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g DATOS GENERALES DE LA CONTRATACION
Tipo de Presupuesto Asignado: | GASTOS-INVERSION

DIMENSION VIDA SALUDABLE Y CONDICIONES
NO TRANSMISIBLES < CODIGO BPIN:

2022002200037 DEL 17 DE ENERO DE 2022.

DIMENSION SALUD AMBIENTAL - CODIGO BPIN:
Certificado de inclusion en el Banco de | BPIN 2022002200025 DEL 12 DE ENERO DE
Proyectos / Plan de Compras 2022.

DIMENSION VIDA SALUDABLE Y ENFERMEDADES
TRANSMISIBLES cODIGO BPIN: BPIN
2022002200031 PRIORIZADO EL 13 DE ENERO
® | 5 : DE 2022. B TR ST e T

El presupuesto oficial para la presente
Certificado de Disponibilidad contrataciéon se encuentra soportado en los
Presupuestal: certificados presupuestales descritos en el
numeral 1.3

Fecha de elaboracion del estudio 5 de julio de 2.022.

previo:

Nombre del funcionario que diligencia | ERIKA MERCEDES MAESTRE VEGA

el estudio previo: Secretaria de Salud Departamental. G
Dependencia solicitante: Secretario de Salud Departamental.

Tipo de Contrato: CONTRATO INTERADMINISTRATIVO.

~ ESTUDIOS Y DOCUMENTOS PREVIOS
NUMERALES 7 Y 12 DEL ARTICULO 25 DE LA LEY 80 DE 1.993.
CAPITULO Il- ARTICULO 2.2.1.1.2.1.1. DEL DECRETO 1082 DEL 26 DE MAYO DE 2.015.
CAPITULO II- ESTUDIOS Y DOCUMENTOS PREVIOS.

NUMERAL No. 1 ARTICULO 2.2.1.1.2.1.1 DEL DECRETO 1082 DE 2.015

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

lNFORMACION ADICIONAL A LA NECESIDAD

NUMERAL No. 2 ARTICULO 2.2.1.1.2.1.1 DEL DECRETO 1082 DE 2.015

1. DESCRIPCION DEL OBJETO A CONTRATAR CON SUS ESPECIFICACIONES. ,
FORTALECER LAS ACCIONES DEL PLAN DE SALUD PUBLICA DE
INTERVENCIONES COLECTIVAS DEL MUNICIPIO DE GONZALEZ -CESAR‘::
EN LA LINEAS DE PROMOCION DE LA SALUD Y GESTION DEL RIESGO EN |
1.1 OBJETO A SALUD, DIMENSIONES DE SALUD AMBIENTAL, VIDA SALUDABLE Y
CONTRATAR: CONDICIONES NO TRASMISIBLES, VIDA SALUDABLE Y ENFERMEDADES
TRASMISIBLES: EMERGENTES, REEMERGENTES Y DESATENDIDAS,
SEGUN LINEAMIENTOS DE LA RESOLUCION 0518 DE 2015 Y 3280 DEE
2019.

ElL Contratista, se compromete a la realizacién de las 5|gU|entes'
Indicadores: f
OBJETIVOS ESPECIFICOS: 2
1.2 INDICADORES

TECNICOS DEL 1) Mejprar la acces@hdad a los servicios de salud mdmduales_,y;
OBJETO colectivos en especial en areas de dificil acceso o con poblacion |
dispersa en la cual no se dispone de infraestructura de servicios de |

CONTRACTUAL: : ; o : 5
salud, mediante la integracion y articulaciéon de esfuerzos de los|
diferentes sectores del Gobierno y actores del Sistema General de|
Seguridad Social en Salud-SGSSS. !
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1) Aumentar la eficiencia y efectividad de las atenciones de salud én
areas de dificil acceso o con poblacién dispersa.

{

II) Lograr el mejoramiento de coberturas e integraciéon de los servicios |

sociales y de salud y la atencion de grupos con caracteristicas |
epidemiolégicas o demograficas especiales.

CARACTERISTICAS DE CADA

DESCRIPCION FASE.

Es una herramienta de
equipo ejecutor y la poblacion

ejecucion de diez (10) actividades
que apuntan al alistamiento de

1) FASE DE ALISTAMIENTO Y fase de implementacion, es
COORDINACION DE ACCIONES. tranversalizada por la fase de
evaluacion y se convierte en un
nucleo de informaciéon vital que
caracteriza y da viabilidad al
servicio que se desarrollara y se
sostendra mediante la Fase de
analisis de potencialidades vy
posibilidades de sostenibilidad.

acercamiento y contacto entre el

objeto del convenio, contempla la

los procesos contemplados en la ||

En la segunda fase, se realizaran
actividades relevantes e
importantes con el fin de
desarrollar acciones sobre
algunas comunidades con
condiciones especiales de salud,
epidemioldgicas o de
accesibilidad y atender
efectivamente a la poblacién de
ninas, ninos, adolescentes,
jovenes, gestantes, adultos vy
adultos mayores de poblaciones
vulnerables con enfoque
Il) FASE DE IMPLEMENTACION. diferencial a los servicios
individuales y colectivos en
especial en areas de dificil acceso
o con poblaciéon dispersa,
mediante la  integracion vy
articulacién de esfuerzos de los
diferentes sectores del Gobierno
y actores del Sistema General de
Seguridad Social; mediante el
despliegue de la mayor cantidad
de talento humano (Aportado por
las ESE y EAPB) e insumos en aras
de lograr mayor integralidad e
impacto de las acciones
individuales y colectivas con
eficiencia administrativa.

i
|

i
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En la ejecucidn de la Tercera fase,
se contemplan actividades que
permiten observar, valorar vy
analizar todos los elementos que
intervienen en la ejecucion del
objeto contractual, con el fin de
monitorear y evaluar indicadores,
calcular los posibles riesgos y
determinar correctivos
oportunamente en el desarrollo
de las jornadas de salud en el
marco del PIC.

1ll) FASE DE SEGUIMIENTO Y
EVALUACION.

DIMENSION RUBRO N° CDP VALOR
05-
2.3.2.02.02.009.42-
32
:ﬁIILBLIJIIE)NT G SERVICIOS PARA | 607 DEL 05/07/22 | $ 10.210.862,28
: LA COMUNIDAD,
SOCIALES Y
PERSONALES,
PIC ESE
05-
: ik 2.3.2.02.02.009.44-
1.3 INFORMACION || VIDA 32
PRESUPUESTAL SERVICIOS PARA
ﬁgNDICIONES LA COMUNIDAD, | 608 DEL 05/07/22 | $10.210.862,28
SOCIALES Y
TRASMISIELES | RCEuRE |
PIC ESE |
VIDA o |
BT | < | 23800 020aise: |
ENFERMEDADES |
32 SERVICIOS
TRASMISIBLES- S
COMPONENTE 609 DEL 05/07/22 | $ 9.578.275,44
COMUNIDAD,
EMERGENTE
REEMERGENTES | _SOCIALESY
i PERSONALES,
DESATENDIDAS BIC ESE
VALOR TOTAL $ 30.000.000,00

El presupuesto oficial para la presente contrataciéon se encuentra
soportado en los siguientes Certificados de Disponibilidad Presupuestal:

1.4 DESCRIPCION
DE LA NECESIDAD

En Colombia, la atencion de la salud y el saneamiento ambiental son
servicios publicos a cargo del Estado, tal como lo refiere el articulo 49 |
de la Constitucion Politica, modificado por el Acto Legislativo 2 de 2009, |
garantizando a todas las personas el acceso a los servicios de|
promocion, proteccion y recuperacion de la salud; y para el efecto, es
su competencia organizar, dirigir y reglamentar la prestacién de
servicios de salud a los habitantes y de saneamiento ambiental
conforme a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad.

La citada Ley, en su articulo 46, en Inciso Primero establece: |
Competencias en Salud Publica. f

La Gestion en Salud Publica es Funcion Esencial del Estado y para tal
fin la Nacion y las entidades territoriales concurriran en su ejecucion en
los términos sefalados en la presente ley. Las entidades territoriales
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tendran a su cargo la ejecucion de las acciones de salud publlca en la|
promocion y prevencion dirigidas a la poblacion de su jurisdiccion.

El fundamento de la gestion de la salud publica en Colombia, es un |
proceso dinamico, integral, sistematico y participativo orientado a que
las estrategias, procedimientos e intervenciones de salud publica se|
realicen de manera coordinada y organizada entre los diferentes actores |
del SGSSS, otros sectores del gobierno y las organizaciones sociales y"
privadas, a fin de alcanzar los resultados en salud mediante ta
aplicacion de metodologias para la planeacion, implementacién, y
evaluacién de politicas, planes, programas y proyectos; el desarrollo de |
capacidades y habilidades gerenciales, técnicas, operativas y loglstlcas

y el desarrollo de procesos de deliberacion conjunta, interaccion y
corresponsabilidad.

Que la Ley 1751 de 2015, por medio de la cual se regula el derechoL
fundamental a la salud dispone en su articulo 5 que el Estado es|
responsable de respetar, proteger y garantizar el goce efectivo de esel
derecho, como uno de los elementos esenciales del Estado Social de |
Derecho, y en su articulo 10 enuncia como deberes de las personas los
de "propender por su autocuidado, el de su familia y el de su Comun/dad”'
y de "actuar de manera solidaria ante situaciones que pongan en peligro |
la vida y la salud de las personas".

Para formalizar lo anterior, EL Ministerio de Salud y Proteccion Social, |
expide El Plan Decenal de Salud Publica 2022 -2031, adoptado mediante |
Resolucién 1035 de 2022 (14 de junio de 2022), el cual se define como |
una politica publica que incluye la hoja de ruta que, a partir del|
consenso social y ciudadano, establece los objetivos, las metas y las
estrateglas para afrontar los desafios en salud publica para los
proximos 10 afios, orientados a la garantia del derecho fundamental a
la salud, el bienestar integral y la calidad de vida de las personas en
Colombia.

Este instrumento de planeacion de caracter nacional y regionalI
compromete a los diferentes niveles de gobierno y a todos los actores |
del sistema de salud, en el marco de sus competencias, a que orienten |
sus acciones y esfuerzos para dar respuestas efectivas a las
necesidades de la poblacién y alcanzar los resultados en saludx
deseados. Se realiza a través de un proceso amplio de participacién que |
conlleva a definir las acciones, metas, recursos, responsables, |
indicadores de seguimiento y mecanismos de evaluacion.

