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PARA: ZORAYA LOPEZ DIAZ
Directora
DE: RAFAEL OSWALDO BARRETO SIERRA

Gerente del proyecto de inversion 1901 - BPIN 2020011000020

ASUNTO: Solicitud de contratacién del proceso contractual cuyo objeto es: “Adelantar las actividades técnicas para realizar la
inclusion del fabricante alterno del medicamento Metadona HCL 40 mg caja por 30 c/u”

Respetada Doctora Lopez,

El Fondo Nacional de Estupefacientes (en adelante FNE) se rige por lo dispuesto en el Decreto 4107 de 20111, el cual determing los
objetivos y la estructura del Ministerio de Salud y Proteccion Social e integro el Sector Administrativo de Salud y Proteccion Social
ratificando en su Articulo 26: “El Fondo Nacional de Estupefacientes, de que trata la Ley 36 de 1939 y el Decreto-Ley 257 de 1969,
continuara funcionando en los términos establecidos en los articulos 20 al 23 del Decreto 205 de 2003, dependiente de la Direccion
de Medicamentos y Tecnologias en Salud”.

El -FNE- actlia respetando el marco normativo internacional y lo establecido en la Resolucién 1478 de 20062 del Ministerio de Salud
y Proteccion Social (MSPS), mediante la cual se define y gestionan los tramites necesarios para regular el ejercicio licito de cualquier
actividad médica o cientifica que involucre sustancias sometidas a control y/o fiscalizacion.

El Articulo 20 del Decreto 205 de 2003, ratificado por el articulo 26 del Decreto 4107 de 2011 establece como objetivo del -FNE-: ...]
la vigilancia y control sobre la importacion, la exportacion, la distribucién y venta de drogas, medicamentos, materias primas o precur-
sores de control especial, a que se refiere la Ley 30 de 19862 y las demas disposiciones que expida el Ministerio de Proteccién Social,
asi como apoyar a los programas contra la farmacodependencia que adelanta el Gobierno Nacional”. Asi mismo, este articulo
determina como funciones del -FNE- las siguientes:

1. Ejercer un control estricto sobre la importacion de medicamentos, materias primas, precursores y reactivos de control es-
pecial.

2. Fiscalizar la transformacion de materias primas de control especial para la elaboracion de medicamentos.

3. Contratar |a fabricacion de medicamentos de control especial y aquellos que el Gobierno determine.

4. Llevar las estadisticas sobre importacion, produccion, distribucion y consumo de medicamentos, materias primas, precur-
sores y reactivos de control a nivel nacional.

5. Controlar la distribucion, venta y consumo de medicamentos de control especial.

6. Apoyar programas que contra la farmacodependencia adopte el Gobierno Nacional, en coordinacién con la Direccion Ge-
neral de Salud Publica.

7. Lasdemas que le sean asignadas o delegadas de acuerdo con la Ley.

1 Decreto 4107 de 2011. Por el cual se determinan los objetivos y la estructura del Ministerio de Salud y Proteccion Social y se integra el Sector Administrativo de Salud
y Proteccién Social. Articulo 26.

2 Resolucion 1478 de 2006. Por la cual se expiden normas para el control, seguimiento y vigilancia de la importacion, exportacion, procesamiento, sintesis, fabricacion,
distribucion, dispensacion, compra, venta, destruccion y uso de sustancias sometidas a fiscalizacion, medicamentos o cualquier otro producto que las contengan y
sobre aquellas que son monopolio del Estado.

