia y respuesta en salud publica a niveles
departamental, distrital y municipal.

2. EL OBJETO A CONTRATAR, CON SUS ESPECIFICACIONES Y LA IDENTIFICACION DEL
CONTRATO A CELEBRAR.

2.1. Objeto

Desarrollar acciones de apoyo a la gestion y el sequimiento a los componentes de la
dimension 6 Vida Saludable y Enfermedades Transmisibles, enfermedades emergentes,
re-emergentes y desatendidas y enfermedades inmunoprevenibles en el marco del plan
decenal de salud piblica, en el Deparitamento de Antioquia.

2.1.1 Alcance del Objeto Contractual

En el marco de las acciones del Plan Decenal de Salud Publica en la dimension 6 en su
componente de enfermedades emergentes, reemergentes vy dfesatendidas como infeccion
respiratoria aguda (IRA), ademas la prevencion de las enfetmedades Inmunoprevenibles,
tiene como objeto de mejorar las coberturas de vacunacion diéminuir el riesgo de enfermar
y morir por estas enfermedades, se establecen desde el PDSF‘, las siguientes metas a las
cuales de igual forma se espera apuntar:

A 2021, alcanzar el 95% o mas de cobertura en todos log biologicos que hacen
parte del esquema nacional, en las poblaciones objeto del progrtma.
A 2021, mantener en todo el territorio nacional la erradicacién de {a Poliomiglitis, y
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consolidar la eliminacidn del Sarampion, la Rubeola, el Sindrome de Rubeola Congénita y el
Tétanos Neonatal, y controlar la incidencia de casos de Fiebre Amarilla, Difteria,
Tuberculosis Meningea, Hepatitis A y B, Neumococo, Haemophilus influenzae tipo B,
diarreas por Rotavirus, Tos Ferina, Parotiditis e Influenza.

A 2021, sistematizar y automatizar los procesos y procedimientos del Programa
Ampliado de Inmunizaciones PAl en todo el teritorio nacional.

Para contribuir a las intervenciones de apoyo a la gestibn de estos programas, se
estructuran 3 componentes:

Componente 1: Programa Ampliade de Inmunizaciones.
Monitoreo Rapido de Coberturas de Vacunacion (MRCV)

Actividades:

Recepcicnar, organizar, y consolidar la base de datos e informes del monitoreo rapido
de coberturas de vacunacion que deben enviar los 125 municipios.

Recepcionar, organizar, consolidar la informacion de la busqueda activa comunitaria
(BAC) de las enfermedades inmunoprevenibles, de acuerdo a los lineamientos del Instituto
Nacional de Salud.

Realizar el informe del monitoreo rapido de coberturas de vacunacién y blOsqueda
activa comunitaria que sirva para tomar decisiones oportunas e inmediatas frente a los
resultados.

Evaluacion de Coberturas de Vacunacién (ECV)
Actividades:

Coordinar con otros sectores y actores sociales, el desarrollo de estrategias de
participacion social, educacidn, comunicacion para la salud e Informacion en salud, para
disminuir las brechas de acceso y fortalecer la gestion administrativa y operativa del PAl,
incluir entre los actores: Sociedades Cientificas y Académicas, Procuraduria, Departamento
para la Prosperidad Social, ICBF, Policia de infancia, Secretarias de Educacion, Comisarias
de Familia, Iglesias, Pastoral Sccial, ONG, entre otros.

Realizar la Evaluacion de Coberturas de Vacunacién, de acuerdo a los Lineamientos
para la gestion y administracién del PAl establecidos por el MSPS y de acuerdo a la
metodoiogia vigente.

Ejecutar la bisqueda activa comunitaria {BAC) de casos sospechesos de enfermedades
inmunoprevenibles en todas las casas efectivas. {Sin linea base)

Recepcionar, organizar y consolidar la informacién de cada base de datos de la ECV

Realizar el informe de la Evaluaciéon de Coberturas de Vacunacién (analisis de
indicadores de cobertura, oportunidad, esquemas adecuadeos de vacunacién) y de la
bisqueda activa comunitaria que sirva para tomar decisiones oportunas e inmediatas frente
a los resultados.
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Componente 2: Programa de Geohelmintiasis: esirategia de| desparasitacion

Realizar 40 asesorias y asistencia técnicas en los municipios priorizados (municipios
de categoria 4, 5 y 6), a los actores municipales responsables de verificar el cumplimiento
de los lineamientos de! MSPS.

Vigilar la buena practica para el reempagque o reenvase de medicamentos en caso de
$er necesario.

Validar la abogacia con diferentes actores inter e intrasectoriales, para explorar
opciones de integracidn de la desparasitacién antihelmintica a otros programas de salud
publica o programas sociales ofertados en el territorio.

Revisar la inclusion de las acciones de desparasitacion|antihelmintica en los Planes
Operativos Anuales y en los Planes Territoriales de Salud en los Municipios.

Garantizar el abastecimiento permanente y en condiciones de almacenamiento
apropiadas de los antihelminticos, segun normatividad de |habilitacion, para garantizar la
operacion de la estrategia y hacer el control al use de los medicamentos en términos de
control de stocks, fechas de vencimienio, entre otros.

Coordinar los actores que participan en las acciones de] desparasitacion en el territorio
y realizar la gestién para la consclidacién de la informacién|en informes que se desprenda
de estas acciones, de acuerdo con los formatos estandarizados y al flujo de informacién ya
definido.

Indicador que va a impactar:

Coberturas de triple viral en nifios de 1 afo de edad

Lugar de ejecucidén; 125 municipios del Departamento de Antioquia.

2.2. Especificacicnes técnicas

Para cada uno de los eventos que hacen parte de las actividades propuestas en este
estudio previo, se tendran en cuenta los lineamientos racionales y departamentales
vigentes a la fecha, los protocolos del Instituto Nacional de |Salud {INS), los lineamientos
para la gestion y administracion del PAl 2021 del Ministerio |de Salud y Proteccion Social
(MSPS), y la normatividad que a la fecha se haya promulgadol en el marco de la pandemia
por COVID-19, para los servicios de salud en general, y jlos servicios de vacunacion
intramural y extramural.

Las acciones propuestas para la ejecucion contractual seran rlalizadas por personal iddneo
con la formacion y experiencia profesional exigida, asi cono ta capacidad técnica y
operativa para el oportuno cumplimiento del objeto contractual y el desarrollo pertinente y
profesional de los diferentes procesos técnicos requeridos para el cumplimiento de las
metas y objetivos planteados en el desarrollo y ejecucion del| proyecto de fortalecimiento
del Programa Ampliado de Inmunizaciones y la Estrategia de desparasitacion.

Especificaciones técnicas de! personal requerido para realizar |as| actividades:
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Personal:

1.  Coordinador compenente PAIl: Enfermera con 2 anos o mas de experiencia PAl y
certificacién VIGENTE en competencias laborales para la administracion de inmunobioldgicos
{SENA), segun normativa vigente.

2. Coordinador administrativo, con experiencia en el manejo de presupuesto de
programas en salud publica.

3. Profesionales en enfermeria con experiencia minima de 1 afio en PAl y/o con
certificacién en competencias laborales para la administracion de inmunobiclogicos (SENAY,
segun normativa vigente.

4 Técnicos administrativos.

5. Auxiliares de Enfermeria y/c Técnicos en Salud Publica: con experiencia minima de 6
meses en vacunacién y/o capacitacion en conccimientos basicos en PAL

6. Profesional del drea de la salud con experiencia minima de 2 afos en salud publica
para el manejo de la estrategia de desparasitacion antihelmintica masiva.

7. Gerentes en Sistemas de Informacién: con experiencia minima de 6 meses en
procesos de manejo de bases de datos de PAl y del sistema nominal PAIWEB.

2.2.1 Autorizaciones, permisos, licencias y documentos técnicos

No debe contarse con autorizaciones, permisos, licencias ni documentos técnicos. Sin
embargo, la institucidon contratista, debe disefiar y entregar la escarapela gue identifique el
personal que desarrollara las actividades, con el logo de la #Gobernacion de Antioquia #
Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia# y su propio logo.

Las piezas que resuiten de la ejecucion del contrato, deberan ser originales y en caso de
presentarse la necesidad de utilizar imagenes graficas o audiovisuales, audios de autores
externos, el contratista se encargard de gestionar los permisos debidos para hacer uso de
dichos materiales y dado el caso conseguir los permisos de derecho de autor en caso de
ser requeridos, asi mismo con los permisos en espacios para el desarrollo de eventos, o
cualquier otro tipo de solicitud que requiera licencia.

Dar cumplimiento a protocolos y lineamientos estabtecidos por el Ministerio de Salud y
Proteccion Social, e! Instituto Nacional de Salud.

2.2.2. Cadificacidn del bien, obra o servicio segun las Naciones Unidas - UNSPSC

SEGMENTO: 85 # Servicios de Salud

FAMILIA; 8511 - Prevencidon y control de enfermedades

CLASE: 851115 # Prevencion y control de enfermedades contagiosas
PRODUCTO: 85111502 # Servicios de prevencion o control de enfermedades
parasitarias

PRODUCTO: 85111512 # Servicios de Inmunizacién

PRODUCTO: 85111514 # Servicios de prevencion o control de epidemias
2.3. Partes.
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Contratante: Departamento de Antioguia - Secretaria Seccignal de Salud y Proteccion Social
de Antioguia.
Contratista: Empresa Social del Estado Hospital San Rafael |de Itagui.

2.4. Plazo:

Tres (3) meses contados a partir de la suscripcion del acta de inicio, sin superar el 15 de
diciembre de 2021

2.5. Lugar de ejecucidon o entrega:

Lugar de ejecucion: los 125 municipios de las nueve (9) subregiones que integran el
Departamento de Antiogquia y en la ciudad de Medellin.

Lugar de entrega: La entrega de los productos se realizard en la Direccion de Salud
Colectiva de la Secretaria Seccional de Salud y Proteccidn Social de Antioguia ubicada en
el CAD José Maria Cérdoba Carrera 42 B 52-106 Piso 08.

2.6. identificacion def contrate que se pretende celebrar.

La escogencia del contratista se realiza conforme a la modalidad de Contratacion Directa
fundamentada en la causal establecida en el articulo 2® numerat 4, literal ¢, de la Ley
1150 del 16 de julio de 2007 modificado por el articulo 92 de la Ley 1474 de 2011 en
concordancia con los articulos 2.2.1.2.1.4.1 y 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto 1082 de 2015,
reglamentario de la Ley 80 de 1993 y de la Ley 1150 de 2007.