En el marco de la Transitoriedad, se hace uso de los lineamientos de?
planeacion vigente como es la Resolucién 518 de 2015, para La'
proyeccion del presente proceso. En este sentido se puede afirmar que |
implementacion de las diferentes dimensiones y componentes, se |
materializa mediante actividades contempladas en el Plan de
Intervenciones Colectivas (PIC), definido como: Un conjunto de
intervenciones, procedimientos o actividades para la promocién de la’
salud y la gestion del riesgo dirigidas a grupos poblacionales a lo largo |
del curso de la vida, definidas con fundamento en la evidenC|a’
disponible y en las prioridades de salud de cada territorio. Su!
planeacion se refleja en el Plan de Accién en Salud - PAS, puesto que»
las mismas hacen parte integral del Plan Territorial de Salud- PTS; se;
realizan de manera complementaria a las intervenciones poblacnonales;
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e individuales, por lo cual deben ser coordinadas con los demas agentes
del sistema de salud. }
Para la implementacién de las intervenciones colectivas, la entldad*
territorial, debe identificar las poblaciones y los entornos a abordar a|
partir de los resultados en salud y de las prioridades del terrltorlo
definidas en el Plan Territorial de Salud-PTS. Dichas intervenciones se |
deberan ejecutar de manera integrada e integral en los Entornos Hogar,,
Educativo, Comunitario, Laboral (Con énfasis en la informalidad) e3;
Institucional, trascendiendo el abordaje por temas o intervenciones
separadas o aisladas. Asi las cosas, para este proceso seran abordados |
los entornos hogar y comunitario, mediante la identificacion de|
aspectos basicos sociales o demograficos de las personas, familias o |
comunidades en el marco de la Caracterizacion social y ambiental en |
entornos de vida cotidiana, Jornadas de salud e informacion para la§
salud. l

La caracterizacion social y ambiental en entornos de vida cotidiana, se
define como la accién mediante la cual se realiza la recoleccion, |
procesamiento, analisis y difusion de la informacion social y amblental
propia de cada entorno y de las personas, familias y comunidades que |
lo habitan; que permita definir y acordar con ellas el alcance de las |
intervenciones colectivas a ejecutar en cada entorno. Para este proceso |
en particular, se realizara la identificacion de aspectos basicos sociales |
o demograficos de las personas y familias desde el entorno Hogar, en |
las zonas rurales priorizadas, con la finalidad de realizar canalizaciones |
hacia los programas sociales y de salud; ademas planear
adecuadamente la prestacion del servicio en las jornadas de Salud en
el marco del PIC acompafada de una estrategia de Informacion para la
Salud. 1
Las jornadas de salud en el marco del PIC corresponden a una actividad |
que facilita el acceso a los servicios de salud individuales y colectivos,
mediante el acercamiento de estos a las comunidades que los
requieren. Las Jornadas pueden integrar la oferta de servicios de
diferentes entidades, organizaciones, e instituciones, tanto del sector
salud como de otros sectores que convergen para desarrollar
actividades relacionadas con la salud de una poblaciéon o comunidad, |
bajo el liderazgo de la Direccién Territorial de Salud. Las Jornadas en el |
marco del PIC constituyen una actividad complementaria al POS y por |
ende deben ser ejecutadas de manera coordinada con las Instituciones |
Prestadoras de Servicios de salud, las Entidades Administradoras de |
Planes de Beneficios - EAPB presentes en el territorio y otros sectores.
En el presente proceso, las Jornadas se realizaran con el despliegue de |
un equipo interdisciplinario, para garantizar el acceso de la poblacion, |
ubicada prioritariamente en areas rurales, a los servicios de salud |
individuales y colectivos; para lo cual el Departamento financia parte |
de los aspectos logisticos y de organizacion requeridos para ejecutar |
esta modalidad de prestacién de servicios. Lo anterior acorde a las |
orientaciones para el desarrollo de Jornadas de Salud en el marco del;
PIC emitidas por el Ministerio de Salud y proteccion Social. s
Las Estrategias de Informacién para la Salud, permiten orientar,
advertir, anunciar o recomendar a los individuos y la institucién,i
mediante mensajes claves relacionados con las prioridades definidas |

[
|
|
|
§
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con ellos y que estan relacionados con el logro de los objetivos, |

resultados e indicadores definidos en el Plan Territorial de Salud, 'tal§
como se enuncia en la Resolucion 3280 de 2018, que adopta los§
lineamientos técnicos y operativos de la Ruta Integral de Atencion para |
la Promocién y Mantenimiento de la Salud y la Ruta Integral de Atencion |
en Salud para la Poblacion Materno Perinatal y que establece las’
directrices para su operacion, ademas modifica el Anexo Técnico de la
Resolucion 0518 de 2015.

La aplicacion y materializacion operativa de las acciones en mencion,

implica un liderazgo territorial de gobernadores y alcaldes, para lograr
la integracion y el compromiso de todos los sectores y actores en su
territorio.

Por otra parte, la Secretaria de Salud Departamental del Cesar, en esta
vigencia, continda con el cumplimiento de la normatividad expedida por
la nacién y por el Departamento en el marco de la emergencia sanitaria
por causa del Coronavirus- COVID-19, resaltando a continuacién actos
administrativos que se relacionan y se deben tener en cuenta para el |
presente proceso de contratacion. ’

|
|

Con ocasion a la declaratoria de la pandemia por el COVID-19 por parte,
de la OMS, el Ministerio de Salud y Protecciéon Social, declard laf
emergencia sanitaria en el territorio nacional mediante la Resolucion |
385 de 2020, medida prorrogada a través de las Resoluciones" 844, 1462 | ‘
y 2230 del mismo afio, 222, 738, 1315 y 1913 de 2021, y 304 de 2022/
encontrandose vigente esta Ultima, hasta el 30 de abril del 2022. ;
Para la actual vigencia, este ministerio, emite otra Resolucién
identificada con numero 666 de 2022 de fecha 28 de abril de 2022, por
la cual se prorroga la emergencia sanitaria por el coronavirus COVID-19.

Que la Organizacion Mundial de la Salud - OMS, el 11 de abril de 2022,
en la celebracién de la undécima reunion del Comité de Emergencia del
Reglamento Sanitario Internacional para la COVID-19, confirmé que la|
pandemia por COVID-19 sigue constituyendo una Emergencia de Salud |
Publica de Importancia Internacional - (ESPII); asi mismo, d|cha§
organizacion insiste en el comportamiento altamente impredecible del;
SARS-CoV-2 con una amplia e intensa transmisién, por lo que anima ai
los Estados a continuar con las medidas de salud publica para su
contencion.

Adicionalmente, se toman algunas medidas, que se reflejan en otros |
actos administrativos y que son del resorte de los procesos
relacionados con Salud Publica, entre ellas se destaca la Resolucion |
507 de fecha 25 de marzo de 2020, por medio de la cual el Ministerio |
de Salud y Proteccion Social modifico transitoriamente el paragrafo 1i
del articulo 20 de la Resolucién 518 de 2015, en cuanto al uso de los |
recursos de Salud Publica del Sistema General de Participaciones, en el |
marco de la emergencia sanitaria por Coronavirus COVID-19, i
estableciendo o siguiente: ;

Articulo 1% Distribucién transitoria de recursos para financiar la‘
emergencia sanitaria.
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Pardgrafo 1. La distribucién porcentual de los recursos del componente |

de salud Publica colectiva del Sistema General de Participaciones, la |
realizara la entidad territorial, de acuerdo con las necesidades Y|
actividades que programe en el marco de los procesos de gestién de lo‘
Salud Publica de Intervenciones Colectivas, para la atencién de las|
acciones de promocidn y prevencion con el fin de dar respuesta oportuna |
y eficaz a la emergencia sanitaria declarada por cauda de la pandemia |
COVID-19. La distribucién de estos recursos también deberd contemplar |
la financiacién de las demds acciones del PIC, identificadas en el
territorio. <

A través del Decreto No 538 de fecha 12 de abril de 2020, se adoptan
medidas en el sector salud, para contener y mitigar la pandemia de |
COVID-19 y garantizar la prestacion de los servicios de salud, en el!
marco del Estado de Emergencia Econdmica, Social y Ecologlca‘
estableciendo: »

Articulo 3: Contrataciéon de las acciones del Intervenciones Colectivas. |
Durante el término de la emergencia sanitaria el de Salud y Proteccién |
con ocasiéon de la pandemia derivada del Coronavirus COVID-19, |
eliminese la priorizacién de que trata el inciso cuarto del articulo 46 de
la Ley 715 de 2001, para contratar las acciones del Plan de Intervenciones
Colectivas relacionadas con la contencién o mitigacién del Coronavirus |
COVID-19. Por esta razén los departamentos, municipios y distritos |
podrdn contratar con entidades publicas o privadas que tengan |
capacidad técnica y operativa para ejecutar estas acciones o con
personas naturales que tengan estas mismas capacidades.

Articulo 22. Uso de los recursos de las cuentas maestras de salud |
publica colectiva. Los saldos de las cuentas maestras de salud publica |
colectiva existentes a 31 de diciembre de 2019, podrdn ser utilizados en
la ejecucién de las acciones de salud publica necesarias para la|
contencion y efectos del Coronavirus COVID-19.

%
|
|
[

Mediante la circular 025 de fecha 16 de abril de 2020, el Ministerio de%
Salud y Proteccion Social impartié instrucciones para formular acciones
colectivas y procesos de gestion de la salud publica en el marco de la |
emergencia sanitaria por causa del Coronavirus COVID-19 con el objetok
que las entidades territoriales como autoridades sanitarias en su;
jurisdiccion y de acuerdo a sus competencias implementen acciones de|
salud publica que requiera su territorio tanto en el marco del Plan de'
Salud Publica de Intervenciones Colectivas — PIC, como en la ejecucion |
de los procesos de gestion de la salud publica con el fin de que estas
se refuercen y se adapten y se dé respuesta oportuna y eficaz a la
emergencia declarada por la propagacién del COVID-19.

El seguimiento de la transmisiéon de enfermedades contagiosas es un
elemento central en la vigilancia epidemioldgica, tanto en fases
epidémicas como endémicas del contagio de un patégeno, para ello, el
Observatorio Nacional de Salud - ONS del Instituto Nacional de Salud -
INS en el marco de la pandemia, disefié una serie de modelos para el
seguimiento de la transmisiéon de la COVID-19, que han permitido |
determinar que la variante dominante en el pais es Omicron, la cual,
continua representando un desafio a nivel mundial dado su|
comportamiento de alta transmisiéon que ha facilitado la aparicion de |
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mutaciones adicionales definidas en diferentes sublinajes y clasificados |
dentro la misma variante asi: principales de Omicron: BA.1 (incluyendol
BA.1.1), BA.2, BA.3, BA.4 y BA.5 ,
Las vacunas han mostrado ser efectivas contra las formas graves de la |
COVID-19, sin embargo, su efectividad para prevenir el contagio se ha|
visto reducida en el tiempo, especialmente por el surgimiento deE
variantes que pueden evadir la respuesta inmune. ;
Que por dificultades de acceso o por no adherencia a la medida de |
salud publica de inmunizacion contra la COVID-19, aun existe un|
porcentaje importante de poblacién no vacunada, generando un mayor |
riesgo de presentar manifestaciones graves y mortalidad en caso de |
contagio y de transmitir la enfermedad a otras personas que por sus |
condiciones de salud pueden tener un mayor riesgo incluso si estan |

{

vacunados. E

El objeto de este proceso esta dentro de lo programado en el Plan de |
Desarrollo del Departamento del Cesar 2020-2023 “Lo hacemos%
mejor”, que comprende el programa II: Salud, de bien a Mejor para |
todos los Cesarenses, el subprograma | Salud Publica, dentro de la|
Dimension SALUD AMBIENTAL, VIDA SALUDABLE Y CONDICIONES NO |
TRANSMISIBLES y DIMENSION VIDA SALUDABLE Y ENFERMEDADES |
TRASMISIBLES, COMPONENTE ENFERMEDADES EMERGENTES,
REEMERGENTES Y DESATENDIDAS, las cuales tienen metas trazadoras.
Lo anterior se puntualiza en los proyectos: Fortalecimiento de la|
promocidn y gestion del riesgo en la dimensidn salud ambiental vigencia |
2022, en el Departamento Cesar, Fortalecimiento de las Intervenciones |
en Salud Publica, Dimension Vida Saludable y Condiciones No§
transmisibles de la Vigencia 2022, en el Departamento del Cesar y|
Fortalecimiento de las estrategias de salud publica para la disminuciéni
de la morbi-mortalidad de las enfermedades emergentes, reemergentes f
y desatendidas vigencia 2022 en el departamento Cesar; donde se |
describen las acciones que se pretenden adelantar en el presente
estudio previo; permitiendo al sector salud del Cesar, dar pasos hacia |
la equidad en salud en cumplimiento de los objetivos del Plan Decenal§
de Salud Publica. ‘