3 Ley 30 de 1986. Por la cual se adopta el Estatuto Nacional de Estupefacientes y se dictan otras disposiciones.
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En el marco de la descentralizacion del Estado, la Ley 751 de 20014 asigna a las Entidades Territoriales en el sector Salud, la
competencia de dirigir, coordinar y vigilar el sector salud en el territorio de su jurisdiccion en coordinacion con el Instituto Nacional
para la Vigilancia de Medicamentos y Alimentos -INVIMA y con el -FNE-; la produccion, expendio, comercializacion y distribucion de
medicamentos incluyendo aquellos que causan dependencia o efectos psicoactivos potencialmente dafiinos para la salud.
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Ahora bien, la Resolucion 1478 de 2006 del MSPS, establece en su considerando; la necesidad de fortalecer los sistemas de
vigilancia, seguimiento y control de los medicamentos de control especial y las sustancias sometidas a fiscalizacion. Asi mismo,
establece en su articulo 74 que: “La distribucion y venta de los Medicamentos Monopolio del Estado, se hara a través de la U.A.E.
Fondo Nacional de Estupefacientes del Ministerio de la Proteccion Social o por los Fondos Rotatorios de Estupefacientes a nivel
departamental”, de igual manera, en la Resolucion 1479 de 2006, se “expiden normas para la creacion y funcionamiento de los Fondos
Rotatorios de Estupefacientes, de las Secretarias, Institutos o Direcciones Departamentales de Salud y demas disposiciones sobre
sustancias sometidas a fiscalizacion y productos que las contienen” y se hace hincapié en la necesidad de fortalecer los sistemas de
vigilancia, seguimiento y control, en los entes territoriales. Con base en esta (ltima, se establecen las funciones de los Fondos
Rotatorios de Estupefacientes las cuales se armonizan con las funciones del -FNE-.

Por otra parte, el numeral 5 del articulo 23 del Decreto 205 de 2003, faculto al Director General del -FNE-, para “Establecer los grupos
de trabajo que se requieran para el adecuado funcionamiento de EL FNE, previo concepto del Consejo de Administracion.”

De acuerdo con dicha facultad, y mediante la Resolucion 264 de 20215, se establecio que el -FNE- cuenta con el Grupo Interno de
Trabajo de Medicamentos del Estado, que entre sus funciones contempla, las siguientes:

e Coordinar las acciones necesarias para garantizar la disponibilidad y accesibilidad a los Medicamentos Monopolio del Es-
tado en el territorio colombiano conjuntamente con los Fondos Rotatorios de Estupefacientes.

o Realizar las actividades de farmacovigilancia conforme a la normatividad vigente para los Medicamentos Monopolio del
Estado de los cuales el Fondo es el titular y presentar los informes respectivos.

e Realizar actividades relacionadas con la elaboracion de estudios de utilizacién de los Medicamentos Monopolio del Estado,
encaminadas a la promocion del uso racional de los mismos.

o Planear y efectuar acciones de Asistencia Técnica a los Fondos Rotatorios de Estupefacientes y los diferentes actores que
hacen parte de la cadena de distribucion, dispensacion y prescripcion de tal manera que permita garantizar la disponibilidad
y accesibilidad de los Medicamentos Monopolio del Estado a nivel nacional.

De lo anterior puede evidenciarse que recientemente las competencias del -FNE- se han ampliado, sin tener en cuenta una
redefinicion de su estructura organizacional ni de su planta de personal, asi como tampoco en sus procesos misionales, infraestructura
tecnologica y soluciones en sistemas de informacion adecuada a los retos de la innovacion en la gestion publica y prestacion del
servicio, es por ello que el G.I.T. de Medicamentos del Estado planted el Proyecto de Inversion 1901 - “Incremento de la
disponibilidad de medicamentos Monopolio del Estado para los pacientes en Colombia Nacional”, con el fin de fortalecer sus
procesos misionales y de esta manera lograr beneficiar a los usuarios que requieran la disponibilidad de MME, con el cumplimiento
de sus objetivos especificos.

De igual forma, mediante la Resolucion 1010 de 20215 expedida por el MSPS se delegé en el Director del -FNE- la competencia de
la ordenacion del gasto, sin limite de cuantia en los asuntos contractuales, sin consideracion a la naturaleza u objeto del servicio o
bien a adquirir, con cargo a los recursos del FNE.

