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SRIA SECCI DE SALUD Y PROT SOC

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

1.1. Datos Generales del procesc que se pretende adelantar
MODALIDAD CONTRACTUAL:; Contratacion Directa / Convenio Interadministrativo

OBJETC: Financiar los gastos de operacién de la Empresa Social del Estado E.S.E. Hospital
Alrato Medio Antioquefio de Vigia del Fuerte destinados a la prestacién de servicios de
salud, de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de
2001, modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

PRESUPUESTO (VALOR): TRESCIENTOS NOVENTA Y DOS MILLONES TRESCIENTOS
VEINTIUN MIL NOVECIENTOS TREINTA Y UN PESOS M/L ($392.321.931); por tratarse de
servicios de salud estan excluidos de IVA (Articulo 476 del Decreto 624 de 1989 Estatuto
Tributaric - modificado por el articulo 48 de la Ley 488 de 1998 y Ley 1607 de 2012.

PLAZO: La duracién del presente convenio sera de cinco (5) meses contados a partir de la
firma del acta de inicio, sin superar el 31 de diciembre de 2022

1.2. Descripcién de la Necesidad

El departamento de Antioquia, Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social, en
cumplimiento de sus competencias en prestacion de servicios de salud, en especial la
contenida en el articulo 43.2.9 de la Ley 715 de 2001, que fue adicionado por al articulo
232 de la Ley 1955 de 2019, debe garantizar la contratacion y el seguimiento del subsidic
a la oferta, entendido como la cofinanciacién de la operacion de la prestacion de servicios
y tecnologias efectuada en zonas alejadas o de dificil acceso, a través de instituciones
publicas o infraestructura publica administrada por terceros ubicadas en esas zonas, que
sean monopolio en servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios, de
conformidad con los criterios establecidos por el Gobierno nacional. Los subsidios a Ia
oferta se financiardn con recursos del Sistema General de Participaciones y con los
recursos propios de la entidad territorial.

La Ley 1955 de 2019 "Por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrollo 2018-2022",
modifico el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, estableciendo nuevos criterios para la
destinacion y distribucién de la participacién en salud, asi: #ARTICULO 233. DESTINACION
Y DISTRIBUCION DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE PARTICIPACIONES
PARA SALUD. Modifiquese el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, el cual quedard asi:
Articulo 47. Distribucion de los recursos del sistema general de participaciones. Los
recursos del Sistema General en Participaciones en Salud se destinaran vy distribuiran en los
siguientes componentes:

1. Bl 87% para el componente de aseguramiento en salud de los afiliados al Regimen
Subsidiado.

2. Bl 10% para el componente de satud plblica y el 3% para el subsidio a la oferta.
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El articulo 235 ibid., definié el subcomponente de subsidio a la oferta como la asignacion
de recursos para concurric en la financiacion de la operacion de la prestacion de servicios y
tecnologias, en los siguientes términos: #ARTICULO 235. DISTRIBUCION DE LOS
RECURSOS DEL COMPONENTE DE SALUD PUBLICA Y SUBSIDIOS A LA OFERTA.
Modifiquese el articulo 52 de la Ley 715 de 2001, el cual quedard asi: (#) 52.2 E
subcomponente de Subsidio a la Oferta se define como una asignacién de recursos para
concurrir en la financiacion de la operacion de la prestacion de servicios y tecnologias
efectuadas por instituciones publicas o infraestructura publica administrada por terceros,
ubicadas en zonas alejadas o de dificil acceso que sean monopolio en servicios trazadores
y no sostenibles por venta de servicios.

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

En virtud de los cambios normativos asociados con la distribucién de los recursos de SGP
participacion en salud, el Gobierno Nacional reglamenté la materia mediante el Decreto
268 de febrero 24 de 2020 #Por el cual se sustituye parcialmente la Parte 4 del Libro 2
del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y Proteccion Social y se
modifica el articulo 2.2.5.1.2 del Decreto 1082 de 2015, Unico Reglamentario del Sector
Administrativo de Planeacién Nacional, en relacion con ia definicidbn de los criterios,
procedimientos y variables de distribucion, asignacién y uso de los recursos del Sistema
General de Participaciones para Salud y se dictan otras disposiciones#; decreto en el que
se fijan entre otras las siguientes disposiciones para la distribucion, asignacién, uso, forma
de ejecucion, indicadores, metas, vigencia, supervision, seguimiento y control de los
recursos del SGP, participacion con destinacién especifica para el sector salud, componente
de subsidio a la oferta, asi:

En cuanto a la definicidn sefialé:

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

En cuanto a los criterfos de distribucién y asignacion precisé:

#Articulo 2.4.2.6. Criterios para la distribucién y asignacidn del subcomponente de
Subsidio a la Oferta, de los recursos de la participacién de salud del Sistema General de
Participaciones. En cumplimiento de lo dispuesto en el numeral 52.2., del articulo 52 de la
Ley 715 de 2001, modificado por el articulo 235 de ia Ley 1955 de 2019, los recursos
de este subcomponentie se distribuiran entre los departamentos, municipios certificados y
distritos referidos en el articulo e 2.4.1.3 del presente decreto, en donde se encuentren
los monopolios en servicios trazadores ne sostenibles por venta de servicios definidos en
ese decreto, con los siguientes criterios; (#)

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

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

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

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

Frente a su ejecucion se sefiald ibid.:

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

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

#Articulo 2. Lineamienios para la suscripcion de convenios o conlratos con las ESE y la
infraestructura publica beneficiarias del subcomponente del subsidio a la oferta. Este
Ministerio determinara y publicara anualmente en su pagina web, el listado de las ESE y de
los administradores de infraestructura publica, monopolic en servicios trazadores, con las
que los departamentos, distritos ¢ municipios certificados suscribirdan los convenios o
contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de 2016, segun
corresponda, asi: (#)

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

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




YMONTOYAM

Cédigo: FO-M7-P6 022

Version: V2

n Fecha de aprobacion:
GOBERrﬁﬁ&IﬁJHRiﬁ:’:;I'IOQUIA 06/09/2021

Pagina: 4 de 27

certificado. (#)

Pardgrafo. La Empresa Social del Estado o administrador de infraestructura plblica que
suscriba el convenio ¢ contrato con la entidad territorial, deberd garantizar la prestacion de
servicios de salud en las sedes monopolio#.

En Anticquia hay 16 municipios no certificados o que perdieron la certificacion en
prestacion de servicios de salud, situacién por la cual es la entidad territorial departamental
la que recibe los recursos de subsidio a la oferta para que sean distribuidos entre las
instituciones prestadoras de servicios de salud ubicadas en municipios no certificados y que
cumplan con los criterios para ser beneficiarios de recursos de subsidio a la oferta que
recibe el Departamento, los cuales se detallan en la siguiente tabla:

Tabla 1. Municipios no certificados o que perdieron la certificacion - Antioguia:
* En Puerto Berrio |a infraestructura pablica tiene como operador a la ESE Hospital César
Uribe Piedrahita de Caucasia.

** Zaragoza es el unico municipio no certificado con operador de infraestructura publica,
de naturaieza privada.

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

Para la asignacion y distribucion de los recursos de subsidio a la oferta a las instituciones
prestadoras de servicios de salud de municipios no certificados, se debe tener en cuenta lo
establecido en el Decreto 268 de 2020: #Articulo 2.4.2.7. Uso de los recursos del
Subsidio a la Oferta. Los recursos del subsidio: a la oferta deberan ser usados por los
departamentos, municipios certificados y distritos referidos en el articulo 2.4.1.3 del
presente decreto, para la financiacion de los gastos de operacién de la prestacion de
servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado o administradores de infraestructura
publica destinados a la prestacién de servicios de salud, de acuerdo con lo establecido
en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado por e articulo 235
de la Ley 1955 de 2019.

#Llos departamentos, los distritos definidos en el articulo 2.4.1.3 del presente decreto y
los municipios certificados, asignaran los recursos del subsidio a la oferta a las Empresas
Sociales del Estado o administradores de infraestructura puablica para la prestacion de
servicios de salud, teniendo en cuenta el listado definido por el Ministerio de Salud y
Proteccion Social, y su ejecucion debera realizarse mediante la suscripcion de convenios o
contratos que garanticen la transferencia del subsidio a dichas entidades#.

De acuerdo con el inciso anterior, para conocer las instituciones de municipios no
certificados de Antioquia, Empresas Sociales del Estado o administradores de

|
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infraestructura publica, que hacen parte del listado definido por el Ministerio de Salud vy
Proteccion Sacial, consultamos dicha informacion en el link:
https://www .minsalud.gov.co/proteccionsocial/Financiamiento/Paginas/Sistema-General-de-
Participaciones-—-Prestacion-de-servicios.aspx, encontramos en este sitio la siguiente
informacion:

En el Archivo con entidades Monopolio en Servicios Trazadores # Vigencia 2022#, en la
primera hoja que se llama #MonopolioPublico#, estan las siguientes Empresas Sociales del
Estado (ESE) de municipios no certificados de Antioquia, que serdn beneficiarias de
recursos de subsidio a la oferta: 1) ESE Hospital Antonio Roldan Betancur de La
Pintada, 2} ES.E Hospital San Bartolomé de Murindd; 3) ESE Hospital Tobias Puerta de
Uramita;, 4} ESE Hospital San Antonio de Taraza; 5) ESE Hospital Atrato Medio Antioguefio
de Vigia del Fuerte; 6) ESE Hospital San Julian de Argelia; 7) ESE Hospital Isabel La
Catolica de Céaceres; 8) ESE Hospital Guillermo Gaviria Correa de Caicedo; 9) ESE Hospital
Santa Isabel de Goémez Plata; 10) E.S.E. Hospital Horacio Muioz Suescun de Sopetran; 11)
ESE Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia, sede Puerto Berrio; 12) ESE Héctor Abad
Gomez de San Juan de Uraba; 13) ESE Hospital Pedro Claver Aguirre de Toledo y 14) ESE
Hospital San Rafael de Jericd. En la segunda hoja del archive #InfraestructuraPublica#
encontramos la institucién Centro Médico CUBIS de Istmina # Chocd, que opera la
infraestructura publica de salud de! municipic de Zaragoza. En total son 15 instituciones
que estan en el listado publicado por el Ministerio de Salud y Proteccion Social, entre las
cuales se distribuirdn los recursos asignados al Departamento de Antioguia por concepto de
SGP Subsidio a la Cferta para 2022.

Las normas precedentes justifican suficientemente la celebracion del presente convenio con
la ESE Hospital Atrato Medio Antioquefio de Vigia del Fuerte, dado que es la institucion
prestadora de servicios de salud de naturaleza publica que esta ubicada en este municipio
gue es no certificado y que ademés la institucion hace parte del listado de instituciones
que son monopolio de servicios trazadores que publicé en su pagina web el Ministerio de
Salud y Proteccion Social para el 2022.

Con los recursos que se distribuyeron y se le asignaron a este hospital mediante la
Resolucién 52022060084148 de junio 23 de 2022 {Anexo 1), de la Secretaria de Salud
del Departamento de Antioquia, se hace el aporte del Departamento para la financiacién de
los gastos de operacion de la prestacion de servicios de salud en el municipio de Vigia de!
Fuerte y se da cumplimiento a la competencia de la entidad territorial en prestacion de
servicios de salud. El hospital debe presentar un plan de inversion de los recursos
asignados por subsidio a la oferta en esta vigencia y el plan de inversidon debe ser
aprobado por esta entidad territorial.

Si no se realiza el presente convenio, no se daria cumplimiento estricto a las competencias
en prestacion de servicios de salud del departamento y se priva a la institucién prestadora
del servicio de una fuente de recursos que por norma le corresponden como subsidio del
Estado. De igual forma se pondria en riesgo la continuidad de la prestacion de servicios de
salud para la poblacién del municipio, porque una de las obligaciones de las instituciones
beneficiarias de recursos de subsidio a la oferta es garantizar que se mantengan abiertos
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los servicios de salud basicos (siete dias a la semana y 24 horas al dia para las urgencias)
y que ademas fortalezca sus proceses institucionales para ofrecer servicios de salud de
calidad.

Entre los municipios no certificados de Antioquia en los cuales hay instituciones de salud
con servicios catalogados como trazadores y no sostenibles con la venta de los mismos,
se observa la concurrencia de una serie de situaciones como dificuliades de acceso
geografico, social y/o cultural; persistencia de indices altos de necesidades basicas
insatisfechas, que afectan la movilidad de las personas en el territorio v el acceso
efectivo a los servicio de salud, generando altos costos para los desplazamientos y por
ende para el acceso los servicios de salud. Especial mencion merecen en el grupo,
municipios como Vigia del Fuerte y Vigia det Fuerte, en los cuales la via de acceso es la
fluvial, lo cual hace mas costoso de cualquier desplazamiento y cualguier servicio no
ofertado en el prestador primario. Todas estas consideraciones hacen que el desarrollo de
los servicios y del portafolio de estos hospitales sea precario y se regquiera un soporte
adicional por parte del Estado para estas instituciones, con el fin de subsidiar la operacion
de los servicios de salud.

Adicionalmente en estos municipios de Antioquia hay presencia de poblaciéon migrante en
condicion irregular y sin afiliacion al sistema de salud, que cuande necesitan servicios de
salud acuden al dnico prestador publico del municipio para ser atendido con los recursos
que disponga el estado para tal fin. Teniendo en cuenta las anteriores consideraciones, en
los convenios o contratos que se firmen para la ejecucién del subsidio a la oferta por parte
del Departamento de Antioquia, se pacta una obligacion para que los servicios de salud
prestados por cada Empresa Social del Estado o por el administrador de infraestructura
publica a la poblacidén no afiliada al sistema de salud y sin capacidad de pago durante la
presente vigencia, sea cargado y cruzado contra a los recursos del presente convenio, sin
que se genere facturacion para la entidad territorial.

La Empresa Social del Estado Hospital Atrato Medic Antioguefio de Vigia del Fuerte, se
encuentra entre las instituciones beneficiarias de recursos del subsidio a la oferta que se
ejecutaran mediante el presente convenio, orientados a financiar los gastos y a fortalecer la
operacion de la prestacidn de servicios en el municipio. B hospital es una IPS de
naturaleza publica y es monopolio de servicios trazadores tales como urgencias y
obstetricia de baja complejidad.

Por las anteriores consideraciones se justifica la firma del presente convenio, que aportara
recursos frescos a la ESE para sufragar algunas de sus necesidades financieras prioritarias,
especialmente en talento humano y que le genera compromisos de garantizar la continuidad
de la prestacién de los servicios de salud basicos en su jurisdiccion de forma constante, La
no aplicacion de los recursos de subsidio a la oferta, privaria al hospital de esta fuente de
financiacién para apoyar su operacion y limitaria el acceso de la poblacién pobre y
vulnerable a los servicios basicos de salud. Adicionalmente estos recursos van a contribuir
al desarrollo efectivo del portafolic institucional y de su cbjeto social.

Bl fortalecimiento de la red de hospitales piblicos y de la operacion de la prestacion de
servicios de salud, es una actividad que se encuentra justificada e incluida en el Plan de
Desarrollo, al Plan de Accion de la Entidad v al Plan Anual de Adquisiciones.
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1.3. Ubicacidn de! proceso en la estructura del Plan de Desarrollo
1.3.1 Departamento

PLAN DE DESARROLLQ: #Unidos 2020 # 2023#

LINEA ESTRATEGICA: 4. Nuestra Vida

COMPONENTE: 4.2 Bienestar Activo y Saludable para Antioquia

PROGRAMA:.: 4.2.3 Asequramiento de la Poblacién al Sistema General de Seguridad
Social en Salud.

PROYECTO: 2020003050156, PEP 01-0083 Compromiso de Garantizar la prestacian
de Servicios de Salud para la Poblacion a cargo del Departamento de Antioguia.
INDICADOR; Poblacion atendida en salud con cargo a recursos det Departamento
ACTIVIDAD: Contratacién baja complejidad y/o documentos ejecutar SGP  aportes
Patronales.