Las condiciones de salud de la poblacion Cesarense, evidenciadas en el
documento ASIS Departamental 2021, muestran como en esta influyen
una serie de factores tanto de la persona como del entorno que
requiere En Colombia, la atencion de la salud y el saneamiento
ambiental son servicios publicos a cargo del Estado, tal como lo refiere
el articulo 49 de la Constitucion Politica, modificado por el Acto
Legislativo 2 de 2009, garantizando a todas las personas el acceso a los
servicios de promocion, proteccion y recuperacion de la salud; y para el
efecto, es su competencia organizar, dirigir y reglamentar la prestacion |
de servicios de salud a los habitantes y de saneamiento ambiental |
conforme a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad. '
La citada Ley, en su articulo 46, en Inciso Primero establece:i

Competencias en Salud Publica. ;

i
]

La Gestion en Salud Publica es Funcidon Esencial del Estado y para talf
fin la Nacion y las entidades territoriales concurriran en su ejecucion en |

los términos sefialados en la presente ley. Las entidades territoriales |
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tendran a su cargo la ejecucién de las acciones de salud publica en la|
promocion y prevencion dirigidas a la poblacién de su jurisdiccion. '

El fundamento de la gestion de la salud publica en Colombia, es un
proceso dinamico, integral, sistematico y participativo orientado a que
las estrategias, procedimientos e intervenciones de salud publica se
realicen de manera coordinada y organizada entre los diferentes actores i
del SGSSS, otros sectores del gobierno y las organizaciones sociales yi
privadas, a fin de alcanzar los resultados en salud mediante la
aplicacion de metodologias para la planeacién, implementacién, vy
evaluacion de politicas, planes, programas y proyectos; el desarrollo de
capacidades y habilidades gerenciales, técnicas, operativas y logisticas;
y el desarrollo de procesos de deliberacion conjunta, interaccién y
corresponsabilidad.

Que la Ley 1751 de 2015, por medio de la cual se regula el derecho
fundamental a la salud dispone en su articulo 5 que el Estado es
responsable de respetar, proteger y garantizar el goce efectivo de ese
derecho, como uno de los elementos esenciales del Estado Social de
Derecho, y en su articulo 10 enuncia como deberes de las personas los
de "propender por su autocuidado, el de su familia y el de su|
comunidad" y de "actuar de manera solidaria ante situaciones que
pongan en peligro la vida y la salud de las personas".

Para formalizar lo anterior, El Ministerio de Salud y Proteccién Social, |
expide El Plan Decenal de Salud Publica 2022 -2031, adoptado mediante
Resolucion 1035 de 2022 (14 de junio de 2022), el cual se define como
una politica publica que incluye la hoja de ruta que, a partir del
consenso social y ciudadano, establece los objetivos, las metas y las
estrateglas para afrontar los desafios en salud publica para los
proximos 10 afios, orientados a la garantia del derecho fundamental a
la salud, el bienestar integral y la calidad de vida de las personas en
Colombia.

Este instrumento de planeacién de caracter nacional y regional
compromete a los diferentes niveles de gobierno y a todos los actores
del sistema de salud, en el marco de sus competencias, a que orienten
sus acciones y esfuerzos para dar respuestas efectivas a las|
necesidades de la poblacion y alcanzar los resultados en salud |
deseados. Se realiza a través de un proceso amplio de participacion que
conlleva a definir las acciones, metas, recursos, responsables, |
indicadores de seguimiento y mecanismos de evaluacién. 5

En el marco de la Transitoriedad, se hace uso de los lineamientos de
planeacion vigente como es la Resolucién 518 de 2015, para la|
proyeccion del presente proceso. En este sentido se puede afirmar que |
implementaciéon de las diferentes dimensiones y componentes, se|
materializa mediante actividades contempladas en el Plan de
Intervenciones Colectivas (PIC), definido como: Un COﬂJUﬂtO de
intervenciones, procedimientos o actividades para la promocién de la
salud y la gestion del riesgo dirigidas a grupos poblacionales a lo largo
del curso de la vida, definidas con fundamento en la evidencia |
disponible y en las prioridades de salud de cada territorio. f

%

Su planeacion se refleja en el Plan de Accidn en Salud - PAS, puesto |
que las mismas hacen parte integral del Plan Territorial de Salud- PTS; |
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se realizan de manera complementaria a las intervenciones|
poblacionales e individuales, por lo cual deben ser coordinadas con los |
demas agentes del sistema de salud.

Para la implementacién de las intervenciones colectivas, la entidad‘g
territorial, debe identificar las poblaciones y los entornos a abordar a |
partir de los resultados en salud y de las prioridades del territorio |
definidas en el Plan Territorial de Salud-PTS. Dichas intervenciones se%
deberan ejecutar de manera integrada e integral en los Entornos Hogar, |
Educativo, Comunitario, Laboral (Con énfasis en la informalidad) ei
Institucional, trascendiendo el abordaje por temas o intervenciones
separadas o aisladas. Asi las cosas, para este proceso seran abordados |
los entornos hogar y comunitario, mediante la identificacion de|
aspectos basicos sociales o demograficos de las personas, familias o |
comunidades en el marco de la Caracterizacion social y ambiental en |
entornos de vida cotidiana, Jornadas de salud e informacién para la|
salud. f

|
La caracterizacion social y ambiental en entornos de vida cotidiana, se|
define como la accion mediante la cual se realiza la recolecmon,%
procesamiento, analisis y difusién de la informacién social y ambiental
propia de cada entorno y de las personas, familias y comunidades que
lo habitan; que permita definir y acordar con ellas el alcance de las
intervenciones colectivas a ejecutar en cada entorno. Para este proceso
en particular, se realizara la identificacion de aspectos basicos sociales |
o demograficos de las personas y familias desde el entorno Hogar, en |
las zonas rurales priorizadas, con la finalidad de realizar canalizaciones |
hacia los programas sociales y de salud; ademas planear
adecuadamente la prestacién del servicio en las jornadas de Salud en
el marco del PIC acompafada de una estrategia de Informacion para la
Salud.

Las jornadas de salud en el marco del PIC corresponden a una actividad |
que facilita el acceso a los servicios de salud individuales y colectivos, |
mediante el acercamiento de estos a las comunidades que lost
requieren. Las Jornadas pueden integrar la oferta de servicios dei
diferentes entidades, organizaciones, e instituciones, tanto del sector|
salud como de otros sectores que convergen para desarrollar|
actividades relacionadas con la salud de una poblacion o comunidad, |
bajo el liderazgo de la Direccién Territorial de Salud. Las Jornadas en el |
marco del PIC constituyen una actividad complementaria al POS y por
ende deben ser ejecutadas de manera coordinada con las Instituciones
Prestadoras de Servicios de salud, las Entidades Administradoras de
Planes de Beneficios - EAPB presentes en el territorio y otros sectores.
En el presente proceso, las Jornadas se realizaran con el despliegue de
un equipo interdisciplinario, para garantizar el acceso de la poblacion,
ubicada prioritariamente en areas rurales, a los servicios de salud |
individuales y colectivos; para lo cual el Departamento financia parteI
de los aspectos logisticos y de organizacién requeridos para ejecutar |
esta modalidad de prestacion de servicios. Lo anterior acorde a las
orientaciones para el desarrollo de Jornadas de Salud en el marco del
PIC emitidas por el Ministerio de Salud y protecciéon Social.

Las Estrategias de Informaciéon para la Salud, permiten orientar,
advertir, anunciar o recomendar a los individuos y la institucion,
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mediante mensajes claves relacionados con las prioridades definidas |
con ellos y que estan relacionados con el logro de los objetivos,
resultados e indicadores definidos en el Plan Territorial de Salud, tal
como se enuncia en la Resoluciéon 3280 de 2018, que adopta los
lineamientos técnicos y operativos de la Ruta Integral de Atencion para
la Promocién y Mantenimiento de la Salud y la Ruta Integral de Atencidn |
en Salud para la Poblacion Materno Perinatal y que establece las|
directrices para su operacion, ademas modifica el Anexo Técnico de la
Resolucion 0518 de 2015.

La aplicacion y materializacion operativa de las acciones en mencién,
implica un liderazgo territorial de gobernadores y alcaldes, para lograr
la integracion y el compromiso de todos los sectores y actores en su
territorio.

Por otra parte, la Secretaria de Salud Departamental del Cesar, en esta
vigencia, continua con el cumplimiento de la normatividad expedida por
la nacién y por el Departamento en el marco de la emergencia sanitaria
por causa del Coronavirus- COVID-19, resaltando a continuacién actos
administrativos que se relacionan y se deben tener en cuenta para el
presente proceso de contratacion.

Con ocasion a la declaratoria de la pandemia por el COVID-19 por parte
de la OMS, el Ministerio de Salud y Proteccion Social, declard la
emergencia sanitaria en el territorio nacional mediante la Resolucion
385 de 2020, medida prorrogada a través de las Resoluciones" 844, 1462
y 2230 del mismo afio, 222, 738, 1315 y 1913 de 2021, y 304 de 2022
encontrandose vigente esta ultima, hasta el 30 de abril del 2022.

Para la actual vigencia, este ministerio, emite otra Resolucion
identificada con numero 666 de 2022 de fecha 28 de abril de 2022, por
la cual se prorroga la emergencia sanitaria por el coronavirus COVID-19. |

Que la Organizacion Mundial de la Salud - OMS, el 11 de abril de 2022,!
en la celebracién de la undécima reunion del Comité de Emergencia del
Reglamento Sanitario Internacional para la COVID-19, confirmé que la
pandemia por COVID-19 sigue constituyendo una Emergencia de Salud
Publica de Importancia Internacional - (ESPIl); asi mismo, dicha
organizacién insiste en el comportamiento altamente impredecible del
SARS-CoV-2 con una amplia e intensa transmisién, por lo que anima a
los Estados a continuar con las medidas de salud publica para su
contencion.

Adicionalmente, se toman algunas medidas, que se reflejan en otros
actos administrativos y que son del resorte de los procesos
relacionados con Salud Publica, entre ellas se destaca la Resolucion
507 de fecha 25 de marzo de 2020, por medio de la cual el Ministerio
de Salud y Proteccion Social modifico transitoriamente el paragrafo 1
del articulo 20 de la Resolucion 518 de 2015, en cuanto al uso de los
recursos de Salud Publica del Sistema General de Participaciones, en el
marco de la emergencia sanitaria por Coronavirus COVID-19,
estableciendo o siguiente: '
z
Articulo 12. Distribucion transitoria de recursos para financiar la
emergencia sanitaria.
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Paragrafo 1. La distribucion porcentual de los recursos del componente
de salud Publica colectiva del Sistema General de Participaciones, la
realizara la entidad territorial, de acuerdo con las necesidades y
actividades que programe en el marco de los procesos de gestién de la
Salud Publica de Intervenciones Colectivas, para la atencién de las
acciones de promocién y prevencion con el fin de dar respuesta
oportuna y eficaz a la emergencia sanitaria declarada por cauda de la
pandemia COVID-19. La distribucion de estos recursos también debera
contemplar la financiacién de las demas acciones del PIC, identificadas
en el territorio.