Lo anterior, teniendo en cuenta que las obligaciones derivadas del contrato tienen relacion
directa con el objeto de la entidad ejecutora, la ESE Hospital 1San Rafael.

lLa Secretaria Seccional de Salud de Antioquia considera |procedente llevar a2 cabo la
modalidad de contratacion directa, en tanto pretende contratar con una entidad pablica
cuya mision y objeto social tienen relacion directa con las actividades propias de las
obligaciones del contrato. Lo anterior, al amparo de la causdl contemplada en el Literal ¢
del Numeral 4° del Articulo 2° de la Ley 1150 de 2007, modificado por el Articulo 92 de
ia Ley 1474 de 2011, cuyo tenor literal es el siguiente:

#ARTICULO Zo0. DE LAS MODALIDADES DE SELECCION. La |escogencia del contratista se
efectuara con arreglo a las modalidades de seleccion de| licitacion publica, seleccion
abreviada, concurso de méritos y contratacion directa, con base en las siguientes reglas:

4. Contratacion Directa: La modalidad de seleccion de contratacion directa, solamente
procedera en los siguientes casos:

c) Contratos interadministratives, siempre que las obligaciones|derivadas del mismo tengan
relacion directa con el objeto de 1a entidad ejecutora seﬁFIado en la ley o en sus
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reglamentos.

Se exceptuan los contratos de obra, suministro, prestacion de servicios de evaluacion de
conformidad respecto de las normas o reglamentos técnicos, encargos fiduciarios y fiducia
publica cuando las instituciones de educacién superior plblicas o las Sociedades de
Economia Mixta con participacién mayoritaria del Estado, o las personas juridicas sin animo
de lucro conformadas por la asociacion de entidades puablicas, o las federaciones de
entidades territoriales sean las ejecutoras. Estos contratos podran ser ejecutados por fas
mismas, siempre que participen en procesos de licitacién publica ¢ contratacién abreviada
de acuerdo con lo dispuesto por los numerales 1 y 2 de! presente articulo#

La modatidad de contratacion directa fue reglamentada en el Articulo 2.2.1.2.1.4.4 del
decreto 1082 de 2015, asic

Articuio 2.2.1.2.1.4.4. Convenios © contratos interadministrativos. La modalidad de
seleccion para la contratacién entre Entidades Estatales es la contratacion directa; y en
consecuencia, le es aplicable lo establecido en el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del presente
decreto.

Cuando 1a totalidad del presupuesto de una Entidad Estatal hace parte del presupuesto de
otra con ocasiébn de un convenio o contrato interadministrativo, el monto del presupuesto
de la primera debera deducirse del presupuesto de la segunda para determinar la capacidad
contractual de las Entidades Estatales.

Para satisfacer esta necesidad, la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de
Antioquia, pretende celebrar un contrato interadministrativo con una institucion de
naturaleza publica perteneciente a la red publica de salud del departamento, en tanto tiene
capacidad juridica para ejecutar el objeto contractual, es idonea y colabora con los fines
estatales de la entidad contratante. La institucidén piblica aporta su conocimiento mediante
procesos de prestacion de servicios de salud satisfactorios para los requerimientos de la
Secretaria de Salud.

Por otra parte, de acuerdo con el Articulo 46 de la Ley 715 de 2001, la prestacion de las
acciones propias de la presente contratacidn se llevaran a cabo prioritariamente con las
instituciones prestadoras de servicios de salud publicas vinculadas a la entidad territorial,
de acuerdo con su capacidad técnica y operativa. H tenor literal de la norma es el
siguiente:

"ARTICULO 46. COMPETENCIAS EN SALUD PUBLICA. La gestién en salud publica es
funcidon esencial del BEstado y para tal fin la Nacion y las entidades territoriales concurriran
en su ejecucion en los términos sefialados en la presente ley. Las entidades territoriales
tendran a su cargo la ejecucion de las acciones de salud publica en la promocién vy
prevencién dirigidas a la poblacion de su jurisdiccidn.

(#}

La prestacion de estas acciones se contratara prioritariamente con las instituciones
prestadoras de servicios de salud publicas vinculadas a la entidad territorial, de acuerdo
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con su capacidad técnica y operativa.”

La Empresa Social del Estado San Rafael es la entida
contrato, a razon de que la ESE, tiene una importante exp
las actividades colectivas de vigilancia epidemiologica,

dispone de un saber instruido en el seguimiento y analisis de

Es por ello, que la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion
fortaleciendo las accicnes conjuntas y de manera articulad

d mas idénea para ejecutar el
eriencia en la implementacion de
guenta con equipo técnico que

eventos en salud puablica.

Social de Antioquia, continia

tal como lo indican las normas

y .lineamientos técnicos para el desarrollo de proyectos en salud.

Lo anterior con fundamento en el inciso 3° del Articulo 2.2.1
2015.

2.7. Obligaciones de ias Partes.

2.7.1. Obligaciones Generales de las partes:

Son cbligaciones comunes para el contratante y el contratista:

a. Perfeccionar conjuniamente la minuta del contrato en IrLs
suscripcion del acta de inicio, suspensiones o prorrogas,

.1.2.1.1 del Decreto 1082 de

términos previstos,

odificaciones y en general las

actas que se produzcan en el desarrollo del contrato incluyendo acta de liquidacion.

b.  Suministrar la informaciéon disponible que se requiera para la ejecucion del contrato.

c. Apoyar técnicamente el desarrollo dei contrato

d.  Asistir a las reuniones programadas y brindar la informacién que se requiera.

e. Coordinar conjuntamente, la realizacién de visitas técnicas de campo y demas eventos

gue se consideren necesarios en cumplimiento del objeto.

f. Propender por el logro de los productos pactados

g. Mantener un flujo constante de la informacion necesari
liquidacion del contrato.

2.7.2 Obligaciones del Contratista

Para efecto de todas las actividades gque se van a desarrollar
convenio, el contratista o asociado y las personas qu
desarrcilc  del objeto, estan obligados a adoptar fodas
establecidas por el Gobierno Nacional, Departamental vy

bioseguridad para la prevencién de la propagacion del
evidenciara con la presentacion de los protocolos de big
trabajadores, contratistas, ascciados y  visitantes del lugar
deberan ser implementados baje su responsabilidad.
allegarse a la respectiva dependencia contratante por inf
el momento de la firma del acta de inicio, 0 a ma
(4) dias postericres a la suscripcion de la misma. Los proto

=

Municipal en

Dichos

durante ejecucion y

en el marco del contrato o
éstos contraten para el
las precauciones y medidas
cuanio a la
CovID 19, lo que se
seguridad para proteger a los
de trabajo, los cuales
protocolos deberan
ermedio del supervisor, en
s tardar dentro de los cuatro
colos presentados podran ser

sujetos de verificacion con el fin de corroborar que se cum

plan los requisitos normativos
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definidos por los entes gubernamentales para enfrentar la pandemia por CO VID 19,

a. Desarrollar las actividades necesarias para dar cabal cumplimiento al objeto del
contrato con todas las especificaciones y requerimientos juridicos, técnicos, financieros,
ambientales y administrativos, descritos en los requerimientos establecidos en el proceso
precontractual, en los Estudios y Documentos Previos, en el Proyecto Pliego de
Condiciones, en el Pliego de Condiciones y Adendas si las hubiere.

b. Realizar cada unc de los pagos realizados por el Departamento de Antioquia -
Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioguia, en la forma prevista en el
Contrato o de acuerdo a la normatividad vigente

c.  Allegar 1a Garantia Unica con la cual se amparen los riesgos previstos del proyecto
para el inicio del plazo contractual

d.  Suministrar todos los equipos y herramientas, perscnal e instrumentos de trabajo que
requiera para la ejecucién  adecuada de las labores contratadas dentro

del plazo contractualmente establecido.

e.  Presentar de acuerdo al plan de pagos definido, informes de avance fisico vy
financiero del contrato.

f. . Estara a cargo det contratista el page mensual de salarios, prestaciones sociales,
parafiscales, riesgos laborales, dotacidn, elementos de proteccidon personal, herramientas de
trabajo, segun las actividades a desempefiar y cumplir con sus obligaciones frente
al sistema de seguridad social integral, parafiscales {Cajas de Compensacion Familiar,
SENA e ICBF), para el efecto el Coniratista debe presentar al supervisor del contrato,
dentro del término establecido, la documentacion que acredite el cumplimiento del pago
de estas obligaciones. Ademas del cumplimiento de fa normatividad vigente, en el
marco del Sistema de Gestidn de la Seguridad y Salud en el Trabajo.

g. No podra sefialar condiciones diferentes a las establecidas en los Estudios y
Documentos Previos, Proyecto Pliego de Condiciones y Pliego de Condiciones vy
Adendas si las hubiere. £n caso de hacerlo, se tendran por no escritas y, por
lo tanto, prevaleceran las disposiciones contenidas en los Estudios y documentos previos,
Proyecto Pliego de Condiciones y Pliego de Condiciones y Adendas si las hubiere.

h.  Mantener en el sitio de los trabajos el personal requerido para cumplir el objeto del
contrato.

i Disponer de los medios necesarios para la ejecucion del contrato, conforme a lo
estipulado en los pliegos.

j- Atender en forma oportuna las instrucciones del supervisor del contrato.

k. Pagar de acuerdo a lo planteado en los contratos de manera oportuna al personal.

I Conocer y dar cumplimiento a la normatividad ambiental aplicable para la
ejecucion del proyecto

m. Informar a la supervision sobre cualquier anomalia, inconveniente o dificuitad
relacionado con los aspectos sociales y ambientales durante la ejecucidn de las
actividades objeto del contrato, y las posibles soluciones para la resoiucion de fos mismos.
n. Velar por la correcta ejecucién y cumplimiento de las medidas y actividades de
prevencion y mitigacion socio-ambiental del proyecto.

0. Garantizar {a implementacion de |as medidas necesarias para prevenir la ocurrencia de
posibles accidentes no solo para trabajadores sino para la comunidad en general.

p. Las demas que tengan relacion directa con la naturaleza y objeto del contrato.

q. Garantizar que el servicio sea de optima calidad y que cumpla con todas las
caracteristicas y especificaciones técnicas requeridas.

r. Disponer de un profesional para coordinar el proyecto y ser el enlace enire el
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contratista y el supervisor det contrato de ia SS5A
s.  Abstenerse de divulgar 'a informacion que pueda llegar a conocer con ocasion de la
ejecucién a personal no autorizado por el Departamento y | terceros en general.