1.4. Competencia del organismo para adelantar el proceso

La contratacion de la prestacion de servicios de salud para la poblacién pobre en lo no
cubierto con subsidios a la demanda, es una competencia del ente territorial departamental
definida en:

La Ley 715 de 2001, articulo 43.2.1. en los siguientes términos:
"Gestionar la prestacién de los servicios de salud, de manera oportuna, eficiente y con
calidad a la poblacion pobre en lo no cubierto con subsidios a la demanda, que resida en
su jurisdiccion, mediante instituciones prestadoras de servicios de salud poblicas o
privadas".
La Ley 1955 de 2019, establece: #ARTICULO 232. COMPETENCIAS DE LOS
DEPARTAMENTOS EN LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD. < Entra en vigencia a
partir del 1 de enero de 2020> Adicidnense los siguientes numerales al articulo 43 de Ia
Ley 715 de 2001, asii #43.2.9. Garantizar la contratacién y el seguimiento del subsidio a
la oferta, entendido como la cofinanciacién de la operacion de 1a prestacion de servicios y
tecnologias efectuada en zonas alejadas o de dificil acceso, a través de instituciones o
infraestructura publicas administrada por terceros ubicadas en esas zonas, gque sean
monopolio en servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios, de conformidad
con los criterios establecidos por el Gobierno nacional. Los subsidios a la oferta se
financiaran con recursos del Sistema General de Participaciones y con los recursos propios
de la entidad territorial#t,
El Decreto 268 de 2020, referente al uso de los recursos del subsidio a la oferla se
sefiald:
#Articulo 2.4.2.7. Uso de los recursos del Subsidio a la Oferta. Los recursos del subsidio:
a la oferta deberan ser usados por los departamentos, municipios certificados y distritos
referidos en el articulo 2.4.1.3 del presente decreto, para la financiacién de los gastos de
operacion de la prestacién de servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado o
administradores de infraestructura publica destinados a la prestacion de servicios de salud.
de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001,
madificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019,
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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 Antioguia,
establece |o siguiente:

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

En cada uno de los Secretarios de Despacho Misionales 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
establecidos en el Decreto con Fuerza de Ordenanza No. 2020070002587 del 5 de
noviembre de 2020 y las demas normas que lo modifiquen, reglamenten, adicionen o
complementen.
(#)
. Delegar en las Secretarias de Educacion y de Salud y Proteccion Social de Antioguia,
la competencia para el desarrollo de la actividad precontractual, contractual y post
contractual y las operaciones presupuestales, inherentes al tramite de los procesos de
adquisicion de bienes y servicios, cuya fuente de financiacidn corresponda a recursos del
sistema General de Participacion (SGP).#

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

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

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

{#)#

1.5. La forma de satisfacer ta necesidad

Para satisfacer la necesidad y dar cumplimiento a la competencia de la entidad territorial
referente a la ejecucidn de los recursos del subsidio a la oferta del Sistema General de
Participaciones para Salud, en el municipio Vigia del Fuerte se debera celebrar un convenio
interadministrativo con la Empresa Social del Estado que hace parte del listado de
instituciones publicas monopolio de servicios trazadores publicado por el Ministerio de Salud
y Proteccion Social. Con ello se aportardn recursos para cofinanciar la operacion de la
prestacion de servicios en el municipio.

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

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

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

Frente a su ejecucion se senald ibid.:

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

Con ta ejecucion del convenio con la Empresa Social del Estado del municipio, se da
cumplimiento a la competencia de la entidad territonial y se dara aplicacién a lo establecido
en el Decreto 268 y en la Resolucion 857 de 2020, frente al subsidio a la oferta.

2. EL OBJETO Y SUS ESPECIFICACIONES.
2.1. Objeto

Financiar los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado ES.E. Hospital Atrato
Medio Antioquefic de Vigia del Fuerte destinados a la prestacidén de servicios de salud, de
acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 200t,
moedificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

2.1.1. Alcance del Cbjeto

B convenio tendra vigencia en el 2022 y su ejecucion se realizara en las instalaciones de
la Empresa Social del Estado, La E.S.E Hospital Atrato Medio Antiogquefio de Vigia del
Fuerte y en los sitios en los cuales se realicen prestaciones de servicios de salud por parte
del hospital, dirigidos a los habitantes de su municipio. En & convenio estan planteadas
unas metas que hacen referencia a mejorar los procesos administrativos y financieros de la
E.S.E. que finaimente redundaran en la mejora de la prestacion de los servicios de salud
del portafolio habilitado por el hospital, correspondientes a servicios de baja compiejidad.
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Ademas, se plantea que la Empresa Social del Estado atendera a la poblacion no afiliada
sin capacidad de pago que demande servicios y no pueda ser afiliada al sistema de
seguridad social en salud.

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

2.2. Especificaciones técnicas del convenio a celebrar

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

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

Por las caracteristicas del convenio, que es para fortalecer la operacion de la prestacion de
los servicios de salud en todas las 4reas de la institucion, la E.S.E. debe garantizar unas
condiciones minimas: la oportunidad en Ia asignacion de citas para la consulta por medicina
general que debe ser en un periodo menor a tres dias, contados a partir de la solicitud por
parte del usuario; ademas, debe garantizar la continuidad de la prestacion de los servicios,
especialmente del servicio de urgencias las 24 horas del dia, los siete dias de la semana.

En el ordenamiento normativo del sistema de salud se dispone de una serie de referentes
para clasificar y codificar los servicios y las tecnologias en salud que se pueden proveer a
los pacientes y ademas se cuenta con guias de practica clinica para orientar el manejo de
pacientes con determinados diagndsticos. También existen referentes de tarifas para las
tecnologias en salud. Entre las normas que hacen parte de dichos referentes tenemos:
Resolucion 14707 de 1991, Decreto 1760 de 1990, Decreto 2423 de 1996 (manual
tarifario SOAT); Resolucion 2077 de 2021. Por la cual se establece la Clasificacion Unica
de Procedimientos en Salud - CUPS. Ademas de la Codificacion Unica de Medicamento
(CUM} vy listados de tarifas reguladas por la Comision Nacional de Precios de
Medicamentos y Dispositivos Médicos #CNPMDM. Las anteriores condiciones deben ser
cumplidas por el prestador del servicic y verificadas para cada prestacion por la entidad
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responsable del pago de los mismos.

2.2.1. Adquisicion de bienes
N/A
2.2.2. Requerimientos ambientales

Los reguerimientos ambientales minimos que deben cumplir los prestadores de servicios de
salud, se encuentran determinados y se verifican en el proceso de habilitacion que debe
adelantar cada institucidn prestadora de servicios de salud antes de iniciar su operacion,
los mismos que son verificados por la entidad territorial y ningun prestador de servicios
puede desarrollar su objeto, si no aparece habilitado en el Registro Especial de Prestadores
(REPS), del Ministerio de Salud y Proteccidon Social.

2.2.3. Requerimientos en materia de Seguridad y Salud en el Trabajo

Para el desarrollo del convenio deberd tener implementado el Sistema de Gestion de
Seguridad y Salud en el Trabajo (8G-SST), y ademds tener en cuenta las normas que
regulan el tlema de Seguridad y Salud en trabajo, entre las cuales estan:

Decreto 1072 de 2015 #Unico reglamentario del sector trabajo#

Resolucién 0312 de 2019 #Por la cual se definen estandares minimos del Sistema de
Gestion en Seguridad y Salud en el trabajo#

Decreto ley 1295 de 1994 #Por el cual se determina la organizacion y administracion
del Sistema General de Riesgos Profesionales#

Ley 1562 de 2015 #Por la cual se modifica el Sistema de Riesgos Laborales y se
dictan otras disposiciones en materia de Salud Ocupacional#.

Manual de Salud y Seguridad en el Trabajo del Departamento de Antioguia.

Nota: &l SST debe ser implementado por las personas juridicas y por las personas naturales
que tengan personal a cargo conforme a los requisitos sefalados en la Resolucién 0312 de
2019. Para ello deberd presentar la autoevaluacion vigente debidamente firmada por el
representante legal y el responsable del Sistema de Seguridad y Salud en el Trabajo, junto
con su tarjeta profesional vigente.

B Departamento de Antioquia podra en cualquier momento pedir informacion adicional que
permita verificar los requisitos de la autoevaluacion o el cumplimiento de fa normatividad
en estdndares de Seguridad y Salud en el Trabajo.

2.2.4, Autorizaciones, permisos, licencias y documentos técnicos

Para el presente convenio el prestador debe tener debidamente habilitado sus servicios en
el Registro Especial de Prestadores (REPS) de! Ministerio de Salud y Proteccion Social. La
institucion debe aportar entre los requisitos para el convenio el certificado de habilitacion
expedido por la Secretaria Seccional de Salud y Proteccién Social de Antioquia (Certificado

de habilitacién No 0505505479), cumple con los estandares minimos de calidad exigidos
en el sistema de salud en Colombia.
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Por tratarse de recursos de subsidio a la oferta, se verificd que la institucion se encuentra
incluida en et listado de instituciones con servicios trazadores publicado por el Ministerio de
Salud y Proteccion Social, referenciado en la Resolucion 857 de 2020, #Articulo 2.
Lineamientos para la suscripcidon de convenios o contratos con las ESE vy la
infraestructura publica beneficiarias del subcomponente del subsidio a la oferta, Este
Ministerio determinara y publicara anualmente en su pagina web, el listado de las ES.E vy
de los administradores de infraestructura publica, monopolio en servicios trazadores, con las
que los departamentos, distritos o municipios certificados suscribiran los convenios o
contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de 2016, segun
corresponda#. De acuerdo con ello, se consulté el listado publicado por el Ministerio en la
pagina:

https:/fwww . minsalud.gov.co/proteccionsocial/Financiamient o/ Paginas/Sist
ema-General-de-Participaciones---Prestacion-de-servicios.aspx . Actualizada a 2022.

La E.S.E Hospital Atratc Medio Antioguefio de Vigia del Fuerte se encuentra en el listado
publicade por el Ministerio de Salud y Proteccidn Social en la presente vigencia.

2.2.5. Codificacidn det bien, obra o servicio segun las Naciones Unidas - UNSPSC

CLASIFICACION: 85101705

GRUPFO Servicios

SEGMENTO: 85 # Servicios de salud

FAMILIA: 10 # Servicios integrales de salud

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

CLASIFICACION: 85100100

GRUPO Servicios

SEGMENTO: 85 # Servicios de salud
FAMILIA: 10 # Servicios integrales de salud
CLASE: 01 # Cenfros de Salud
PRODUCTQ: N/A

2.3. Conveniantes:

Organismo Conveniante:
Departamento de Antioquia, Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioguia

Conveniante Ejecutor:
Empresa Social del Estado Hospital Atrato Medio Antioquedo de Vigia de! Fuerte.

2.4. Plazo

PLAZO: La duracion del presente convenio serd de cinco (5) meses contados a partir de la
firma del acta de inicie, sin superar el 31 de diciembre de 2022.
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2.5. Lugar de ejecucion y entrega

Lugar de Ejecucion: El lugar de ejecucion del Convenio sera las instalaciones de la E.S.E. \
ubicadas en la Carrera 1 primera # 20 A #66 Barrio Puerto caribe de Vigia del Fuerte,
Departamento de Antioquia.

Lugar de Entrega de documentos: Secretaria Seccional de Salud y proteccién Social de
Antioquia, Piso 8 Centro Administrativo Departamental La Alpujarra, oficina 808.

2.6. Compromisos de los Conveniantes
2.6.1. Compromisos comunes

1. Perfeccionar conjuntamente la minuta del convenio, acta de inicio, suspensiones o
prorrogas, actas en desarrollo del convenio a que haya lugar, y acta de liquidacion.

2. Aportar al convenio, los recursos para la realizacién del objeto.

3. Suministrar la informacidn disponible que se requiera para la ejecucion del convenio.
4. Realizar las actividades necesarias para el cumplimiento del objete del convenio.

5. Designar un enlace o supervisor que realice el seguimiento, control y vigilancia de las
actividades que se desarrollen en cumplimiento del objeto del convenio.

6. Propender por el logro de los productos pactados.

7. Mantener un flujo constante de la informacién necesaria durante la ejecucion y
liquidacién del convenio.

8. Asistir a las reuniones programadas para el seguimiento y correcta ejecucion del
convenio.

9. Coordinar conjuntamente, la realizacion de visitas técnicas de campo y demas eventos
que se consideren necesarios en cumplimiento del objeto; entre otros.

‘ 2.6.2. Compromisos del conveniante ejecutor
2.6.2.1. Compromisos Técnicos

1). Garantizar Jla operacién y la prestacion del servicio de salud en la institucién, de
acuerdo con los horarios definidos y los servicios habilitados en el Registro Especial de
Prestadores (REPS); incluyendo la prestacidén det servicio de urgencias las 24 horas del dia,
los 7 dias de la semana. De tal forma que |a sede opere y preste sus servicios en
condiciones de calidad para la poblacion de su jurisdiccion. 2) Cumplir las normas generales
que aplican para los prestadores de servicios de salud en Colombia y aplicar las directrices
que son emitidas por los organismos de regulacién y de control del sector. 3) Atender los
pacientes que sean clasificados como sospechosos o que sean confirmados con diagndstico
| de la enfermedad COVID-19, cumpliendo estrictamente los protocolos y las directrices
emanados del Ministerio de Salud y Proteccion Social, en el marco de la Emergencia
Sanitaria declarada por la Pandemia que afecta a Colombia. 4) Cumplir con todos los
reportes establecidos en el Sistema de Informacion para la Salud, definidos por el
Ministerio de Salud y Proteccion Social, de acuerdo con los procesos de atencién a las
personas en cada uno de servicios de la institucion. 5) Garantizar la prestacion de los
servicios de salud del portafolio habilitado por ia ES.E a la poblacion residente en su
municipio que demande servicios de salud del portafolio de la ESE, que demuestre no tener

‘ YMONTOYAM
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capacidad de pago y que no se pueda afiliar al Sistema General de Seguridad Social en
Salud {SGSSS). Los servicios prestados a dicha poblacion, durante la actual vigencia, se
deben aplicar (cruzar) contra los recursos del presente convenio, y no se generara
facturacién hacia la entidad territorial. La E.S.E. debe hacer los ajustes presupuestales y
contables que correspondan para sanear dichas facturas con cargo a los recursos del
presenie convenio, sin que se genere cartera por tal conceplo a cargo de la entidad
territorial departamental. El supervisor del convenio sera responsable del control vy
seguimiento de la anterior obligacion. 6) Reportar a la Secretaria Seccional de Salud y
Proteccion Socia de Antioquia y a los demas organismos que lo requieran, en coherencia
con las normas del sector salud, los Registros Individuales de Prestacion de Servicio de
Salud (RIPS) que se originen de las atenciones de la poblacién que manifiesta no tener
capacidad de pago y no se pueda afiliar al sistema de seguridad social en salud, y que se
atendieron en la ES.E en el mes inmediatamente anterior. Igualmente deben presentar, si
no lo han hecho, los RIPS de atenciones de poblacion que cumple las condiciones
mencionadas, que se hayan atendido desde ei primer dia de enero de la actual vigencia.
Se deben adjuntar a los RIPS: Copia del documento de identificacion del usuario, copia del
pantallazo de la consulta en la Base de Datos Unica de Afiliados (BDUA) y copia del
documento que certifique la no capacidad de pago de la persona atendida. Lo anterior para
efectos de verificacion por parte de la supervision y para controlar el momento a partir del
cual se podra autorizar algin pago por servicios adicionales con recursos corrientes, por
haber superado el valor del convenio. Como referente en el RIPS para las tarifas, se usara
el Decreto 2423 de 1996, actualizado a ta vigencia, menos el 15%. Lo anterior permitira a
la supervision hacer el seguimiento y la verificacion de los valores reportados. 7} Dar
cumplimiento estricto a lo establecido en el Decreto 064 de 2020. Por el cual se
modifican articulos 2.1.3.11, 2.1.3.13; 21.51; 21 21.7.7. 21.7.8. y 2.1.3.17, y se
adicionan los articulos 2.1.5.4 y 2.1.5.5 del Decreto 780 2016, en refacidbn con los
afiliados al Régimen Subsidiado, la afiliacion de oficio y se dictan otras disposicicnes.
lgualmente cumplir con lo establecido en el Decreto 616 de 2022 que incorpora la
contribucion solidaria como mecanismo de afiliacion al Régimen Subsidiado. En coherencia
con lo anterior, toda persona que solicite atencidn en salud en la institucion v cumpla los
requisitos para ser afiliado ai Régimen Subsidiado, debe afiliarse y ser atendida con cargo a
los recursos del aseguramiento, facturando ias atenciones a la Entidad Administradora de
FPlanes de Beneficios que tenga presencia en el municipio. € Prestador realizara el tramite
establecido para garantizar lo anterior. B8) Resolucion 1178 de 2021 Aplicar lo que
corresponda a los prestadores de servicios de salud, una vez se expida la reglamentacion
especifica por parte de la autoridad competente, en materia de tramites para facilitar la
afiliacion de la poblacion migrante en condicién irregular, con ocasion de la expedicion del
Estatuto de Proteccion Temporal para Migrantes Venezolanos.