A traves del Decreto No 538 de fecha 12 de abril de 2020, se adoptan
medidas en el sector salud, para contener y mitigar la pandemia de
COVID-19 y garantizar la prestacion de los servicios de salud, en el
marco del Estado de Emergencia Econdmica, Social y Ecoldgica.
estableciendo:

Articulo 3: Contrataciéon de las acciones del Intervenciones Colectivas.
Durante el término de la emergencia sanitaria el de Salud y Proteccién
con ocasion de la pandemia derivada del Coronavirus COVID-19,
eliminese la priorizacion de que trata el inciso cuarto del articulo 46 de
la Ley 715 de 2001, para contratar las acciones del Plan de
Intervenciones Colectivas relacionadas con la contencién o mitigacion
del Coronavirus COVID-19. Por esta razéon los departamentos,
municipios y distritos podran contratar con entidades publicas o
privadas que tengan capacidad técnica y operativa para ejecutar estas
acciones o con personas naturales que tengan estas mismas
capacidades.

Articulo 22. Uso de los recursos de las cuentas maestras de salud |
publica colectiva. Los saldos de las cuentas maestras de salud publica
colectiva existentes a 31 de diciembre de 2019, podran ser utilizados en _
la ejecucion de las acciones de salud publica necesarias para la|
contencion y efectos del Coronavirus COVID-19.

Mediante la circular 025 de fecha 16 de abril de 2020, el Ministerio de
Salud y Proteccion Social impartié instrucciones para formular acciones |
colectivas y procesos de gestion de la salud publica en el marco de la
emergencia sanitaria por causa del Coronavirus COVID-19 con el objeto
que las entidades territoriales como autoridades sanitarias en su
Jurisdiccion y de acuerdo a sus competencias implementen acciones de
salud publica que requiera su territorio tanto en el marco del Plan de
Salud Publica de Intervenciones Colectivas — PIC, como en la ejecucién
de los procesos de gestion de la salud publica con el fin de que estas
se refuercen y se adapten y se dé respuesta oportuna y eficaz a la
emergencia declarada por la propagacion del COVID-19.

El seguimiento de la transmision de enfermedades contagiosas es un
elemento central en la vigilancia epidemioldgica, tanto en fases
epidémicas como endémicas del contagio de un patdgeno, para ello, el
Observatorio Nacional de Salud - ONS del Instituto Nacional de Salud -
INS en el marco de la pandemia, disefidé una serie de modelos para el
seguimiento de la transmisién de la COVID-19, que han permitido
determinar que la variante dominante en el pais es Omicron, la cual
continia representando un desafio a nivel mundial dado su
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comportamiento de alta transmision que ha facilitado la apariciéon de
mutaciones adicionales definidas en diferentes sublinajes y clasificados
dentro la misma variante asi: principales de Omicron: BA.1 (incluyendo
BA.1.1), BA.2, BA.3, BA.4 y BA.5

Las vacunas han mostrado ser efectivas contra las formas graves de la
COVID-19, sin embargo, su efectividad para prevenir el contagio se ha
visto reducida en el tiempo, especialmente por el surgimiento de
variantes que pueden evadir la respuesta inmune.

Que por dificultades de acceso o por no adherencia a la medida de
salud publica de inmunizacion contra la COVID-19, aln existe un
porcentaje importante de poblacién no vacunada, generando un mayor
riesgo de presentar manifestaciones graves y mortalidad en caso de

contagio y de transmitir la enfermedad a otras personas que por sus|

condiciones de salud pueden tener un mayor riesgo incluso si estan
vacunados.

Las condiciones de salud de la poblacion Cesarense, evidenciadas en el
documento ASIS Departamental 2021, muestran como en esta influyen
una serie de factores tanto de la persona como del entorno que
requiere una intervencion efectiva y oportuna por parte de la Secretaria
de Salud. Dicha intervencién se encuentra direccionada desde el
Ministerio de Salud y Proteccion Social a través de las acciones
propuestas en el Plan de intervenciones Colectivas las cuales deberan
estar desagregadas por las lineas operativas del PDSP, especificamente
en la promocion en salud y Gestion del Riesgo, que incorpora las
acciones del Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas -PIC
para el logro de resultados en salud.

El Departamento del Cesar, mantiene identificados diferentes aspectosE

de riesgo por cada momento de ciclo de vida, tal como se describe en
el Analisis de la Situacién de Salud ASIS, también reconoce la existencia
de barreras para la atencion en salud, especialmente las que incurren

en la poblacion que habita en zona rural; cabe resaltar, que un alto|
porcentaje de poblacion rural del municipio no hace uso oportunamente |
de servicios de salud preventivos, desencadenando otros problemas |

como la disminucion del nivel de salud y el aumento de los servicios de
alto costo, como hospitalizacién y urgencias. A su vez, situaciones que
generan el desarrollo de estrategias de intervencion para incidir
positivamente en la calidad de vida de la poblacion.

El propdsito de la secretaria de Salud para esta vigencia es fortalecer |

las acciones del Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas de
diferentes de diferentes municipios entre ellos, Gonzalez — Cesar en las

lineas de promocién de la salud y Gestién del Riesgo en Salud, |
Dimensiones de Salud Ambiental, Vida Saludable y Condiciones No |

Trasmisibles, Vida Saludable y Enfermedades Trasmisibles:
Emergentes, Reemergentes y Desatendidas.

Con base en lo expuesto, es pertinente y necesario celebrar un contrato
interadministrativo con la E.S.E HOSPITAL SAN JUAN CRISOSTOMO, con
el fin de atender los determinantes sociales que afectan la salud de los
pelayenses ubicados en zona rural.
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El Plan Departamental de Desarrollo 2.020 — 2.023 «Lo Hacemos Mejor»,
considerdé en el PROGRAMA Il. SALUD, DE BIEN A MEJOR PARA TODOS
LOS CESARENSES. «[...] el gobierno departamental del Cesar busca
promover cobertura total, mejoramiento de la calidad y, en todo caso,
hacer que los servicios de salud lleguen a la poblacién vulnerable a
través de un proceso justo y equitativo». Con el «Objetivo estratégico
Fortalecer las acciones encaminadas al mejoramiento de los servicios
de salud, a través de iniciativas proyectos y programas de
Fortalecimiento de las estrategias de salud publica para la disminucidn
de la morbi-mortalidad de las enfermedades emergentes, reemergentes
y desatendidas vigencia 2022.

Poblacion de referencia se encuentra ubicada en el DEPARTAMENTO
DEL CESAR.

Tipo de poblacion: Personas
NUmero de habitantes: 4.379
Fuente: DANE 2018

Localizacion
Ubicacion General Localizacion Especifica
Region: Caribe _—_ ;
M de G
Departamento: Cesar UGIEIplO 06 Borzaisz
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| Centro Poblado:

!

| Urbanoy rural.

5 ’CARAC’I‘ERisTi'cAs DEMOGRAFICA DE LA POBLACION
CLASIFICACION

NUMERO DE
s PERSONAS
Poblacién del Municipio

VIGENCIA 2018

. ; Masculino 52,1 %
GENER: Femenino 479 %
TOTAL 100%

Distribucion de la poblacién segun lugar de nacimiento

Municipio de

LUGAR DE Gonzalez e
NACIMIENTO: Otro Municipio. 67.7 %
TOTAL 10

El municipio de Gonzalez cuenta con 9 corregimientos y 11 veredas.

1.5 INSCRIPCION Y
CLASIFICACION DE
BIENES Y
SERVICIOS:

La clasificacion de los bienes y servicios, objeto del Proceso es el siguiente:
SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
85111500
PREVENCION Y
CONTROL DE
ENFERMEDADES
CONTAGIOSAS.
93141509
PREVENCION Y
CONTROL DE
ENFERMEDADES
CONTAGIOSAS.
77101805
SERVICIOS DE
CONTROL DE LA
CALIDAD AMBIENTAL
85111600
PREVENCION DE
ENFERMEDADES NO
CONTAGIOSAS

850000000 8511000 85111500

93 9314 931415

77 7710 771018

85 8511 851116

1.6 CODIFICACION
DEL BIEN, SEGUN
LAS NACIONES
UNIDAS- UNSPSC
(Decreto 1082 de
2015):

ATENCION Y PRESTACION DE SERVICIO EN SALUD.

~ 2. CONDICIONES DE LA CONTRATACION:

2.1 TIPO DE
CONTRATO: CONTRATO INTERADMINISTRATIVO
Las obligaciones deben ser cumplidas en el término de tres (3) meses y veinte
(20) dias calendario, contados a partir de la suscripcion del acta de inicio, y previa
2.2 PLAZO DE ?:)g;eAdlizcién del registro presupuestal, expedido por el DEPARTAMENTO DEL
EJECUCION DEL ‘
CONTRATO:

Paragrafo: en todo caso en cumplimiento de la Ley 819 de 2003, y el Concepto
001 de 2006 expedido por el Ministerio de Hacienda, los compromisos
adquiridos no pueden superar la presente vigencia fiscal.
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2.3 LUGAR DE
EJECUCION DEL

Las obligaciones previstas en el Contrato se ejecutaran en la zona rural
del municipio de Gonzalez, Cesar.

CONTRATO:
Ejecutadas todas las obligaciones a cargo de las partes, el Contrato
2.4 PLAZO DE debera liquidarse por escrito, dentro de los cuatro (04) meses
LIQUIDACION DEL |siguientes. el Departamento podra realizar la liquidacién de manera
CONTRATO: unilateral, dejando constancia de la notificaciéon y no comparecencia del

representante legal de la entidad conveniente.

2.5 FORMA DE
PAGO:

El Departamento del Cesar, realizara dos pagos, el primero equwalentei
al cuarenta por ciento (40%) del valor del contrato, es decir la suma de
DOCE MILLONES DE PESOS ($12.000.000,00) M/L previo al
cumplimiento de los siguientes requisitos: j

%

* Que se haya perfeccionado el contrato con la firma de las partes.

* Que se haya expedido por la Gobernaciéon del Cesar el correspond|ente
reglstro presupuestal.

* Que se haya Constituido por parte del Contratista,
Exigidas.
* Una vez se haya dado cumplimiento por parte de la ESE a la fase de
alistamiento y coordinaciéon de acciones. Debera rendir un informe
técnico descriptico, Este informe debera ser presentado en original y
copia, en medio impreso y magnético, el cual debe realizarse conforme
al modelo entregado por la supervisiéon y con todos los soportes
documentales, audiovisuales o graficos necesarios para sustentar el*
cumplimiento de la ejecucién segun lo contratado donde se evidencie |
el cumplimiento de las actividades estipuladas (Ver modo det
verificacion en las obligaciones). ’
« La ESE debera acreditar que se encuentra al dia con los pagos all

sistema de seguridad social integral (SALUD, PENSION, ARL) y‘
parafiscales.

* Que se expida por parte del supervisor designado la respectlva
certificacion de entrega a satisfaccién de las actividades contractuales. | ;

{

las Garantias

Un pago final del sesenta (60%) del valor del contrato, es decir la suma
de DIECIOCHO MILLONES DE PESOS ($18.000.000,00) M/L, una vez se |
haya dado cumplimiento por parte de la ESE a las obligaciones
contractuales; cumpliendo de esta manera con el CIEN POR CIENTO |
(100%) de las obligaciones pactadas. i

Para acceder al pago en mencion, la ESE debe realizar la entrega al
supervisor del Contrato, de un informe técnico final compilado dentro
de los términos establecidos y con los alcances fijados conforme al§
cronograma de actividades. Este informe se presentara en original en |
medio impreso y magneético, el cual debe realizarse conforme al modelo |
entregado por la supervision y todos los soportes documentales,
(audiovisuales o graficos) necesarios para sustentar el cumplimiento del
100% de la ejecucion segun lo contratado, donde se evidencie el|
cumplimiento de las actividades estipuladas (Ver modo de verificaciéni
en las obligaciones). Ademas, la ESE debera acreditar que se encuentraI
al dia con los pagos al sistema de seguridad social integral (SALUD

PENSION, ARL) y parafiscales. Asi mismo, en la parte econdmica |
presentar un informe financiero detallando la inversién de los recursos |
que muestre las variables del presupuesto y una columna donde se|
describan los soportes del gasto y estos a su vez se anexen al mismo |
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en aras de dar cumplimiento a lo establecido en el Numeral 11.4.8 Titulo
11.4 denominado DE LAS INSTITUCIONES CONTRATADAS PARA LA
EJECUCION DEL PIC del Articulo 11 de la Resoluciéon 518 de 2015,
emanada del Ministerio de salud y Proteccion Social; acompanado de la
certificacion de cumplimiento a satisfaccion expedida por el supervisor
del CONTRATO INTERADMINISTRATIVO.