1. . Facilitar al Departamento de Antioquia la supervjsion del contrato y atender en
forma oportuna las instrucciones del supervisor que serd designado antes de suscribir el
acta de inicio

u.  Cumplir con las obligaciones contempladas en la propliesta entregada

v. Acatar estrictamente los perfiles técnicos y profesionales establecidos en los estudios
previos y en ia propuesta.

w . Realizar de manera oportuna los anticipos de vidticos para que las actividades puedan
ejecutarse en debida forma y no se perjudique al personal ¢ontratado.

x.  Cumplir con los requisitos para ta prevencidn de accidentes y enfermedades
laborales del personal propio y/o el de los subcontratistas de acuerdo con o
establecido en el Cédigo Sustantivo del Trabajo y demas normas que rijan la
materia, dando aplicacion en lo que corresponda al Manhual de Seguridad y Salud en el
Trabajo dirigido a Contratistas del Departamento de Anticqula.

y.  Cumplir con las obligaciones respecto del OSistema de Seguridad Social

integral y pagos de Parafiscales que trata el Articulo 50 |de la ley 789 de 2002 y ley
828 de 2003.

#COMPROMISO ADICIONAL # MEDIDA ANTICORRUPCION:

E contratista, manifiesta bajo la gravedad del juramento que se entenderad prestado con la
firma del contrato que ni él, ni sus accionistas o socios y/@ administradores, miembros de
Junta Directiva, representantes legales, apoderados, revisdr fiscal o quienes hagas sus
veces!:

a) Estan incluidos en la Lista ONU emitida por el Consejo [de Seguridad de las Naciones
Unidas, o la lista emitida por la Oficina de Control de Activos Extranjeros (OFAC) también
conocida como Lista Clinton, ni en ninguna otra lista restllictiva emitida por Organismos
nacionales e internacionales, policiales, judiciales o de investigacion con igual fin.

b) Han participado en actividades de lavado de activos o financiacion del terrorismo.

Bl contratista, entiende y acepta que en el evento de incurrir en cualquiera de las
situaciones referidas en los literales anteriores, su propuesta |serd rechazada de ptano, o si
se materializa durante la relacion contractual con el Departamento de Antioguia, esta
entidad dara por terminado e contrate de manera unilateral.#

2.7.3. Obligaciones del Contratante

La Secretaria Seccional de Salud y Proteccidon Social de AlJ\tioquia tendra las siguientes
obligaciones:

a.  Realizar las gestiones administrativas y presupuestales que sean de su competencia,
para la apropiacion y traslado de los recursos del contrato

b. Coordinar el contrato de acuerdo con la normatividad estjb!ecida,
c. Bercer el seguimiento, control, vigilancia, verificacion, asesoria al contrato, por medio
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de la Supervision, de acuerdo con la Ley 80 de 1993, il. DEL CONTRATO ESTATAL, en
el Articulo 32

d. Exigir al Contratista la ejecuciéon idonea y oportuna del objeto del contrato.

e.  Pagar el presente contrato en la forma prevista, previa presentacién de los informes
de la supervision y soportes de ejecucion por parte del contratista.

f. Informar por escrito, de manera oportuna e inmediata al Contratista las posibles
irregularidades encontradas durante el desarrollo del contrato.

g.  Verificar la efectiva prestacién del servicio y el cumplimiento de todos los
compromisos adquiridos por parte del Contratista.

h.  Asignar un supervisor para vigilar la ejecucién y cumplimiento del contrato, quien en
gjercicio de su funcién podrd solicitar las evidencias necesarias para verificar el
cumplimiento de los aspectos técnicos, administrativos y financieros relacionados con las
obligaciones contractuales pactadas. Este funcionario formulara por escrito las instrucciones
y requerimientos que sean necesarias para la supervisidn correspondiente con el fin de
garantizar el dptimo desarrollo de! contrato.

i Velar porque el contratista cumpla con los requisitos normativos y el Manual de
seguridad y Salud en el Trabajo Dirigido a Contratistas del Departamento de Antioguia.

j- Verificar previo a la realizacion del pago que el contratista se encuentre al dia en el
pago de aportes parafiscales y el sistema de seguridad social integral, asi como los propios
del SENA, ICBF y Cajas de Compensacion Familiar cuando corresponda.

3. LA MODALUDAD DE SELECCION DEL CONTRATISTA Y SU JPSTSFSCACION,
INCLUYENDO LOS FUNDAMENTOS JURIDICOS QUE SOPORTAN SU ELECCION.

La escogencia del contratista se realiza conforme a la modalidad de Contratacion Directa
fundamentada en la causal establecida en e! articulo 2° numeral 4, literal ¢, de la Ley
1150 del 16 de julio de 2007 modificade por el articulo 92 de la Ley 1474 de 2011 en
concordancia con los articulos 2.2.1.2.1.4.1 y 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto 1082 de 2015,
reglamentario de la Ley 80 de 1993 y de la Ley 1150 de 2007.

Lo anterior, teniendo en cuenta que las obligaciones derivadas del contrato tienen relacion
directa con el objeto de la entidad ejecutora, la Empresa Social del Estado San Rafael.

La Secretaria Seccional de Salud de Antioguia considera procedente llevar a cabo la
modalidad de contratacion directa, en tanto pretende contratar con una entidad publica
cuya mision y objeto social tienen relacion directa con las actividades propias de las
obligaciones del contrato. Lo anterior, al amparg de la causal contemplada en el Literal ¢
de! Numeral 4° del Articulo 2° de la Ley 1150 de 2007, modificado por el Articulo 92 de
la Ley 1474 de 2011, cuyo tenor literal es el siguiente;

#ARTICULO 20. DE LAS MODALIDADES DE SELECCION. La escogencia del
contratista se efectuard con arreglo a las modalidades de seleccion de licitacion pablica,
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seleccion abreviada, concurso de méritos y contratacian di
regias;

4. Contrataciéon Directa: La modalidad de seleccion de
proecederd en |os siguientes casos:

¢) Contratos interadministrativos, siempre que las obligacia
relacion directa con el objeto de la entidad ejecutora
reglamentos.

C

ecta, con base en las siguientes

ontratacion directa, solamente

nes derivadas del mismo tengan
sefialado en

la ley o en sus

Se exceptlan los contratos de obra, suministro, prestacidn de servicios de evaluacion de
conformidad respecto de las normas o reglamentos técnicos, encargos fiduciarios y fiducia
publica cuando las instituciones de educacion superior (publicas o las Sociedades de
Economia Mixta con participacién mayoritaria del Estado, ollas personas juridicas sin animo
de lucro conformadas por la asociaciéon de entidades plblicas, o las federaciones de
entidades territoriales sean las ejecutoras. Estos contratos| podran ser ejecutados por las
mismas, siempre que participen en procesos de licitacion publica o contratacion abreviada

de acuerdo con lo dispuesto por los numerales 1 y 2 del p

La modalidad de contratacion directa fue reglamentada en
decreto 1082 de 2015, asi

Articulo 2.2.1.2.1.4.4. Convenios o contratos interadm
seleccidbn para la contratacion entre Entidades Estatales eé
consecuencia, le es aplicable lo establecido en el articd
decreto.
Cuando la totalidad del presupuesto de una Entidad Estatal

ﬁesente articulo®

el Articulo 2.2.1.2.1.4.4 del

inistrativos. La modalidad de
la contratacion directa; y en
io 2.2.1.2.1.4.1 del presente

hace parte del presupuesto de

otra con ocasion de un convenio o contrato interadministrativo, el monto del presupuesto

de la primera debera deducirse del presupuesto de la segund
contractual de las Entidades Estatales.

Para satisfacer esta necesidad, la Secretaria Seccional de
Antioquia, pretende celebrar un contrato interadministra
naturaleza puiblica perteneciente a la red publica de salud de
capacidad juridica para ejecutar el objeto contractual, es id
estatales de la entidad contratante. La institucién publica ap
procesos de prestacién de servicios de salud satisfactorios
Secretaria de Salud.

Por otra parte, de acuerdo con el Articulo 46 de la Ley 715
acciones propias de la presente contratacion se llevara a

instituciones prestadoras de servicios de salud puablicas ving

a para determinar la capacidad

Salud y Protecciéon Social de
ivo con una institucidon de
| departamento, en tanio tiene
onea y colabora con los fines
prta su conocimiento mediante
para los requerimientos de la

de 2001, la prestacion de ias
cabo prioritariamente con las
uladas a la entidad territorial,

de acuerdo con su capacidad técnica y operativa. B tenor literal de la norma es el

siguiente:
"ARTICULO 46. COMPETENCIAS EN SALUD PUBLICA. La
funcion esencial def Estado y para tal fin la Nacién y las en
en su gjecucién en los términos sefialados en la presente |

tendran a su cargo la ejecucidon de las accicnes de salud

prevencion dirigidas a la poblacion de su jurisdiccion.

(#]

gestibn en salud publica es
idades tetritoriales concurriran
ey. Las entidades territoriales
publica en la promocion vy
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La prestacion de estas acciones se contratara prioritariamente con las instituciones
prestadoras de servicios de salud publicas vinculadas a la entidad territorial, de acuerdo
con su capacidad técnica y operativa.”

La ESE Hospital San Rafael de ltagii es una entidad idonea para ejecutar el contrato, a
razon de que la ESE, tiene una importante experiencia en la implementacidon de las
actividades colectivas de vigilancia epidemiologica, cuenta con equipo técnico que dispone
de un saber instruido en el seguimiento y analisis de eventos en salud publica.

Es por ello, que la Secretaria Seccional de Salud y Proteccidn Social de Antioguia,
continia fortaleciendo las acciones conjuntas y de manera articulada tal como lo indican
las normas y lineamientos técnicos para el desarrollo de proyectos en salud.

Lo anterior con fundamento en el inciso 3° del Articulo 2.2.1.1.2.1.1 del Decreto 1082 de
2015.

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

4.1 Analisis del sector.
4 1.2 Anédlisis del Mercado:

B Servicic que pretende contratar la Secretaria Seccional de Salud y Proteccién Social de
Antioquia estd enmarcada dentro del sector salud que pertenece al Sector Terciario y se
integra con el sector de la industria de la salud, el cual esta conformado por la prestacion
de servicios de salud, ya que se reguiere de la asistencia médica para generar la atencién
y asi realizar un diagnostico.

Este sector comprende variedad de compafilas y organizaciones sin fines de lucro que
brindan servicios médicos, ademas incluye la generacidn y comercializacion de bienes y
Servicios que se prestan para mantener y reestablecer la salud. Por otra parte, la industria
de la salud moderna se divide en muchos sectores y depende de profesionales capacitados
y para profesionales que satisfacen las necesidades de salud de las personas y las
poblaciones.