2.6.2.2. Compromiscs Administrativos, Legales y Financieros

1) Presentar al Supervisor del convenio los soportes que den cuenta de que se encuentra a
paz y salvo con el pago de sus cobligaciones frente a la seguridad social, riesgos
profesionales, pensiones y aportes parafiscales, conforme al articulo 50 de la ley 789 de
2002 y articulo 1 de la Ley 828 de 2003 y demas normas que apliquen; si quien certifica
es contador o revisor fiscal, presentar copia cedula ciudadania, copia de la Tarjeta
Profesional y certificado de la Junta Central de Contadores vigente. 2) Realizar Jos ajustes
presupuestales y contables a que haya lugar, frente a la ejecucidn de los recursos del
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componente de Subsidio a la Oferta del Sistema General de Participaciones en Salud
asignados en el marco del presente convenio; 3) Presentar una vez firmade el convenio, la
certificacion de la cuenta bancaria de ahorros de uso exclusivo para los recursos del
subsidio a la oferta, a la cual se hara la transferencia de los recursos asignados. Los
rendimientos financieros que se generen deben ser devueltos a la Gobernacion de Antioguia
al final de la vigencia. 4) Cumplir las metas e indicadores pactados de acuerdo con lo
establecido en el articulo 2.4.2. 7. Del Decreto 268 de 2020 y de articulo 3 de la
Resolucion 857 de 2020, literal ##3.5. Los indicadores y metas a ser cumplidos durante la
vigencia del convenio o contrato#t#; 5) Elaborar una propuesta de inversion de los recursos
del subsidio a la oferta asignados mediante el presente convenio, la inversidn debe estar
orientada a fortalecer la operacién de la prestacién de servicios de salud, con especial
énfasis en el talento humano institucional. La misma debe ser presentada en los primeros
10 dias de vigencia contractual a la Secretaria Seccional de Salud y Proteccién Social de
Antioquia a través de la Supervision del convenio, para su revision y aprobacion de la
inversidbn de los recursos; 6) Eecutar los recursos del convenio en concordancia con la
propuesta aprobada por la Secretaria y eniregar a la supervision los soportes de dicha
ejecucion. 7) Cumplir con los requisitos para la prevencién de accidenles y enfermedades
laborates del personal propio y/o el de los subcontratistas de acuerde con lo establecido en
el Cédige Sustantivo del Trabajo y demas normas que rijan la materia, dando aplicacién en
lo que corresponda al Manual de Seguridad y Salud en e Trabajo dirigido a Contratistas
del Departamento de Antioquia. 8) Para efecto de las actividades que se van a desarrollar
en el marco del convenio, el contratista y las personas gue estos contraten para el
desarrolloc del objeto, estan obligados a adoptar todas las precauciones y medidas
establecidas por el Gobierno Nacional, Departamental y Municipal, en cuanto a la
bioseguridad para la prevencidén de la propagacion del COVID 19, lo que se evidenciara
con la presentacion de prolocolos de bioseguridad para proteger a todos trabajadores,
contratistas, asociados y visitantes del lugar de trabajo los cuales deberan ser
implementados bajo su responsabilidad. Dichos protocolos deberan allegarse a la respectiva
dependencia contratante por intermedio del supervisor, en el momento de la firma del acta
de inicio, o a mas tardar dentro de los 4 dias posteriores a la suscripcion de la misma.
Los protocoles presentados podrén ser sujetos de verificacion con el fin de corroborar que
se cumplan los requisitos normatives definidos por los entes gubernamentales para
enfrentar la pandemia por el COVID 19.

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

1) Indicador de Calidad en la prestacién de servicios de saiud.

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

2) Gestion de produccidon y prestacion del servicio de salud:

2.1. Funcignamiento de los servicios habilitados en los horarios reportados en ef REPS.

Bl prestador de servicios de salud debera garantizar y dar cumplimiento a los horarios de
los servicios de salud habilitados en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de
Salud (REPS) y entregar la evidencia de ello al supervisor del convenio.

3) Gestion financiera:

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

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

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

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

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

- 3.3. Equilibrio presupuestal.

Equilibrio con reconocimientos: Ingreso Total Reconocido / Gastos Comprometidos Totales
con Cuentas por Pagar

META: Equilibrio con reconocimiento mayor o igual a 1

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

2.6.3. Del Departamenio de Antioquia- Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social

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

3. FUNDAMENTOS JURIDICOS QUE SOPORTAN EL CONVENIO.

El Sistema General de Participaciones (SGP) previsto en la Ley 715 de 2001 #Por la cual
se dictan normas organicas en materia de recursos y competencias de conformidad con los
articulos 151, 288, 356 y 357 (Acto Legislativo 01 de 2001) de la Constitucion Poiitica y
se dictan otras disposiciones para organizar la prestacion de los servicios de educacion y
salud, entre otros#, estd constituido por los recursos que la Nacion transfiere a las
entidades territoriales, para la financiacion de los servicios a cargo del Estado. B SGP esta
conformado entre otros, por una participacion con destinacién especifica para el sector
salud, denominada participacion en salud;, Esta a su vez estd integrada por varios
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componentes asi: Componente de aseguramiento en salud; componente de salud publica;
Componente de subsidios a la oferta. La Ley 1955 de 2018 #la cual se expide el Plan
Nacional de Desarrollo 2018-2022#, modifico e articulo 47 de la Ley 715 de 2001,
estableciendo nuevos criterios para la destinacidn vy distribucion de fa participacion en
salud, asii #ARTICULO 233. DESTINACION Y DISTRIBUCION DE LOS RECURSOS DEL
SISTEMA GENERAL DE PARTICIPACIONES PARA SALUD. Modifiquese el articulo 47 de la
Ley 715 de 2001, el cusl quedara asi: Articulo 47. Distribucion de los recursos del
sistema general de participaciones. Los recursos del Sistema General en Participaciones en
Salud se destinaran y distribuirdan en los siguientes componentes:

1. Bl 87% para el componente de aseguramiento en salud de los afiliados al Régimen
Subsidiado.

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

(#

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

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

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

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

Que mediante el Decreto 780 de 2016, se compilaron las normas de caracter
reglamentario que rigen el sector administrativo de salud y proteccion social y en la Parte
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4 del Libro 2, se incorporaron las normas relacionadas con la atencién a la poblacidn no
asequrada, que establecen disposiciones relacionadas con la distribucion de los recursos del
SGP que requieren un replanteamiento en el marco de lo dispuesto en la Ley 1855 de
2019.

En virtud de los cambios normativos asociados con la distribucion de los recursos de SGP
participacién en salud, el Gobierno Nacional reglamentd la materia mediante el Decreto
268 de febrero 24 de 2020 #Por el cual se sustituye parcialmente la Parte 4 del Libro 2
del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y Proteccion Social y se
modifica el articulo 2.2.5.1.2 del Decreto 1082 de 2015, Unico Reglamentario del Sector
Administrativo de Planeacion Nacional, en relacidn con la definicion de los crilerios,
procedimientos y variables de distribucion, asignacién y uso de los recursos del Sistema
General de Participaciones para Salud y se dictan otras disposiciones#; Decreto en el que
se fijan entre otras las siguientes disposiciones para la distribucion, asignacién, uso, forma
de ejecucion, indicadores, metas, vigencia, supervisién, seguimiento y control de los
recursos del SGP, participacién con destinacion especifica para el sector salud, componente
de subsidio a la oferta, asi:

En cuanto a la definicion sefald:

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

En cuanto a los criterios de distribucién y asignacién preciso:

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

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

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

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

Frente a su ejecucion se sefald ibid:

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

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

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

#Articulo 2. Lineamientos para la suscripcion de convenios 0 contratos con fas ESE y la
infraestructura publica beneficiarias del subcompornente del subsidio a la oferta. Este
Ministerio determinard y publicard anualmente en su pagina web, el listado de las ESE vy
de los administradores de infraestructura publica. monopolio en servicios trazadores, con las
que los departamentos, distritos o municipios certificados suscribirdn los convenios o
contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de 2016, segun
corresponda, asi: (...)

2.2. Los departamentos que reciban recursos de los municipios no certificados suscribiran
convenios 0 contratos con las Empresas Sociales del Estado que operen en la
jurisdiccion  de sus municipios no certificados vy que se encuentren en e listado
publicadc por este Ministerio, sean estas de caracter municipal o departamental, asi
como con los administradores de infraestructura publica de propiedad del
departamento 0 municipio, que  operen en la jurisdiccion del municipic no
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certificado. (#)

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

La ley 489 de 1998 en su articulo 95, establece la facultad a las entidades publicas de
celebrar convenios administrativos, asi:

#(#) ARTICULO 95. ASOCIACION ENTRE ENTIDADES PUBLICAS. Las entidades publicas
podran asociarse con el fin de cooperar en el cumplimiento de funciones administrativas o
de prestar conjuntamente servicios que se hallen a su cargo, mediante la celebracion de
canvenios interadministrativos o la conformacion de personas juridicas sin 4nimo de lucro.

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

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

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

La Empresa Social del Estado Hospital Atrato Medio Antiogueiio de Vigia del Fuerte, esta
habilitada por la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia, mediante
mediante el certificado de habilitacion No 0505505479, lo que garantiza que el prestador
cumple con los estandares de calidad exigidos en el sistema de salud. Asi mismo La ESE
Hospital es una institucidén publica con experiencia en el sector como Empresa Social del
Estado, que oferta servicios de salud y es la unica destinataria de los recursos a ejecutar
una vez se firme el respectivo convenio.

4. EL VALOR ESTIMADO DEL CONVENIO Y LA JUSTIFICACION DEL MISMO, INDICANDO
LAS VARIABLES UTILIZADAS PARA CALCULAR EL PRESUPUESTO DE LA CONTRATACION
Y LOS RUBROS QUE £O COMPONEN,
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4.1 Analisis del sector

B presente convenio se realiza para dar cumplimiento a las competencias en salud de Ia
entidad territorial, mediante el mismo se ejecutan los recursos del subsidio que apuntan a
fortalecer a la oferta y se relaciona con el fortalecimiento de la operacion de la prestacién
ge servicios de salud por parte de la institucion beneficiaria de los recursos y por ende
tiene relacion directa con la mejora de bienestar de las personas que habitan el territorio
de influencia del hospital. Bl sector salud, dada la especificidad vy la criticidad de los
servicios que presta, esta ampliamente regulado y si bien el Estado no presta servicios
directamente. se encarga a través de las entidades territoriales, de la Superintendencia
Nacional de Salud y de otras instancias administrativas, de ejercer un estricto control de la
operacion del sector. En Colombia, se definiéd la estrategia de! aseguramiento en salud de
toda la poblacion y esto se hace a través de Entidades Administradoras de Planes de
Beneficios (EAPB) que se encargan de afiliar a las personas y de garantizaries un plan de
beneficios, que deben contratar y proveer a través Instituciones Prestadoras de Servicios
de Salud (IPS), que a su vez se deben organizan en redes de servicios (red de servicios
basicos - de baja complejidad y red de servicios complementarios - servicios de mediana y
alta complejidad, con el objetivo de garantizar a integralidad de los servicios de salud que
requieran las personas en un territorio determinado. Las instituciones a su vez se clasifican
como de nivel |, It y Il de atencién, lo cual se define de acuerde con Tipo de servicio que
ofrece, los recursos tecnologicos dispuestos para la prestacion del servicio y el recurso
humano con el que se cuenta para prestar ese servicio (Resolucion 14707 de 1991). Lo
anterior se refleja en la capacidad de las instituciones para solucionar problemas de salud
de menor o de mayor complejidad y de los profesionales y las tecnologias que emplean
para atender a las personas.

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

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

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

Nota 1: El analisis del sector, permite establecer el presupuesio oficial de la contratacion.

Andlisis de la Oferta: El presente convenio se enmarca en el concepto de subsidios a la
oferta, que son los recursos asignados por parte del Estado para concurrir en la
financiacion de la operacidbn de la prestacion de servicios y tecnologias efectuadas por
instituciones o la infraestructura publica administrada por terceros, ubicadas en zonas
alejadas o de dificil acceso que sean monopolio en servicios trazadores y no sostenibles
por venta de servicios. En este escenario los recursos del convenio apuntan a fortalecer de
forma global la operacion de la institucion, para mejorar sus procesos inlernos y  asi
garantizar la sostenibilidad de la prestacion de servicios de salud en condiciones de calidad
para todos tos usuarios del servicio en cada jurisdiccion, independientemente de su
afiliacién o no afiliacién al sistema de salud.
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La institucion que oferta el servicio es una Empresa Social del Estado que es monopolio de
servicios trazadores en su jurisdiccion y que se encuentra incluida en el listado definido por
el Ministerio de Salud y Proteccién Social, lo cual es una condicion para la asignacion de
los recursos y para |a realizacion de la contratacion.

La produccion de los servicios por parte de la ESE Hospital Atralo Medio Antioguefio de
Vigia del Fuerte, se concentra en la baja complejidad o de primer nivel de atencion,
prestados por profesionales de la salud no especializados médicos, odontologos,
bactericlogos, psicologos con apoyo de enfermeria y de otro personal; los servicios se
prestan en la sede del prestador y ocasionalmente se concentra en servicios de urgencias
de baja complejidad, Atencién obstétrica de baja complejidad, consulta médica general y
servicios de medicina general de baja complejidad; odontologia de baja complejidad;
laboratorio clinico de baja complejidad; servicios de promocion de la salud y prevencién de
la enfermedad; brigadas extramurales; entre otros. B Hospital es una instituciéon de carécter
plblice, monopolioc en su jurisdiccion para servicios trazadores como obstetricia y urgencias
de baja complejidad.

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

Bl concepto de subsidios a la oferta, tal como se aplica para el presente convenio es una
novedad frente a las competencias de la entidad territorial y por ello B! Departamento de
Antioquia no habfa realizado previamente este tipo de procesos contractuales con objeto
similar. Por tanto, no se puede relacionar experiencia especifica previa. Se trata, eso si, de
dar cumplimiento a una competencia de la entidad territorial y de ejecutar unos recursos
que son de destinacion especifica para |a entidad beneficiaria y la seleccién de las mismas
es determinada por el Ministerio de Sailud y Proteccion Social y la entidad departamental
no se puede apartar dei listado de instituciones publicado por la Nacién.

4.2, Valor del convenio

El presente convenio tiene un valor de TRESCIENTOS NOVENTA Y DOS MILLONES
TRESCIENTOS VEINTIUN MIL NOVECIENTOS TREINTA ¥ UN PESOS M/L ($392.321.931)
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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.

H presupuesto oficial para el presente convenio, estd en coherencia con la distribucion de
recursos de subsidio a la oferta que se hace mediante la Resolucion $2022060084148 de
junio 23 de 2022, expedida por la Secretaria de Salud del Departamento, en la cual se
aplicaron 1gs criterics establecidos en el Decreto 268 de 2020 para asignar los recursos de
este componente; como resultado le correspondio a la Empresa Social del Estado la suma

de $392.321.931

Anexo 1 Calculo de Presupuesto # Resolucion $S2022060084148 de junio 23 de 2022

4.3. Forma de desembolso de los recursos

El giro de los recursos a la ES.E, serd realizado por la Direccion Administrativa vy
Financiera de SSSA, de acuerdo con las doceavas giradas al Departamento de Antioquia
por parte del Ministerio de Salud y Proteccién Social, previa verificacion del cumplimiento
de las ohligaciones por parte de la E.S.E., que deben evidenciarse en el informe de

supervision.