PARAGRAFO: El pago se efectuara previa presentacion de los
documentos que acrediten la existencia de las obligaciones convenidas,
acompafiada de los documentos definidos anteriormente y los
certificados o documentos que acrediten encontrarse al dia con el
pago de los aportes en Salud y Pensiones y ARL y parafiscales si a ello |
hubiere lugar, del personal vinculado en la ejecucion del Contrato,
acciones contempladas en el objeto contractual al 100%, se adelantara
el proceso de revision de las mismas y las objeciones derivadas de este
proceso se comunicaran a la ESE HOSPITAL SAN JUAN CRISOSTOMO, |
de conformidad con los términos establecidos en las normas legales
vigentes.

NOTA: Dichos pagos requeriran ademas de la certificacion de recibo a
satisfaccion por parte del supervisor y/o interventor del contrato, paz y
salvo de los pagos al sistema de seguridad social integral (AFP, EPS y
ARL) Y parafiscales: SENA, ICBF y CCF, conforme los requerimientos de
ley.

2.6 IMPUESTOS Y
CONTRIBUCIONES:

ElL conveniente pagara todos los impuestos, tasas, contribuciones y
similares que se deriven de la ejecucion del Contrato, de conformidad
con la ley colombiana, cuyos valores han considerado y estudiado
durante la etapa previa de preparaciéon de la propuesta y que en
consecuencia estan incorporados en el precio ofrecido. En cualquier
evento, este asume el riesgo tributario que derive del Contrato.

ElL Departamento del Cesar solo pagara los valores del Contrato, no
reconocera suma adicional alguna por impuestos, asi estos fueren
establecidos con posterioridad al cierre del proceso de seleccidn,
siempre y cuando en la minuta del Contrato no se establezca algo
diferente.

Asi y para efectos de estructurar el valor de la oferta, el proponente
debera tener en cuenta, ademas de los impuestos de caracter nacional
y los demas conceptos sefialados en este numeral, los siguientes
aportes departamentales que debera realizar para efectos de
legalizacion del contrato, asi:

|

| Estampilla pro-Desarrollo Departamental. | 1.0%

Estampilla pro-Desarrollo Fronterizo. 1.5%
Estampilla Pro-cultura, | 1.0%
Pro-Universidad. - - 0.5% |
*Pror—”/-\dult‘o Méyor. T —0.5% |
e R | a5% |
NOTA: para efectos del pago de estos impuestos del orden
departamental, el conveniente se sometera al resultado de la
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liguidacion que practique el Grupo de Gestion Tributaria de la
Gobernacion del Cesar.

Paragrafo: los convenios y contratos interadministrativos se encuentran
exentos de tributos departamentales de acuerdo con el articulo 182 de
la ordenanza 066 del 2012.

2.7 SUPERVISION:

La Supervision del Contrato estara a cargo del secretario de Salud y/o
guien éste designe, quien podra apoyarse técnicamente en los
colaboradores de la Dependencia a su cargo. El supervisor tendra a
cargo las siguientes obligaciones, de conformidad con lo establecido en |
el articulo 84 de la Ley 1474 de 2.011: ‘

2.7.1 Actividades Generales:

e Conocer y entender los términos y condiciones del Contrato.

e Advertir oportunamente los Riesgos que puedan afectar la eficacia
del Contrato y tomar las medidas necesarias para mitigarlos de
acuerdo con el ejercicio de la etapa de planeacién de identificacion
de Riesgos y el manejo dado a ellos en los Estudios Previos.

e Hacer seguimiento del cumplimiento del plazo del Contrato y de los
cronogramas previstos en el.

e |dentificar las necesidades de cambio o ajustes. ;

e Aprobar el plan de actividades presentado y verificar su]
cumplimiento.

e Administrar e intentar solucionar las controversias que surjan con
ocasion de la ejecucion del presente.

e Dar a conocer a EL CONVINIENTE sobre todos los procesos,
procedimientos, manuales, asi como la organizacién y|
funcionamiento de la secretaria de Salud del Departamento del
Cesar, con el fin de socializarlo en su actividad y entorno.

e Revisar si la ejecucion del contrato cumple con los términos del
mismo y las necesidades del DEPARTAMENTO DEL CESAR.

e Informar al DEPARTAMENTO DEL CESAR de posibles
incumplimientos por parte del CONVINIENTE y elaborar y presentar
los soportes correspondientes.

e Solicitar los informes necesarios y convocar a las reuniones
requeridas para cumplir con su funcion.

e Informar y denunciar a las autoridades competentes cualquier acto
u omisién que afecte la moralidad publica con los soportes
correspondientes.

e Suscribir el acta de inicio y las demas generadas durante la|
ejecucion del mismo para documentar las reuniones, acuerdos yf
controversias entre las partes, asi como las actas parciales de
avance, actas parciales de recibo y actas de liquidacion y de recibo |
final.

2.7.2 Seguimiento Administrativo:

e Revisar que el expediente electronico o fisico del Contrato esté
completo, sea actualizado constantemente y cumpla con la
normativa aplicable.

e Coordinar con el responsable en el DEPARTAMENTO DEL CESAR, la
revision y aprobacion de garantias, la revision de los soportes de
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2.7.3 Seguimiento Técnico:

2.7.4 Seguimiento Financiero y Contable:

cumplimiento de las obligaciones contractuales.

Exigir mensual y/o periédicamente la presentacion de informes de
avance de ejecucion de las obligaciones, junto con los soportes de
pago de aportes al Sistema de Seguridad Social Integral. g
Expedir certificado de cumplimiento de las obligacionesZ
contractuales durante la ejecucion del Contrato y remitir
oportunamente copia a la dependencia competente del
DEPARTAMENTO DEL CESAR.

Elaborar y remitir a la dependencia competente del Departamento
del Cesar, en materia de Contrataciéon informes periddicos,
detallados y soportados del avance y ejecucion del Contrato, con |
los correspondientes soportes y preparar los informes que soliciten
los organismos de control.

Verificar el cumplimiento de las normas técnicas aplicables.
Estudiar las solicitudes y requerimientos técnicos de y dar
recomendaciones al DEPARTAMENTO DEL CESAR sobre el
particular.

Elaborar la documentaciéon y el soporte necesario frente a la|
necesidad de hacer efectivas las garantias del Contrato. i

Hacer seguimiento de la gestion financiera del mismo por parte delf
Departamento del Cesar, incluyendo el registro presupuestal, ta§
planeacién de los pagos previstos y la disponibilidad de caja.
Revisar los documentos necesarios para efectuar los pagos al
incluyendo el recibo a satisfaccion de los servicios objeto del
Contrato.

Documentar los pagos y ajustes que se hagan al Contrato y
controlar el balance presupuestal del Contrato para efecto de pagos
y de liquidacion del mismo.

Verificar que las actividades adicionales que impliqguen modificacion
del Contrato (prorrogas, adiciones, reinicios, suspensiones) y demas
novedades contractuales, cuenten con autorizacion y se encuentren
justificados técnica, presupuestal y juridicamente, efectuando
solicitud escrita, debidamente sustentada y soportada respecto de
su viabilidad, a la oficina de Contratacién con quince (15) dias
habiles de anticipacion, salvo circunstancias de fuerza mayor o caso ‘
fortuito debidamente comprobados. i
Coordinar las instancias necesarias para adelantar los tramites para |
la liquidacién del Contrato y entregar los documentos soporte que
le correspondan para efectuarla. '

2.8 OBLIGACIONES
DEL CONTRATISTA:

2.8.1 Generales:

Sin perjuicio de las demas obligaciones que se deriven de la
normatividad existente, en especial las previstas por el Estatuto
General de Contratacion Estatal, de las normas que regulan el ejercicio
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de este tipo de actividades en salud, de las contenidas en las normas
técnicas especiales pertinentes, de las particulares que correspondan
a la naturaleza del contrato a celebrar, y de las que se deriven del
contenido del respectivo Estudio Previo, el contratista debera asumir
las siguientes obligaciones:

1. Cumplir a cabalidad con el objeto del contrato, observando en
todo momento, el régimen de contratacién; acatando la
Constitucion, la Ley y demas normas pertinentes.

2. Mantener durante la ejecucion del contrato, las condiciones
presentadas en la propuesta, en forma permanente y con altos
niveles de eficiencia técnica y profesional, para atender sus
obligaciones, respetando y cumpliendo las condiciones
establecidas en el estudio previo, el contrato y demas
documentos adjuntos.

3. Disponer durante toda la ejecucion del contrato, el personal
calificado y debidamente capacitado, de conformidad con lo
indicado en su propuesta.

4. Reportar cualquier novedad o anomalia, de manera inmediata al
supervisor del contrato.

5. Acatar las directrices que durante el desarrollo del contrato le|
imparta el Departamento del Cesar, a través del supervisor del |
contrato.

6. Salvaguardar la informacion confidencial que obtenga o conozca
en el desarrollo de sus actividades, salvo requerimiento expreso
de Autoridad competente.

7. No acceder a peticiones o amenazas de quienes actuen por fuera
de la Ley con el fin de obligarlos a hacer u omitir algun acto o
hecho, debiendo informar inmediatamente al Departamento del
Cesar, a través de la persona responsable del control en la
ejecucion del contrato, acerca de la ocurrencia de tales|
peticiones o0 amenazas y a las demas autoridades competentes,
para que se adopten las medidas y correctivos que fueren
necesarios.

8. Pagar por su cuenta los salarios, subsidios, prestaciones sociales,
afiliacion y pago de las contribuciones al Sistema Integral de
Seguridad Social —-EPS, Pension y ARL- y de los Aportes|
Parafiscales —SENA, ICBF, Cajas de Compensacion-, y Subsndlo;
Familiar, a que hubiere lugar, de todos sus empleados, en
especial del personal destinado para el cumplimiento del objeto |
del presente contrato, de acuerdo con las disposiciones del
Régimen Laboral Colombiano, debiendo presentar en su
oportunidad, la respectiva certificacion de cumplimiento,
expedida por el Revisor Fiscal o su representante legal — segun
el caso.

9. Responder ante terceros por los dafios que se ocasionen y que
provengan de causas que le sean imputables.

10. Desempefar las demas actividades que sean necesarias para
lograr un total y adecuado cumplimiento de sus obligaciones,
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aungue no estén especificamente sefialadas y que sean de la
naturaleza del contrato.

11. Utilizar los mecanismos que sean necesarios para poder
garantizar la autenticidad, integridad y conservacion de los
documentos electrénicos, cuando a ello hubiere lugar.

12. Contar con sus equipos de computo y herramientas de trabajo
para la cabal ejecucion del objeto contractual, cuando a ello
hubiere lugar.

13. Garantizar que los compromisos, productos, acciones,
intervenciones y demas aspectos técnicos, se ejecuten dando
pleno cumplimiento a los Lineamientos y politicas establecidos
por la Secretaria de Salud del DEPARTAMENTO DEL CESAR y a
las instrucciones que se impartan a través del supervisor.