Conforme a lo anterior, la Direccion del -FNE- propuso al Ministerio de Salud y Proteccion Social adelantar un plan de fortalecimiento
2019 - 2022 con el objetivo de mejorar sus capacidades en el cumplimiento eficiente y competente de su mision, y su proyeccion
como la autoridad reconocida por su contribucion al mejoramiento de la calidad de la atencion de los pacientes, garantizando el
acceso Y la disponibilidad a materias primas y medicamentos fiscalizados, de control especial y de monopolio del Estado, evitando el
desvio de los mismos, esto con el fin de gestionar nuevos recursos que permitan sentar las bases del fortalecimiento institucional,

4 Ley 751 de 2001. Por la cual la cual se dictan normas organicas en materia de recursos y competencias de conformidad con los articulos 151, 288, 356 y 357 (Acto
Legislativo 01 de 2001) de la Constitucion Politica y se dictan otras disposiciones para organizar la prestacion de servicios de educacion y salud, entre otros. Articulo
4337.

5 Resolucion 264 de 2021. Por la cual se modifican las funciones de los Grupos Internos de Trabajo de la U.A.E. Fondo Nacional de Estupefacientes, se establece su
conformacion y se dictan otras disposiciones.

& Resolucion 1010 de 2021. Por la cual se delegan unas funciones.
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mas teniendo como precedente que el Ministerio de Hacienda y Crédito Pablico (MHCP) ha asignado histéricamente presupuestos

por debajo de los recursos generados por el -FNE- por la venta de Medicamentos Monopolio def Estado (MME) y por el recaudo de
tasas para el seguimiento de cupos en materia de cannabis.
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Al socializar la formulacion del proyecto de inversion en el mes de noviembre de 2019 a las instancias de validacion del MSPS y del
Departamento Nacional de Planeacion (DNP), el mismo fue fraccionado en tres, considerando, principalmente que la temética de
cada proyecto tenia una categoria presupuestal diferente.

La validacion y los acuerdos entre el -FNE-, el MSPS y el DNP sobre la formulacion de los proyectos de inversién, a partir de las
iniciativas propuestas, el 31 de marzo de 2020 se remitieron al MSPS por la plataforma dispuesta para ello -SUIFP-, para el control
de viabilidad técnica de los tres (3) proyectos. Finalmente, en el mes de julio de 2020 fue asignada cuota de inversion para los tres
(3) proyectos por un valor total de $4.612.000.000 para la vigencia 2021, los cuales fueron redistribuidos entre los diferentes productos
y actividades de los proyectos.

En respuesta a lo anterior, se inicid la ejecucion del proyecto de inversién “Incremento de la disponibilidad de medicamentos Monopolio
del Estado para los pacientes en Colombia Nacional” —codigo BPIN 2020011000020- 1901- Salud Publica y prestacion de servicios,
que tiene como objetivo general aumentar la disponibilidad de medicamentos Monopolio del Estado para los pacientes en Colombia,
contando con una asignacion total de $ 1.472.482.200 para el desarrollo de las actividades del proyecto durante la vigencia 2021y $
1.073.953.493para el desarrollo de actividades en 2022.

El desarrollo de este proyecto se enmarca en una estrategia integral con el fin de contribuir a mejorar la calidad de la atencién de los
pacientes, garantizando el acceso y disponibilidad a medicamentos y materias primas de control especial y de Monopolio del Estado
y, promoviendo el uso racional de los mismos por medio de la ejecucion de dos objetivos especificos a saber:

1. Fortalecer el proceso de abastecimiento de medicamentos monopolio del Estado.
2. Mejorar la cantidad y calidad de prescripcion de medicamentos monopolio del Estado.

La poblacion objetivo del proyecto se encuentra localizada en todo el territorio nacional, teniendo como principales beneficiarios a:

i. Pacientes y usuarios de los servicios de salud, los cuales recibiran servicios mas oportunos y de mayor calidad.
i Funcionarios del -FNE-, por cuanto contaran con capacidades y herramientas que les permitan cumplir sus objetivos y
atender con mayor facilidad los posibles inconvenientes que dificulten su cumplimiento.