Los desembelsos se realizardn cada mes, entre agosto y diciembre de 2022, de acuerdo
con los valores detallados en el PAC del convenio 0 contrato y en ningln caso podran ser

superiores al PAC asignado.Agregar a todos los EP

PARAGRAFQ: Para el pago, se debe presentar la siguiente documentacion: 1) Informe de
seguimiento a la Contratacion Estatal elaborado por el supervisor del convenio en el cual
conste que el conveniado presentd los soportes de informacién requeridos; 2) Certificacion
del supervisor del convenio, donde conste que el conveniado presenid a la Secretaria
Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioguia el Plan de Inversién gque realizara Ia
con los recursos del subsidio a la oferta y que dicho plan fue aprobado por la Secretaria ;
3) Certificado de la cuenta bancaria maestra de ahorros, en la cual se hard la transferencia
de los recursos de subsidio a la oferta; 4) Certificado de estar a paz y salvo con los
aportes relativos al Sistema de Seguridad Social Integral, Caja de Compensacion Familiar,
ICBF vy Sena, expedido por el Revisor Fiscal, fotocopia de la cedula de revisor fiscal, tarjeta
profesional del revisor fiscal y copia del certificado de Junta Central de Contadores,
iguatmente se debe incluir la planilla de pago (PILA), con fecha correspondienie al mes en
que se realiza la transaccidon. Los requisitos 2 y 3, sdlo se necesitan para e primer

desembolso

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

PAC # FORMA DE PAGO DEL CONTRATO

0-PS3031 4-PS3031
Agosto 233.647.523 2.909.394
Septiembre 38.941.254
Octubre 38.941.254
Noviembre 38.941.253
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Diciembre 38.941.253
TOTAL 389.412.537 2.909.394

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

Banco de proyectos:
Nombre: Compromiso de Garantizar la prestacion de Servicios de Salud para la Poblacién a
cargo del Departamento de Antioquia
BPIN/BPID: 2020003050156
Elemento PEP. 01-0083
Vigenie hasta: 16/09/2022
Numero de certificado: N/A

Rubro presupuestal: 2-3-2-02-02-008/131D/0-PS3031/ C19062/010083 ($389.412.537)
2-3-2-02-02-008/131D/4-PS3031/ C19062/010083 ($2.900.394)
CDP: 3500049330 # fecha de creacién 30 junio de 2022. - Valor ($392.321.931)

5. JUSTIFICACION DE LA SELECCION DEL ASOCIADO,

Mediante la Resolucion 857 del 29 de mayo de 2020 el Ministerio de Salud y Proteccion
Social, fijo los lineamientos para realizar el seguimiento de los recursos del SGP, que seran
gjecutados por las entidades territoriales y determing el listado de ESE y de los
administradores de infraestructura pdblica, monopolio en servicios lrazadores, con las que
los departamentos, distritos o municipios certificados suscribirén los convenios o contralos

#Articulo 2. Lineamientos para la suscripcion de convenios ¢ contratos con las ES.E. y la
infraestructura publica beneficiarias del subcomponente del subsidio a la oferta. Este
Ministerio determinara y publicard anualmente en su pagina web, el listado de las ES.E. y
de los administradores de infraestructura publica, monopolio en servicios trazadores, con las
que los departamentos, distritos o municipios certificados suscribiran los convenios o
contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de 2016, segun
corresponda, asi: {...)

De acuerdo con ello y consultado el listado publicado por el Ministerio la pagina:
https://www.minsalud.gov.co/prateccionsocial/Financiamiento/Paginas/Sistema-General-de-
Participaciones-—-Prestacion-de-servicios.aspx , encontramos que hacen parte del listado
publicado por el Ministerio la Empresa Sociales de la ESE Hospital Atrato Medio
Antioguefio de Vigia del Fuerte.

Este municipio hace parte de los municipios no certificados o que perdieron su certificacion
después de haberla obtenido en el Departamento de Antioquia y la ESE esta en el iistado
de instituciones beneficiarias del subsidio a la oferta publicado por el Ministerio en 2022.
Por tal razén. se justifica juridica y técnicamente su eleccién como beneficiaria de recursos
de subsidio a la oferta en la vigencia actual.
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NO APLICA REQUISITOS HABILITANTES
NO APLICA CRITERIO DE EVALUACION

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

7. GARANTIAS QUE AMPARAN EL CONVENIO.

B articulo 7 de la Ley 1150 de 2007, estipula: "Las garantias no serdn obligatorias en los
contratos de empréstito, en los interadministrativos, en los de seguro y en los contratos
cuyo valor sea inferior al 10% de la menor cuantia a que se refiere esta ley, caso en el
cual correspondera a la entidad determinar la necesidad de exigirla. atendiendo a la
naturaleza del objeto del contrato y a la forma de pago, asi como en los demas que
sefiale el reglamento.".

A su vez el Decreto 1082 de 2015, establece:

Articulo 2.2.1.2.1.4.5. No obligatoriedad de garantias. En la contratacion directa la
exigencia de garantias establecidas en la Seccion 3, que comprende los articulos
2.2.1.2.31.1 al 2.2.1.2.3.5.1.del presente decreto no es obligatoria y la justificacidon para
exigirlas 0 no debe estar en los estudios y documentos previos.

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

NO SE CONTEMPLAN GARANTIAS PARA ESTE PROCESO

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

Mediante Resolucién No. 2022060084604 de 30 de junio de 2022, se designd el Comité
Asesor y Evaluador y sus integrantes, asi:

Rol Técnico: Carlos Mario Aristizabal Zuluaga # Profesional Universitario
Rol Logistico: Zaira Salinas Velasguez # Profesional Universitario

Rol Juridico: Juan Esteban Arboleda # Profesionat Universitario.

9. TIPO DE SUPERVISION Y/O INTERVENTORIA

Supervision Tipo C: Para el presente convenio la Supervision serd realizada por un
funcionario de la planta de cargos del Departamento- Secretaria Seccional de Salud y
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Proteccion Social de Antioquia quien se encargard de hacer el seguimientio lécnico, juridico,
contable y financiero del convenio,

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

10. ANEXOS

1. Tabla 1. Municipios no certificados o que perdieron la certificacion - Antioquia
2.  Cdéloulo de Presupuesto # Resolucién S2022060084148 de junio 23 de 2022
3.  Matriz de Riesgos

4.  CDP 3500049330

5. Resolucién de designacién del Comité Asesor y Evaluador No. 2022060084604
6. BPID (Certificado de Banco de Proyectos).

7. Documenteos del Asociado

Oudy Y. Lﬂﬁ«‘/fuz“/

CARLOS MARIO ARISTIZABAL ZWLUAGA
Profesiona itario_- _Rol Técnico

JUAN BSTEBAN ARBOLEDA JIMENEZ
Director Asuntos Legales - Rol Juridico

e o Bt

ZAIRA SALINAS VELASQUEZ
Profesional Universitario - Ro! Logistico

JUAN DAVID RODRIGUEZ QUIJAND
Director de Aseguramiento y Prestacion de Servicios.

Fecha de Creacidn: Medellin, {Junio, 30, 2022)

Fecha de Aprobacion:
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Tabla 1. Municipios no certificados ¢ que perdieron la certificacion - Antioquia

ND PERDIO LA

# MUNICIPIOS NO CERTIFICADOS | . oontan CERTII:CACIO NATURALEZA DEL PRESTADOR
1 LA PINTADA X PUBLICA

2 MURINDO X PUBLICA

3 SOPETRAN X PUBLICA

4 TARAZA X PUBLICA

5 VIGIA DEL FUERTE X PUBLICA

6 ARGELIA X PUBLICA

7 CACERES X PUBLICA

8 CAICEDO X PUBLICA

9 GOMEZ PLATA X PUBLICA
10 JERICO X PUBLICA
11 NECHI — X | PUBLICA
12 PUERTOBERRIO | {,, - fam Aox N PUBLICA
13 SAN JUAN DE URAEEA“'V L o A N \X x\ g PUBLICA
14 TOLEDO N,;e*{\ £ f Iy %ﬁﬂﬂ{‘;’ i PUBLICA
15 URAMITA W /&‘” ROENE PUBLICA"
16 ZARAGOZA 4 :j ' ;JA N X PRIVADA =

o
* En Puerto Berria la infraestructura pubh l:ene como oper/agor ala ESE Hosg

SN

rificado con operadnr de infraes

Caucasia.

** Zaragoza es el tinico municipio ne

4,

K

]
P

pital César Uribe Piedrahita de

L/c{'ura publica, de naturaleza privada.
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RESOLUCION

"Por ta cual distribuyen, asignan y se ordena la ejecucion de los recursos del Sistema
General de Participaciones, componente de subsidio a la oferta”

La Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia, en uso de sus
atribuciones constitucionales y legates, en especiallas contenidas en 1a Ley 715 de 2001,
F&tey 1955 de 2019, el Decreto N° 268 de 2020y,

‘

CONSIDERANDO - ',

La Ley 1955 de 2019, mediante la cual se expide ¢! Plan Nacional de Desarrollo 2018-

2022 "Pacto por Colombia, Pacto por Equidad”, en su articulo 235°, mediante el cual se
modifica el articulo 52° de la Ley 715 del 21 de diciembre de 2001, establece:
“Articulo 52 Distribucion de los recursos del componente de salud piblica y de
subsidio de oferta. Este componente comprende dos subcomponentes: Ef de acciones
de salud pablica y el de subsidio a la oferta. Los recursos correspondientes a estos
subcomponentes se distribuirén asi: (...} 52.2 El subcompaonente de Subsidio a la Oferta
se define como una asignacidn de recursos para concurrir en la financiacion de la
operacion de la prestacion de servicios y tecnologias efectuadas por instituciones
publicas o infraestructura publica administrada por terceros, ubicadas en zonas alejadas
o0 de dificil acceso que sean monopolio en servicios irazadores y no sosfenibles por venia
de servicios.

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

Ef Decreto 268 de 2020 defini6 los criterios, procedimientos y variables de distribucion,
asignacion y uso de los recursos del Sistema General de Participaciones en el sector
Salud, en los siguientes términos: “Articulo 2.4.2.6. Criterios para la distribucién y
asignacién del subcomponente de Subsidio a la Oferta, de los recursos de la
participacion de salud del Sistema General de Participaciones. En cumplimiento de o
dispuesto en el numeral 52.2. def articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado por el
articulo 235 de ia Ley 1955 de 2019, los recursos de este subcomponente se distribuirén
entre los departamentos, municipios certificados y distritos referidos en el articulo el
2.4.1.3 del presente decreto, en donde se encuentren 108 monopolios en servicios

trazadores no sostenibles por venla de servicios definidos en este decreto, con los
siguientes criterfos:

a) Un 30% por poblacién. La distribucion se realizard considerando el monto de
recursos determinado para este criterio, multiplicade por la proporcién de la poblacicn de
cada municipio, distrito o drea no municipalizada en el tolal nacional
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“Por ita cual distribuyen, asignan y se ordena fa efecucion de los recursos del Sistema General de
Participaciones, componente de subsidio a la oferta”

b) Un 22% por ruralidad. La distribucién se realizars considerando el monto de recursos
determinado para este criterio, multiplicado por la proporcién del indice de rurafidad de
cada municipio, distrito 0 drea no municipalizada en e! total nacional.

“c} Un 38% por porcentaje de pobreza. La distribucion se realizard considerando el
monto de recurses determinado para este criterio, multiplicado por el porcentaje de
pobreza referido en el articulo 2.4.1.3 del presente decrelo.

“d) Un 10% por densidad poblacional, Los recursos se distribuiran leniendo en cuenta
ef monto de recursos determinado para este criterio, multiplicado por la proporcién de
densidad en los términos definidos en ef articulo 2.4.1.3 del presente decrefo. Los
recursos seran distribuidos entre aquelios municipios, distritos o dreas no municipalizadas
con una densidad poblacional superior al promedio nacional.

La sumatoria de o obtenido por fa aplicacion de los criterios mencionados en el presente
articulo, se asignara a los municipios certificados y a los distritos referidos en el articulo
2.4.1.3. del presente decreto. Asi mismo, fos departamentos recibirdn los recursos de sus
entidades terriforiales no certificadas en salud, asi como los recursos de las areas no
municipalizadas de los departamentos de Amazonas, Guainia y Vaupés.

Los recursos de este subcomponente seran girados porfa Nacién a la cuenta maestra de
prestacion de servicios de la entidad territorial inscrita ante ef Ministerio de Safud y
Proteccion Social”.

En la actual vigencia fiscal mediante Documento CONPES 62-2022 el Departamento
Nacional de Planeacion -DNP- asigné la Ultima doceava del subsidio a la oferta para
Antioquia vigencia 2021, por valor de TRESCIENTOS CINCUENTA Y SIETE MILLONES
OCHOCIENTOS SIETE MIL CUATROCIENTOS VEINTISIETE PESOS ML
($357.807.427), y mediante Documento CONPES -065-2022 se asignd para Antioquia
once doceavas del subsidio a la oferta correspondientes a la vigencia 2022 por valor de
CUATRO MIL DOSCIENTOS VEINTITRES MILLONES QUINIENTOS TRES MIL TRES
PESOS M/L ($4.223.503.003).

Adicionalmente, en recursos del balance del presupuesto de la Secretaria Seccional y
Proteccion Social de Antioquia -saldo en caja y bancos a diciembre 31 de 2021- hay
disponible recursos de subsidio a la oferta vigencia 2022, por la suma de TREINTA Y
CUATRO MILLONES DOSCIENTOS VEINTIOCHO MIL CUATROCIENTOS TREINTA Y
CINCO PESOS M{L ($34.228.435).

El monto consolidado de estos tres conceptos asciende a la suma de: CUATRO MIL
SEISICENTOS QUINCE MILLONES QUINIENTOS TREINTA Y OCHO MIL
OCHOCIENTOS SESENTA Y CINCO PESOS ML ($4.615.538.865); recursos
disponibles para proceder con la distribucién y asignacion de los recursos de subsidio a la
oferta en la actual vigencia, conforme a lo dispuesto en las normas idem, segun las
reglas de ejecucion contenidas en el articulo 2.4.2.7 del Decreto 268 de 2020: “Articulo
2.4.2.7. Uso de los recursos del Subsidio a la Oferta. Los recursos del subsidio a la
oferta deberén ser usados por los departamentos, municipios certificados y distritos
referidos en ef articulo 2.4.1.3 del presente decreto, para la financiacion de los gastos el
operacion de la prestacion de servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado o
administradores de infraestructura publica destinados a la prestacién de servicios de
salud, de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de
2001, modificado por ef articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

Los departamentos, los distritos definidos en ef anticufo 2.4.1.3 del presente decrelo y los ~ g
municipios certificados, asignaran los recursos del subsidio a la oferta a las Empresas

Sociales del Estado o administradores de infraestructura publica para la prestacion de
servigios de safud, teriendo en cuenta el listado definido por el Ministerio de Salud y
Proteccion Social, y su gjecucion debera realizarse mediante fa suscripcion de convenios

¢ coniratos que garanticen la transferencig del subsidio a dichas entidades.
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Ef convenio o contrato debera incluir, enire otros, indicadores v metas de calidad en la
prestacion de servicios de salud a la poblacion y de gestién financiera y de produccion,
fos cuales deben ser cumplidos durante la vigencia del convenio o contrato. E/ término de
ese convenio no debe ser inferior a la vigencia fiscal para ia cual se asignan 0s recursos.
El convenio o contrato deberé contar con una supervision, que efectuard el seguimiento

al cumplimiento de los indicadores y metas, asi como las obligaciones que hacen parte
def mismo. {...)"”

Verificada la informacion pubiicada por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, en el
Link:https:fiwww.minsalud.gov.co/proteccionsocial/Financiamiento/Paginas/Sisterna-
General-de-Participaciones---Prestacion-de-servicios aspx__encontramos “Archivo con
Entidades Monopolio Servicios Trazadores — 2022", donde se detallan catorce (14)
Empresas Sociales de!l Estade y un (1) Administrador de infraestructura publica,
correspondientes a los quince (15) municipios no certificados en salud en ia jurisdicgion
departamental, que son monopolio de servicios trazadores, detallados asi:

MUNICIPIOS NO CERTIFICADQS CON INSTIUCION PRESTADORA DE SERVICIOS DE
SALUD QUE ES MONQPOLIO DE SERVICIOS TRAZADORES PARA Eé,sz;l:.l:ZEN
MUNICIPIO INFRAESTRUCTURA PUBLICA PUBLICADO POR
MINSALUD
Caceres ESE Hospital Isabel La Catolica ]
Taraza ESE Hospital San Antonio Si
Zaragoza (Raminisadr e niassirecurs pibicer S
Puerto Berrio E5E Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia Si
Gomez Plata ESE Hospital Santa Isabel Si
Toledo ESE Hospital Pedro Claver Aguirre Si
Caicedo ESE Hespital Guillerma Gaviria Correa Si
Sopetran ESE Hospital Horacio Suescun Murtoz Si
Uramita ESE Hospital Tobias Puerta Si
Argelia ESE Hospital San Julian Si
Jericd ESE Mospilal San Rafael de Jericd Si
La Pintada ESE Hospital Antanic Roldan Betancur Si
Murindé ESE Hospital San Bartolome Si
ﬁ?;‘bi“a” de ESE Hospital Héctor Abad Gomez si
Vigia del Fuerte | ESE Hospital Atrato Medio Antioquedio Si

“Fuente:ditps:iwww. minsalud, gov. colproteccionsocialFinanciamiento/Paginas/Sistema-Generak-de.
Paticipaciones-—Prestacion-de-servicios aspx

Entre estas quince (15) instituciones prestadoras de servicios de salud, considerando que
hacen parte del listado de instituciones que son monopolio de servicios trazadores de
municipios no cerificados de Antioguia, procedera la Secretaria Seccional de Salud y
Proteccion Social de Antioquia a efectuar ia distribucion, asignacion y ejecucion de los
recursos de subsidio a la oferta del Sistema General de Participaciones (SGP) asignados
ai departamento de Antioquia en Ia vigencia 2022,

Para tal efecto el Articulo 2.4.2.6 del Decreto 268 de 2020, ol establece los siguientes
criterios de distribucion: Un 30% por poblacion; un 22% por ruralidad: un 38% por
porcentaje de pobreza y un 10% por densidad poblacional.

