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De igual forma, los dos incisos finales del presente atliculo establecieron que: (#) #La
sumaloria de fo obtenido por la aplicacién de los critetios mencionados en el presente
arliculo, s@ asignara 2 los municipios certificados y a los distritos referidos en el articulo
2.4.1.3, dal presente decreto. Asi mismo, los deparlamentos recibiran los recursos de sus
entidades territoriales no certificadas en salud, asi como los recursos de las areas no
Tunicipatizadas de los departamentos de Amazonas, Guainia y Vaupés.

Los recursos de este subcomponente serén girados por la Nacién a la cuenta maestra de
prestacion de servicios de la entidad temtorial insorita ante el Ministerio de Salud y
Proteccién Sociatt

Frente a uso de ios recursos del subsidio a la oferta se sefialé.

#Articulo 2.4.2.7. Uso de los recursos del Subsidio 2 ia Oferta, Los recursos del subsidio:
ala oferta deberén ser usados por los departamentos, municipios certificados y distritos
referidos en el articulo 2.4.1.3 del presente decreto, para la fmanciacién de los gastos de
operacién de la prestacién de servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado o
administradores de intraestructura publica destinados a la prestacion de servicios de salud,
de acuerdo con lo establecido en numeral 522 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001.
modificado porel atliculo 235 de la Ley 1955 de 2019

Frente @ su ejecucionse sefialé ibid :

#Los departamentos, los distatos definides en et afliculo 2.4.1 .3 del presente deorelo y
los municipios certificados, asignaran tos recursos del subsidio a la oferta a las Empresas
Sooiales del Estado 0 administradores de infraestructura piiblica para la prestacién de
servicios de salud, tenrendo en cuenta el fistado definido por ol Ministerio de Salud y
Proteccién Social, y su ejecucién deberd realizarse mediante la suscripcién de convenios 0
contratos que garanticen la (ransferencia 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 dol
Sistema General de Participaciones en Salud# cl Ministerio de Salud y Proteccién Social.
fy6 los lineamientos para realizar el sequimiento de los recursos det SGP, que serén
eecutados por las entidades territoriates. en particular los Deparlamentos que reciban
recursos de los municipios no certificados entre los cuales destacamos'

#Articulo 2. Lineamientos para la suscripcién de convenios o contralos con las ESE y la
Infraestrucluza —_pibhica beneficiarias de! subcomponente del subsidio a la oferta, Esle
Ministerio determinara y publicara anualmente en su pagina web, el listado de las ESE y de
los administradores de infraestructura publica, monopolio en servicios lrazadores, can las
que los departamentos, distritos o municipios cerlificados suscribiran los canvenios 0
contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Dacreto 780 de 2016, segan
corresponda, asi:

2.2. Los depertmentos que reciban recursos de los municipios no cerlificados suscrbirén
convenias © conlrates con las Empresas Sociales det Estado que operen en la
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prestadoras de servicios de salud de municipios no certificades, se debe tener en cuenta lo
establecido en el Decrelo 268 de 2020: #Articulo 2.42.7. Uso de los recursos dal
Subsidio a ta Oferla. Los recursos del subsidio: a la oferta deberin ser usados por los
departamentos, municipios certificados y distros referdos en et articulo 2.41.3 del
presenle decreto, para la financiacién de los gastos de operacién 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 acuerde con fo establecido
en numeral 522 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado porel articulo 238
de la Ley 1955 de 2019.

#Los depariamentos, los distros definidos en el articulo 2.4.1.3 del presente decreto y
los municipios certificades, asignaran los recursos del subsidio a la oferta a las Empresas
Sociales del Estado o administradores de infraestructura publica para la prestacién de
servicios de salud, leniendo en cuenta el listado definido por ef Ministerio de Salud y
Proteccién Social, y su ejecucién debera realizarse mediante la suscripcién de convenios 0
contratos que garanticen la transferencia del subsidio a dichas entidadest.

De acuerdo con el inciso anterior, para conocer las insttuciones de municipios no
certificades de Antioquia Empresas Sociales det Estado o administradores de infraestructura
publica, que hacen parte del listade definido por el Ministerio de Salud y Proteccién Social,
consultamos dicha informacion en a link

hitps:/www minsalud. gov.cofproteccionsocial Financiamiento/Paginas/Sistem
a-General-de-Participaciones-—-Prestacion-de-servicios aspx, encontramos,

Empresas Sociales del Estado # ESE y Operadores de Infraesteuctura Publica Operada por
terceros
Listado
Archivo con Entidades Monopolio en Servicios Trazadores 2023

En el #Archivo con Entidades Monopolio en Servicios Trazadores # 2023#, filtrando la
informacion por ta variable denominada #Entidad responsable de suscribw el convenio o
contratot, al deparlamento de Antioquia le corresponde realizar la contratacién para la

ejecucién de los recursos del subsidio a la oferta, con fas instituciones que son monopolio
de servicios trazadores de fos municipios no certificados, el archivo Excel contiene dos
hojas.