14. Cumplir y garantizar que el proveedor ha cumplido las normas
gue sobre propiedad intelectual sean aplicables respecto a los
bienes y equipos suministrados.

15. Llevar a cabo el tratamiento establecido para los nesgos
asignados en la matriz correspondiente.

16. Constituir las garantias, de conformidad con lo establecido en el
Estudio Previo, el anexo de condiciones generales adicionales y
el Contrato, y mantenerla vigente hasta su liquidacion, segun lo
establecido en el articulo 60 de la Ley 80 de 1.993.

17. Adelantar oportunamente los tramites y cumplir los requisitos |
para la ejecucidn y legalizacion del contrato dentro del término |
sefialado.

18. El contratista pagara todos los impuestos, tasas, contribuciones
y similares que se deriven de la ejecucion del contrato, de
conformidad con la Ley colombiana, cuyos valores han
considerado y estudiado durante la etapa previa de preparacion
de la propuesta y que en consecuencia estan incorporados en el
precio ofrecido. En cualquier evento, el contratista asume el
riesgo tributario que derive del contrato.

19. Cumplir en forma eficiente y oportuna con el objeto y las
obligaciones que se generen por la naturaleza del contrato, con
plena autonomia técnica y administrativa y bajo su propia
responsabilidad. Por lo tanto, no existe ni existira ningun tipo de
subordinacién, ni vinculo laboral alguno del CONTRATISTA con el |
Departamento del Cesar. ‘

ElL DEPARTAMENTO DEL CESAR podra deducir de cualquier suma de
dinero de propiedad del contratista que tenga en su poder, todo costo,
gasto, pérdida que se genere, cause 0 en que se incurra en ejecucién o
en desarrollo del presente Contrato, previa la aplicacion del debido
proceso para el contratista.

Las demas obligaciones que se deriven de las caracteristicas técnicas,
estudios previos, demas documentos adjuntos, insumos y de la
propuesta presentada, documentos que forman parte integral del
presente contrato y aquellas que estén directamente relacionadas con
el objeto del contrato.
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Obligaciones Especificas de la ESE

1.

Para el desarrollo del presente proceso para la contrataciéon de
actividades de intervencion colectiva en salud se hace necesario
su desarrollo por fases, las cuales seran las siguientes; |) FASE
DE ALISTAMIENTO Y COORDINACION DE ACCIONES, Il) FASE DE
IMPLEMENTACION IIl) FASE DE SEGUIMIENTO Y EVALUACION.

Certificar que las acciones contratadas no se encuentren
inmersas en el PIC municipal, lo anterior con la finalidad de
evitar que las jornadas de salud, financiadas con el recurso del
PIC del Departamento sean dirigidas a la misma poblacién. esta
obligacién sera exigible para la celebracion del acta de inicio del
presente proceso contractual.

Medio de verificacion: Certificacion expedida por el gerente
donde evidencie que acciones le fueron contratadas con el PIC
municipal y donde enuncie compromiso para no dirigir a la misma
poblacidn, la jornada de salud, este o no contratada aun.

Realizar reunion de concertacion con los actores institucionales
y comunitarios, con el fin de presentar el convenio y coordinar |
las intervenciones a desarrollar en vigencia del contrato. ‘
Medio de verificaciéon: Agenda de trabajo, Acta de concertacion
gue contenga los acuerdos alcanzados, indicadores de monitoreo
y evaluacion, listado de asistencia y fotografias.

Poblacién objeto: actores institucionales y comunitarios |
(minimo veinte 20 personas). ‘

|
{

Identificar los programas, proyectos, estrategias y oferta de
servicios (respuestas) existentes en el Municipio, relacionados
con el sector salud y otros sectores que inciden en la salud.
Ademas, establecer los mecanismos que faciliten el acceso a la
oferta de servicios existente y elaborar un Mapeo de actores de
la municipalidad.

Medio de verificacién: oficio de solicitud a cada institucién con |
firmas de recibido y respuesta al mismo, Documento: Mapeo de
actores con oferta institucional, incluyendo mecanismos que
facilitan el acceso a la oferta de servicio.

Entidades Objeto: minimo Diez (10) instituciones.

Realizar identificacion de aspectos basicos sociales o
demograficos de las personas y familias desde el entorno Hogar
y canalizacion de personas por cada hogar segiun momento del |
curso de vida (Primera infancia, infancia, adolescencia, juventud,§
adultez y vejez) previo a la jornada de salud inicial por cada zona |
rural priorizada.

Medio de verificaciéon: Formato de identificacion y canalizacion.

Realizar una mesa de trabajo interinstitucional del sector salud,
teniendo en cuenta cualquier otro sector que convergen para
desarrollar actividades relacionadas con la salud de una
poblacién o comunidad, con el fin de identificar las rutas de
atencion en el territorio rural y urbano de servicios del sector
salud que se ofertaran en las jornadas de salud bajo el liderazgo
de la Direccién Territorial de Salud.
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Medio de verificacién: Oficio de invitacion para establecer la|
coordinacion, Acta de coordinacion con listado de asistentes
fotografias de la reuniéon y Plan de trabajo firmado por los
diferentes actores institucionales que sean tomadores de
decisiones. EL Plan de Trabajo de incluir minimo las siguientes
variables: objetivos, actividad, descripcion, lugar, poblacion
objeto (incluye ciclo de vida y nimero de personas), recursos a
utilizar entre ellos, el talento humano (describir tipo y numero
de personas), meta responsable y fecha e intensidad horaria de
la jornada de salud.

Poblacion Objeto: minimo Diez (10) instituciones.

7. Establecer acuerdos y procedimientos con los responsables a fin

de definir las acciones a ejecutar en el marco de las jornadas de
salud en la zona rural priorizada, para lo cual deberan garantizar
parte de los aspectos organizacionales, tales como, logistica
necesaria (No contemplada por el recurso aportado por PIC
Departamental) y el mecanismo de coordinacion con los actores
involucrados del sector salud, de otros sectores y de la
comunidad.
Medio de verificacion: Actas de reunién con firma de los
asistentes, que deben ser funcionarios tomadores de decisiones
u otro documento equivalente que evidencie los acuerdos y
demuestre el compromiso adquirido. ;
Poblacién Objeto: minimo un (1) funcionario por cada EAPB que |
tiene poblacién afiliada en la zona en la cual se realizara la
jornada.

8. Realizar convocatoria mediante perifoneo y/o el medio mas
escuchado por la poblacién objeto, pendones, afiches, folletos,
volantes y cualquier material indispensable para la debida
convocatoria de la poblacion de la zona rural priorizada para
realizar la jornada de salud y asi garantizar la asistencia a las
Jornadas de Salud en el marco de los aspectos organizacionales.
Se debe garantizar la informacién amplia y suficiente a la
poblacidn sobre el desarrollo de la actividad en lo relacionado
con la fecha, lugar, hora y atenciones en salud ofertadas.

Medio de verificacion: modelo de las piezas comunicativas
utilizadas, Fotografias y certificacién emitida por la empresa o
persona natural que haya realizado la difusion.

Poblacion Objeto: Comunidad en general del area rural
seleccionada.

9. En caso de inasistencia de alguna institucion invitada, la ESE |
debera garantizar el cumplimiento del objetivo en el area
especifica de salud.

10. Generar los acuerdos necesarios para la prestacion de los
servicios del POS con las EAPB que tienen poblacion afiliada en
la zona en la cual se realizaran las jornadas; independiente que
dichas EAPB tengan o no contrato con el prestador del PIC. La
ESE contara con el apoyo de la Secretaria Departamental para la
concertacion de los acuerdos.

Medio de verificacion: Actas de reunién con firma de los
asistentes, que deben ser funcionarios tomadores de decisiones
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1.

12

u otro documento equivalente que evidencie los acuerdos y
demuestre el compromiso adquirido.

Poblacion Objeto: minimo un (1) funcionario por cada EAPB que
tiene poblacién afiliada en la zona en la cual se realizara la
jornada.

Para una adecuada ejecucion de las Jornadas de Salud en el
marco del PIC, la ESE debe apoyar con la proyeccién y entrega
de oficios a las EMPRESAS ASEGURADORAS DE PLANES DE
BENEFICIO (EAPB), donde se le informe a cada una que, al
finalizar las jornadas de salud, se tendra un espacio con el|
Departamento para socializar los resultados y en este, las EAPB
demostraran en cumplimiento a lo establecido en el articulo 5°
de la Resolucién 518 de 2015, Directrices para la caracterizacion
y ejecucion de los procesos para la Gestion de la Salud Publica
en el contexto de la Politica de Atencidn Integral en Salud; que
realizaron lo siguiente: 1) Auditoria y seguimiento del
cumplimiento de estandares, asi como, el cumplimiento de las
metas y objetivos planteados para las Jornada de salud (en cada
uno de los corregimientos priorizados) de la poblacién a su cargo.
Il) Participacién en las Jornadas de salud (en la zona rural
priorizada) acorde a lo que se acuerde, a fin de prestar los
servicios de salud principalmente los de proteccién especifica y
deteccidon temprana. Ill) Garantia de la atencion con calidad de
las personas canalizadas o referidas durante las Jornadas de
salud (en la zona rural priorizada) a otros servicios de su red, asi |
como la continuidad de la atencion de acuerdo con los eventos
diagnosticados o los procedimientos realizados, siendo este un
espacio propicio para dar a conocer a la Secretaria de Salud
Departamental la informacion sobre las acciones y atenciones
realizadas.

Realizar la atencion de la poblacion priorizada de acuerdo con
guias, protocolos y normatividad vigente.

Medio de verificacion: Listas de chequeo aplicadas en sitio por
el supervisor del contrato o por quien este delegue.

13. Cumplir los procedimientos de atencion, referencia y contra|

referencia segun lo acordado con el Ente Territorial o con la (s) |
EAPB.
Medio de verificacion: Informacion Magnética en (CD) con los
REGISTROS INDIVIDUALES DE PRESTACION DE SERVICIOS. (RIPS)
de las personas atendidas, formato de referencia y contra|
referencia o documento que contenga la evidencia de este.
Listado de usuarios con respuestas efectivas.

14. Participaciéon en las Jornadas de salud (en la zona rural

priorizada) acorde a lo que se acuerde, a fin de prestar los
servicios de salud principalmente los de proteccion especifica y
deteccion temprana.

Medio de verificacion: Actas de reunion con firma de los
asistentes, que deben ser funcionarios tomadores de decisiones
u otro documento equivalente que evidencie los acuerdos y
demuestre el compromiso adquirido.
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EN SALUD, DIMENSIONES DE SALUD AMBIENTAL, VIDA

15.

16.

17.

Ejecutar las Jornadas de Salud en el marco del PIC (en la zona
rural priorizada), garantizando que las mismas se realicen con el
talento humano suficiente e idéneo, con disponibilidad de
herramientas, insumos y suministros necesarios aplicando las
normas técnicas relacionadas con las actividades, |
procedimientos o intervenciones del POS e implementar una
Estrategia de Informacion en Salud relacionada con temas de
SALUD AMBIENTAL, VIDA SALUDABLE, CONDICIONES NO
TRANSMISIBLES, DIMENSION VIDA SALUDABLE,
ENFERMEDADES TRASMISIBLES, COMPONENTE
ENFERMEDADES EMERGENTES, REEMERGENTES Y
DESATENDIDAS. Lo anterior teniendo en cuenta las
caracteristicas de calidad definidas en el articulo 10 de la
Resolucion 518 de 2015.