4.1.3 Andlisis de la Demanda:

Este servicio de apoyo en la vigilancia epidemiologica, asesoria y asistencia técnica en los
eventos inmunoprevenibles, enfermedades emergentes, reemergentes y desatendidas, es
demandado por los entes territoriales municipales y departamentales para ser aportados a
las competencias de ese mismo orden.

Para el caso que nos ocupa, es de competencia del Departamento de Antioquia a través
de la Secretaria Seccional de Salud y Proteccién Social, realizar la Vigilancia en Salud
Publica de eventos de interés epidemiolégice, los cuales abarcan desde la provision en
forma sistematica y oportuna de la informacion, su analisis, interpretacion, divulgacion de
resultados, retroalimentacion a los actores del Sistema General de Seguridad Social en
Salud, asesoria, asistencia técnica, Vigilancia y Seguimiento al cumplimiento de los
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protocolos, documentos técnico administratives, para orientar la toma de decisiones
materializadas en acciones de intervencion en los determinantes sociales que conduzca al
alcance de las metas propuestas a través de los indicadores en los Planes De Desarrollo
Departamental y Territorial  Antioquia #UNIDOS# 2020-2023 y al manienimiento de ios
logros alcanzados, en sinergia con las metas Nacionales € internacionales para los eventos
inmunoprevenibles.

A continuacién, se mencionan los contratos que se han |realizado, dando respuesta a lo
solicitado en los objetos contractuales en vigencias anteriorgs:

Gobernacién de Antioguia # S8SS y PSA  por Contratacion directa # Contrato
Interadministrativo, ESE Hospital La Maria
Objeto: Desarrallar acciones de apoyo a la gestion y el seguimiento a los componentes de
la dimensién 6 Vida Saludable y Enfermedades Transmisii)les, enfermedades emergentes,
re-emergentes y desatendidas y enfermedades inmunoprevenibles en el marco del plan
decenal de salud publica, en el Departamento de Antioguia. Contrato 4600011322, Plazo
noviembre 12 de 2020 a diciembre 30 2020. Valor: $ § 11100.141.311.

Gobernacion de Antioguia # SSS y PSA por Confratacion directa # Contrato
Interadministrativo, Instituto Colombiano de Medicina Tropical (ICMT) _

Objeto: Desarroltar acciones de tos componentes de la jﬁ_imensién 6 Vida Saludable y
Enfermedades Transmisibles, enfermedades emergentes, re-emergentes y desatendidas vy
enfermedades inmunoprevenibles en el marca del plan dekenal de salud publica, en el
Departamento de Antioquia. Contrato 4600009663. Plazo mayc 22 2019 a diciembre 13
2019. Valor: § 2.475.228.703

Gobernacion de Antioquia # SSS y PSA por Contratacién directa # Contrato
Interadministrativo, ESE Hospital La Maria
Objeto: Desarrollar acciones para apoyar la gestién de los componentes de la dimension 6
Vida Saludable y Enfermedades Transmisibles, enfermedades emergentes, re-emergentes vy
desatendidas y enfermedades inmunoprevenibles en el marco del plan decenal de salud
publica, en el Departamento de Antioquia. Contrato 4600008242. Plazo julic 25 2018 a
diciembre 14 de 2018. Valor;
$ 1.509.390.883

Gobernacion de Antioguia # 888 y PSA por Contratacion directa # Contrato
Interadministrativo, Objeto; Desarrollar acciones para apoyar |g gestion del Programa Control
de Tuberculosis, Lepra y Programa Ampliado de Inmunizagicnes en el marco del plan
decenal de salud publica, dimensidon 6 Vida Saludable y Enfermedades Transmisibles, en el
Departamento de Antioguia. 2017. y planeadas
en el POAI PAl 2017#. Contrato 4600007140. Plazo agosto, 15 2017 a mayo 31 2018.
Valor: $2.766.194.230

Gobernacion de Antioquia # SSS y PSA por Contrdtacion directa # Contrato
Interadministrativo, Objeto: Apoyar las acciones en salud publica del Departamento de
Antioquia, de asesoria, asistencia técnica, seguimientc y mo litoreo para el fortalecimiento
de los programas de Tuberculosis, Lepra e inmunoprevenibles en los componentes de

vacunacion y vigitancia epidemiologica. 2016. y planeadas en lel POAI PAl 2016#. Contrato
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4600005859, Plazo octubre 24 2016 a mayo 31 2017. Valor: $2.164.000.000

Gobernaciéon de Antioguia # SSSA por Contratacién directa # Contrato Interadministrativo,
Objeto: Apoyar las acciones en salud publica del departamento de Antioquia, de asesoria,
asistencia técnica, seguimiento y monitoreo para el fortalecimiento de los programas de
Tuberculosis, Lepra e Inmunoprevenibles en los componentes de vacunacion y vigilancia
epidemioldgica. 2013. y planeadas en el POAI PAI 2013# Valor: $812.700.810

Gobernacion de Antiogquia # SSSA por Contratacion directa # Contrato Interadministrativo,
Objeto: Prestar servicios de asesoria y asistencia, seguimiento y monitoreo para el
fartalecimiento del proyecto programa ampliado de inmunizaciones, incluidos los programas
de Tuberculosis, Lepra e Inmunoprevenibles en los componentes de vacunacion y vigilancia
epidemiolégica, 2012. y planeadas en el POAI PAl 2012# Valor: $373.902.292

Gobernacion de Antioquia # SSSA por Contratacion directa # Contrato Interadministrativo,
Objeto: Prestar servicios de salud para el fortalecimiento de los programas de Tuberculosis,
Lepra e Inmunoprevenibles para el desarrollo del proyecto fortalecimiento del Programa
Ampliado de Inmunizaciones en sus componentes de vacunacidn y  vigilancia
epidemiolégica. 2011, y planeadas en el POAI PAl 2011 Valor: $1.955.500.000.

Gobernacion de Antioquia # SSSA por Contratacién directa # Contrato Interadministrativo,
Objeto: la ESE Hospital La Maria se compromete para con el Departamento a prestar los
servicios de salud para los programas Tuberculosis, Lepra e Inmunoprevenibles, incluida la
influenza en el control de AH1N1 para el desarrollo del proyecto fortalecimiento del
Programa Ampliado de Inmunizaciones en sus componentes de vacunacidn y vigilancia
epidemiolégica conforme a la propuesta presentada por la ESE, y hace parte integral del
presente contrato, y planeadas en el POAI PAl 2010 Valor: $920.000.000

Gobernacion de Antioquia # SSSA por Contratacion directa # Contrato Interadministrativo
Objeto: la ESE Hospital La Maria se comprometie para con el Departamento a prestar los
servicios de salud para los programas Tuberculosis, Lepra e Inmunoprevenibles para el
desarrollo del proyecto fortalecimiento del Programa Ampliade de Inmunizaciones, a traveés
de la asesoria y asistencia técnica en sus componentes de vacunacion y vigilancia
epidemiolégica, y planeadas en el POAI PAl 2009, Valor: $ 564.000.000

4.1.4 Analisis de la Oferta:

Dentro de las empresas dedicadas a brindar los servicios de atencidon en salud estan,
hospitales, clinicas, centros de salud, laboratorios clinicos, compadias de seguros, entidades
prestadoras de salud y la seguridad social quienes satisfacen la necesidad de tranquilidad
ante los riesgos en la salud del paciente/cliente a través de su personal administrativo y de
salud. E sector salud produce servicios para satisfacer las necesidades de prevencion,
diagnéstico, tratamiento y recuperacion de las personas.

En cuanto al sector de la prestacion de servicios de salud en su componente de salud
publica integral, se encuentran que dentro de la Red de Servicios del Departamento de
Antioquia existen varias instituciones gque prestan servicios extramurales, servicios
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especializados en diagndstico y atencién de los pacientls de acuerdo a los protocoios,
guias y normas para la atencion de eventos de interés en Salud Publica, entre ellos los
eventos que hacen parte de la Dimensidn 6 Vida Saludable y Enfermedades Transmisibles
de! PDSP.

A algunas de las instituciones de la Red de Servicios de Otden Departamental, se les envid
la solicitud para que presentaran la propuesta de acuerdo a)las acciones requeridas para el
desarrollo del objeto contractual, a saber, la ESE Hospital San Rafael de ltagui, la ESE
Hospital San Vicente de Paul de Caldas, y la ESE Hospital |La Maria. De las instituciones
gue fueron consideradas para la ejecucion del contrato, sélg la ESE Hospital San Rafael de
ltagiii envié propuesta, por [0 cual y dadas las condiciones de idoneidad del prestador, se
ha definido realizar la contratacién directa con dicha IPS. 4&

4.1.5. CONDICIONES DE IDONEIDAD:

Dentro de dicho perfil se encuentra en el Departamento de Antioquia la Empresa Social del
Estado Hospital San Rafael en el Municipio de ltagii, institucion prestadora de servicios de
salud, cubre los servicios de baja y mediana complejidad de atencién en cirugia general,
medicina interna, ortopedia y trauma, oftalmologia, | urologia, otorrinolaringotogia,
ginecobstetricia y recepciona las remisiones principalmente del Valle de Aburrd y del
Surceste Antioquefio y es un centro con especializacion en tr’aumatologia y ortopedia.

Asi mismo, dentro de su portafolio de servicios habilitados esta la Consulta Externa para la
atencion profesional y especializada a pacientes con patologias de mediano y alto nivel de
complejidad y 1a vacunacion de baja complefidad y cuentan |con la tecnologia adecuada y
un equipo humano con amplia experiencia técnica y cientifica para garantizar la calidad y
una optima prestacion del servicio.

Por otro lado, la ESE ha desarrollado diferentes proyectos en temas de interés en salud
publica, ademas ha realizado contratacion en la modalidad de prestacion de servicios
similares a los requeridos en el presente proceso.

A través de contrataciones con diferente dependencias del Departamento de Antioquia, la
ESE Hospital San Rafael de Itagli ha desarrollado competencias para la implementacion de
intervenciones de promocion de !a salud, prevencién de los riesgos asociados a las
enfermedades infecciosas y gestion del conocimiento. Es por lello, entre otras, que la ESE
Hospital San Rafael de ltaglhi se encuentra capacitada para prestar los servicios requeridos
en el desarrollo del objeto contractual, entre los que se encuentra el de apoyar los
procesos de Asesoria y Asistencia Técnica a los municipios del Departamento de Antioquia,
para impulsar en los niveles primario y secundario la atencion lintegral e integrada desde la
promocion, prevencion, vigilancia y gestion y la resolucion de llos problemas concernientes
a los eventos inmunoprevenibles, evitando la saturacion de ios |[niveles terciarios de salud y
proporcionando estrategias de autocuidado en la comunidad que favorezcan desde la
intersectorialidad la participacion comunitana y ciudadana esperada.