El periodo total de ejecucion del proyecto es de dos (2) aios y se ha ido desarrollando en las fases que se presentan en la llustracion
1. Durante el primer afio, es decir; durante la vigencia 2021, se desarroll6 el conocimiento institucional requerido para mejorar la
efectividad en el proceso de estimacion de la necesidad de los medicamentos monopolio del Estado, asi como, los procesos de
prescripcion de los mismos, de tal manera que se aumente la demanda. Para el segundo afio, se proyecta hacer un seguimiento de
las necesidades y de las prescripciones de estos medicamentos, de tal manera que se realicen las actividades técnicas necesarias
para aumentar la oferta del portafolio de estos medicamentos en el territorio nacional.

llustracion 1. Etapas del Proyecto de Inversion FNE
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Fuente: Elaboracion propia. Proyecto de Inversion FNE 2020011000020. Vigencia 2021. * MME: Medicamentos monopolio del Estado

El proyecto financio durante el primer afio la ejecucion de los dos objetivos especificos mencionados anteriormente, que entre ofras
cosas, conllevaron a la realizacion de las actividades necesarias para el aumento de la demanda. En este contexto, cabe resaltar que
uno de los ejes centrales para garantizar la disponibilidad de los MME en el territorio nacional, recae en el célculo adecuado de la
demanda por estos medicamentos, que es determinada por cada ente territorial con base en la demanda de las entidades que tienen
inscritas.

Sin embargo, la planeacion de las cantidades de MME para satisfacer la demanda se ve afectada por:

* Lavariabilidad en el incremento o disminucion de la distribucion y necesidad de Medicamentos Monopolio del Estado.

o Lacalidad en el andlisis de la informacion de disponibilidad remitida por los FRE.

o Las diferentes barreras administrativas de indole territorial que impactan en el acceso de estos medicamentos por parte de
los pacientes.

Conforme a lo anterior, este proyecto busca optimizar el proceso de planeacion de la demanda de MME a través de dos objetivos en
especifico, el primer de ellos propende por establecer un mecanismo estandarizado y sistematizado para determinar la demanda de
materias primas y MME a partir de informacion de alta calidad, que ademas permita aumentar la efectividad en el seguimiento,
evaluacion, control y consolidacion de la informacion de gestion presentada por los FRE.

Araiz de ello en 2021 se realizaron actividades tendientes a la recoleccion de informacion detallada proveniente de todos los actores
involucrados en la cadena de uso de MME y posterior analisis que logro identificar fortalezas, debilidades, necesidades y
oportunidades de mejora en relacion a la cadena de uso de MME, obteniendo como resultado los informes de analisis de los datos
reportados por cada FRE en todo el territorio a nivel nacional. Asi mismo, como parte de este estudio se involucraron otros actores,
que hacen gran volumen de compras de MME al -FNE-, como IPS y operadores logisticos en diferentes lugares del pais.

De ofra parte, como estrategia para disminuir las barreras de acceso relacionadas al desconocimiento de MME y su normatividad
entre profesionales de la salud y colaboradores involucrados en la cadena de uso de estos medicamentos, el PRI-1901 realiz6 33
jornadas de asistencia técnica en las que se dio cobertura a todos los departamentos y en el que participaron profesionales de la
salud y colaboradores de FRE, IPS y operadores logisticos.

El segundo objetivo busco fortalecer los canales de comunicacion entre el -FNE- y las asociaciones médicas, gremios del sector
farmacéutico, meédicos, dispensadores y demas actores que participen en el proceso de prescripcion. Es por ello que durante la
vigencia 2021 se desarrollaron tres actividades enfocadas a este objetivo; la primera de ellas consistio en realizar una identificacion
y caracterizacion de necesidades de capacitacion en relacion a MME en el personal médico a lo largo del territorio nacional,
posteriormente con el resultado de dicho diagnostico, se desarrollaron piezas informativas y un documento técnico sobre el uso de
MME que permite la consulta recurrente por parte de los profesionales de la salud, adicionalmente, se desarrollaron cursos dirigidos
a médicos, quimicos farmacéuticos y enfermeros con el fin de fortalecer sus conocimientos sobre MME de tal forma que les brindase
mas confianza al momento de hacer uso de los MME e incentivando el uso racional de los mismos.
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Teniendo en cuenta las actividades desarrolladas durante la vigencia 2021, que buscaban fortalecer el proceso de abastecimiento de

MME, impactando en diferentes puntos de la cadena de vida de los MME, en la vigencia 2022 se espera invertir en las siguientes
actividades para dar continuidad al proyecto:

La salud
es de todos

Objetivo: Fortalecer el proceso de abastecimiento de Medicamentos Monopolio del Estado

= Disefiar e implementar un mecanismo estandarizado y sistematizado para determinar la demanda de materias primas y me-
dicamentos monopolio del Estado a partir de informacion completa y suficiente, que considere como uno de los insumos la
informacion provista por el recetario oficial, y que ademas considere las diferentes variables que inciden en la demanda, tal
como las diferencias entre las regiones del pais.