1} la primera hoa denominada #ESE_monopolia_ST_30Nov2022#, contiene informacién de
las Empresas Sociales de} Estado que son monopolid de servicios trazadoresyal fillrar por
las entidades de Antioquia en las cuales el departamento el responsable de suscribir el
Convenio 0 contrat, lenemos:

Tabla 2 Entidades Monopolio de servicios trazadores de municipios no certificados de
Antioquia (Ver anexo 1 TABLAS). Ver Anexo

Para fa vigencia 2023 en al listado de ESE monopolio de servicios trazadores de municipios
no certificados de Antioquia, publicado por ef Ministerio de Salud y Proteccién Social, son
14 instituciones de naturateza publica, entre las cuales se encuentra la ESE Hospital San
Antonio de Taraza
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ii) la segunda hoa denommada #infraesicuctura Publica, contiene informacion de las
instituciones prestadoras de servicios de salud administradoras de infraestructura publica,
que son monopolio de servicios trazadores, y al filtrar por las entidades de Antioquia en
las cuales es é| departamento el responsable de suscribir el convenio 0 contrato, lenemos.

Tabla 3: Sedes de IPS que administran mfraestructura publica de propiedad de la enlidad
ertitorial Antioquia en municipios no cerlificados - (Ver anexo 1, TABLAS). Ver Anexo

En el mismo listado, en la hoja dos encontramos en el municipio de Zaragoza. que es no
centificado, ef administrador de la infraestructura publica de salud es la IPS Centro Médico
cueis

En conclusion, ef Departamento de Antioquia. es responsable de suscribir el convenio o
contrato para la ejecucion de recursos de subsidio a la oferla con las siguientes 14
Empresas Sociales del Estado (ESE) de municipios no certificados de Antioquia 1) ESE
Hospital Tobias Puerta de Uramita; 2) ES E, Hospital San Bartolome de Murindé; 3) ESE
Hospital San Rafael de Jericé: 4) ESE Hospital San Antonio de Tarazé; 5} ESE Hospilat
Alrato Medio Antioquefio de Vigia del Fuerte: 6) ESE Hospital San Julian de Argolia, 7)
ESE Hospital Isabel La Catolica de Caceres: 8} ESE Hospital Guillermo Gaviria Correa de
Caicedo; 9) ESE Hospital Santa Isabel de Gamez Plata; 10) ES.E. Antonio Roldan Betancur
de fa Pintada: 11) ESE Hospital César Unbe Piedrahita de Caucasia, sede Puerto Berrio: 12)
ESE Héctor Abad Gomez do San Juan de Uraba: 13) ESE Hospital Pedro Claver Aguirre de
Toledo y 14) ESE Hospital Horacio Mufoz Suescun de Sopetran y con un administrador de
infraestructura pilblica, que es @! 15) Centro Médico CUBIS de Istmina # Choc6, operador

de fa infraestructura publica de salud del municipia de Zaragoza

€n total son 15 las instituciones que estén en el lislado publicado por el Ministerio de
Salud y Proteccién Social, que estén ubicadas en municipio no cerlificados de Antioquia y
que son monopolio de servicios Wazadores. entre las cuales se distribuiran los recursos
asignados al Departamento de Antioquia por conceplo de SGP Subsidio a la Oferta para la
actual vigencia

Mediante Ia Resolucién No. $2023060049088 del 28 de marzo de 2023 (que es Anexo).
la Secretaria de Salud del Antioquia, hizo la distnbucién, asignacién y ordena la eecucién
de los recursos del Sistema General de Participaciones , componente subsidio a fa oferta
2023, corresponcientes a la sumatoria de la Ultima doccava 2022, recursos del balance -

saldo en caja y bancos de subsidioala oferta a 31 de diciembre de 2022 y once doceava
de subsidio a la oferta 2023; en la cual se fe asignaran a la ESE Hospital San Anioma de
Tarazé $376.991 796, como presupuesto del presente convenio Las recursos de subsidio
a fa oferta aportados por el Oepatlamento apoyaran a las instituciones beneficiarias, que
son monopolio de servicios trazadores, para concurir en la Tinanciacion de sus gastos de
operacion, destinadosa la prestacién de servicios y tecnolegias on salud en la jurisdicoidn,

Teniendo en cuenta que la ESE Hospital San Antonio de Tarazé esté ubicada en municipio
no cenificado de Antioquia, que est& incluida en el listado de inslituciones que son
monopolio de servicios trazadores publicado por €l Ministeria de Salud y Proteccion Social
y que el deparlamento de Antioquia es fa entidad responsable de suscnbir et convenio o
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contrate para eecutar los recursos det subsidio a Ia oferta, se justifica plenamente ta
celebracién del presente convenio

La realzacion del presente convenio, da cumplimiento a las competencias de la entidad
territorial en prestaciin de servicios de salud # componente subsidio a la oferta,
contempladas en el articulo 43 de la Ley 715 de 2001 en prestacién de servicios de salud

det departamento y garantiza la concurrencia del Departamento para fortalecer la operacion
de la prestacion de servicios de salud en estos municipios no certificados de Antioquia,
que en su mayoria estén ubicados en zonas marginadas y con poblacién con altos indices
de necesidades basicas insatisfechas, que condicionan la movilidad de las personas en el
terrtorie, genera costos adicionales para las familias en su desplazamienlo a buscar
servicios y sestringen et acceso a los servicios de salud Especial mencién merecen en et
grupo, municipios como Vigia del Fuerte y Murindd, en los cuales la principal via de
acceso a la cabecera municipal es la fluvial, lo cual hace mas oneroso cualquier
desplazamiento, Las consideraciones previas, hacen que el desarrollo de los servicios y el
portafolio de estos hospitales sea precario y que se requiera un apoyo adicional por parle
det Estado para estas insttuciones, con el fin de subsidiar la operacién de los servicios de
salud