Aplicgdos los porcentajes de distribucion descritos a los recursos disponibles para el
substdio a la oferta 2022 Anlioquia, obtenemos los siguientes resultados:
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RESOLUCION

HOJA NUMERO 4

“Por la cual distribuyen, asignan y se ordena la ejecucion de los recursos del Sistema General de

Participaciones, componente de subsidio a la oferta”

PESO PORCENTUAL ASIGNADO A CADA CRITERIQ WALOR
TOTAL POR CRITERIQ
FUENTE ¥ VALOR CE RECURSOS 2022 Densidad -
SUBSIDIO OFERTA poblacional Poblacion Ruralldad Pobreza (NBI)
10% 0% 2% 38%

RECURSOS ULTIMA 202t Y
ONCE DOCEAVAS 2022 4581310430 | 4981310431 1.574.383.129| 1.007.888.295 | , 5,0 497 g3
RECURSOS DE BALANCE -
goAzi;DO EN CAJA Y BANCOS 34,228,435 3422844 10.268.531 7.530.256 13.006.805
TOTAL SUBSIDIO OFERTA 2022 4.615.538.865 481,553,887 | 1.384.661.660 | 1.015.418.550 1.753.904.769J

Para la distribucion por Instiluciones, se construyercn las tablas con la informacion de
poblacién, densidad poblacional, ruralidad y pobreza (NBI), de cada entidad territorial a la
que pertenecen los prestadores de servicios de salud identificados como monopolio de
servicios lrazadores del listado del Ministerio de 15 municipics no ceftificados de
Antioquia idem. Se obtuvieron los siguientes datos con tabla de variables ponderadas vy
normalizadas y con base en estos indices se hara Ia distribucidén de los recursos de
subsidio a la oferta:

VARIABLES PONDERADAS Y NORMALIZADAS 2022
Wancpos | £T0ee | “donsidad | fendeado | NGLpenderae
Poblacional
Cacares 0,128645624 0| 0080005197 0,101286664
Taraza 0,118615783 0| 0066568799 0,065898327
Zaragoza 0,108927001 0| 0061085603 0,093034128
Puento Beriio 0,172504047 0 0080465144 0,027989512
Gdmez Plata 0,042034071 g 0071120892 0,0211385
Toledo 0,021366292 0} 0064811439 0,048600524
Caicedo 0036166558 0} 0064374211 0,037847836
Sopetran 0065726002  0,182047366 0,07365735 0,022989207
Uramita 0,0292307 31 0l 0,064377153 0.05508466
:rgel‘la 0,03196726 0] 0067371742 0,034839523
Jericd 0058071117 | 0,185846727 | 0,074991095 0.018395431
La Pintada 0,035854282 | 0,402652487 | 0,079275592 0,026119479
Murindd 0,022179855 0| 0056083165 0,16612B016
San Juan de Uraba 0,088785162 | 0,229453421| (,058646263 0,12159278
Vigla del Fuerte 0,039926204 0| 0,057185355 0,158054414
1 1 1 1

Fuentes de informacién: Poblscidn: DANE - Censo Nacions! de Poblacion y Vivienda (CNPV) 2018 —
Proyeccion 2022Necesidades Bisicas insatsfechas (N131); DANE
hitps Hwww dan v.cp/index.ph isticas-por-tema/dem
vivenda-2018

-Rurglidad: Construccion def Departamento Admimsstrativo de Planéacién. Direcewsn de Sistemas de Indicadores
de la Gobernacién de Anfioguia. con base en informacion poblacional de DANE.

-Densided poblacional. Sola aplica @ municipios con indicador superior a promedio Nacionaf {Decreto
268 de 2020},

Aplicada fa metodologia con los indices para cada variable por entidad territorial, se
‘obtiene [a siguiente distribucion, base para |a asignacion del presupuesto en los procesos
de contratacion con el objeto de garantizar la ejecucién de los recursos del subsidio a ta
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RESOLUCION

HOJA NUUMERO 5

"Por Ia cual distribuyen, asignan y se ordens la efecucion de los recursos def Sistema General de

Participaciones, componerte de subsidio & la oferta”

oferta en la presente vigencia por parte del Departamento de Antioguia, Secretaria
Seccional de Salud y Proteccion Social:

1_RECURSOS DE LTIMA DOCEAVA 2021 Y DE ONCE DOCEAVAS 2022 SUBSIDIC A LA OFERTA
0% 0% 2% 38% DISTRIBUCIO | DISTRIBUCIO | ASIGNADO
' N1 N ULTIMA 2022
e - . b DOCEAVAS | DOCEAVA | CONTRATO 12
Densidad Paoblacion Ruralidad ohreza 2022 2021 DOCEAVAS

Municiplos | 422.350.300 | 1.267.050.901 | 523.170.661 | 1.604.931.141| 4.223.503.003|  357.807.427 | 4.58%.316.430

Eiceres i T183.000553 | 55.755.060] 162558121 | 381393443 | 32318384 | 413832127

Tataza — | 150292247 | 61853775 | 105.762.277 | 317.008.900|  26.945635|  344.853.935

Zaragoza 138016055 | 66.740366 | 149.313.360 | 344.069.791 20160540 | 373.230.331

Pugrto Berrio -| 218571409 | 7a766780| 44921230 | 338.250427|  5p7sms2| 366935288

Goémez Plata .| s3250308 | s60834e6 | 33927442 | 153.270198 | 12989842 g6 250,838

Toledo 27072180 | 60220868 | 76.000485 |  165.293.562 14005749 178,208 311

Caicedo -| 45824870 | s9Btas28| 60743471 | 166382670 | 14099541 | 180 482 241

Sopetran | 76.887.760| 83.278.190 | 6B.440.240 | 36836004 | 265502.202 22500326 | 288.002.618

Uramita -| 3703824 | som17.352| es407.086 | 185.261.272 15698268 | 200,080 560

Argelia 40.504.146 | 62599846 | 55915036 | 159.019.027 13.365.62] 172 384,189

Jericd| TBAS2421)|  7as79.081) 69679525 29523398 | 26v.274408) 21 2%T61| 730167

. LaPintada) 170.060.399 | 45420200 73.660.554|  41919.965| 331.070418]  2BI509%[ ag4p0 493

. Murendd -] 28102.005| 52.110.632) 266624.028] 2346837.963| 29385843 |  4yg 92y 806
San Juan de

Uraba | 999097211 410 495319| 64492387|  195.148.030| ass.oasapri  SB8B3L o7 044308
Vigia del

( B g Fuerte -l sos5Be533l  s313a.884] 255.271.382| 3s58osases| 30417688 g4q 412537

By 422.350.300 | 1.267.050.901 | 929170.661 | 1.604.931.141| 4.223.503.003|  357.807.427 | 4 eny 310430

2_ASIGNADO RECURSOS BALANCE - SALDO EN CAJA Y BANCOS A DICIEMBRE 31 DE 2021
PARA SUBSIDIO OFERTA 2022
10% 30% 22% 38% TOTAL
Densidad * | Poblacion | Ruralidad Pobreza RECURSOS

Municipios 3.422.844 | 10.268.521 7.530.256 13.006.805 34.228.435
Caceres - 1.321.002 451.854 1.317.416 3.690.272
Tarazd . 1.218.010 501.280 857.127 2.576.417
Zaragoza - 1.118.520 459.840 1.210.077 2.788.437
Puerto Berio - 1.771.3683 605.931 364.054 2.741.348
Gomez Plata - 431.628 535.559 274 957 1.242.144
Toledo - 219.400 488.047 632.138 1.339.585
. Caicedo - 371.377 484.754 492.279 1.348.411
‘ Sopetran 623.120 674,908 554.659 299.016 2.151.704
. Uramita - 200457 484.776 716.475 1.501.409
‘ . Argelia - 328257 507.326 453.151 1.288.734
C* Jerico 636.124 506,305 564.702 239.266 2.036.397
La Pintada 1.378.216 368171 596.965 339731 2.683.084
Murindé - 227.755 422.321 2.160.795 2.810.870
San Juan Uraba 785.383 911.693 441.621 1.581.534 3.720.231
Vigia del Fuerte - 409983 430.620 2.066.790 2.909.394

* Densidad poblacional. Solo apfica 8 municipios con indicador superior al promedio Nacional (Decreto 268 de 2020).

S ——
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*Les Recursos por densidad, se distribuyen entre los cuatro municipios con densidad peblacional superior al promedio

racionat, da acuerdo con la definicién de! criterio establecido,
m. i
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RESOLUCION HOJA NUMERO 6

"For la cual distribuyen, asignan y se ordena la gjecucion de los recursos del Sistema General de
Farticipaciones, componente de subsidio a la oferta”

En mérito de lo expuesto, a Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de
Antioquia

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO. DISTRIBUIR los recursos del Sistema General de
Participaciones, componente de subsidio a la oferta entre las Empresas Sociales de!
Estado y el Administrador de infraestructura publica de municipios no certificados de
Antioguia en el aflo 2022, que hacen parte del listado de instituciones monopolio de
servicios trazadores, publicado por el Ministerio de Salud y Proteccion Social, por la suma
de CUATRO MIL SEISCIENTOS QUINCE MILLONES QUINIENTOS TREINTA Y OCHO
MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y CINCO PESOS M.L ($4.615.538.865), disponibles en
el presupuesto de la entidad territorial.

ARTICULO SEGUNDO: ASIGNAR los recursos del Sistema General de Participaciones,
componente de subsidio a la oferta, entre las Empresas Sociales del Estade y el
Administrador de infraestructura publica de municipios no certificados de Antioguia en el
afio 2022, que hacen parte del listado de instituciones monopolio de servicios trazadores,
publicado por €l ministerio de salud y Proteccion Social, asi;

“

EHERNANDEZB

SUMATQRIA DOCEAVAS ¥ RECURSOS BALANCE A DICIEMBRE 31 DE 2021 ~ CONTRATOS SUBSIDIO A OFERTA 2022
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO RECURSOS  |oeo pene el poratil
MUNICIFIO [+] ADMINISTRADOR DE NIT ASIGNADOS BALANCE SUBSIDO
INFAESTRUCURA PUBLICA DOCEAVAS OFERTA 2022
ESE H ital isabel La Catéli 890,982 430-6
Céceres spilalisa e 413,632,127 3000.272|  416.722.399
[Taraza [ESE Hospital San Antenlo 890.984.695-7 244.853.935 2.576.417 347.430.352
Centro Médico CUBIS de tatmina
o, B13.002.571-0
T ° 373230331 2.788.437 376,018.767
. [ESE Hospital César Uribe
Puert N h 890.980.757-1
verio Bermo [piedratita - Caucasla 70980.75 366.935.280 2.741.348 369.676.637
[Gomez Plala [ESE Hospltal Santa Isabe! £50.8902.151-4 166.259.538 1242144 167.501.982
ESE Hospital Pedro Claver
! g 800.138.704-7
[otedo lAguirre 179.269.31) 1.339.585]  180.638.89%
. ESE Hospital Guillermo Gavirla
aiced $00.037.244-2
caiced>  fcomea o 180,462 211 13484111 181.830.622
. ESE Hospital Horaclo Suascin
850,962 184-9
Sopetin  phunos 208002618  2151704]  290.154.322
Uramita ESE Hospital Toblas Putna 800.065.395-5 200.559.560 1.501 409 202 460,968
Argelia ESE Hospital San Julian 890.981.851.-9 172.384 189 1.208.734 173.672.923
m ESE Hospital San Refael de 7659
Jertco Lerico 890.980. 272.560.167 2.036.397 274.605.564
. ESE Hospital Antonie Roldan
P 811.013.792-3
L-a ntads ictancur 359.121.313 2.683.084 361.804,197
Murindd ESE Hosphal San Bartolomé 800.165 050-9 376.223.806 2.810.870 379.034.676
3f:biuan de girE":lzospital Hictor Abad 800.143.435-8
L 497,944,398 3.720.231| _ _ 501.664.629 a2
[Vigia del ESE Hospital Atrato Medio 811.020.543.8
Fuerte [Antioquefic T 389.412.537 2.909.394 392,321.931
[FTOTAL RECURSOS 2022 4,581.310.430 34,228.435 4.615.538.865



RESOLUCION HOJA NUMERO 7

“Por Ia cual distribuyen, asignan y se ordena la ejecucion de fos recursos de! Sistema General de

Participacionss, componente de subsidio a la oferta”

ARTICULO TERCERO: EJECUCION la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion
Social de Antioquia debera garantizar la transferencia de los recursos del subsidio a la
oferta vigencia 2022, a las Empresas Sociales del Estado y el Administrador de
infraestructura publica de municipios no certificados de Antioquia, que hacen parte del
listado de instituciones monapolio de servicios trazadores, publicado por el Ministerio de
Salud y Proteccion Social, mediante la suscripcion de convenios o contratos.

| ARTICULO TERCERO: La presente Resolucion rige a partir de su expedicion.

COMUNIQUESE Y CUMPLASE

LiGIA AMPARO TORRES ACEVEDO
Secretaria Seccional de Salud y Prateccion Social de Antioquia (E)

NOMBRE

. Proyecto:

Carlos M. Aristizébal 2., Profesional Universitario
Direccién de Aseguramiento v Prestacion de Servicios

Jorge Enrique Mejia Arenas, Profesional Universitario
Subsecretaria de Proteccion Social P

Erika Hernandez Bolivar Profesional Universitaria
Direccién de Asuntos Legales

‘ Aprobd:
Aprobd:

Juan David Rodriguez B.
Director Aseguramiento y Prestacidn de Servicios

Luis Atberto Naranjo Bermudez.
Director Financiero y Administrativg,

Juan Esteban Arboleda Jiménez lb .
Director de Asuntos Legales

Uos arriba firmantes declaramos que hemos revisa%ﬁl‘%ocumemo y fo encontramos ajustade a las nommas y disposiciones
legates vigentes, v por lo tanio. bajo nuestra responsabil

idad lo piesentamos para fima
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Gobernacion de Antioquia
Secretaria de Hacienda
Certificado de Disponibilidad Presupuestal

CDP Numero 3500049330 Fecha de Creacion  30.06.2022
PAC-CDF No _ Fecha Vencimiento  30.09.2022
Fecha de Impresion 30.06.2022 Pagina 1de 1

Estado de Liberacion Aprobado

Descripcidn: Financiar los gastos de operacién de la Empresa Social del Estado E.S.E. Hospitai Atrato Medio Antioquefio de Vigia del Fuere
destinadaos a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de ia Ley 715 de 2001, modificado por
gl articulo 235 de 1a Ley 1955 de 2019. Necesidades 40877 y 40878, Solicitado Junio 30 de 2022

Se certifica que a la fecha de expedicidn del presente documento exisle apropiacién con saldo disponible contra la cual se puede ordenar gastos en el
codigo y valor que se detalla a continuacién:

Item: 1 Valor: 388,412,537 COP
Rubro: 2320202008/131D/0-PS3031/C18062/010083 SGP - SALUD - OFERTA CompromGarantiPrestacServDeSatudPoblaCargoDeptoAnt
Proyecto: 01-0083/002>008 Contra baja complej-doc ejecuSGP apatro

e e — v

flem: 2 Valor: 2,909,394 COP N !

Rubro; 2320202008!131Dl4—PS3031IC19082/01008§3 SGP - SALUD - OFE ]’-A\CBmpromGarantiPrestacServDeSa!udPoblACargoDeptoAm
$ L e A A y .
Proyecto: 01-0083/002>008 Contra baja complej-doc sjecuSGP apatro

FRE

Importe Total: La Suma de TRESCIENTOS NOVENTA Y DOS MILLONES TRESCIENTOS VEINTIUN MIL
NOVECIENTOS TREINTA Y UN PESOS
Valor: 392,321,931 COP

m-°
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gy%«i " CERTIFICADO DE REGISTRO DE Codigo: FO-M1-P1-007
t\‘é\ .-.PROGRAMAS Y PROYECTOS
N Vg .