= Fortalecer el proceso de abastecimiento mediante la inclusion de fabricantes alternos para los productos del portafolio mono-
polio del Estado. con el fin de favorecer la disponibilidad e incrementar la oferta de los medicamentos monopolio del Estado

= Ajustar e implementar procedimiento de prescripcion de medicamentos de control especial a través del recetario oficial elec-
tronico integrado al MIPRES del Ministerio de Salud.

El desarrollo de cada una de estas actividades favorece el proceso de abastecimiento, al optimizar el seguimiento, trazabilidad de
la demanda, uso y distribucion de MME, asi mismo, la implementacién de estas actividades permite el fortalecimiento de la
articulacion con los otros actores relacionados a la cadena de distribucion del medicamento, tanto a nivel territorial como a nivel
asistencial.

Teniendo en cuenta que bajo los auspicios de la Organizacion de las Naciones Unidas, se han aprobado diversos tratados que exigen
a los gobiernos la fiscalizacion de la produccion y distribucion de estupefacientes y sustancias sicotropicas cuya finalidad, entre otras
cosas, es que los estados alcancen la disponibilidad universal controlada de estupefacientes y sustancias sicotrépicas para

utilizarlas (nicamente con fines médicos y cientificos’, el -FNE-, en linea con estos instrumentos tiene en su portafolio para uso
médico y cientifico los siguientes principios activos:

Grupao terapéutico Principio activo Formas farmacéuticas

Morfina
Hidromorfona
Meperidina

Metadona

Fenobarbital

Fuente: Elaboracion propia. Portafolio de medicamentos del FNE

En los esfuerzos del -FNE- por asegurar la dispenibilidad de medicamentos para todos los usuarios, surge la necesidad de contar
con fabricantes alternos para los medicamentos del portafolio que cuentan con fabricacion nacional, pues para algunos de ellos,
esta fabricacion es exclusiva de un laboratorio farmacéutico, aumentando el riesgo de desabastecimiento por hechos sobrevinientes
relacionados a los procesos de fabricacion o temas regulatorios como, por ejemplo, que el laboratorio fabricante pierda la capacidad

7 Corte Constitucional Sentencia. Sala Plena. Sentencia C-697/08 (M.P Jaime Cordoba Trivifio; 9 de Julio de 200). Recuperado de: https://www.corteconstitucio-
nal.gov.co/relatoria/2008/C-697-08.htm
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de fabricar por la pérdida o no renovacion de su certificacion en Buenas Préacticas de Manufactura. De otra parte, un fabricante
alterno representa una ventaja en términos de disponibilidad, pues al habilitar a mas de un labcratorio farmacéutico se obtiene
pluralidad de oferentes para el desarrollo de futuras contrataciones que le permitirian al -FNE- realizar procesos de seleccion a
través de “Seleccion Abreviada por Subasta Inversa para la Adquisicion de Bienes de Caracteristicas Técnicas Uniformes”
posibilitando una oferta economica mas favorable para el -FNE- y los usuarios de los medicamentos.
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. inyectable 160 mg/mL: Con fabricante alterno Meperidina

. Inyectable de 10 mg/mL: Con fabricante alterno ‘ Morfina
. Solucion oral al 3%: Sin fabricante alterno

¢« Inyectablede2mg/mL: Con fabricante alterno

. ‘ Tabletas de 2.6 mg caja por 20: Sin fabricante alterno Hidsomorfona
. Tabletas por 10 mg: Sinfabricante alterno