La no realizacién del contrato o convenio, afectaré la continuidad de la prestacion de
servicios de salud en las jurisdiciones beneficiarias, porque con el recurso que se entrega
a la institucion de salud mediante la contratacién del subsidio a la oferta,la institucién se
‘compromete @ mantener en operacion los servicios de salud basicos hatuitados y abierto ef
servic de urgencias siete dias a la semana, 24 horas al dia; adiionalmeme se
comprometen a fortalecer los protesos de gestidn financiera y de prestacion del servicio de
salud institucional

Otro aspecto importante que se debe resaltar es que en estos municipios hay presencia de
Poblacion migranle en condicién irregular y sin afiliacién al sistema de salud, que cuando
requiere atencién en salud, acudeala institucién publica o administrador de infraestructura
publica, que generaimente es el Unico prestador enla jurisdiccién, para ser atendido y si ta

persona no esla afillada al sislema de seguridad social en salud y no tiene capacidad de
aga, correspondera al Estado asumit el valor de dichas atenciones Teniendo en cuenta
las anteriores consideraciones. en los convenios 0 contratos que se firmen para ia
ejecucién del subsidio a la oferta por parle del Departamento de Antioquia, se pacta una
obligacion para que los servicios dé salud prestatlos por cada Empresa Social del Estado o
por el administrador de infraestructura publica a la poblacién no afiliada al sistema de salud
y sin capacidad de pago, incluyendo migrantes en tal condicién, durante ta presente
vigencia, sean cargados y cruzados contra a los recursos del presente convenio 0 contvalo,
sin que se genera facturacion para la entidad territorial

La Empresa Social del Estado Hospital San Antonio de Tarazé, se encuentra entre las
instituciones beneficianas de recursos del subsidio a la oferta que se ejecutaran mediante
el presente convenio, orientados a concurir en la financiacion de los gastos y a fortalecer
la operacion de la prestacion de servicios en el municipio. El hospital es una IPS de
naluraleza publica y es monopolio de servicios trazadores (ales como urgencias y
obstetricia de baja complejitad.
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La institucién beneficiana de estos recursos, debe presentar un plan de inversion de los
recursos asignados por subsidio a la oferta cn esta vigencia y ol mismo que debe ser
aprobado poresta entidad territorial

Por las anteriores consideraciones se justifica la firma del presente convenio, que aponara
Fecursos frescos a la ESE para sufragar algunas de sus necesidades financieras prioritarias,
especialmente en (alento humano y que le genera compromisos de garantizar la continuidad
de la prestacion de tos servicios de salud basicas en su jurisdiccién de forma constanto La
no aplicacién de los recursos de subsidio a la oferta, privaria al hospital de esta fuente de
financiaci6n para apoyar su operacién y limnaria el acceso de la poblactin pobre y
vulnerable a los servicios basicos de salud. Adicionalmente estos recursos van a contfibuir
al desarrollo efectivo del portafolio institucional y de su objeto social

H fortatecimiento de la red de hospitales piblicos y de fa operacion de la prestacion de
servicios de salud, es una actividad que se encuentra jusulicada © incluida en el Plan de
Desarrollo, al Ptan de Accion de la Entifad y al Plan Anual de Adquisiciones

1.3, Ubieacién del proceso en la estructura del Plan de Desarrollo

13.1 Departamento

PLAN DE DESARROLLO; —#Unidos 2020 # 20234
LINEA ESTRATEGICA: 4. Nuestra Vida
COMPONENTE 4.2 Bienestar Active y Saludable para Antioquia
PROGRAMA, 4.2.3 Aseguramiento de la Poblacion al Sisioma General de
Seguridad Social en Salud.
PROYECTO: 2020003050156. PEP 01-0083 Compromiso de Garantizar la prestacion
de Servicios de Salud para la Poblacion a cargo del Departamento de Antioquia
INDICADOR, —_Pablacién alendida en salud con cargo a recursos del Departamento

ACTIVIDAD: Contralacion baja complejidad y/o documentos ojecutar SGP aportes
Patronales

14. Competencia del organismo para adelantar cl proceso

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

La Ley 715 de 2001, arliculo 43.2 1 en tos siguientes Lérminos:

“Gestionar la prestacién de los servicios de salud, de manera oportuna, eficiente y con
calidad a fa poblacién pobre en to no cubierto con subsidis a la demanda. que resida en
su jurisdicci6n, mediante mstituciones prestadoras de servicios de salud publicas o
privadas”

la Ley 1955 de 2019 estableco, #ARTICULO 232 COMPETENCIAS DE LOS
DEPARTAMENTOS EN LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, < Entra en vigencia a

partir det 1 de enero de 2020> Adicionense los siguientes numerales at articulo 43 de la
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Ley 718 de 2001, asi: #43.2.9 Garantizar ta contralacién y el seguimienta del subsidio a
a oferla_entendido como la cafinanciacién de la operacién de la prestacion de servicios y
lecnologias efectuada en zonas alejadas © de dificil acceso, a través de instituciones 0
miracstructura publicas 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 la oferla se
financiaran con recursos del Sistema General de Participaciones y con los recursos propios
de la entidad terntorrali.