Medio de verificacion: Modelo de piezas comunicativas
utilizadas, Listados de personas atendidas efectivamente,
firmados por las mismas (relacionando nombre, documento de
identidad, edad, EPS donde se encuentra afiliada, lugar de
residencia, teléfono, tipo(s) de servicio(s) de salud que recibi, |
edad gestacional para el caso de gestantes; para las nifias, nifios
y adolescentes, nombre del padre y/o cuidador y teléfono de
contacto, copia del listado de entrega de materiales ) y por el
talento humano en salud que brinda la atencién por cada
servicio, formatos de canalizacion y de remision firmado por el
usuario y por el responsable de la canalizacién y de la remision, |
fotografias de las jornadas a full color y de la logistica de las |
mismas.

Poblacion Objeto: Poblacion general del area rural seleccionada.
(Determinar Numero de personas).

Garantizar el  desplazamiento del talento humano
interdisciplinario responsable de la atencién en las Jornadas de
salud (en cada uno de los corregimientos priorizados).

Medio de verificacion: Relacion del personal dispuesto para las
jornadas de acuerdo con el Plan de trabajo y Listados de
asistencia por jornada de cada profesional o técnico asistente
con firma de la Coordinadora PIC y el gerente de la ESE y/o el o
la jefe(a) de talento humano. 5
Poblacion Objeto: Talento Humano dispuesto para las Jornadasj
de salud en el marco del PIC.

|
Las jornadas de salud, deberan realizarse en intervalos de un (1)
mes entre el inicio de la primera jornada y el inicio de la segunda
y tendran una duracion de dos (2) dias. Teniendo en cuenta la
necesidad y el volumen de la poblacion. Previo a cada jornada, la
ESE debera notificar de manera obligatoria con quince 15 dias de
antelaciéon a la secretaria Departamental de Salud — Oficina de
Prestacion de Servicios Salud Publica, con nombre e
identificacion del lider de la jornada, lugar donde se llevara a|
cabo tipo de actividades que se van a realizar y la poblacién |
objeto a atender.

Medio de verificacion: Agenda de trabajo y Cronograma de
actividades especifico de la ejecucion de jornadas con la firma
del coordinador PIC y de un lider de cada corregimiento.
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18. La ESE en coordinacion con la(s) EAPB, prestadores locales y

Direccion Local de Salud, debe garantizar el suficiente nimero
de profesionales y técnicos para la atencién de la poblacién
canalizada, evidenciado mediante actas suscritas.
Medio de verificacion: Actas de compromiso de disposicion del
talento humano para la atencion de la poblaciéon canalizada,
relacion de personas canalizadas y testimonios de personas
canalizadas (Encuesta de satisfaccion).

19. Sistematizar la informacion a través del disefio de una base de

datos de las atenciones realizadas en la cual se registren por
programas, a fin de contar con informacion veraz, actualizada y
disponible para la gestion de las diferentes instituciones y el
analisis de los resultados de esta.
Medio de verificacion: Informacién magnética (CD) con base de
datos diligenciada con La informacion de los usuarios, tablas y
graficas que generen un informe estadistico de la poblaciéon
atendida Nombre, identificacion, (Genero, grupo etario,
pertinencia  étnica, otras caracteristicas diferenciales
(Discapacidad, Victima, excombatiente, migrante, LGBTIQ entre
otras), EAPB, N° de contacto, atenciones recibidas,
canalizaciones y remisiones.

20.Generar los informes correspondientes que permitan la dlfu5|on§
de los resultados de este procedimiento y la toma de decisiones. |

Dado que esta accion se desarrolla en el marco de la canalizacién
se debe entregar al secretario (a) de salud municipal, al
responsable Departamental de Salud Publica y a las EAPB
presentes en el territorio, un informe de cada una de las
Jornadas de salud realizadas en los corregimientos priorizados,
Para las primeras jornadas: Descripcion del municipio,
descripcion de la zona rural, obstaculos actuales del desarrollo,
acciones prioritarias identificadas por la comunidad, breve
descripcion del alistamiento y ejecucién de la jornada,
Instituciones invitadas, instituciones que participaron y cantidad
de personas y perfil que aportaron o dispusieron para la jornada,
cantidad de usuarios atendidos por programas (canalizados y no
canalizados) total poblacion atendida, acciones realizadas por
cada institucion participante, con los compromisos asumidos por
los funcionarios que participaron en la atencién, copia del listado ;
con firmas de las personas atendidas efectivamente copia del |
listado de entrega de materiales (puede incorporarse al listado
de asistencia), y evidencias fotograficas que muestren el
accionar de cada una de las empresas concurrentes.

Las segundas jornadas tiene que ver con el seguimiento y
monitoreo a las atenciones realizadas en las primeras jornadas |
en casos especiales, asi como en el seguimiento de las pruebas
de laboratorio, remisiones a los diferentes programas y servicios,
especialidades, citologias, asi también a las diferentes
instituciones sociales del nivel municipal con el fin primordial de
garantizar una intervencion efectiva y oportuna a la poblacion
objeto, la cual ha presentado barreras en la atencién en salud.
Se debe informar todo lo cualitativa y cuantitativamente los |
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resultados e incluir los compromisos de las entidades con los
debidos soportes.

Los respectivos informes deberan ser entregado en medio
magnético dentro de los cinco (5) dias después de realizadas las
jornadas.

Medio de verificacion: Informe por cada jornada.

21. Realizar dos (2) Reuniones presenciales con el supervisor del
contrato con un término de dos (2) horas para monitorear y
evaluar indicadores. La primera reuniéon se realizara con la
entrega del informe parcial técnico descriptivo y sus anexos
correspondientes a la etapa de Alistamiento y la segunda reunion
se realizard con minimo el (50%) de las jornadas realizadas.
Medio de verificacion: Formato de evaluacion de indicadores
firmado por la supervisora y la coordinadora PIC.

22.Desarrollar una (1) Socializacion Virtual de los resultados del cien
por ciento (100%) de la ejecucién de todas las fases y actividades
con los profesionales que el lider de salud publica de la
secretaria de Salud Departamental considere, para realizar el
analisis de potencialidades y posibilidades de sostenibilidad. Con
un término de duracién de una (1) Hora. Para lo anterior se
requiere logistica y material de visibilizarian.
Medio de verificacion: Formato de evaluacion de indicadores
firmado por la supervisora y la coordinadora PIC y pantallazos de
la reunion virtual.

23.Sistematizacion de la experiencia del proyecto.
Medio de verificacion: Informe técnico parcial, informe técnico
final e informe financiero 100%

2.9 OBLIGACIONES
DEL
DEPARTAMENTO:

Ademas de las inherentes al objeto, el DEPARTAMENTO DEL CESAR se |

compromete en especial a: ;

1. Exigir al Contratista la ejecucion idénea del objeto del Contrato, bajo
las condiciones y caracteristicas técnicas previstas.

2. Ejercer el control sobre el cumplimiento del objeto a través del

Supervisor de este.

Pagar el valor del Contrato en la forma pactada. f

Informar el lugar, y fecha de atencién a la poblacién beneficiaria. |

Aprobar la Garantia Unica que en debida forma se constituya. |

Exigir la certificacion de pago de aportes al sistema general de

seguridad social y aportes parafiscales.

7. Cumplir con las demas sefialadas en el articulo 4° de la Ley 80 de
1.993, Ley 1150 de 2.007, Decreto 1082 de 2.015, Decretos
Reglamentarios y demas normas concordantes.

8. Aplicar los correctivos establecidos en la Ley, el Estudio Previo, y el |
mismo Contrato, en caso de incumplimiento total o parcial
adelantando las acciones necesarias para el reconocimiento y cobro
de las sanciones pecuniarias y de las garantias a que hubiere lugar.

9. Notificar por escrito al garante de los hechos o circunstancias no
previsibles que sobrevengan con posterioridad a la celebracion del
Contrato y que, conforme al criterio consignado en el inciso 1° del‘

oW
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NUMERAL No. 3 ARTICULO 2.2.1.1.2.1.1 DEL DECRETO 1082 DE 2015

articulo 1058 del Cdodigo de Comercio, signifiquen agravacion del
riesgo o variacion de su identidad local segun lo establece el
articulo 1060 del Cédigo de Comercio.

10. Exigir la ejecucién idonea y oportuna del objeto contractual, asi
como velar por el cumplimiento de este.

11. Brindar la informacion y documentacion que se requiera para el
adecuado desarrollo y cumplimiento del objeto contractual.

12. Las demas contempladas en la legislacion vigente.

3. MODALIDAD DE SELECCION DEL CONTRATISTA Y SU JUSTIFICACION, INCLUYENDO LOS

3.1 MODALIDAD DE
SELECCION Y
FUNDAMENTOS
JURIDICOS:

FUNDAMENTOS JURIDICOS

El articulo 23 de la Ley 80 de 1993; establece que las actuaciones de
quienes intervengan en la contratacién estatal se desarrollaran con
arreglo a los principios de transparencia, economia y responsabilidad y
de conformidad con los postulados que rigen la funcion administrativa.
La Constitucion Politica en el articulo 113, establece que los diferentes
organos del Estado tienen funciones separadas, pero colaboran
armonicamente para la realizacion de sus fines.

El articulo 209, de la Constitucién Politica en su inciso 2 establece que
“las autoridades administrativas deben coordinar sus actuaciones para
el adecuado cumplimiento de los fines del Estado”, asi las cosas, las
entidades descentralizadas pueden celebrar Contratos y acuerdos,
previstos en el derecho publico y en el derecho privado, en cuanto sea
necesario para el cumplimiento de sus funciones.

De conformidad con lo ordenado por el numeral 12 del articulo 22 de la
Ley 1150 de 2007, la seleccion del contratista debe hacerse por
licitacién publica como regla general, sin perjuicio de las excepciones
que se encuentran en los numerales 2, 3 y 4 del mismo articulo; asi las
cosas entre las excepciones al principio general de la licitacion publica,
se encuentra la de los Contratos Interadministrativos mediante la
modalidad de seleccion de contratacion directa a que se refiere el
literal c) del numeral 4 del articulo 2° de la ley 1150 de 2007.

Es procedente la celebracién de un Contrato Interadministrativo, el
cual se desarrollara mediante un proceso de seleccion por contratacion
directa, conforme lo dispuesto por el Articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto
1082 de 2015.

NUMERAL No. 4 ARTICULO 2.2.1.1.2.1.1 DEL DECRETO 1082 DE 2015

4. EL VALOR ESTIMADO DEL CONTRATO Y LA JUSTIFICACION DE ESTE, INDICANDO LAS

VARIABLES CONSIDERADAS PARA CALCULAR EL PRESUPUESTO DE LA RESPECTIVA

CONTRATACION

4.1 PRESUPUESTO

El presupuesto estimado para el presente proceso equivale a TREINTA

OFICIAL: MILLONES DE PESOS ($30.000.000,00) MCTE.
4.2 ANALISIS DEL b .
SECTOR: Ver analisis del sector adjunto.

4.3 VARIABLES
CONSIDERADAS
PARA EL
PRESENTE
PROCESO:

El analisis del sector debe permitir a la Entidad Estatal sustentar su
decision de hacer una contratacion en cualquiera de las modalidades
establecidas en la ley. La eleccién del proveedor y la forma en que se
pacta el Contrato desde el punto de vista de la eficiencia, eficacia y
economia.

Para establecer el presupuesto oficial de los costos operacionales y de
ejecucion de las actividades enunciadas anteriormente, se toma como
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fundamento los valores referenciados historicamente en las
contrataciones suscritas en vigencias anteriores con la ESE HOSPITAL
SAN JUAN CRISOSTOMO, el numero de actividades a ejecutar, las
subactividades, los procesos de cada una, la poblacion objeto, las
condiciones geograficas en cuanto a acceso y seguridad de las zonas
donde se realizaran, los insumos y elementos requeridos para la
Implementacion de las actividades, y los demas costos asociados. Ver
ANEXO 1. Constancia de estudio de mercado.