La E.S.E. Hospital San Rafael de Itagli, se constituye con categoria especial de entidad
publica descentralizada, con personeria juridica, patrimohio propio y autonomia
administrativa mediante ordenanza No. 44 de 1994 vy tieje como objeto social, la
prestacion de servicios de salud, con énfasis en Ortopedia, Traumatologia, Hospitalizacion y
Apoyo Diagnostico; entendida como un servicio pliblico a cargo del Estado y como parte
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integrante del Sistema General de Seguridad Social en Salud.

A partir del afio de 1953, esta entidad inicia con la prestacién de los servicios de salud,
pero es durante la vigencia de 1988 cuando la ES.E se consolida como una Institucion
de segundo nivel en atencién y sitio de referencia para las unidades de salud de la zona
sur del Valle de Aburra.

A partir del afio 2003, la ESE. redirecciona su estrategia hacia la atencion del trauma
ortopédico, trayectoria que lo ha convertido como punte de referencia en el departamento
de Antioquia, para el manejo y tratamiento de patologias relacionadas con esta
especialidad.

La E.S.E Hospital San Rafael de ltagii estd habilitada por la Secretaria Seccional de Salud
y Proteccion Social de Antioquia, mediante el certificado de habilitacién No. 0536004339,
lo que garantiza una prestacion de servicios de salud con calidad, el recurso humano que
labora en la entidad, es altamente calificado y con gran experiencia en el medio, y cuenta
con una infraestructura adecuada para la atencién hospitalaria y ambulatoria de pacientes
que requieran servicios de salud de media y alta complejidad.

4.1.6. EXPERIENCIA REQUERIDA.

Se trata de contratacion con una institucidon plblica que tienen mas de 50 afios de
experiencia en el sector salud. La Empresa Social del Estado Hospital San Rafael de ltagii
presta sus servicios a la poblacion de diferentes regimenes dentro del Sistema de
Seguridad Social en Salud desde el inicio de la Ley 100 de 1993, brindando una atencion
integral a los pacientes.

La ESE Hospital San Rafael de Itagli fue reconocido en el 2007-2008 por el
Departamento de Antioquia con el #Premio a la Excelencia Hospitalaria# al ser referente
como experiencia exitosa en Direccionamiento Estratégico.

En el afo 2019 la ES.E desarrollé un Proyecto de Salud Publica por un valor de
$450.000.000 millones: FORTALECIMIENTO A L[OS PROFESIONALES EVENTO 2:
EMBARAZO ADOLESCENTE, con muy buenos resultados, tanto de implementacion, como
en la entrega de soportes de cada una de las actividades desarrolladas. Ademas de una
buena evaluacion mediante encuestas de satisfaccion llevada a cabo por los médicos de los
12 Municipios, gue participaron de las acciones de capacitacién y asistencia técnica IN
SITU.

En e afo 2020 desarrollé el proyecto de APOYO EN ACCIONES PARA FORTALECER LA
VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA Y SANIDAD PORTUARIA EN EL DEPARTAMENTO DE
ANTIOQUIA, por un total de $557.000.000, el cual ejecutamos con un cumplimiento del
100 % en todas las actividades, de una manera oportuna y con todos los informes y
soportes exigidos en el contrato.

4.2. Presupuesto oficial
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B presupuesto se determind con base en base a la|propuesta técnica y econémica
presentada por la ESE Hospital San Rafael y el valor dellos contratos realizados en afios
anteriores.
De acuerdo con la propuesta presentada por la ESE Hospital San Rafael, el presupuesto
oficial para el presente procesé es de MIL CIENTQ OCHENTA Y UN MILLONES
TRESCIENTOS OCHENTA MIL TRESCINTOS OCHENTA Y (JDCHO PESOS ($1.181.380.388)

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).

4.3. Forma de pago o de desemhoiso de los recursos:

El DEPARTAMENTO # SSSA realizara pagos parciales de la)siguiente manera:

1. Un primer pago por el 25% del valor total del contrat¢ que equivale a doscientos
noventa y cinco millones irescientos cuarenta y cinccg mil noventa y siete pesos
($295.345.097), una vez suscrita por las partes el actd de inicio del contrato, previa
presentacién y aprobacion del plan de trabajo, el cronograma de actividades y hojas de
vida del personal, con la presentacion del primer informe técnico e informe de supervision
del contrato.

2. Un segundo pago por el 50% del valor total del contrgto, que equivale a quinientos
noventa millones seiscientos noventa mil ciento noventa y cuatro pesos ($590.690.194)
una vez cumplido el 60% de las actividades del contrato |luego de presentar el segundo
informe técnico vy financiero de avance, presentacion de factura e informe de supervision
del contrato.

3. Un tercer pago y ultimo pago por el 25% del valor total del contrato, que equivale a
doscientos noventa y cinco millones trescientos cuarenta y cinco mil noventa y siete pesos
($295.345.097) al finalizar la ejecucion del contrato, es dedir, una vez cumplido e! 100%
de la ejecucion del contrato, luego de presentar informe fingl, técnico y financiero, factura
e informe de supervision.

IMPUESTO RETEICA

Es responsabilidad del contratista, estar a Paz y Salvo por concepto de Industria y
Comercio en el municipio donde ejerce sus labores.

B contratista serd responsable de informarse e inciuir en su propuesta itoda tasa,
retribucién, impuesto o gravamen que corresponda y/o del cual sea responsable, y el
Departamento no aceptara reclamacion alguna por estos conceptos.

4.4. Numero de registro en el Banco de Proyectos, Rubro| Presupuestal, Certificado de
Disponibilidad Presupuestal y Vigencia futura

BANCO DE PROYECTOS: 2020003050150 Compromisoe ¢uidarme para cuidarte #
Enfermedades Transmisibles Departamento de Antioguia.




Codigo: FO-M7-P6-018

) ESTUDIOS Y DOCUMENTOS [eomiom V1
S PREVIOS Fecha de aprobacién:
GOBERNACION DE ANTIOQUIA 01/02/2021

ACEUBLECK DE COLOLBIA

Pagina: 25 de 27

RUBRO PRESUPUESTAL: 2-3-5-02-08/C19053/4-8P3033/ 010086005001- Gestidn
Enfermedades Transmisibles

CDP: 3500047093 del 10 de agosto de 2021, por valor de $ 1.181.380.388

VIGENCIA FUTURA: No aplica.

5. LOS CRITERIOS PARA SELECCIONAR LA OFERTA MAS FAVORABLE.

NO APLICA REQUISITOS HABILITANTES
NO APLICA CRITERIQ DE EVALUACION

6. EL ANALISIS DEL RIESGO Y LA FORMA DE MITIGARLO.
Ver Anexo.

7. LAS GARANTIAS QUE LA ENTIDAD ESTATAL CONTEMPLA EXIGIR EN EL PROCESO
DE CONTRATACION.

Por tratarse de un Contrato Interadministrativo, la Ley 1150 de 2007 no exige |a
constitucidn de la garantia Unica, no obstante, la Secretaria Seccional de GSalud vy
Proteccion Social de Antiogquia en consideracion a la cuantia y con el fin de garantizar el
cumplimiento del objeto vy su ejecucion, exigira la constitucion de la siguiente garantia:

Cumplimiento: en cuantia equivalente al 10% del vaior total del contrato con una
vigencia igual al plazo del contrato y cuatro (4) meses mas.

Calidad del Servicio: en cuantia equivalente al 10% del valor total del contrato can
una vigencia igual al plazo del contrato y seis (6) meses mas.

CUMP CUMPLIMIENTO DEL 4 MESES
CONTRATO 10,00

CALI CALIDAD DEL SERVICIO 6 MESES
10,00

8. LA INDICACION DE S| EL PROCESO DE CONTRATACION ESTA COBIJADO POR UN
ACUERDO COMERCIAL

No aplica para esta modalidad contractual, por tratarse de contratacién directa.

\

%
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9. CONVOCATORIAS LIMITADAS A MIPYME

La presente contratacion corresponde a la modalidad |de contratacidn directa causal
establecida en el articulo 2° numeral 4, literal ¢, de la Ley| 1150 del 16 de julio de 2007,
dado que se celebrard entre entidades publicas, por lo| tanto, de conformidad con lo
previsto por los articulos 2.2.1.2.4.2.1 a 2.2.1.2.4.2.3 del Decreto 1082 de 2015, no es
aplicable la Convocatoria limitada a Mipyme.

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

Mediante Resolucion N° 2021060087939 del 24 de agesjo de 2021, se designd como
integrantes del Comité Asesor y Evaluador para el presente proceso a los siguientes
funcionarios Publicos:

Rol Juridico: Juan Esteban Arboleda Jiménez # Director de Asuntos Legales
Rol Logistico: Maria Eugenia Zapata Marin # Profesional UniVersitario
Rol Técnico: Alexandra Porras Cardenas - Profesional Universitario

11. TIPO DE SUPERVISION Y/O INTERVENTORIA

Una vez analizado el objeto y las caracteristicas del contratge de la referencia, se opta por
la supervision tipo C, en consideracion a que, al mismo adorde a la complejidad y a las
obligaciones establecidas, para efectuar seguimiento y confrol por medio de un servidor
publico de la Secretaria Seccional de Salud y Proteccién Social que pueda cumplir con
dicha labor, quien cumplird con las funciones administrativas, técnicas, juridicas, contables
y financieras. Igualmente, contara con la disponibilidad y logi}stica necesaria para desarrollar
sus funciones y actividades propias de la supervision.

Lo anterior en concordancia con lo estipulado en la Ley 1474 de 2011 y al Manual de
Supervision e Interventoria del Departamento de Antioquia.

12. ANEXOS

1. Anexo 1. Propuesta técnica y econdémica ESE Hospital San Rafael de Itagii
2. Anpexo 2. Certificado de Disponibilidad Presupuestal

3. Anexo 3. Certificado de Banco de Proyectos

4. Anexo 4. Matriz de Riesgos.

5. Anexo 5. Resolucidn de conformacion de Comité Asesor y Evaluador,
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A E.S.E. HOSPITAL
Q San Rafael
Medeliin, 13 de julio de 2021 DE ITAGODI

Doctora

LINA MARIA BUSTAMANTE SANCHEZ.

Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia.
Medellin, Antioquia

Asunto: Propuesta para el proceso del contrato Programa Ampliado de Inmunizaciones{PAl)

Respetuoso saludo.

Por medio de la presente entrego propuesta de La E.S.E Hospital San Rafael de Itaglli, para
el proceso de licitacidn y adjudicacioén del Contrato PAI, cuyo objeto es "Desarrollar acciones
de apoyo a la gestion y el seguimiento a los componentes de la dimension 6 Vida Saludable y
Enfermedades Transmisibles, enfermedades emergentes re-emergentes y desatendidas y
enfermedades inmunoprevenibles en el marco del Plan Decenal de Salud Publica en el

Departamento de Antioquia.

Adicionalmente manifiesto que al momento de la presentacién esta propuesta no me encuentro
incurso en causales de inhabilidad, incompatibilidad o conflicto de intereses que se presenten
o se deriven de la normalidad aplicable y que si durante el transcurso del tiempo, incluso
durante la ejecucion del contrato y propuesta, se liegaran a presentar situaciones que se
adecuen a estas circunstancias, se informara de inmediato a la SECRETARIA SECCIONAL
DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL DE ANTIOQUIA, lo que generara el disentimiento de Ia
propuesta y contrato de manera inmediata ,asi este hubierasido celebrado.

Estaré atento a cualquier inquietud.

Cordialmente,

/
i — —
e e e e ———
DIEGO LEON MUNOZ ZAPATA
Gerente.
iTu salud, NIT. 890.980.066-9 Sede 1 Cra. 51A # 45 - 51 info@hsanrafael.org
lo més grandel Teléfono: 448 22 24 Sede 2: Calle 47 # 48 - 63 www.hsanrafael. gov.co

itaglif - Antioquia siguenos en: € @ ©



£.5.0. HOSPIrAL

San Rafael

0t iTAGUH

PROPUESTA

DESARROLLO ACCIONES DE APOYO A LA GESTION Y EL SEGUIMIENTO
A LOS COMPONENTES DE LA DIMENSION 6 VIDA SALUDABLE Y
ENFERMEDADES TRANSMISIBLES, ENFERMEDADES EMERGENTES, RE-
EMERGENTES Y DESATENDIDAS Y ENFERMEDADES
INMUNOPREVENIBLES EN EL. MARCO DEL PLAN DECENAL DE SALUD
PUBLICA, EN EL DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA.

PRESENTADA POR:

£.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE ITAGUI

CONTACTO:

Calle 47 # 48-63 E.S.E. Hospital San Rafael de Itaglii Sede 2 Piso 2
Oficina de Gerencia
Teléfono: 4482224 Ext 9112
Celular: 3187076014
Email: gerencia@hsanrafael.org

Pagina: www.hsanrafael.org

ITAGUI
2021




PRESENTACION

La Organizacion Mundial de la Salud y la Organizacion Panamericana de la
Salud han definido el Programa Ampliado de Ihmunizaciones (PAl),como el
resuitado del esfuerzo conjunto de muchos organismos gubermamentales y no
gubernamentales, tendiente a lograr una cober’lra universal de vacunacién,
con el fin de disminuir la morbilidad y la mortalidad) causadas por enfermedades

prevenibles con vacunas,

El PAl obedece a una prioridad politica en salud|publica en favor de toda la
poblacién, enmarcado en un conjunto secuencial y ordenado de politicas
articuladas en los diferentes planes de beneficio, mediante una serie de
procesos ldgices, cuyo fin Ultimo es lograr erradigar, eliminar y controlar las

enfermedades prevenibles por vacuna.

El Plan Decenal de Salud Publica 2012-2021 establece como uno de sus
objetivos "disminuir el nesgo de enfermar y morir porienfermedades prevenibles
con vacunas’. Para lograrlo, traza un conjunto de jntervenciones sectoriales,
transectoriales y comunitarias que busca prevenir,| controlar o minimizar los
riesgos de presencia de estas enfermedades y tener una cobertura igual o
superior al 95% en todos los bioldgicos que hacen parte del esquema nacional,
asi como mantener la erradicacion de la poliomielitis} consolidar la eliminacion
del sarampién, la rubéola, el sindrome de rubéola congénita, controlar el
tétanos neonatal, |a fiebre amarilla, difterta, tuberculclsis meningea, hepatitis A
y B. la enfermedad grave por neumococo ¢ Haemophilus influenzae tipo b, la
enfermedad diarreica por rotavirus, la tos ferina, parotiditis, influenza, varicela y

el cancer de cuello uterino producido por el virus del palpiloma humano.

Por otro lado, el Ministerio de Salud y Proteccidn Social emite los lineamientos
nacionales para la gestién y administracién del PA| | como una herramienta
para las entidades territoriales del orden departamenta!, distrital y municipal, y
para las Empresas Administradcras de Planes de Beneficios (EAPB),

Instituctones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS), Gajas de compensacian,



profesionales de la salud que ofrecen el servicio de vacunacién de manera
particular y demas actores y sectores, relacionados con el control de las
enfermedades inmunoprevenibles; buscando de esta forma el compromiso y la
participacién de [a comunidad de manera activa y permanente en los
municipios y corregimientos del pais, teniendo en cuenta ademas la diversidad
étnica, de género, cultural y geografica del pais, con el fin de cumplir las metas
de cobertura en todos los departamentos y regiones del pais, logrando que los
beneficios de la vacunacion se extiendan en forma equitativa en toda la
poblacidén objeto, para asi, disminuir el riesgo de enfermar y marir por

enfermedades inmunoprevenibles.

La presente propuesta apunta a hacer seguimiento y monitoreo a las acciones
de PA| adelantadas en cada uno de los Municipios del Departamento de
Antioguia, con el fin de recopilar datos estadisticos confiables, que permitan el
analisis y consolidacién de informacion confiable, que permita |a toma de

decisiones responsable, frente a este componente de salud publica.




1. JUSTIFICACION

La inmunizacion en ninos y adultos se fundamenta en hechos cientificos

conocidos acerca de los inmunobioldgiceos, de los p

rincipios sobre inmunizacion

activa y pasiva y, de consideraciones epidemioldgicas y de salud publica. El

uso de las vacunas implica la proteccidn parcial 0

completa contra un agente

infeccioso. La vacunacion, es la mejor estrategia y el mas costo efectivo,

demostrada universalmente, para la reduccién de |EL incidencia y mortalidad por

las enfermedades inmunoprevenibles.

Esta propuesta se justifica en la medida de gue
PAI

cumplimiento del objetivo estratégico No 2: “imp

Programa Ampliado de Inmunizaciones
salud publica y promocién de politicas saludable
segun carga de enfermedad y el analisis, diagno
territorio y poblacionales, asi como las acciones in
mejorar la calidad de vida y bienestar de los habita
este objetivo estd directamente relacionado con

desenlaces en salud y mayor bienestar.

En este sentido las acciones descritas en la propued
Hospital San Rafael de ltagii, apuntan al mon

aplicacion de las estrategias planteadas por el

Ampliado de Inmunizaciones, con el fin de encontra

documentas y analizadas y a su vez, se conviertan

decisiones por parte de las Direcciones Locales de 3

continuo de las acciones del PAI en las territorios.

las acciones que desde el
se realizan apuntan al
ementar intervenciones en
s, mediante la priorizacion
stico y particularidades del
tersectoriales, con el fin de
htes del territorio nacional”,

la meta alcanzar mejores

ta presentada por la E.S.E.
toreo y evaluacién de la
MSPS, en el Programa
r brechas, que puedan ser
en un insumo de toma de

alud, para el mejoramiento




2. MARCO NORMATIVO Y DOCUMENTAL

Esta propuesta se soporta en términos generales en la En la Ley 1438 de 2011,
que mediante Resolucién 1841 de 2013, formuld el Plan Decenal de Salud
Publica 2012-2021, el cuai presenta diferentes perspectivas y enfoques gue

abordan a las personas como sujetos de derechos a lo fargo del curso de vida.

La Constitucion de 1991, establece que la atencién de la salud y el
saneamiento ambiental son servicios publicos a cargo del Estado y los
servicios de salud se organizaran en forma descentralizada. De igual manera
establece que toda persona tiene el deber de procurar el cuidado integral de su

salud y de su comunidad.

La Ley 100 del 93 implementa el nuevo Sistema General de Seguridad Social
en Salud, el cual reorganiza el sistema de prestacion de servicios en saiud,
desarrollando el servicio publico de la salud generando una complementariedad
entre la red publica y la red privada de prestadores, con el fin de lograr una

mayor cobertura.

En el articulo 165 la Ley 100 del 93, define el Plan Obligatorio de Salud (POS)
el cual debe cubrir acciones de Promocidon de Salud, Prevencién de la
Enfermedad, Atencion de la Enfermedad General, Diagnostico y
Tratamiento, Proteccién de la Maternidad y Rehabilitacion Fisica y que toda
ARS/EPS debe garantizar en la proteccién de sus servicios a la poblacion que

tenga afiliada.

El programa ampliado de inmunizaciones, en el sistema general de seguridad
social (SGSS) es considerado prioritario y se encuentra incluido en las
politicas de gobierno en favor de la nifiez y la mujer. Por tanto, las actividades
de éste, de acuerdo con sus caracteristicas, estan incluidas en los planes de

heneficios: plan de atencion basica (PAB) y plan obligatorio de salud (POS).




El Decreto reglamentario 1938 de 1994 de |a Ley
que el Plan de Atencion Basica (PAB) es obliga

100, en su Ant. 3° define
torio y de caracter gratuito,

que incluye entre otras acciones de prevencion primaria y diagnéstico precoz

sobre

las personas en patologias y riesgos de altas externalidades
o} sabre las comunidades, en caso de enfermedades endémicas o
epidemicas.
Resolucidn 4288 de 1996 que en su Art.11° define las acciones que orientan

a la poblacion hacia la prevencién y la deteccién ptecoz, independiente de su
estado de afiliacion dentro del SGSSS. Dentro de ¢stas acciones se encuentra

la vacunacion segun el esquema unico Nacional del Plan Ampliado de

Inmunizaciones PAI.

En la resolucion 3997 del 30 de octubre de 1.996, plantea que todos

los programas de Prevencién de Enfermedades

etéreos, en los que figuran el Programa de Pre

Inmunoprevenibles, definidos en el Programa Am

PAl, que seran de obligatorio cumplimiento por

a los diferentes grupos
vencién de Enfermedades
pliado de Inmunizaciones

as Entidades Promotoras

de Salud (EPS), (ARS), Instituciones Prestadoras| de Salud (IPS) y por la

Direcciones Seccionales, Distritales y Municipales de Salud.