G Decreto 268 de 2020, referente al uso de los recursos del subsidio a la oferta se
sefialé:

#Aruculo 2.4.2.7, Uso de los recursos del Subsidto a la Oferta, Los recursos det subsidio
a fa oferta deberan ser usados por los departamentos, municipios certificados y distritos
referidos en 6f articulo 2.4.1 3 del presente decreta, para fa financiacion de los gastos de
operacién de la prestacian de servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado 0
administradores de infraestructura publica destinados a la prestacion de servicios de salud,
de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del arliculo 52 de la Ley 718 de 2001,
modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

Gi Cecreto Departamental No. 202107000528 del 01 de febrera del 2021, por medio del
cual se hacen delegaciones en maleria contractual en la Gobemacién de Antioquia,
establece lo siguiente,

#Articulo 1 Delegarla competencia para adelantar todas las actividades precontractuales,
contractuales y pos contractuales necesarias para el cumplimiente de los fines del
departamento de Antioquia, asi como la competencia pata ordenar el gasto, expedir los
aclos administrativos relatives a ta actividad contractual y celebrar contralos y convenios
sin consideracién a la cuantia, asf

En cada uno de los Secrelatios de Despacho Misionales y de Apoyo Transversal,
Orreclores de los Departamentos de Administrativos, Gerentes de Organismos y Jefes de
Oficina Privada y de Comunicaciones, con relacion a la raisién, objetivos y funciones
establecidos en el Decreto con Fuerza de Ordenanza No. 2020070002567 del 5 de
noviembre de 2020 y las demas normas que Io modifiquen, reglamenten, adicionen o
complementen

Delegar en las Secretarias de Educacién y de Salud y Proteccién Sociat de Antioquia,
la competencia para el desarrollo de la actividad precontractual, contractual y post
conlractual y las operaciones presupuestaies, inherentes al tramite de los procesos de
adquisicién de bienes y servicios, cuya fuente de financiacion 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
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Social de Antioquia. las siguientes

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

1.5, La forma de satisfacer la necesidad

Pera satisfacer la necesidad y dar cumplimiento a ta competencia de la entidad territorial
teferente a la ejecucién de los recursos del subsidio a la oferta det Sistema General de
Parlicipaciones para Salud, en el Municipio Tarazé se deberd celebrar un convenio
inleradministrativo can la Empresa Social del Estado que hace parte del listado de
Instituciones piiblicas monopolio de servicios trazadores publicado por el Ministeno do Salud
y Prolecci¢n Social. Con ello se aportaran recursos para cofinanciar la operacion de la
prestacién de servicios en el munseipio.

El Decreto 268 de febrero 24 de 2020 #Por el cual se sustituye parcialmente ta Parle 4
del Libro 2 del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y Proteccién
Social y se modifica el arliculo 2.2.5 12 del Decreto 1082 de 2015, Unico Reglamentana
del Sector Ademistrativo de Planeacién Nacional, en relacién con fa definicion fe los
crilenos, procedimientos y variables de disinbucién, asignacién y uso de los recursos del
Sistema General de Parlicipaciones para Salud y se dictan otras disposiciones#; {jo entre
otras las reglas para el uso y la forma de gjecucin de los recursos de! SGP, participacion
con destinacién especifica para el seclor salud. componente de subsidio a la oferta asi

Frente a uso de los recursos del subsidio a la oferta se sofiald’

#articulo 2.4.2.7 Uso de los recursos del Subsidio a la Oferta, Los recursos deb subsidio
a la oferta deberan ser usados por los departamentus, municipios certificados y disintos
referidos en ol articulo 24.1.3 del presente decreto, para fa financiacién de los gastos ol
‘operacién de la prestacién de servicios de salud de las Empresas Sociales det Estado o
acministradores de infraestructura publica destinados a la prestacién de servicios de salud,

de acuerdo con lo establecido en numeral 522 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001,
modilicade por el articulo 235 de la Ley 1985 de 2019.

Frente a su ajecucién se sofialé ibid

#Los departamentos. los distrtos definidos en el articulo 2.41 .3 del presente decreto y
los muniespios certificados, asignarén los recursos de! subsidio a la oferta a las Empresas
Sociales det Estado 0 administradores de infracstructura publica para la prestacion de
servicios de salud, teniendo en cuenta ef listado definido por ol Ministerio de Salud y
Proteccién Social, y su ejecucion debera realizarse mediante fa suscnpcién de convenios 0
contratos que garanticen la transferencia del subsidio a dichas entidades

Con la ejecucién del convenio con la Empresa Social del Estado dol municipio se da
‘cumphimiento a la compelencia de Ia entidad territorial y se dara aplicacién a lo eslablacido
en el Decreto 268yen la Resolucion 857 de 2020, frente al subsidio a la oferta
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2. EL OBJETO Y SUS ESPECIFICACIONES.
2.1 Qhjeto

Concurrir en la financiacion de los gastos de operacién de la infraestructura poblica de
salud del municipio de Tarazé que es administrada por la Empresa Social del Estado ES E,

Hospital San Antonio de Taraza, destinados a la prestacién de servicios y tecnologias en
salud, en los términos establecidos en el numeral 52.2 del articulo $2 da la Ley 718 de
2001 y sus decretos reglamentarios

2.1.1, Alance det Objeto

€1 convenio se ejecutard en la actual vigencia en las instalaciones de la Empresa Social del
Estado contratista y en los sitios en los cuales se realicen prestaciones de servicios de
salud por parle del hospital, dingidas a los habitantes de su municipio. En el convenio
estan planteadas unas melas que hacen referencia a mejorar los procesos adminstrativos y
fmanceros de la ESE que finalmente redundarén en la meora de la prestacién de los
servicios de salud del portafolio habilitado por el hospital, correspondientes a servicios de
baja compleidad. Ademas, el prestador se compromete a atender la poblacion no afliada
sin capacidad de pago que demande servicios y no pueda ser afillada al sistema de
seguridad social en salud, incluyendo migrantes sin afiliacién y sin capacidad de paga