4.10 ANALISIS Y
CONDICIONES DE
EXPERIENCIA:

Para la celebracion del Contrato interadministrativo se requiere que la
entidad con la que el Departamento requiere celebrar dicha
contratacion sea una entidad publica y tengan dentro de las funciones
y actividades misionales propias de la entidad, el ejercicio propio de
acciones relativas a la prestacion de servicios de salud como
efectivamente la tiene la E.S.E.

Ademas de ello se requiere que la entidad hubiese suscrito con el
Departamento o con otras entidades publicas del orden territorial y/o
descentralizada del orden Municipal contratos o Contratos cuyo objeto
sea prestacion de servicios de salud.

RELACION DE CONTRATOS Y/O CONTRATOS INTERADMINISTRATIVOS
CELEBRADOS ENTRE EL DEPARTAMENTO DEL CESAR Y LA ES.E
HOSPITAL SAN JUAN CRISOSTOMO DE GONZALEZ - CESAR PARA
EJECUTAR OBJETO SEA RELACIONADO CON PRESTACION DE
SERVICIOS DE SALUD.

FORTALECER LOS SERVICIOS DE

SALUD DE BAJA COMPLEJIDAD DE
LA ESE HOSPITAL SAN JUAN
CRISOSTOMO, A TRAVES DE LA
FINANCIACION CON RECURSOS
DEL SISTEMA GENERAL DE
003 - 2020 SRS i S $ 167.250.961,00 6 MESES
OFERTA PARA LA ATENCION CON
CALIDAD Y EFICIENCIA A LA
POBLACION DEL MUNICIPIO DE
GONZALEZ - CESAR

FORTALECER LOS SERVICIOS DE
SALUD DE BAJA COMPLEJIDAD DE
LA ESE HOSPITAL SAN JUAN
CRISOSTOMO, A TRAVES DE LA
FINANCIACION CON RECURSOS
DEL SISTEMA GENERAL DE

004 - 2021 PABHCE L st A A $193.247.502,00 7 MESES
OFERTA PARA LA ATENCION CON
CALIDAD Y EFICIENCIA A LA
POBLACION DEL MUNICIPIO DE
GONZALEZ - CESAR

La experiencia que se debe acreditar para este proceso de seleccion
corresponde a Contratos ejecutado, terminados y liquidados.

Las certificaciones de experiencia deberan contener como minimo, las
siguiente informacion:

e Nombre de la Entidad contratante
e Nombre de la E.S.E
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Objeto del contrato

Fecha de inicio y fecha de terminacion (dia, mes y afio)

Valor del contrato

Certificacion de cumplimiento a satisfaccion expedida por el
funcionario competente.

Firma de quien expide la certificacion.

4.11 REQUISITOS
HABILITANTES

DOCUMENTOS DE CONTENIDO JURIDICO DE LA EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO.

1.

2.

o o

9.

10.

Evidencia de Registro en SECOP Il en rol de proveedor de bienes
y servicios.

Acta de transformacién en ESE y/o creacidon de la institucidon
prestadora de servicios.

Autorizacién de la junta directiva si existe limitacién para
contratar.
Constancia
prestadores.
Fotocopia del RUT de la ESE vigente.

Certificacion de pagos al Sistema General de Seguridad Social (a
la fecha) expedido por el Representante Legal de la ESE o el
Revisor Fiscal, segun el caso.

Planillas de Seguridad Social de la ESE de los uUltimos seis (6)
meses.

Certificacion de pago de parafiscales expedida por la respectiva
entidad: SENA, CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR e ICBF.
Copia de la Tarjeta Profesional del Contador y/o Revisor Fiscal (si
la ESE cuenta con este cargo).

Certificacion bancaria actualizada a la fecha para el manejo de
los recursos PIC.

de habilitacién en el registro especial de

DOCUMENTOS DEL REPRESENTANTE LEGAL DE LA EMPRESA SOCIAL :
DEL ESTADO. '

NN

o

Fotocopia del RUT del Gerente de la ESE vigente.

Fotocopia Acto de Nombramiento.

Fotocopia de Acta de Posesion del Gerente.

Fotocopia de la cedula de ciudadania del Gerente de la ESE.
Fotocopia de la libreta militar (solo si el Gerente es vardn
menor de 50 afos).

Antecedentes judiciales del Gerente, con vigencia no mayor a
treinta (30) dias calendarios.

Certificado vigente de antecedentes disciplinarios expedido por
la Procuraduria General de la Nacion tanto del Representante
Legal como de la ESE con vigencia no mayor a treinta (30) dias
calendarios.

Certificado de Responsabilidad Fiscal del Representante Legal y
de la ESE, con una vigencia no mayor a treinta (30) dias
calendarios.

Certificado del Sistema de Registro Nacional de Medidas

Correctivas RNMC, del Gerente de la ESE, actualizado al dia del |

cargue de los documentos en SECOP IlI.
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NUMERAL No. 5. ARTICULO 2.2.1.1.2.1.1 DEL DECRETO 1082 DE 2015
6. C

5.1 CRITERIOS DE
VERIFICACION
HABILITANTE:

NUMERAL No. 6 ARTICULO 2.2.1.1.2.1.1 DEL DECRETO 1082 DE 2015

ANALISIS DE
RIESGOS Y FORMA
DE MITIGARLO

REQUISITOS DE ORDEN TECNICO, IDONEIDAD Y EXPERIENCIA.

1.
2.

Presentacion de una propuesta técnica.

Acreditar como minimo dos (2) afios de experiencia relacionada
con la ejecucion de las acciones que se pretendan contratar.
Disponer de un coordinador para la ejecucion de las acciones del
PIC que se pretenda contratar, del cual se debe acreditar que
cuanta con el perfil establecido por la entidad territorial.
(ADJUNTAR HOJA DE VIDA).

Tener una evaluacién satisfactoria en la ejecucion técnica y
financiera del Uultimo contrato suscrito con una entidad
territorial.

Se debera cumplir con lo establecido por el sistema uUnico de
habilitacién, cuando la accion del PIC a contratar lo requiera
(manejo de bioldgicos, medicamentos, dispositivos, tamizaje o
insumos médicos).

3,

RITERIOS PARA SELECCIONAR LA OFERTA MAS FAVORABLE

Tratandose de un Contrato Interadministrativo suscrito entre dos
entidades estatales no hay lugar a factores de seleccién para identificar
la oferta mas favorable. Se acredita mediante la CAPACIDAD JURIDICA,
FINANCIERA, DE EXPERIENCIA Y TECNICA, aportada por la ESE
HOSPITAL SAN JUAN CRISOSTOMO DE GONZALEZ - CESAR.

FASE VERIFICACION DE LOS REQUISITOS HABILITANTES: Esta fase es
de caracter habilitante y en ella se verificara el cumplimiento de los
requisitos y documentos juridicos, financieros, técnicos y de
experiencia; y su resultado sera «CUMPLE O NO CUMPLE».

FASE VERIFICACION CRITERIO

| Capacidad juridica Habilitado / No
‘ _ habilitado
Capacidad financiera | Habilitado / No
i habilitade |

Habilitado / No
o __habilitado
Capacidad técnica | Habilitado / No

i habilitado

Experiencia

. EL ANALISIS DEL RIESGO Y LA FORMA DE MITIGARLO.

La Secretaria de Salud del Departamento del Cesar, ajustado a las
disposiciones del articulo 42 de la Ley 1150 de 2.007 y del Decreto 1082
de 2.015 y la Metodologia para identificar y clasificar los riesgos
elaborado por la entidad COLOMBIA COMPRA EFICIENTE realiza la
tipificacion, estimacion y asignacion de los riesgos de la presente
contratacion en el Anexo 2. Matriz de Riegos. -

'NUMERALES 7 Y 12 DE LA LEY 80 DE 1.9¢

7

NUMERAL No. 7. ARTICULO 2.2.1.1.2.1.1 DEL DECRETO 1082 DE 2.015

7.1 GARANTIAS:

7. GARANTIAS E INDEMNIDAD

De conformidad con lo preceptuado en el articulo 7 de la Ley 1150 de
2007 y el articulo 2.2.1.2.1.4.5 del Decreto 1082 de 2015, las garantias no
seran obligatorias en los convenios Interadministrativos. Sin embargo, |
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u

el DEPARTAMENTO exigira constituir a su costa y a favor
Departamento del Cesar, las siguientes garantias:

del

1. CUMPLIMIENTO: El amparo de cumplimiento del contrato cubrira a
la entidad estatal contratante de los perjuicios directos derivados del
incumplimiento total o parcial de las obligaciones nacidas del convenio,
asi como de su cumplimiento tardio o de su cumplimiento defectuoso,
cuando ellos son imputables al HOSPITAL garantizado. Para lo cual el
HOSPITAL deberda prestar poéliza expedida por una compafia
aseguradora legalmente constituida en el pais en un porcentaje
equivalente al 10% del valor del convenio, con una vigencia igual a la
duraron del contrato y seis (6) meses mas, correspondientes al término
legal de su liquidacion.

2. PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES
LABORALES: debera constituirse por un valor igual al cinco por ciento
(5%) del valor del convenio, por el término igual a la vigencia de este y

tres (3) afios mas.

NUMERAL No. 8 DEL DECRETO No. 2.2.1.1.2.1.1 DEL DECRETO 1082 DE 2015

8. INDICACION DE SI LA CONTRATACION RESPECTIVA ESTA COBIJADA POR UN ACUERDO

COMERCIAL Y CONVOCATORIA DE LIMITACION A MIPYMES

8.1 SOMETIMIENTO
A UN ACUERDO
COMERCIAL:

De conformidad con lo dispuesto en el Anexo 4: Lista de excepciones a
la aplicacion de los Acuerdos Comerciales, del Manual para el Manejo
de los Acuerdos Comerciales en los Procesos de Contratacion, expedido
por Colombia Compra Eficiente, estan exceptuados de la aplicacion de
Acuerdos Internacionales o Tratados de Libre Comercio, en su numeral
17, “Los contratos interadministrativos”™.

8.2 Convocatorias
Limitadas a

Conforme a los articulos 2.2.1.2.4.2.2 al 2.2.1.2.4.2.4 del Decreto 1082
de 2.015, este proceso no es susceptible de ser limitada a MIPYMES,

MIPYMES en consideracion al valor del presupuesto oficial del proceso.
ERIKA MERCEDES
MAESTRE VEGA
SECRETARIADE ~ ,—\
SALUD (@\\ e
DEPARTAMENTAL (_  ee=as
DEL CESAR FIRMA:
ROSA MARIA
CERCHAR
SARMIENTO 2
CARGO: LIDER DE ,nga MT@Q S
PROGRAMA — SALUD
PUBLICA FIRMA:
Revisd y aprobo: Rosa Maria Cerchar Sarmiento - Lider Salud Publica. 2
Proyectd - Apoyod \ I
estructuracion parte Carmen Alicia Pérez Gutiérrez - Profesional de Apoyo Salud Publica. Q},
técnica: AJ
53;’5;5;”&2?5?;;1 de Rafael Mgfestre Ternera— Profesional Especializado - Oficina de
- Contratacion
Seleccion: peiin
5o Erika Mercedes Maestre Vega — Secretaria De Salud Departamental Del
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Los arriba firmantes declaramos que han revisado el documento, cuyo contenido se encuentra ajustado a las
disposiciones legales vigentes, bajo su responsabilidad lo presentan para firma.
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