N Version: 03
GOBERNACION DE ANTIOQUIA . e
SUEETLRN DR AN REGISTRO Y/O ACTUALIZACION Fecha de aprobacion
23/10/2013
Fecha de generacion: Jueves 16 de Juni-o del 2022 Vigente hasta: Viernes 16 de Septiembre del 2022

INFORMACION GENERAL DEL PROYECTO

Nombre MGA: Compromiso de Garamiz_ar la prestacion de Servicios de Salud para la Poblacion a cargo del Departamenio de Antioquia
Nombre corto:  PPNA P

BPIN/BPID: 2020003050156 Elemento PEP: (01-0083
Entidad SRIA SECC SALUD Y PROT SO
Responsable:
Sector: 19 - Salud y profeccién social - Estado: Registrado Actualizado
Serv. plblico  Angela Patricia Palacio Molina Teléfono: 38389891
formulador:

ARTICULACION PLAN DE DESARROLLO

Plan de Desarrollo:  (2018-2022) Pacto por Colombia, pacto por la equidad
Programa: 440203-Aseguramiénto _qé'_l:a :F‘_qblaciOn al Sistema General de Seguridad Social en Salud

ESTRUCTURA FINANCIERA DEL PROYECTO (cifras en pesos)

Nombre Actividad 2021 2022 2023 Total Actitividad
Contra media alta docu 32,565,000,000 16,260,000,000 29,119,130,305 29,119,130,305 107,063,260,610
¢jecuSGP apatro .
Contra baja complej-doc 4,837,572,094 4 665,538,865 2.571,925977 2.571,925977 14,646,962,913
ejecuSGP apatro
Prostacion servicios fuera 68,013,401,6839 D 44 429,148,063 44,429,148,063 156.871 697 965
conlirat )
Apoyo a la gesticn juridica 1,082,050,000 - ' 1,130,743,000 1.311,980,293 1,311,980,293 4,836.753.586
tutelas )
Apoyo adtivo prestacion 2,922,132,000 - .. - 3,053,630,000 3,665,294,168 3,665,294, 168 13,306,35@,336
servicio salud .
Auditoria supervision PSS 4.341,335,000 0 4,959,463,916 4,950,463, 16 14,260.262.832
Recuwrso H
Compro saneam Acuerdo 81,055,539,747 33,200,695,985 0 1 114,256,235,733
punto final .
PRS Fuera contrato Red 0 18,816,394,182 0 0 18,816.334.182
Publica :
PRS Fuera contralo Red 0 9,117,915,013 0 4] 9117415013
Privada
PRS Fuera cantrato 0 4,516,305,869 0 0 4,616,305 869
. Tutelas
PRS Fuora contrato Q. 100,000,000 o] 0 100,000,000
. Victimas .
PRS Deficit de Vigencias 0 T 26561174916 0 0 26,561,174 916
anteriores )
. Gestion del proyecto- 0 . ' 3.620,070,000 s} 1} 3,620,070.000
Auditor Supry PS5
Programa Inimpulables 0 2,799,191,240 1} 0 2.799,191,240
Total Actividades 194,817,030,680 123,941,659,070 86,056,942,722 86,056,942,723 490,872,575,195

Direccion de Gestidn y Evaluacion de Proyectos
Departamento Adm[nistrativo de Planeacion
GOBERNACION DE ANTIOQUIA
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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 Antioquia 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 2021070000528 del 1 de febrero de 2021, y en
especial por el Decrelo Departamental 20200070000007 del 02 de enero de 2020, y

CONSIDERANDO:

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

2. Que el sefior Gobernador de! Departamento de Antioguia, mediante Decreto
Departamental No. 007 dei 2 de enero de 2012, delegd en los Secrelarios de
Despacho y en los Gerentes, la competencia para adelantar todas las actividades
precontractuales, contractuales y pos contractuales necesarias para el cumplimiento de
los fines estatales.

3. Que mediante el Decreto Departamental D D2021070000528 del 01 de Febrero de
2021, expedido por el Gobemador de Antioguia, se delegd la competencia para
adelantar todas las actividades precontractuales, contractuales Yy pos contractuales
necesarias para el cumplimiento de los fines del Departamento, asi como la
compelencia para ordenar el gasto, expedir actos administrativos relativos a la
actividad contractual y celebrar contratos en cada uno de los secretarios de Despacho
Misionales y de apoyo transversal, Directores de los Departamentos Administrativos,
Gerentes de Organismos y jefes de Oficina Privada y de Comunicaciones, con relacion
a la misidn, objetivos y funciones establecidos en el Decreto con fuerza de ordenanza
No. 2020070002567 del 5 de Noviembre de 2020.

4. Que el Decreto 20200070000007 de! 02 de enero de 2020, expedido por el

Gobernador de Antioguia, establece en su articulo octavo que:

“Conformacidn. E! Comité Asesor y Evaluador estard integrado por:
El Secretano de Despacho, Ef Director del Departamento Administrativo, cada Gerente y los
Jefes de Oficina, desigraran por Resclucion el Comitd evaluador al memento de iniciar los

estudios previos para todas fas modalidades de contratacion, el cual estara integrado por un
numero plural impar asi:

=0 sl (NRIVRRERTINEANR
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RESOLUCION No. de 2022 HOJA NUMERO 2 :

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

1. Un servidor pliblico del nivel directivo o asesor o en su defecto del nivel profesional con
litwlo de abogado o particular contratado con litulo de abogado, quien realizars el rol
Juridice dentro del Comité,

2 Un servidor pablico del nivel profesional o superior, o parficular coniratado con titulo
profesional en el drea administrativa, quien realizara el rol logistico dentro det Comnité.

3. Un servidor publico del nivel direclivo o asesor o en su defecto del nivel profesional, o
particular conlratade con conocimienlos sobre el objeto materia de confratacion, quien
realizara el rol técnico dentro del Comite.”

De acuerdo a lo anterior, fa Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de
Antioguia:

RESUELVE:

ARTICULC PRIMERQ: Conformar el Comité Asesor y Evaluador del proceso de
centratacion cuyo objeto es: “Financiar fos gastos de operacidn de la Empresa Social
del Estado E.S.E. Hospital Atrato Medio Antioquerio de Vigia del Fuerte destinados a
la prestacion de servicios de salud, de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2

del articulo 52 de la Ley 715 de 2601, modificadc por el articulo 235 de la Ley 1955
de 2019.

ARTICULO SEGUNDO: El Comite Asesor y Evaluadar del proceso referenciado en el
numeral anterior estara integrado de la siguiente manera;

ROL TECNICO ROL LOGISTICO ROL JURIDICO
CARLOS MARIO ZAIRA SALINAS ARJBUSLNEE/SATESQEEZ
ARISTIZABAL ZULUAGA VELASQUEZ

ARTICULO TERCERO: E| Comité Asesor y Evaluador ejercerd su labor de acuerdo con
las funciones establecidas en el articulo noveno del Decreto 20200070000007 det 02 de
enero de 2020 y el articulo 2.2.1.1.2.2.3. del Decreto Reglamentario 1082 de 2015, sequn
el proceso contractual adelantado, reiteréndose a los miembros del respectivo Comité, la
responsabilidad que adquieren para el cumplimiento de las funciones técnicas, logisticas y
juridicas de creacion, actualizacian y analisis de los documentos del procesa contractual,
asi como verificar y evaluar las propuestas que se presenten.

ARTICULO CUARTO: Los miembros del Comité Asesar y Evaluador deben contar con 1a
competencia y la imparcialidad suficiente que les permita evaluar las propuestas de
acuerdo con los criterios sefalados en el articulo 2.2.1.1.2.2.3 del Decreto Reglamentario
1082 de 2015. Asi mismo en caso de estar incursos en causales de inhabilidades e
incompatibilidades yfo conflictos de intereses consagrados en la Constitucion o en la Ley,
lo harén saber a su superior jerarquico dentre de los ires (3) dias siguientes a la
comunicacion de esta Resolucion; y en caso de declararse impedidos, se dara aplicacion
a lo consagrado en los articulos 11y 12 de la Ley 1437 de 2011.

PARAGRAFO: Para mayor orientacion respecto de las inhabilidades e incompatibiiidades
ylo conflicto de intereses, se debe consultar la Circular Departamental 035 del 15 de
enero de 2013, expedida por la Secretaria General de! Departamento de Antioguia y el
Manual de Contratacion Publica del Departamento de Antioguia.

YMONTOYAM



RESOLUCION No. de 2022 HOJA NUMERQO 3

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

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

PUBLIQUESE, CQMUNIQUESE Y CUMPLASE.

LIGIA AMPARO TORRES ACEVEDO
Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia (E)

NOMBRE FIRMA FECHA
Proyecté: Yaneth Montoya Mejia — Profesional Universitario Q
FUDEA e Nowkolo,
Revist: JUAN ESTEBAN ARBOLEDA JIMENEZ - DIRECTOR .
DE ASUNTOS LEGALES E

A Y

Los arsiba firmantes declaramos que hemos revisado el documenta v lo encontramos ajustado a 1as normas y disposicionas lega'es vigentes y
por o tamta, bajo nuestra respansabilidad (o presentamas para tiima

YMONTOYAM
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Vigia del Fuerte, 05 de julio de 2022

Doctora

Ligia Amparo Torres Acevedo

Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social
Gobernacion de Antiogquia — Piso 8

Asunto: Plan de Intercesion Recursos PPNA Subsidio a la Oferta 2022 ESE
Hospital Atrato Medio Antioquefio

Cordial Saludo,

Como parte de los soportes que se deben adjuntar para dar cumplimiento a las
obligaciones adquiridas por la ESE HOSPITAL ATRATO MEDIO ANTIOQUENO,
para la ejecucidon de los recursos de subsidio a la oferta asignados al Hospital
Atrato Medio Antioquefio de Vigia del Fuerte-Antioquefio, presenta el plan de

inversién proyectando para la ejecucion de dichos recursos el cual detallo a
continuacion:

INVERSION DE RECURSOS DE SUBSIDIO A LA OFERTA 2022- ESE HOSPITAL
ATRATO MEDIO ANTIOQUENQ - VIGIA DEL FUERTE

VALOR RECURSOS ASIGNADOS a la E.S.E. Hospital Atrato Medio Antioquefio:

trescientos noventa y dos millones trescientos veintiin mil novecientos
treinta

y M.L ($392.321.931), el cual se detallard a continuacion:
uno

DISTRIBUCION DEL PLAN DE INTERCESION RECURSOS PPNA

———

, DESCRIPCION DEL COMPONENTE DE VALOR i Fecha proyectada de
.. _ _INVERSION = _inversion
[1 Pago de seguridad sociai y parafiscales $ 26.648.100j Agosto 2022 i
2 " Pago de seguridad social y parafiscales $ 26.648.100 Septiembre 2022 |

TU SALUD NUESTRA PRIORIDAD
CARRERA 1°- BARRIO PUERTO CARIBE ~ TELEFGNO: 867 B 34 - FAX: 867 81 51 05¢.nospital.vigiagmail.com




3 rPago de segErldad socaa! y paraﬁscales b $ 26 648 100 Octubr_e 2022 ]

4 Pago de segurldad social y p_arafEc_ales $~2_6 648 100 Noviembre 202_;
l 5 Pag_o_ de seguridad socs_gf y paraﬁscales_._ i $_ 26.6_48_.100 i_ Diciembre__2022..
} b Pagcﬁj_e nq_n_ﬂ_na L - _$ 38.49‘_9‘.794___ o Agosto 2022
' 7 | Pago de nomina $ 38.499.794 Septlembre 2022
I 8 | Pago de nomina | $38.499. 794T ~ Octubre 2022‘

9 s Pago de nomma - N $ 3§._499.7_94___ _Novuembre 2022

10 Pago de nomina $ 38.499.794 D|C|embre 2022
| 11 Prima de Navud;:l o o “-$ 66.4(52760 o ciembre 202:

TOTAL DISTRIBUCION $ 392,321,931
2
Atentamente,

EIBER ELIDIO CUESTA SANTOS
Gerente

“TU SALUD NUESTRA PRIORICIAD ™
CARRERA 1°- BARRIC PUCRTO CARIBE - TELLFONQ: 867 80 34 - FAX: B§7 81 51 0se.nosprtal vigiagmail.com
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PMIT: BO0.OZ0. 6655

DECRETO Ne, D02 IE 2624
{4 de Enero de 2031

POREL CUAL SE OMBRA EL GEUENTE DE LA £.5.6 HOSFITAL ATRATO ME DI} ANTIOQUENC -
HAKAS"

£1 Alcaids del municipio de Vigia de! Fuerts - Ant DA, en use de sus sidbucionss constucionaies v tegales,
en especial las conferidas por e numeia! 3 dei articulo 315 de le Constifugien ; Paiitics; o articule 21 literat
dz i3 Ley 130 de 1994 modificads por of aticule 29 de fa Ley 1559 de 2042 1a Loy 909 de 2004, Loy 1797 de

M8

218, Degreto 1427 do 2015, rssolucitn 680 de 2045 ¥ (hamas noimas complamentariag, v

CONSIDFRANDO

Oue iz funcion adminisirative 85t al servisio de boe interoses gensrzles v se r"ﬁsa'. rolla con

fundamento en los pringipios 48 iguaidad, moralidad, eficaciz, econcmia,  oslerdad. i mpasialicad
¥ opublicidad, mediante iz descenralizasion, g delegacion v la de %oncemfcz ibn Ga funcior
Las autoridades adminisiratives daben cooriingr sus actuacionss 5 pera ® adenusdo cumplim
delos fines del Estads,

.4
[Tl
ian

t

Que como quier, que 8 actual Goronie de lg BS.E. sefiora NIVIA PATRICIA MERA
YALDERRANA, fue encagade hasts fante se surte & concurso ner‘esarie ¥ se designe por 3l
perfode instifucional of gesents de ja ESE HAMA hasta 30 de marzo de 2024, sin aumplir con el
crocedimiento indicado por of  Decrelo No. 1427 de 2048 y it regiade por & Departamento
Adrrinistrative en fa Masclucibn N, 580 de 2016 para is svaluacian de fas o ampedencias de ios;
aspiranies 3 ccupar of emplso de direcior o gerenle de ias Empresas Saniales del Esladn-£ 8.F.
hace mas que imprescinditle proceder 2 designar al Gerente d8 ja E.8.5. HORPITAL ATRAT O
MEDIO ANTIOQUESO- MAMA. en oo iénminos  cebalsdes on iz disposicionss  lenales
preanoialas, para que conciuya & perida legal 2020-20724,

o]

e ef Alcalde Muncipal de Vigia del Fuerde, 21 Toproaia de corsgl las asvmsiias qus se hayan
posentado en la adminisiracion anteror onginada en 1o nominscian de ia cr*’a:‘):e YABIRA BDA
CORDDRA ¥ ajustarta al procedim wnth gispuesio en & Decrelo No. 1427 4o 2015 v ff. Reschcin
No. 580 de 2018, ordand ia sealizacion de una comvocaionia a a guignes (.“mrar paricivar en &l
preceso  de evakiwidn  de *or*'p»e%@nu:a compNeT "r‘*tc,niai'-'q Lrevin zr-pnmlemo de los

SPITAL ATRATC MEDIC

{
requisitos te ley para ccupar & camo de Gorente de la BOE HO Pi

l
ANTIOGUERG, estabiacides en 2l Degrate Mo, 785 oa FO05, @ Decvelo No, 1083 de 2015 v demes

VOO s

R

nEmas peitingntes,

Cofle 18 Mo. 2-G2 Vigie dei Fuerte-Antioguic, Telefax: {GG4)867 of." §¢
Correq elecirdivico: contactanos@vigindeifuer te-antinguic. aov. o
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Qe mediante Decrsio Municipal No. 167 del 17 de diclembre de 2020, e Alcalde Municipai,
sonvoed & fos profesionales de iz saiud v reglamenit 1a evaluacion de competencias y conductas
ssociadas para of mombramientc del gemnie de la ESE HOSRITAL  ATRATO MEDWD
ANTICGQUENOD - HAMA,

Que de conformidad con sf wronograma dispuesio en el Dscrsto Munigipal No. 167 dal 11 de
diclembre de 2020, expadido por ef Alcatde Municips! a fecha 11 de diciembre de 2020, of pericdo
de inscripeidn de ios profesionsles de fa salud pera particioar en ef precesc v acceder & emglen de
Cerente de fa B.SE. Houpilal Alrate Madio Antioquafic, estuve cumprendico enfre & 11 2t 30 de diciempre
de 2020,

Que, af cierre de 2 elapa de fiscripeion, & informs de registro de cendidaios para ocupar ef cargo
¢ Gerente de la ESE Hospital Alralo Medio Antinguafio (HAWMA) v publicadc an la pagina web de la
Alealdia Municipal, se observa que atendieron tz convocaiona siete (07} profesionales del drea de 1z
Salud:

MOMBRES Y APELLIDDS ' CEDBULA BF © AREA DE Lo

CIIDADANIA 5ALLD
MARIA DALGIZA PING VIERA ' 37 195 264 Becterioioga
AMA YENY GOMEZ PALACIOS 1 32355808 Administrador
JO3E BOMINGO LD PRETET 72036156 Enfermero jefe,
RICARDQ LS ARZUZA MENTIOEA 71127 895 iOdonteloga
EIBER ELIDIO CUESTA SAMTOS 1152447005 Médico
HERNAN JARAMILLO MONSALVE 71170 482 '_ Midico

LiJI5 CARLOS VILLABA GOMEZ 71 548 598 Bactericloge

Que el articuls 192 de iz Ley 100 de 1993, prescribe que & corresponde sl jefe de ia

; i ! }
respectiva entidad territorist el nombramients de los Diractores de Mosgitales eublices de
cuzlguisr pivel da compleiidad,

Upre f2 fey 1797 del 13 de julio de 2015, rezuls i operacion de! Sisterna General de
Seguridad Social en Safud.