Se beneficrard con la ejecucién del presente convenio 1a tolalidad de la poblacién residente
en ol municipio, toda vez que los recursos estén orientados a fortalecer la operacién de la

prestacion de servicios de salud en el municipio y cualquier habitante det mismo es
potencial usuario de los servicios de salud en la institucién, maxime se tenemos en cuenta
que la ESE es monopolio en la jurisdiccion para los servicios trazadores y en muchos
easos es el unico prestador de servicios de salud Se incluye una obligacién de cruzar
conira los recursos del presente convenio la facturacién que durante la presente vigencia
se produzca por atenciones de poblacion pobre. sin capacidad de pago y que no esté
afilada af sistema de salud en el municipio

2.2. Especificaciones tacnicas del convenio @ celebrar

Mediante el presente convenio se fortalecer4 Ia operacién de la prestackin de servicios de
salud en cl municipio y especificamente se fortalecerd la Empresa Social de Estado que es
una instilucién que presta servicios de salud de baja compleyidad. Los servicios ofestados
por la institucion deberan estar debidamente habilitados @ inscrtos en el Registro Especial
de Prestadores de Salud (REPS) del Ministero de Salud y Proteccién Social, to cual
garantiza el cumplimiento de las condiciones minimas de calidad exigidas para prestar
servicios de salud en Colom

Para ta prestacion de los servicios Ia institucién debe tener en cuenta fas condiciones
clmicas de cada paciente y las onenlaciones y decisiones sustenladas por el profesional de
la salud responsable del paciente, los servicios deben ser prastado en las areas de consulta
externa, hospitalizacion, urgencias u otras de ta inslitueién y siempre con ta prescripcién
del médico yfo profesional, debidamente acreditado
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Por las caracteristicas de! convenio. que es para fortalecer la operacién de la prestacién de
los servicios de salud en todas las areas de la institucién, Ia ESE debe garantizar unas
condiciones minimas’ la oportunidad enla 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 fa continuidad de la prestacin de jos servicios
especialmente del servicio de urgencias las 24 horas del dia, los siete dias de ta semana

En el ordenamiento normative del sistema de salud se dispone de una serie de referentes
para el ordenamiento normativo del sistema de salud se dispone de una serie de referentes
para clasiticar y codificar los servicios y las tecnofogias en salud que sc pueden proveer a
los pacientes y ademas se cuenta con guias de practica clinica para otientar ef manejo de
pacientes con determinados diagnostisos: existen referentes de tarifas para las tecnalogias
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 tanfano SOAT)
cada aio el Ministerio de Salud y Proteccion Social actualiza mediante actos
administrativos el Plan de Beneficios en Salud y la Clasificacion Unica de Procedimientos
en Salud # CUPS, asi como la Cotlficacién Unica de Medicamento (CUM), referentes son
tenidos en cuenta por las IPS en el proceso de atencién de fos usuarios y en los reportes
al sistema de informacion en salud.

2.21 Adquisicion de dienes
NIA,

222—Requerimientos ambientales

Los requerimientos ambientales minimos que deben cumpiir los prestadores de servicios de
salud, se encuentran detetminados y se verifican en et proceso de habihtaci6n que debe
adefantar cada institucion prestadora de servicios de salud antes de iniciar su operacién,
los mismos que son veriicades por la entidad lemtonal y ningin prastador de servicios
puede desarrollar su objeto, si na aparece habililado en el Registro Especial de Prestadores
(REPS), del Ministerio de Salud y Proteccién 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 ef Trabajo (SG-SST}, y ademas tener en cuenta las normas gue
reguian el tema de Seguridad y Salud en trabajo, entre las cuales estén

Decreto 1972 de 2015 #Unico seglamentario del sector trabajo#
Resolucion 0312 de 2019 #For la cual se definen estandares minimos del Sistema de

Gestion en Seguridad y Salud en el trabajot
Decreta ley 1295 de 1994 #Por el cual se determina la organizacion y administracion

del Sistema General de Riesgos Profesionates#
ley 1562 de 2015 #Por Ia cual se modifica et Sistema de Riesgos Laborales y se

dictan otras disposiciones en matena de Salud Ocupacionait,
Manual de Salud y Seguridad en el Trabajo del Departamento de Antioquia

Nota’ & SST debeser implementade por las personas juridicas y por las personas naturales
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que tengan personal a carga conforma a los requisites sefialados en la Resolucién 0312 de
2019, Para ello debera presentar la autoevaluacién vigente debidamente fimada por el
representante legal y el responsable del Sistema de Seguridad y Salud en ¢l Trabajo. junto
con su larjeta profesional vigente.