Decreto 2888 de 2005 Modifica el articulo 1° del O
facuitades al MSPS, conferidas por Presidencia de [

ecreto 822 de 2003 y da
5 Republica, para adquirir,
distribuir y garantizar el suministro oportuno de biolégicos e insumos del PAl,
control de vectores y enfermedades transmisibles.
Ley 1373 de enero 2010 Por la cual se incluye la vacuna de neumococo de
manera obligatoria al esquema nacional de vacunacién.

Ley 1388 de mayo 2010 Por la cual se debe garantizar la vacunacién anual

contra influenza estacicnal a los familiares y convivientes del menor.

Ley 1438 de 2011 Reforma al SGSSS que define

establecimiento como prioridad en salud publica la

entre otros aspectos el

definicion de metas en




cuanto a incidencia de enfermedades prevalentes transmisibles, incluyendo las

inmunoprevenibles para realizar continuo monitorea.

Ley 1626 de enero de 2013 Por la cual se incluye la vacuna contra el VPH, de
manera obligatoria al esquema nacional de vacunacion, para las nifias entre

cuarto grado de basica primaria y séptimo grado de basica secundaria.

Resolucion 00518 de 2015, emanada de! Ministerio de Saiud y la Proteccion
Social, por la cual se dictan disposiciones en relacion con la Gestion de la
Salud Publica y se establecen directrices para la ejecucion, seguimiento y

evaluacién del Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas y-PIC.

3. OBJETIVO GENERAL.
Desarrollar acciones de apoyo a la gestion y el seguimiento a los
componentes de |a dimension 6 vida saludable y enfermedades
transmisibles, enfermedades emergentes, re-emergentes y desatendidas
y enfermedades inmunoprevenibles en el marco del plan decenal de

salud publica, en el Departamento de Antioquia.

31. OBJETIVOS ESPECIFICOS.

v Realizar Monitoreo Rapido de Coberturas de Vacunacion.

~

Evaluar coberturas de Vacunacion.

v Desarrollar estrategia de Geohelmintiasis
4. POBLACION BENEFICIADA.

Poblacion nifios y nifas de 0 a 72 meses de los 125 Municipios de
Antioguia.

Direcciones Locales de Salud.

5. COBERTURA.,
125 municipios de Antioquia en Evaluacién de Coberturas de

Vacunacion y Busqueda Activa de Casos.

’




6. RECURSOS.

6.1.

40 municipios de Antioquia categoria 4, 5y

Estrategia de Geohelmintiasis

4 computador portatil
1 Scanner

Resmas de papel, lapiceros, lapices, colares, papeleria, agendas,
libretas, cuadernos, sobres de manila.
Chalecos

1 espacio fisico (oficina)

RECURSO HUMANO.
Para el desarrolio del proyecto contamas

interdisciplinario, idéneo y ético, con e

6, en el desarrollo de

c¢on un equipo de trabajo

cual se garantiza, que la

ejecucion y desarrollo de las actividades derivadas del proyecto. El

equipo interdisciplinario, estaria conformado por los siguientes

profesionales:

1 coordinador del Proyecto.

2 profesionales en Gerencia de sistemas |de informacién (Gésis) con
conocimientos del programa PAIl y previa experiencia en el uso de

PAIWEB

7 enfermeras con experiencia certificada P

Al

26 auxiliares de Enfermeria con experienciE certificada PAI

4 digitadores

1 auxifiar Administrativo

1 profesional de areas afines a salud {Geohelmintiasis)

LOGISTICA.




7.

INDICADORES E INFORMES CONSOLIDADOS

Se presentaran los informes consolidados e indicadores dispuestos por
la DSSA.

METODOLOGIA.

Para el desarrollo del proyecto se llevaran a cabo actividades para el

desarrollo de cada uno de los objetivos especifico asi:

Monitoreo Rapido de Coberturas de Vacunacion.

Se dispondra de una Gésis y una Enfermera con experiencia en PAl
quienes estaran encargadas de recibir, organizar, consolidar y analizar la
informacién derivada de las bases de datos e informes del monitoreo
rapido de coberturas de vacunacién y busqueda activa comunitaria

(BAC) de sarampién y rubeola que deben enviar los 125 municipios.

La E. S.E. Hospital San Rafael de ltagli, realizara solicitud de la
informacion a los municipios, depuracion y revision de las bases de
datos enviadas por el municipio, de acuerdo con el sistema de
informacién PAIWEB. Adicionalmente se realizara notificacion al
municipio via correo electrénico de los errores identificados en las bases

de datos.

Se realizara la consolidacion de la informacién en las bases de datos

requeridas desde el nivel nacional.

Se Realizara informe del monitoreo rapido de coberturas de vacunacion
de sarampién y rubeola y busqueda activa comunitaria que sirva para

tomar decisiones oportunas e inmediatas frente a los resultados.




Evaluaciéon de Cobertura de Vacunacién.

Se coordinara con otros sectores y actores

estrategias de participacion social, educa

sociales, el desarrollo de

cidn, comunicacién para la

salud e Informacion en salud, para dismintir las brechas de acceso vy

fortalecer la gestién administrativa y operat

y
Departamento para la Prosperidad Social,

actores: Sociedades Cientificas
[
Secretarias de Educacion, Comisarias de

Social, ONG, entre otros.

Se elaborara mapa de actores estratégicos pJJr

Se enviara comunicado de sensibilizacié
informando acerca de la implementacion del J.

se les daran a conocer las fechas en que se

de sensibilizacién virtuales, haciendo uso de p

ca

va del PAI, incluir entre los

démicas, Procuraduria,

CBF, Policia de infancia,

Familia, Iglesias, Pastoral

municipios.

h via correo electrénico,

royecto. En el comunicado
llevarian a cabo reuniones

lataforma digital.

Se realizaran reuniones en modalidad virtual{plataformas digitales) o

presencial, teniendo en cuenta la contingencia

para realizar la socializacién de los resulta

durante la aplicacién de la encuesta y poder

del programa.

Se realizara Evaluacién de Coberturas de

Municipios de Antioquia, de acuerdo con |g

gestion y administracion del PAI establecidos

con la metodologia vigente.

Se realizaran mapas en medios digitales lo g
los tiempos en campo y georreferenciacion de

vacunacion.

covid 19, por subregiones

dos generales obtenidos

9s integrar a las acciones

los 125

s Lineamientos para la

\Vacunacién en

ppr el MSPS y de acuerdo

ue favorece la agilidad de

esquemas incompletos de




Se realizara reporte a los municipios (ESE, DLS) de las personas que no

se encontraron vacunadas.

Se llevara a ¢abo difusion, a través del arte de la encuesta de coberturas
de vacunacién en los municipios y en valle de Aburra durante la
evaluacion de coberturas de vacunacidn se llevara a cabo sensibilizacion
a la poblacién mediante sefalizacion en los vehiculos que promuevan la

vacunacion y faciliten el proceso de la encuesta.

Se ejecutara la busqueda activa comunitaria (BAC) de casos
sospechosos de enfermedades inmunoprevenibles en todas las casas
efectivas. Esta actividad se llevara a cabo con el equipo en terreno de la
ECV, de acuerdo con los lineamientos definidos por el Instituto Nacional
de Salud.

Se contara con un equipo administrativo responsable de la digitacion
permanente de la informacion recolectada en campo, conformado por
auxiliares administrativos y bachilieres con experiencia en procesos de

digitacion y 1 GESIS para el procesamienta de la informacion.

La informacion sera consolidada, analizada y documentada por un
GESIS, con conocimiento en PAIWEB y manejo de plataformas
tecnoldgicas de MSPS. La documentacion del informe se hara de
acuerdo los lineamientos brindados por la Direccion Seccional de Salud

de Antioquia.
Estrategia de Geohelmintiasis.
Se realizaran asesorias y asistencia técnicas en los municipios

priorizados (municipios de categoria 4, 5 y 6), a los actores municipales

responsables de verificar el cumplimiento de los lineamientos det MSPS.




Se convocara mediante correc electrénico

40 municipios priorizados y programar

y llamadas telefonicas a los

capacitaciones virtuales,

mediante plataforma tecnolégica con el per[sonal de la DLS y Programa

APS, para presentar los lineamientos de geohelmintiasis de acuerdo con

el MSPS y desarrollar conversatorio para ac

Se llevaran a cabo visitas de verificacién a
Hospitales de los 40 Municipios seleccio

verificar abastecimiento y almacenamiento @

lineamientos del MSPS y realizar informes con
Durante las visitas de asistencia técnica a los
cabo verificacién de las condiciones minim
reempaque, del medicamento existente p

geoeohelmintiasis en las farmacias, mediante|l

Se brindara informacion al personal del servic

ara el

aracion de dudas.

funcionarios de las ESES y
nados por la DSSA, para
el Albendazol, acorde a los

los hallazgos.

40 municipios, se llevara a

as de almacenamiento vy
tratamiento de la

ista de chequeo.

o farmacéutico, acerca del

adecuado reempaque y manejo del produgcto, teniendo en cuenta:

Fechas de vencimiento y condiciones de alm
por el MSP.

acenamiento establecidos

El Profesional realizara informe de gestion tégnica y administrativa, por

Municipio en formato definido por la DSSA,

en el cual se incluya la

revision de las acciones de desparasitacién antihelmintica en los planes

operativos anuales y en los planes territo

municipios. Coordinacidon permanente con la

gechelmintiasis Marta Lucia Morant.

Durante las visitas de asistencia técnica se
diferentes actores sociales y serda incluido

asesorias y asistencias técnicas presentados.

Durante las visitas de asistencia técnica se es

con las Alcaldias y solicitara copia Planes Oper

riales de salud en los

referente del programa

realizara articulacion de

en los informes de las

tablecera comunicacién

ativos Anuales y en los




Planes Territoriales de Salud, con el fin de verificar la inclusion de las
acciones de desparasitacion antihelmintica. Los resultados de los
hallazgos seran informados a cada alcaldia, mediante comunicado por

correo electronico.,

El Profesional realizara informe de gestion técnica y administrativa, por
Municipio en formato definido por la DSSA, en el cual se incluya la
revision de las acciones de desparasitacion antihelmintica en los planes
operativos anuales y en los planes territoriales de salud en los
municipios. Coordinacién permanente con la referente del programa

geohelmintiasis Marta Lucia Morant.

Se sistematizara la informacion recopilada en los Municipios, para
generar informe Departamental 2021, donde se dé cuenta de los nifios
de 5 a 14 afos desparasitados. Esta accion se llevara a cabo en
coordinacién con la Referente Departamental del programa de

Geghelmintiasis.