Que ef articule 20 de ta presitada Lev, establece que corresponde a! Presidents de la
Republica, a fos gobernadores v @ los alezlides nombrar 5 ios diractores o gerenies de las
Ernpresas Soclales del Estado -ESE, previa verHicacion dei cumpfimierdo de ins requisitos
de formacion académica y experiencia previstas en as normas vigentes gue regulan la

L

Calle 38 No. 2-02 Vigin dei Fuerfe—Anrfowfd, ';e.fe, ax: 94*'}&35? 8{) &0

Correp electrénico! coniacienos@vigicdelfuerte-onticauio. 0oy, co
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materia v la evaluacion de las mpetencias gue ssiale of Departamento Administrativo
de ia Funcidn Poblica.

CGue el Articuln 4538351, del Decrets Na. 1427 det 12 de septiembre de 2016, "Poy
medio del cual se regiamenta el articuls 20 de I3 Ley 1757 de 2046 v se sustituven lag
secciones 5 v 6 del Capituly 8 dal Titulo 3 de la Parle § dei Libvg o del Decrete 780 go
2816, Unico Reglamentario daf Sectar Satud v Proteccion Social”, dispone gque iz
“Evaluasion de Competencias, je  Corresponde al Presidante do |a Reputdica, o
Sobernadores v a2 fos alcalges Coma awioridades nominadoras del orden nacionai,
depariarmnentst ¥ municigal, respectivamente, evaluar, 2 través de pruehas escritas, ias
compatencias seflaladas por o Departamento Adiministrative de 13 Suncign Pibiica, para
ocupar el empleo Director o Gerente de las Empresas Socialas del Estadn,

Gue el artitulo 253855 e prereferide Oecreto, considers e el nowbiramients
del Gerente o Director do fa Ermnpresa Social del Estads dei orden nacionsd, depentamentat
O municipa, recasrd an nuien arredite Ios raguisitos - exigidos parz al desempefio de
Largo vy demuestre lag competencias requeridas.

(e ol Departamento Administrativo de 1s Fundidén Plblica, madiante la Resolucign No,
680 tiel 42 do septiembre de 2016, sefaia lag competencias que se dehen demostrar HEH
ocupar ol emipleo de Gerspte o Ditecior de las Emprasas Sodiales del estada.

(e 151 como estaba struido an fa Ressiucion Mo, MAR-011-007 0f 2013, se aplico fa
prueba de  competencias ¥ conductas asociadas: {TEST WARTEGG, MM, CMT v 169F
FORMA A} de conformidad con i establecidp en fa fResolucidn 580 del 02 do septiembre
de 20186, expadida por of Departamentn Administrativo de fa Funcion Pidblica-iar o,
Que, & lez aglicacion de A3 pruebas de Competencias, se gresentaron todos ios
profesicnales admitidos en e Proceso de Selsccidn Lonvacato, segln regisiro e
asistencia v ef informe de competencias v conductas #soviadas, construide v valorads tety
'3 protesional en Psicologia: DISNEY PAQLA CARDONA PERES, Con T.F, No, 20000 1, edpedids
por el Colegie Colombianss de Fricologas v bajo iz sipervisicn dal Asesar juridico
Bogado v Especislista en Derecho Administrative RUFD ALFREDC CUESTA ROA, con
tarietas Profesional No. 482120 el Cad, #l Secretario Gensral v de Gohierng LR
UARLEY CUESTA HINESTROZA v e Directora local de salud NELLY SOLFANIA HEREDIA
VALOYES, estableciéndose ¥ publicindose en I pegina wab det municipic, en el siguiente
orden o lstado  de ios profesionales gue superaron in pruebs de  competencias y

Calie 18 No. 2-62 Vigic def Furerte-Antioguin, Telefax: {094)557 80 80
Correo giectrénico: gontantenos _@viqiadei,ﬁ.ﬁerf&--;::ntfczcw;‘cz. GOV.00
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conductas asociadas y quien ocupd o primer lugar fue &f galeno  FIBER ELIDIO CUESTA
SANTOS, gquien se idenifca con fa nédula da siudadania No. 1152447505,

[ RESULTADGS UE 1A PRUEBA DF COMPETENCIAS ¥ COMDUCTAS ASGCIADAS: o

]

P CEDULA. 1152447005 COMPETENCIA

,1 .

[ EIBER ELINO CUFSTA SANTOS Cormpromize con el servicio }

i Crizniiacion a ko Resultados mq:;
Manelc de las Relaciones inter reersonales

i Planeanidn

Manejo eficaz y eficiente de recursos

CEDULA. 71170482 o COMPETENTIA

Lompromiso con s PERrVICH:

HERNAN JARAMILLO MIDNSALVE

Crientacldn s los Resulbadns

Mangjo de a5 Reizciones intarpersonales

Platieacids

Manejs eficas v eficients de recursas

CEDUL& 71848 808 COMPETENDIA

Jompromise con gl servicis

LLHS CARLOS VILLADA GOMEY

Orientacidn 2 fos Reguitadng

i»

sianeio de iz Relaciones Interpersonalas

i | Plansacidn
i : X
: i Marnejc efican v eficiente de recursns j
i i
i |
’ i

Lafle 18 Na. 2-07 Vigia dei Fuerte-Antioguis, Telefax: (D84)867 86 8O
Correq electrénic: contactanosid vigiggelfuerte-antioguin. aov.co
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Que en aquiescencia a lns resultados of candidato v profesiona! de 1a salud, Médico EIRER ELIDIO
CUESTA BANTOS, reine los requisitos exigides para € deserpedio del cargo v demussia las
competencias requeridas para el misivo.

Que los Gereniss ¢ Direciores de las Empresas Socisles daf Estado seran nombrados pera
perotos insfitucionales de custro (4) afics. e cual empezars con la posesien v oulminara tres (3
mieses despuds del inicio det pedodo msvtut onal dei Presidents de iz Republics, del Gobernador ¢
dei Alcelde, deniro de dicho pericdo, séic podran ser retirados dal carga con fundamenio en una
gvaluacion insetisfactonia del plan de gestidn, svaluscion que se reafizard en ios férmings
establecidos an ia Ley 1438 de 2013 y las normas reglamentarias, por destiucion o por orden
judicial.

nur::» en consecuencis a3 precedanie redlizar &f nombramisatn de! Serente de 1z £.5.5. HOSPITAL
ATRATC MEDIO ANTIOQUERO, para lerminer el pericda 2026-2024, toda ver que s¢ cumplen 10§
requisilos consagrades en ia nueva nommativa,

(due en ménio de jo expuesto
DECRETA

ARI ICULC PRIMERD. - MOMBRAR & Madico EIRER ELIDIO CUESTA 3ANTOS, Wentficado con
a tedula de ciudadania No. 1152447005, en el carge de Cerente de Iz EMPRESA SOCIAL NEL
ESTADO HOSPITAL ATRATO MEDIC ANMT iGQJCN’l HAMA el municipic de Vigia dal Fuerie

Antioquia-guien retne ios requisiios para de ssempeliar Gicho cargn, 2 parir ge {mcs:o: hasta s

31 de marze de 2024,

ARTICULOD SEGUNDO. - Las funciones ¥ asignacion saianial corpsponderas & 1as estipuiatias en
fas normas conaspongienies

ARTICULO TERCERQ. - 5 presente Acto Administralive sude afectos administalives v fiscalas &
partir de la fecha da posasidn,

ARTICULO CUARTD. - Comuniguess este nombrarienio por B%r»iu & waves de medics fisicos o
eleckronicos, & médico EIBER ELIDIO CUESTA SANTOS, idenificaso oon iz cddula de
ciudadania No. 1152447005, indicando!s Giie cliania con & Brming de dier 110) diss nara manifestar

SU aceplacion 0 rechaze, de conformidad con f Cecreto Mo, 548 de 2017, Anticulo 22518,
Comunicacion v termin para aneptar ¢f nombramianic,

Caile 18 No. 2-02 Vigio def Fuerte-Antioguic, Telefox: (094867 BO &0
Carreo electronico: contacienos@vigiadelfuerte-antionlio. aov.cc
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PARAGRAFD: Ageptado ef nombramiento, of med;ca EIBER ELIDIO CUESTA SANTOS. deberd
lomar pesesios dsl empieo dentro de los disy {10} dias hatilss siguienies,

ARTICULD QUBTTO. - Envisse copia del presente Decreto a fz Evpresa Sooial del Esiado "E 8.
HOSPITAL ATRATO MEDIO ANTIOGUERD . &g Junte Directiva oz la misme, v o las Rewe&anaa
de Sakud del depariamento de Anticguia, para s fines periinentes.
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Formulario del Registro Unica Tributario

2. Cancepic [ D [ 2 Actualizacién

4. Niimero de formulado

072

12489

9B4(ED

148055723863

[ AMTRARI

5. Numera de Idenliicacidn Tribularia (NIT)

g 1

1020 9% 4 38

6. DV [ 12. Direccisn seceenal

tmpusslos da Medellin

14. Buzdn electronice
11

IDENTIFICACION

24, Tipo de contribuyents

Persona juridica 1

25, Tipo de documenle 26. NMumars de Idenlificacidn

27. Facha expeditidn

Lugar de expedicién

28. Pais

29. Depariamenio

30, Ciude/niunicipio

31. Pnmer apsllide 32. Segundc apalide

33. Primer nombra

35. Rezon social

E.S.E. HOSPITAL ATRATO MEDIO ANTICQUERNG

34, Clios nombres

36. Nombra camarcial

3?.592.-.
I N
IIBISACIGN
38, Pals 3E. Cepartamenio T - 4€. Crugad-Municipio
LOMBIA 1 6 9 |Anicquia 0 5 |Vigia del Fuerte 87 3
1. Diraccidn pringipal -
R1 20A 66 BRR PUERTQ CARIBE .
Carran slsciramico ese.hospital.vigia@gmail.com Tt T
43. Cotrge pasiat f a4. Teleton: 4 32146666 2 94 Teelnoz 8678034
T LU ASIFICACION
Activuu.. acansmica T Qrupacién
Aclividad principal Acwmm sc_:_ua::;_ - Qiras aelividades 52, Numero
46. Cadigo 47. Fecha wnicio aclividad 48. Codp 4&. Fecha inicio actizicad 50. Cadigo i 2 51. Cadiga oslablocimicntes
et ojliessos s ifl| 4l ., ., | | | | L
) uli-m_ponsabiﬁdades, Calidadss y Atributos
2 &7 | 8 | ' 1 N 12 13 14 15 % 17 18 19 20 21 22 23 24 2% 2%
wurollvllll_ N N N O Y O
06- Ingrgesoiypatnmom:l S ZL_J_-—L | |
07- Retencién en la fuente a tituto de rent
14- Informante de exogena
16- Qbligacion facturar por ingresos bienes
‘42‘ Obligado a llevar contabilidad
52 - Facturader electrénico
| Qbliguros aduanerns Exportadores
‘ 1 2 3 4 5 8 i B [ 10
I I | l ’ | | l I | 35. Forma 56. Tips Servicia 1 2 3
54, Codigo IST. Modo ‘ ’
1 12 13 14 15 18 17 18 1% 20
L1 | | |1 ] o -

IMPORTANTE: 8in parjuiclo do las actuslizacionas a qus haya lugar, Ia inscripeién en al Registre Unico Tributaria -RUT-, tondré vigencia indefinida y an consscuencia no Sa exigith su ronevecién

59. Ancxos

|:| NO €0. No. de Folios:

Para uso exclusivo de la DIAN

§1.Focha [2022-01-12/15:38:43 |

La informacidn suministrada a travds dol formulana clicial do inscripeidn, actualizacidn, suspensidn
y cancelacidn de) Registro Unico Tributarie (RUT), deberd ser exacta ¥ veraz: en casc de constatar
inexactitud en alguno de los dalos suministrados se adelantarsn o8 precedimientos administrativas
santisnalonos o de suspensidn, Segan of CASC,

Parégrato del a:ticulo 1.5.1.2.20 del Decrelo 1625 de 2015

Fuima del solicitanle:

Sin penukelo de tas verificaciones que Ja DIAN realice.
Firma autarizada.

984, Nomire CUESTA SANTOS EIBER ELIDIO

985. Camo Representante lega! Certificada

Fecha generacidn documents POF: 12-01-2022 03:42-00F



Formulario del Registro Unico Tributario

Pagina 2 de 3 Hoja 2

14805572863

RAERN

14. Buzén slecirdnico
1 11

Espacia reservado para la DIAN 4. Numero de fermulario

Ji

072

5. Nomaro de Menlificacicn Tnbulana (NIT) €. DV | 12. thraceisn sectional

8 1 1 0 2 G g 4 3 Impuestoa ds Medeliin
Caracteristicas y formas de las erganizaciones T
62. Naturalara 3 63. Formas asacialivas g;tunElgggT;ledsc;Jﬂ?Igﬁlg:&i1e.ech.. 2u3lice de arden nacional, depanamental, (2 3
B3, Fondos 66. Caoperalvas E;trf':;]i:gsadeb ¥ ¢'garismos |
B8. Sin persaneria juridica 69. Qlras organizationes no clasilicadas 70, Beng"cir, 2 ‘
|
Constitucién, Rogistre y Ultima Reforma o i Comgpaosicion dol Capital |
Documsnto 1. Conslilucién 2 Rgforia I
|
71. Clase o2 82, Nacional 1 0 0 % ‘
72. Nomaro _2_ - ‘
73. Fecha 19950811 ::.,-:;j._:_ - 83. Nacional piblic |
74, Nimars de nolaria
75. Enbidad do registra _[]—4 T 24, Nacional privado
7€. Focha de ragistra ﬁg 50911 ) T
77. No. Matricuts marcantil . ‘ e —
78, Qepartamento _0_5 ! j_:__ -
7¢. Cudad:Munieigio 87 3 | 85. Exlranjera
Vigencia I_,. o B6. Exlranjera publico 0. 0 =%
80, Desde 19950911 —Il_ , ‘
81. Hasta _2_22.1—2._3_1_ ] , . 87. Extranjarc pavade 0. 0 % |
]
T T Entidad de viglantia y cantrel ‘
88. Entidad de vigiiancia y control T - |
Superintendencia Nacional de Salud T o W ' |
T T T T Estade y Benoficla
ltem 89. Eslada aclual T e, fachi cembie Je estade 91, Numero 8¢ Identificacion Tributada (NIT) 82.0v
1 8 2 20171205 : ‘
2 e I L ®
|
3 |; . . | -

Vinculacién econdmica ‘

43. Vingulacién

S5, NUmero de [denlificacion Tnhulana (NIT) de Ia
STONGMKA

94, Ncmbre ded grupo econdmice v/o empresanaé Malne o Controlants

27. Nombre o razdn social de la malriz o contrelante

170, Nimero de identificacidn tributaria [ 1714, Pais

172. Numero de identificacion tributarla
otargade aen el exlernar

societad o naturet dal exleror can EP

173. Nombre o razdn social de 1a sociedad a natural del exienor cen EF

Fecha ganeracidn documanto PDF: 12-01-2022 03-42:00PA




Formutario del Registro Unico Tributario
Representacién

Espacio rescrvata para la DIAN

4, Namero de formulario

l |

(41 212

Pagina

489

3 e 3  Hojal

14805572863

AR

5. Numera de [dentificacion Trbutara (NiT}

81102009aa3ls

6.0V {12, Direccidn seccional

Impusstas da Aadsliv

Representecién

98, Represontacién
REPRS LEGAL PRIN

$9. Fecha inito sjsreicio raprasentacidn

T8

20210118

100, Tipe g8 documeanto

13, Ndmere de dentificacidn

ELL 000014805572
14, Buzdn slacirdnico

—_—
073, DVJW.:. Numero de lanela profasional

2. Reprasentacién

CéduladeCivudadani 4 3 |1 1 5 2 4 4 7 0 0 5§ L _—_L

104. Primer apellidg 105. Segundo apsllda 106. Prime, rombre 107. Qlros nombros
CUESTA |sANTOS EIBER [ELIDIO

108%. Numera de Identificacién Tribulana (NIT) 109. DV 110. Razdn social rapresenlants legal