© Departamento de Antioquia podra en cualquier momento pedir informacién adicional que
permita verificar ios requisites de 1a autoevaluacién o el cumplimiento de la normatividad
en estandares de Seguridad y Salud en el Trabajo

2.2.4 Autorizaciones, permisos. licencias y documentos téonicos

Para el presente convenio el prestador debe tener debidamente habilitado sus servicios en
el Registro Especial de Prestadores (REPS) del Ministerio de Salud y Proteccién Social. La
Institucion debe aportar entre los requisitos para el convenio el certificate de habilitacian
expedido por la Secretaria Seccional de Salud y Proteccién Social de Antioquia (Cerliticado
de habistacion No 0515402201, cumple con los estandares minimos de cakdad exigidas en
el sistema de salud en Colombia

Por \ralarse de recursos de subsidia 2 la oferta, se venificé que la institucién se encuentra
incluida en el listado de instituciones con servicios trazadores publicado por el Ministerio de
Salud y Proteccién Social, referenciado en la Resolucion 857 de 2020, #Articuio 2
Lineamiontes para la suscripcién de convenios o conlratos con las ESE y la
infraestructura —piblica beneficiarias det subcomponente del subsidio a la oferta Este
Ministerio determmara y publicara anualmente en su pagina web, ol listado de las ES.E y
de los administradores de infraestructura publica, monopolio en servicios trazadores, con tas
que los departamentos, distrtos 0 municipios certificades suscnbirén los convenios o
contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de 2016, segun
correspondatt, De acuerdo con ello, se consullé el listado publicado por ef Ministerio enla
pagina,
htlps {ww w_minsalud.gov. colproteccionsocial/Financiamianto/Paginas/Sist

ema-General-de-Participaciones--Prestacion-de-servicios aspx. Aclualizada=a= 2023,
Actualizada a 2023

La Empresa Social del Estado E.S.E Hospital San Antonio de Taraza, se encuentra en el
listado publicado por el Ministerio de Salud y Proteccién Social en la presente vigencia

22.5,—Codificacion del bien, obra o servicio segin las Nacianes Unidas - UNSPSC

CLASIFICACION, 85101705
GRUPO Servicios
SEGMENTO, 85 # Servicios de salud
FAMILIA: 10 # Servicios integrales de salud
CLASE 17 # Servicios de Administracion de Salud
PRODUCTO: 05 # Administracién de Salud Publica

CLASIFICACION: 85101501
GRUPO Servicios
SEGMENTO, 85 # Sorvicios de salud
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FAMILIA: 10 # Servicios integrates de salud
CLASE: 18 # Centros de Salud
PRODUCTO. —_07-Servicios hospitalarios de emergencia © quirirgicos

2.3. Conventantes:

Organismo Conveniante: Departamento de Antioquia, Secrelaria Seccional de Salud y
Proteccién Social de Antioquia

Conveniante Ejecutor: Empresa Social del Estado ESE Hospilal San Antonio de Taraza

2.4, Plazo

La duracion del presente convenio seré de ocho (8) meses y veinte (20) dias contados a
partir de la firma del acta de inicio, sin superar el 20 de diciembre de 2023

25 Lugar de ejecucion y entrega

Lugar de Ejecucién: Fl lugar de ejecuci6n del Convenio sera las inslalacianes de la Empresa
Social del Estado E-S.E, Hospital San Antonio de Tarazé, Departamento de Antioquia

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

2.6. Compromisos de los Conveniantes

2.6.1 Compromisos comunes

1 Perfeccionar conjuntamente la minuta del convenio, acta de inicio, suspensiones 0
prorrogas, actas en desarrollo del convenio a que haya lugar, y acta de liquidacién
2 Aportar al convenio, los recursos pata la realizacion del objeto.
3, Suministrar la informacion disponible que se requiera para la ejecucion del convenio
4. Realizar las actividades necesarias para el cumptimiento del objeto de! convenio
5 Designar un enlace 0 supervisor que realice el seguirmiento. control y vigilancia de las
actividades que se desarrollen en cumplimiento det objeto del convenio.

8. Propender porel logro de los productos pactados,
7, Mantener un flujo constante de ta informacion necesaria durante la ejecucién y
liquidacion del convenio.
8 Asistir a las reuniones programadas para el seguimiento y correcta ejecucian del
convenio.
9 Goordinar conjuntamente, la realizanian de visitas téenicas de campo y demas eventos
que se consideren necesarias en cumplimiento def objeto, entre otros

2.6.2 Gompromisos del conveniante ejeculor

2.6.21 Compromisos Técnicos

1. Garantizar ta operaciény la prestacién del servicio de salud en Ia institucion, de
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acuerdo con los horarios definidos y tos servicios habititados en el Registro Especial de
Frestadores (REPS), incluyendo la prestacién del servicio de urgencias tas 24 horas del dia,
los 7 dias de la semana, De tal forma que la sade opere y presle sus servicios en
condiciones de calidad para la poblacién 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 orgarismos de regulacion y
de control del sector

3. Cumplir con fa totalidad de los reportes establecidos on el Sistema de Informacion
para la Salud, definigos por et Ministerio de Salud y Proteccién Social, de acuerdo con los
Procesos de atencién a las personas en cada uno de los servicios de la institucion,
incluyendo los reportes de gestion de la demanda inducida y las acciones de proteccion
especifica y deteccian lemprana definidos en la resolucién 4505 de 2012 que apliquen
para la poblacién no afiliada de Antioquia

4, Garanlizar fa prestacién de los servicios de salud del portafolio habilitado porta ES.E,
a la poblacién residente en su municipio que demande servicios de salud del porlafolo de
la ESE, que demuestre no tener capacidad de pago y que no se pueda afilar al Sistema
General de Seguridad Social en Salud (SGSSS). Los servicios prestados a dicha poblacién,
durante la actual vigencia, se deben aplicar (cruzar) contra los recursos del presente
convenio, ¥ no se generara facturacién hacia la entidad territorial. La ES.E. debe hacer fos
ajustes presupuestales y contables que correspondan para sanear dichas facturas con cargo
a fos recursos det presente convenio, sin que se genere cartera por tal concepto a cargo
de la entidad terntonal departamental 6 supervisor del convenio sera responsable del
control y seguimiento de la anteriar obligacién,