. \ Tabletas de 40 mg: Sin fabricante alterno ; o
. Inyectables de 40 mg/mlL y 200mg/mL: Con fabricantes alternos

L Tabletas de b0 mg,10 mg y 100 mg: Con fabricantes altemos Fenobarbital
. Solucion oral al 4%: Sin fabricante alterno : :

Fuente: Elaboracion propia. Medicamentos de fabricacion nacional y fabricantes alternos

Como se observa en la tabla anterior, son 5 los medicamentos de fabricacion nacional que no cuentan con fabricante alterno en el
registro sanitario y se espera que, en el marco de este proyecto de inversion, se logre la inclusion de estos a cuatro medicamentos:
Hidromorfona tableta de 2.5 mg, Metadona tableta de 10 y 40 mg y Fenobarbital solucion oral al 4%. Cabe resaltar que, si bien el
medicamento Morfina solucion oral al 3% no cuenta con fabricante alterno, durante esta vigencia no se buscara la inclusion de este
al registro sanitario debido a la complejidad técnica del proceso de fabricacion que reduce la pluralidad de oferentes.

Desde el ingreso de la sustancia monopolio del Estado Metadona al listado de MME en el afio 2003, el -FNE- para dar respuesta a
la demanda de los pacientes, realiza la importacion del medicamento Metadona Clorhidrato en presentacion tableta oral de 10 mg
y la tableta dispersable de 40 mg ambos registros sanitarios de titularidad de GRUNENTHAL COLOMBIANA S.A., sin embargo,
dado que el medicamento podia ser adquirido exclusivamente con este proveedor que contaba con el (inico registro sanitario para
comercializar estos medicamento en Colombia, el -FNE- con el fin de mitigar el riesgo de desabastecimiento para estos
medicamentos para los pacientes, desde el afio 2019 se cuenta con fabricacion nacional de los medicamentos metadona tableta
oral de 10 mg con registro sanitario INVIMA 2019M-0019006 y metadona tableta oral de 40 mg con registro sanitario INVIMA 2019M-
0019007, ambos registros sanitarios de titularidad del FNE, mitigando asi el riesgo en cuestion y mejorando el acceso al
medicamento, pues las presentaciones nacionales disminuyen costos de adquisicion. Adicionalmente, el FNE desarrollo una
presentacion de Metadona HCI 1% en solucion oral que se encuentra en proceso de tramite ante el INVIMA para su proxima
comercializacion.

Debido a las funciones del -FNE-, este realiza la fabricacion del medicamento Metadona 40 mg tableta, que por los motivos expuestos
con anterioridad, requiere de la inclusion de un fabricante alterno a su registro sanitario. A continuacion, se muestra un analisis FODA
sobre la decision de contar con un fabricante alterno para este medicamento: .
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INCLUSION DE FABRICANTE ALTERNO
Analisis FODA

FORTALEZAS

Militiga el rlesgo de baja disponibilidad del medicamento
debldo a hechos sobrevinientes relaclonados al proceso
de produccion o asuntos regulatorios

DEBILIDADES

Prolongacion de tiempo de la stapa

precontractual, al dejar de ser Contratacion
iy Directa para pasar a Seleccion Abreviada de
Pluralidad de oferentes en futuras contrataciones al

haber mas de un laboratorio farmaceutico habilitado
para la fabricacion

AMENAZAS p
Tiempos de ejecucion justos para llevara

cabw 1a inclusion del fabricante alterno

Caracterisitcas Técnicas Uniformes.

OPORTUNIDADES

Posibllidad de mejorar {a oferta economica
al momento de realizar la contratacion, al
aumentar los fabricantes habilitados

Fuente: Elaboracion propia. FODA fabricante alterno

El fin estatal que se pretende satisfacer es el de garantizar a la poblacion colombiana la disponibilidad y accesibilidad de medicamen-
tos de control especial monopolio del Estado, mediante la estrategia de fortalecimiento del proceso de abastecimiento de MME, a
través del desarrollo de las actividades propuestas en el marco del proyecto de inversion “Incremento de la disponibilidad de
Medicamentos Monopolio del Estado para los pacientes en Colombia Nacional” —cédigo BPIN 2020011000020.