93. Facha nicio ejarcicio represe. acicn

100. Tipo de docwmeanta

1. Nimarc ds wdenlficacidn

i
I

102, DV

103. Mimera do tareta profesianal

104. Prirmer apellido

108. Sagunds apelldo 108. Primar nombre

108. Numero de tdentificacién Tribudaria (NIT)

107. Olres nombres

108. DV

110. Razon :gcrsl mprasantante tagal

98. Reprasanlagitn

89. Favha inicio gjarcicle -epresent=zidn

100 Tipo de dotumento

101, Ndmarc de entilicacan

102, Dv

104, Prmer apslhde

L

103. Numera de lansla profesianal

105. Say o apallno 106. Primar nombre

107, Qiros nombres

108. Nomaro de Idenlificacidn Tribwlaria (NIT)

109, DVl 110, Razdr suzal rapresentanta legal

28, Reprasenlaciin

I N

I&.‘ Fecha inicro ejercicie reprasentacidn

100. Tipo de decumanla

'3 Namara de 1 Jeqbificaciin

. ' 1
102. DV

- I

103, Nomaro de lansta prolasional

104. Pamer apelldo

108. Nimero de Menlificacdn Trbulans, (MIT

105. Sejundo apellido 136. Primer nombre

107. Qleas nombres

109. 0V

I

110. Razdn social representants lagal

9E. Repraseniacion

99. Facha micie ajsreco represenlacion

100. Tipo de documsnto

101. Namero de identificacidn

102, OV

103. Numaero da tarjela profesional

104. Primer apeftide

l

105. Segunda apeliida 106, Primer nombra

107. Qtros nembres

|

108. Namere de Idanlificacdn Tnbutana (NIT)

108. 0V

|

110. Razdn social rapresentante logal

Fecha generacién documanio PDF: 12-01-2022 03:42-20PK






PG T RO 0203,

i tatates taatied

TEL SUBCRITA DIRECTORA LOCAL DE SALUD DEL MUNICIPO DE VIGIA
DEL FUERTE ~ ANTIOOUIA

HALCE (UNGTA

Sue s entided denominztz HOSRITAL ATRATC MELIO ANTICQUERD doi
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CONTRALORIA

DERERAL BE e REPLHLGR

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR'. hov sédbado 02 de

Julio de 2022, a las 09:57:20. ¢l nimero de identificacidn de la Persona Juridica, relacionado a continuacion, NO SE
ENCUENTRA REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.,

‘ Tipo Documento NIT
‘ No. Identificacion 811020943
\

. Cddigo de Verificaciéon 81 1020943220702095720

.Esta Certificacion es valida cn todo el Territorio Nacional, siempre y cuando cl tipo y nimero consignados en cl

.espectivo documento de identificacién, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 v la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la lirma mecanica aqui
plasmada tienc plena validez para todos los efectos legales.







CONTRALORIA

SEHERAL LS REPLGLCA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR’, hoy sabado 02 de

Julio de 2022, a las 09:56:04, ¢l nimcro de identificacion. relacionado a continuacion. NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento cC
Nao. ldentificacion 1152447005
.Cc‘zdiqo de Verificacién 1152447005220702095604

0.

sta Certificacion ¢s vilida cn todo el Territorio Nacional, siempre y cuando ¢l tipo y. iimero consignados cn cl

‘espectivo documento de identificacién, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y |a Resolucién 220 del 5 de octubre de. 2004, 1a lirma mecénica aqui
plasmada ticne plena validez para todos los cfectos legales. '

ER. S .~,' e,
EDUARDO JOSE PINEDA ARRIETA

Contralor Delegado






27122, 11.05 Palicia Nacional de Colombia

xPBOGY f

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 11:04:38 AM horas del 02/07/2022, el ciudadano identificado con:
Ceédula de Ciudadania N° 1152447005
Apellidos y Nombres: CUESTA SANTOS EIBER ELIDIO

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

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

" condena o la prescripcién de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificacién y nombres, correspondan

con el documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo
a lo establecido en el ordenamiento constitucional.

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

Direg2idn Callz 184 » €1 —45
rcna indusinal, carsio

Wentey deo. Begold D.C.
Atencicy agm ristratyva lures a
vieines f00z1 a7 O pry 200
aria 500 om

L ez de atercidn el cudacane:
§150700 vt 20552 [Bege!s;
Resto del pais H1E0L0 810172
L-nail

lincadirec.ag colicia.gov.cd

https:/fantecedentes.policia.gov.co: 7005/ WebJudicial/formAntecedentes. xhiml 12
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES EEB

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO oo 1 801
CENERAL DE LA NACION No. 199697711

Bogota DC, 02 de julic det 2022

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacian de Registre de Sanciones e Inhabilidades
(SIR)}, el(la) sefior(a) E.S.E. HOSPITAL ATRATO MEDIO ANTIOQUE?O  identificada(a) con NIT admero 8110209438:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentas.
Cuando se trate de nombramiento o posesion en carges que exijan para su desempefo ausencia de antecedentes, se certificaran todas las

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documenta que contiene tas anotaciones e inhabilidades generadas por sancicnes penates,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estade, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
perdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores plblicos y particulares que desempefien funciones piblicas en
ejercicio de la accion de repelicion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publice, en los términos que
establazca la ley 0 demas disposiciones vigentes. Se integran al regisiro de antecedentes solamenie los reportes que hagan las autoridades

nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripeion de contratos con el estado, es responsabilidad de fa Entidad, validar la informacion
que presente el aspirante en la pagina web: htip:/iwww.precuraduria.gov.co/portalfantecedentas.himl

CDab AN,
CARLOS ARTURQ ARBCLEDA MONTOYA
Jefe Divisian de Relacionamienta con el Ciudadano

ATENCION :

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

Divisidn de Relacionamiente con el Ciudadana.
Linea gratuita 018000910315, quejas@procuraduria.gov.co
Carrera 3 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogotd .G,
www.procuraduria.gov.co
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES WEB

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO 14801
_aa&mumﬁ No. 199697626

Bogots DC, 02 de julio del 2022

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado af Sistema de Informacion de Regisire de Sanciones e Inhabilidades
{SIRI}, el(la) sefior(a) EIBER ELIDIO CUESTA SANTOS idenlificado(a) con Cédula de ciudadania nimears 1152447005:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacién de antecedentes deberd contener las anctationes de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes.

Cuando se trate de nombramiente o posesion en cargos que exijan para su desempeno ausencia ds antecedentes, se certificardn todas las
anotaciones que figuren en el regisiro. (Arlicule 238 Ley 1952 de 2019}

NOTA.: El cerlificado de antecedentes disciplinarios es un documenio que contiene tas anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales, |
disciplinarias, inhahilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
perdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidares, ex servidares publicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accién de repelicién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términes que
establezca la lay o demas dispesiciones vigentas. Se integran al regisiro de antecedentes solamente los reportes qua hagan las autoridades

nacionales calombianas. En caso de nombramiento o suscripcidn de contratas con el estadg, es respansabilidad de la Entidad, validar la informacion
' que presente ¢l aspirante en la pagina web: http:/fwww procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.htmil

o M ASMIN

CARLOS ARTURQO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Divisién de Relacionamienta con el Ciudadano

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), 5CLC ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMEROQ DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

. N

R _
Division de Relacianamiento con el Ciudadano.

Linea gratuita 0180009103 15; quejas@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1, Pbx 5878750 ext. 13170: Bogota D.C.
www. procuraduria.gov.co







EL CONTADOR DE LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL ATRATO
MEDIO ANTIOQUENO DEL MUNICIPIO DE VIGIA DEL FUERTE — ANTIOQUIA

CERTIFICA:

Que la E.S.E. Hospital Atrato Medio Antioquefio del Municipio de Vigia del Fuerte -

Antioquia, identificado con Nit. No. 811.020.943-8, a la fecha se encuentra a pazy

salvo por todo concepto de Aportes a la Seguridad Social Integral (salud, pensiones

y riesgos laborales) y Aportes Parafiscales (SENA, instituto Colombianode Bienestar
! Familiar y Cajas de compensacion Familiar) de sus empleados.

Asi mismo, certifico que durante los Ultimos seis (6) meses, se realizaron los pagos
oportunamente de los respectivos aportes a la seguridad social integral.

Dado en Vigia del Fuerte - Antioquia, a los seis (06) dias del mes de julio de 2022.

Atentamente,

o

FERNEY BANQUET ALGARIN
Contador
TP No. 176667-T

“CAMING A LA EXCELENCIA™
| CARRERA 12 BARRIG PUERTO CARIBE - TELEFONO: 867 80 34 - FAX: 867 81 51
‘ esehama@esehama-vigiadelfuerte-antioquia.gov.cao
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Informacidn de la Planilla Pagada

Nit de comercio Oparador de informaclén 8CG0085104-5
Razén Social del Operador de Informacién ARUS (antes Enlace Operativo)
Doscripcién Pago de SuAporie
Fecha 2022-06-08, 11:34:11 AM
Periodo de Cotizacién Otros Riesgos maya de 2022
Perlodo de Cotizacion Para Salud jumio de 2022
Emprasa ESE HOSPITAL ATRATO MEDIQ ANTIOQUEND
NIT NI 811020943
Cédigo Sucursal (Nombre) ()
Referencia de Pago/ Nimero Planilla 56076768
Tipo de Flznliila E
. Numero Transaccion Bancarial CUS 1485648187
Banco (1001) - BANCO DE BOGQTA
. Valor $ 11.651.500
Estado de la Transaccion Aprobada
Direccién IP de Origen 10.0.18.58
Nit Gédige Administradora Nimere Afilizdos Valer sin Mora Total Inidretes Mo
N808224808 230301  PORVENIR i S 304.100 3¢
N300220739 230201 PROTECCION FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS 3 § 2.889.500 $0
M30D33E004 25-14  COLPENSIONES 1 $1.025.300 50
NBQO227944 231001 GOLFONDOS 1 3 587.000 50
N300155264 EPS037 NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD NUEVA EPS SA, 1 $ 703600 $0
NBDE00B3I54 ESSCO7  ASGOCIACION MUTUAL SER EMPRESA SOLIDARIA DE SALUD ESS 1 S 703.5800 $0
N9OL504350 EPSD40  ALIANZA MEDELLIN ANTIOQUIA EPS SAS (SAVIA SALUD) 1 51399.700 58
NAOGOBATS2 EPSD10  EPS SBURA 4 51.687.600 50
N8Si6080%1 CCFC20 EPS-S COMPEN CHOCO i 5 125.000 $0
NB3DOUBSES 14-28 LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA GRGANISMO COGPERATIVO - LA EGUIDAD VIDA 8 §618.800 $0
NBIDSA0841 CCF04  CAJA DE COMPENSAGION FAMILIAR DE ANTIOQUIA COMFAMA, 8 5 1.158.600 £0
NB3S989034 PASENA  SENA ] 5 579.500 $0
NBYgR9e239 PAICBF  INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR 8 5 889.100 $9
SubTotales: 3 11.851.580 %9
Total a Pagar: $11.651.52Q

ARUS, Lines Expertas cn PILA; Barranquilla: 385 24 44 - Bogaté: 485 4485 - Bucaramanga: 897 87 27 - Gall: 485 9444 - Gartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27,098 1 de 1
Manizales: £92 B0 27 « Medellin: 604 2727 - Deade oiras ciudades: 018000 51 89 77, Linea Etica: 013000 517806,

v
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N800224808
N&30z29739
N3D033E004
N800227940
NIDI156284
NA0JB04350
NSORORETH2
NBACO0REES
N390800841
NSBEgESnI4
N599385239

WG, B .
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Informacidn de la Planilla Pagada

Nit ds comercio Opsrador de Informacién
Razén Social del Operador de Informacién
Descripcién

Fecha

Periodo de Cotizacidn Otros Rlesgos
Periode de Cotizacién Para Salud
Empresa

NIT

Cédigo Sucursal (Nombre)
Referencia de Pago/ Namero Planilla
Tipo de Planilta

Niamero Transaccion Bancarial CUS
Banco

Valor

Estade de la Transaccién

Cireccién IP de Origen

Cédiga
2303
230204

2514
2314
EFS037
EPS040
EFS010

14-25
CCFg4

PASENA
PAICBF

Adminstradora
PQRVENIR

S00083104-5
ARUS (antes Enlace QOperativae)
Pago de SuApore

2022-06-08. 11:23:49 AM
mayo de 2022

junio de 2022

ESE HOSPITAL ATRATQ MEDIO ANTIOQUEND
NI 811020843

(]

56099315

E

1465623791

(1001} - BANCO DE BOGOTA
§ 14,952,600

Aprobada

10.0.15.58

Nimere Afilizdos

El
PRGTECCION FONDQ DE PENSIONES OBLIGATORIAS 2
COLPENSIONES 2
COLFONDAOS 4
NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD NUEVA EPS 5.4, 7
ALIANZA MEDELLIN ANTICQUIA £EPS SAS (SAVIA SALUD) 2
EPS SURA 4
LA EQUIDAD SEGURQS DE VIDA ORGANISMO COGPERATIV( - LA EQUIDAD VIDA 13
CAJA BE COMPENSACION FAMILIAR DE ANTIOQUIA COMFAMA 13
SENA 13
INSTITUTO COLOMBIANG DE BIENESTAR FAMILIAR 13

SubYotales:
Tetal a Pagar:

Valor 3in Mora
$ 2.259.500
$ 734,600
$841.400
§2.321.100
$1.672.200
$410.0c0
5 2.324.200
5 §88.500
$ 1.506.300
$ 753.600
$1.129.800

§ 14.952.600

Total intéreses Morn

50
$¢
0
50
$0
$0
30
$0
50
$0
30

50

5 14.952.80%

ARUS, Linca Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogots: 485 4485 - Bucaramangs: 697 B7 27 - Cali; 485 9444 - Certegena: 693 77 27 - Peraira; 340 13 278902 1de 1

Manizales: 892 B0 27 . Medellin: 6§04 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77, Linea Etfca; 018000 517806,
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Informacidn de la Planilla Pagada

Nit da comercio Operador de Informacién 800085104-5
Razén Social dal Operador de Informacién ARUS (antes Enface Operativo)
Descripcién Pago de SuApoarte
Fecha 2022-06-08, 12:05:58 PM
Perioda de Cotizacién Qtros Riesgos mayo de 2022
Periodo de Cotizacién Para Salud junio de 2022
Empresa ESE HOSPITAL ATRATO MEDIQ ANTIOGQUENO
NIT NI 811020843
Cédigo Sucursal (Nombre} ()
Referencia de Pago/ Namero Planilla 56458892
Tipo de Planilla
. Ndmerc Transaccion Bancarig/ CUS 1495720286
Banco (1001) - BANCO OE BQGQTA
. Valer § 80,008
Estado de la Transaccion Aprobada
Direccion IP de Qrigen 10.0.78.58
. Nit Cédigo Administradom Namero Afiliades
o
NaDo156264 EPS037 NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD NUEVA EPS SA. 2
SubTotales:
Total a Pagar:

valor 3in Mo
S0
$ £0.000

$ £0.000

Tolal Intéreses Mors
50
50

50
$ 80.000

ARUS, Linen Expertas on PILA: Barranguilla: 385 24 44 - Bagati: 465 4485 - Bucaramanga: 637 87 27 - Cali; 485 9444 - Gartagena: 633 77 27 - Persira; 340 13 270908 1 de 1

Manizales: 892 BO 27 - Medellin; 604 2727 - Desde ofras ciudades: 0115000 51 99 77. Linea Etlca: 0180540 517806,
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SJUNTA CENTRAL
DE CONTADORES

Certificado No:

H

3

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

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico FERNEY BANQUET ALGARIN identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 98665871 de ENVIGADO (ANTIOQUIA) Y Tarjeta Profesional No 176667-T SI
tiene vigente su inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIQS ** ¥t ¥ s harvmamshasmbhhtntenasie

dode vk de ko b ok ok ok ok R ok ok ko ok ok ko ok k ok ok ok dodk ok ok ok ke Rk ko ok ok ok ok ko ok ok ko h ok k ok ok ok ohhkh ko okok ok ok ok koW kR

t*****i****il-***ii***t*i*ﬁii***i**ti*i*******i’****ti*ti*i*tt*titt*

EL CONTADOR PUBLICO NO HA CUMPLIDO CON LA OBLIGACION DE ACTUALIZAR EL
REGISTRO

Dado en BOGOTA a los 5 dias dél mes de Julio da 2022 con vigencia de (3} Meses, contados a
partir de |a fecha de su expedicion.

v

2
o

e

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULQO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETQ UNICC
REGLAMENTARIQ 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

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