5 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
Rogistros Individuales de Prestacion de Servicio de Salud (RIPS) que se originen de fas
atenciones de la poblacion que manifiesta no lenet capacidad de pago y no se pueda
afiliar al sistema de seguridad social en salud, y que se atendieron en ia ES.E en ef mes
inmediatamente anterior Igualmente deben presentar, si no to han hecho, los RIPS de
atenciones de poblacion que cumple las condiciones mencionadas. que se hayan atendido
desde el primer dia de enero de la actual vigencia Se deben adjuntar a los RIPS: Copia
del documento de identificacion del usuario, copia det pantallazo de la consulta en la Base
de Datos Unica de Afiliados (BDUA) y copia det documento que certifique la no capacidad
de pago de la persona atendida, Lo anterior para efectos de varificacién por parte de la
supervision y para controlar el momentoapartir del cual se podra autonzar algin pago por
servicios adicionales con recursos correntes, por haber superado el valor del conver
Conio reterente en el Registro Individual de Prestacion de Servicios (RIPS), para tas tarifas,
se usaré el Decreto 2423 de 1996, actualizado a la vigencia, menos el 15%: ademés
permitira a la supervision hacer ef seguimiente y ta venficacion de los valores reportados.

6 Dar cumplimiento estricto a to establecide en el Decreto 064 de 2020. Por el cual
se moditican articutos 21.3 11, 2.1.3.13; 2.1.5.1; 25 24.7.7. 217.8. ¥ 21.39.17, y se
adiciunan los articulos 2.1.5.4 y 2.1.5.5 del Decreto 780 2016, en relacién con los
alitctos al Regimen Subsidiado, la afiiacign de oficio y se dictan otras disposiciones
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Igualmente cumplir con Io establecida en el Decreto 616 de 2022 que incorpora la
contribucién sotidaria como mecanismo de afiliacién al Régimen Subsidiado En coherencia
con lo anterior, toda persona que solicite atencién en salud en la institucion y cumpta los
requisilos para ser afiliado al Regimen Subsidiado, debe aliliarse y ser atendida con cargo a
los recursos del aseguramiento, facturando tas atenciones a ta Entidad Administradora de
Planes de Beneficios que tenga presencia en el municipio, @ Prestador realizard el tramite
establecido para garantizar lo anterior

7 Aplicar lo establecido en la Resolucion 1178 de 2021, en lo que corresponda a fos
prestadores de servicios de salud, una vez se expida la reglamentacién especifica por parte
de la autordad competente, en materia de tramites para faciitar la afiliacion do la
Poblacion migrante en condicién irregular, con ocasi6n de la expedicion del Estatuto de
Proteccién Temporal para Migtanles Venezotanos.

&—Cumplir con el Decreto 441 de 2022 Articulo 2.5.3.4.3.2 Auditoria, El modelo de
auditoria debe contemplar como minmo {os aspectos administrativos, Iinancieros,
(écnico-cientiticos y de caldad del servicio que hacen parte del Sistema Obligatorio de
Garantia de Cakdad en Salud -SOGCS La auditoria de la calidad de la atencién de los
servicios deberd desarrollarse de acuerdo con el Programa de Auditorla para el
Mejoramiento de la Calidad -PAMEC- de cada uno de los agentes. de conformidad con Io
establecido en et Capitulo 4 "Auditoria para el mgjoramiento de la calidad de la atencion
de salud’ del Titulo 1 de la Parte 5 det Libro 2 de este Decrolo o la norma que los
modifique, adicione o sustituya Los provecdores de tecnolagias en salud que suscriban
acuerdos de voluntades y realicen procesos de auditoria deherén acogerseaJo previsto en
et presente arliculo

2.6 2.2. Campromisos Admunistrativos, Legales y Financieros

1, Presentar al Supervisor del convenio tos soportes que den cuenta de que se
encuentra a paz y salvo con et pago de sus obligaciones frenle a la seguridad soctal,
riesgos profesionales, pensiones y aporles parafiscales, conforme al atticulo 50 de la ley
789 de 2002yatticulo 1 de ta Ley 828 de 2003 y demas normas que apliquen si quien
Certifica es contador o revisor fiscal, presentar copia cedula ciudadania, copia de fa Tarjota
Profesional y certificado de la Junta Central de Contadores vigente
2 Realizar fos ajustes presupuestales y contables a que haya lugar, frente a la ejecucion
de los recursos del componente de Subsidio a la Oferta del Sistema General de
Participaciones en Salud asignados en et marco del presente convenio;

3. Presentar una vez fmado ef convenia, la certificacién de la cuenta bancaria de
ahorros de uso exclusivo para los recursos del subsidio a la oferta a la oval se hard la
transferencia de los recursos asignados Los rendimientos financieros que se generen dehen
ser devueltos a la Gobernacién de Antioquia al final de la vigencia,
4. Cumplir las metas ¢ indicadores pactados de acuerdo con Io establecido enel articula
2.4.2. 7 del Decrelo 268 de 2020 y del articulo 3 de la Resolution 887 de 2020, o la
norma que la modifique, adiciones © derogue, numeral ##3.5. Los indicadares y melas a
ser cumplides durante la vigencia del convenio © contrato##
5. Baborar ta propucsta de inversion de los recursos del subsidio a la oferta asignados
mediante el presente convenio, ta inversion debe estar ovientada a fortalecer la operacién
de la prestacion de servicios de salud, con especial enfasis en el talento humano
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mmstitucionat 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 convenwo, para su revision y aprobacién de la inversion de los recursos
6.