Conforme con lo anterior, de la manera méas atenta solicito autorizacion para la contratacién de una persona juridica que desarrolle el
siguiente objeto: “Adelantar las actividades técnicas para realizar la inclusion del fabricante alterno del medicamento
Metadona HCL 40 mg caja por 30 c/u”.

De acuerdo con lo descrito, el ordenamiento legal dispuso una herramienta para suplir la carencia de personal por parte de la
Entidades Estatales, e incluyo la posibilidad de suscripcion de contratos de prestacion de servicios profesionales, que puede ser
desarrollada por personas calificadas que se vinculan a través de tal modalidad.

Los contratos de prestacion de servicios estan definidos en el numeral 3 del articulo 32 de la Ley 80 de 1993, asi

"Articulo 32.
()

3. Contrato de prestacion de servicios. Son contratos de prestacion de servicios los que celebren las entidades
estatales para desarrollar actividades relacionadas con la administracion o funcionamiento de la entidad. Estos con-
tratos sélo podran celebrarse con personas naturales cuando dichas actividades no puedan realizarse con personal
de planta o requieran conocimientos especializados.

En ningtin caso estos contratos generan relacion laboral ni prestaciones sociales y se celebraran por el término es-
trictamente indispensable”.

De la norma transcrita se desprenden dos situaciones distintas: en primer lugar, que la finalidad de dichos contratos es desarrollar
actividades relacionadas con la administracion y funcionamiento de la entidad; desde esta perspectiva, siempre que las entidades
estatales requieran atender asuntos que tengan que ver con su administracion o funcionamiento, pueden acudir a dicha figura, para
lo cual pueden contratar tanto personas juridicas como personas naturales. En segundo lugar, es claro que, si la entidad estatal decide
contratar los servicios con una persona natural, s6lo podra hacerlo cuando dichas actividades para las cuales se contrata no pueden
realizarse con personal de planta o requieran conocimientos especializados.
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En todo caso y de conformidad con la Ley 80 de 1993, tales contratos no generan relacion ni prestaciones laborales, y unicamente
podran celebrarse por el término estrictamente indispensable para desarrollar la actividad, tal y como lo ha reiterado la Corte Consti-

tucional a través de su Sentencia C-379 de 2002.

Bajo la Gptica expuesta y una vez definida e identificada la existencia de la necesidad, resulta indispensable para el Fondo Nacional
de Estupefacientes contar con el apoyo de un fabricante alterno para la necesidad propuesta, la cual esta incluida en el Plan Anual
de Adquisicion del FNE, mediante Contrato de Prestacion de Servicios relacionados de la siguiente manera:

LINEAS 404

VALOR CIENTO CUARENTA Y CUATRO MILLONES TREINTA Y CINCO MIL NOVECIENTOS SEIS PESOS
M/CTE (§144.035.906)

MODALIDAD SELECCION ABREVIADA POR MENOR CUANTIA.

CODIGOS UNSPSC | 51142200, 51141500, 51142000, 51142100, 51101500, 51111600, 51121700 y 73101700

Cordialmente,

Q\Fbm\ E)Cma,\m . i) .

RAFAEL OSWALDO BARRETO SIERRA
Gerente del proyecto de inversion 1901

EVALUADA LA NECESIDAD Y JUSTIF
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FUNCIONARIO HIFICACION EXPUESTA POR £1

g{jE%oPRESENTE DOCUMENTO,. ESTE DESPACHO GENERA ELVISTO

i P{:\g/\ INICIAR EL PROCESO CORRESPONDIENTE Y SOLICITA A

s | S FUNCIONARIOS QUE PARTICIPAN EN EL PROCESO
CON TODOS LOS REQUERIMIENTOS Y PARAMETROS

ESTABLECIDOS EN ,A LEY DE CO
)€ EN LA LEY DE CONTRATACIO . ECRETOS
REGLAMENTARIOS VIGEN I‘TS R

FIRMA: h

. DIKECTOR -
U.A.E. FONDO NACIONAL DE ESTUPEFAT ENTES
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