9. FINANCIACION DEL PROYECTO.

La presente propuesta sera financiada por la Direccion Seccional de

Salud y Proteccion Social, segun Resolucion N°

10.ENTES TERRITORIALES INVOLUCRADOS.

Direccion Seccional de Salud y Proteccion Social, Direcciones Locales

de Salud de 125 Municipios de Antioguia

‘ 11.DISPONIBILIDAD PARA LA EJECUCION DE LA PROPUESTA.

Inmediata.

12.CONCERTACION.

La E.S.E. Hospital San Rafael de ltagli, estara dispuesta a concertar y a
trabajar en articulacion en el desarrollo de esta propuesta, con Ia




Direccion Seccional de Salud de Antioquia
influencia del proyecto.

13.ANEXOS.
(se entregan en archivo de Excel, adjunto)

y los Municipios del area de




Gobernacion de Antioquia
Secretaria de Hacienda
Certificado de Disponibilidad Presupuestal

CDP Numero 3500047093 Fecha de Creacién  10.08.2021 j
PAC-CDP No Fecha Vencimiento  26.11.2021
Fecha de Impresion 26.08.2021 Pagina 1de 1

Estado de Liberacion Aprobado

Descripcion: Desarrollar acciones de apoye a la gestian y el seguimiento a los componentes de ia dimension 6 Vida Saludable y Enfermedades
Transmisibles, enfermedades emergentes, re-emergentes y desatendidas y enfermedades inmunoprevenibies en el marco del plan decenal de salud

dblica, en el Departamento de Antioquia. Necesidad 36596, Mediante oficio con radicado N°2021020045048 del 25 de agosto de 2021, se selicito
Enodiﬁcaf |a fuente de financiacion del CDP y por consiguiente el N° de necesidad. Solicitado 09 de agosto de 2021

e certifica que a ta fecha de expedicion del presente documento existe apropiacidn con saldo disponible contra la cual se puede ordenar gastos en el
codigo y valor que se detalla a continuacion:

ltem: 1 Valor: 1,181,380,388 COP
Rubro. 2350208/1310/4-5P3033/C1 9053/010086 SGP - SALUD - SALUD PUBLICA CompromCuidarmeParaCuidarteEnfermedathransmisiAnl
Proyecto: 01-0086/005>001 AOAT Gestion PAI

Importe Total: La Suma de ML CIENTO OCHENTA 'Y UN MILLONES TRESCIENTOS OC
TRESCIENTOS OCHENTA Y OCHO PESOS HENTA it
Valor: 1,181,380,388 COP




GOBERNACION DE ANTIOQUIA

CERTIFICADO DE REGISTRO DE Codigo: FO-M1-P1-007

PROGRAMAS Y PROYECTOS

Version: 03

Fecha de aprobacién

REGISTRO Y/O ACTUALIZACION
23/10/2013

Fecha de generacion: Viernes 02 de Julio del 2021

Nombre MGA:
Nombre corto:
BPIN/BPID:

Entidad
Responsable:

Sector:

Serv. publico
formulador:

Vigente hasta: Sabado 02 de Oclubre del 20271

Compromiso Cuidarme para cuidarte -Enfermedades transmisibles depaﬁaml de ntioquia
Enfernedades Trasmisibles
2020003050150

SRIA SECC SALUD Y PROT SO

Elemento PEP: (1-0086

Estado: Registrado Actualizade

3113732832

19 - Salud y proteccidon social

Cesar Augussto Tero Teléfono:

Plan de Desarrollo:

Programa:

1AAS RM CAB

Acomp manegjo brotes
intrahcsp

Evaluacion cobert
oportunidad esquema

Ases y Asist PAl seguir
Geohelm

Geslion de Proyecto

Asesoria y Asisten téc TB
Lepra

Asesaoria v Asist téc ESI-
IRAG

Gastos de Vigje

Total Actividades

(2018-2022) Pacto por Colombia, pacto por la equidad

440202-Mejoramiento de |a situacion de salud de Anfioguia

4} 38.220.875 39,940,814 39.940.814 118.1072.503
1.045,000,000 38,220,875 39,940,814 39.940.814 1,163,102 503
Q 900,220 625 941,462,053 941.462.053 2.783.844 731
0 76,441,75G 79,881,629 79.681.629 236,205,008

10,554,411,647 1,109,360,897 1,159,282 137 1.159.282.137 13.982.336.818

647,130,177 1,578,121,103 1,649.136.738 1.648.136,718 5523.524.756

0 38,220,875 39,940,814 3%.940,814 118,102.502

0 a ] 0 o]
12,246,541,824 3,779,507,000 3,949,584,999 3,949,584.999 23,925.218,822

Direccion de Gestion y Evaluacion de Proyectos
Departamento Administrativo de Planeacion
GOBERNACION DE ANTIOQUIA
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Radicado: S 2021060087939
Fecha: 24/08/2021

oo [ AR AON

DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA
GOBERNACION

RESOLUCION N°

“pOR MEDIO DE LA CUAL SE CONFORMA UN COMITE ASESOR Y EVALUADOR
PARA PROCESO DE CONTRATACION"

La Secretaria Seccional de Salud de Antioguia en ejercicio 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 Departamental No. 007 del 2 de ener¢ de 2012,
y en especial por el Decreto Departamental 20200070000007 del 02 de enero de 2020, y

CONSIDERANDOQ:

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

2. Que el sefor Gobernador del Departamento de Antioquia. mediante Decreto
Departamental No. 007 del 2 de enero de 2012, delegé en los Secretarios ée Despacho
y en los Gerentes, la competencia para adelantar todas las aclividades 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 determiné
los perfiles de los servidores publicos que deben integrar los Comiles Asesores y
Evaluadores de los procesos contractuales que adelante la Secretaria Seccional de
Salud y Proteccion Social de Antioquia.

4. Que el Decreto 20200070000007 del 02 de enero de 2020, expedido por el Gobernador
de Antioquiz, establece en su articulo octave que:

“Confarmacion. El Comité Asesor y Evaluador estarg integrado por:

El Secretario de Despacho, E! Director del Departamento Administrativo. cada Gerente y los Jefes
de Oficina, designaran por Resolucion el Comité evaluador al momento de iniciar jos estudios
previos para todas las modalidades de contratacion, el cual estard inlegrado por un numero plural
impar asi.

1. Un servidor pablico del nivel directivo o asesor ¢ en su defecto del nivel profesional con
titufo de abogado o particular contratado con litufo de abogado, quien real:a~a el rol
Juridico dentro del Comilé.

2. Un servidor poblico del nivel profesional o superior. © particular conltratade con fiiulo
profesional en el area administrativa, quien realizaré el rol logistico dentro dei Comilé.

3. Un servidor publico del nivel directivo o asesor o en su defecto del nivel preiesional, o
particular contratado con conocimientos sobre el objeto maleria de conlrztacidn, quen
realizaré el rol técnico dentro del Comité.”

5. Que de acuerdo a lo aniérior, la Secretaria Seccional de Salud y Proteccror Social de
Antioquia;

CLOPEZZ




RESOLUCION No. de 2020

HouA NUMERO 2

RESUELVE:

ARTICULD PRIMERQ: Conformar el Comité Asesor y
contratacion cuye objeto es: “DESARROLLAR ACCIONES
Y EL SEGUIMIENTO A LOS COMPONENTES DE LA DIME
Y ENFERMEDADES TRANSMISIBLES, ENFERMEDA
EMERGENTES Y DESATENDIDAS Y ENFERMEDADES

Evaluador del proceso de
DE APOYO A LA GESTION
NSION 6 VIDA SALUDABLE
DES EMERGENTES, RE-
NMUNOPREVENIBLES EN

EL MARCO DEL PLAN DECENAL DE SALUD PUBLICA, EN EL DEPARTAMENTO DE
ANTIOQUIA”

ARTICULD SEGUNDO: EI Comité Asesor y Evaluador del proceso referenciado en el
numeral anterior estard integrado de |a siguiente manera;

ROL TECNICO ROL LOGISTICO ROL JURIDICO
ALEXANDRA PORRAS MARIA EUGENIA AR%%L%E?T&ESEZ
ZAPATA MARIN

ARTICULO TERCEROQ: El Comité Asesor y Evaluador ejercera su labor de acuerdo con las
funciones establecidas en el articulo noveno det Decreto 20200070000007 del 02 de enero
de 2020 y el articule 2.2.1.1.2.2.3. del Decreto Reglamentrrio 1082 de 2015, segun el
proceso coniractual adelantado, reiterandose a los miembtos del respective Comité, ta
responsabilidad que adquieren para el cumplimiento de las flinciones técnicas, logisticas y
wridicas de creacion, actualizacion y analisis de los documdntos del proceso contractual,
asi como verificar y evaluar las propuestas que se presenten

ARTICULO CUARTO: Los miembros del Comité Asesor y Evaluador deben contar con Ia
competencia y ia imparciaidad suficiente que les permita evatlar las propuestas de acuerdo
con ios criterios sefialados en el articulo 2.2.1.1.2.2.3 del Decreto Reglamentario 1082 de
2013. Asi mismo en caso de estar incursos en cdusales de inhabilidades e
incompatibilidades yfo 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 Resolucidn; y en caso de declararse impedidos, se dara aplicacion a
lo consagrade en los articulos 11y 12 de la Ley 1437 de 2011.

PARAGRAFQ: Para mayor orientacton respecto de las inhabilidades e incompatibilidades
y/o conflicio de intereses, se debe consultar fa Circular Depatltamental 035 del 15 de enero
de 2013, expedida por la Secretaria General del Departamenfo de Antioguia y el Manual de
Contratacion Publica del Depariamento de Antioquia.

ARTICULO QUINTO: La presente Resolucion rige a partir de la fecha de su expedicién y
contra ella proceden los recursos de Ley

UMPLASE.

s

LINA MARIA BUSTAMANTE SANCHEZ
Secretaria Seccional de/Salud y Proteccion Sodiat de Antioquia

NOMBRE FIRMA FECHA
Proyectd: | JUNIOR LOPEZ Y r
_ LGnwoa Liee.
Reviss: JUAN EGTEBAN ARBOLEDA JIMENEZ — % -
DIRECTOR DE ASUNTOS LEGALES M

h)

Los arriba firmantes declaramos gue hemos rawsado el documento y lo encontramas ajustado a tas normas y disposiciones
legales wigentes y gor lo 1anto, bajo nuesira responsabilidad to presentamos para firpa

CLOPEZZ
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