—
Gecutar los recursos del convenio en concordancia con la propuesta aprobada por la

Secretaria y entregar a la supervisién os soportes de dicha ejecucion
7. Cumplir con los requisitos para la prevencidn de accidentes y enfermedades laborales
del personal propio y/o el de los subcontralistas de acuerda con Io establecido en ef
Cédigo Sustantivo del Trabajo y demas normas que ryan la materia, dando aplicacién en io
que corresponda al Manual de Seguridad y Salud en el Trabajo dirigida a Contratistas del
Departamento de Antioquia

2.63. Del Departamento de Anlioquia- Secretaria Seccional de Salud y Proteccién Social.

1, Incorporar en ef presupuesto de la actual vigencia, los recursos que se comprometen
en el presente convenio y que seran trasferidos al conventante ejecutor
2. Enutir cenificade dé disponibilidad presupuestal
3. Designar el supervisor det convenio.
4. Realizar sequimiento, verificacién y contro! del cumplimiento de (os indicadores, metasylas obligaciones pactadas y la tiquidacién det convenio,

CUMPLIMIENTO DE METAS E INDICADORES. En concordancia con lo establecida en el

articula 24.27 Del Decreto 268 de 2020, se establecen las siguientes metas e
indicadores de calidad en la prestacidn de servicios de salud, de gestion financiera y de
produccion. que deberén ser cumplidas durante la vigencia del convenio por parte de la
ESE.

1) Indicador de Calidad en ia prestacién de servicios de salud.

1.1 Tiempo promecho de espera parala asignacién de cita por médico general fl estandar
que debe cumplir la ESE debe estar en coherencia con Io establecido en la Resolucién
1852 de 2013. #Por media de la cual se reglamentan parcialmente los articulos 123 y
124 del Decreto - Ley 019 de 2032yse dictan otras disposiciones Articulo 1. Paragrafo
3. La asignacién de las citas de odontologia y medicina generales no podra exceder los
tres (3) dias habiles, contados a partir de la solicitud, salva que el paciente las solcite de
manera expresa para un plazo diferente, Dichas entidades en eb momento en que reciban la
sokcitud informarén 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 requeridatt

2) Gestion de produccion y prestacion del servicio de salud.

21 Funcionamiento de los servicios habilitados en los horaros reportados en el REPS

El prestador de servicios de salud deber& garantizar y dar cumplimento a los horarios de
los servicios de salud habililados en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de
Salud (REPS) y entregar la evidencia deello al supervisor del convenio

3) Gesti6n financiera
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3.1, Monto de fos ingresos corrientes recaudados por concepto de venta de servicios de
salud

PORCENTAJE DE RECAUDO" Ingreso Total Recaudado (Excluye CxC) / Ingreso Total
Reconacide Excluye Cx
META: % de recaudo mayor 0 igual al pramedio 3 anteriores vigoncias

32 Monto de recuperacién de cartera por conceplo de venta de servicios do salud,

RECUPERACION DE CARTERA: recaudo de recursos de vigencias anteriores
META: recaudo de vigencias anteriores mayor o igual al promedio 3 anlenares vigencias

3.3 Equilibrio presupuestal

Equilibrio con reconocimientos: Ingreso Total Reconocido / Gastos Comprometidos Totales
con Cuentas por Pagar
META: Equilibrio con reconocimiento mayor 0 igual a4
La Direccion de Gestion Integral de Recursos. certificara los resultados de los tres (3)
indicadores de gestién financiera, con base en la informacién repertada por los hospitales
en el Sistema de Informacion Hospitalaria # SIHO del Ministerio de Salud y Proteccion
Social

5 Realizar los ajustes presupuestales, contables y de tesoreria que se requieran para
garantizar la adecuada ejecucion de los recursos y ef cierre de presupuestal de los mismos
al final de la vigencia,

3. FUNDAMENTOS JURIDICOS QUE SOPORTAN EL CONVENIO.

G Sistema General de Parlicipaciones (SGP) previsto en la Ley 715 de 2001 #Por la cual
se dictan normas organtcas en materia de recursos y competencias de conformidad con los
arliculos 151, 288, 386 y 357 (Acto Legislativo 01 de 2001) de la Constitucion Politica y
se dictan olras disposiciones para organizar la prestacién de los servicios de educacion y
salud, entre otvos#, esté constituida por los recursos que la Naciin transfiere a tas
entidades terntoriales, para la financiacion de los servicios a cargo del Estado © SGP esta
Conformado entre otros, por una participacién con destinacion especifica para ef sector
salud, denominada participacién en salud; Esla a su voz est4 integrada por varios
Componentes ast’ Componente de aseguramienta en salud, componente de salud publica.
Componente de subsidios a Ia oferta La Ley 1955 de 2019 #la cual se oxpide al Plan
Nacional de Desarrojlo 2018-20224. modified ef articulo 47 de la Ley 715 de 2001
estableciendo nuevos critenos para ta destinacién y distabucion de la parheipacién en
salud, asi #ARTICULO 233. DESTINACION Y DISTRIBUCION DE LOS RECURSOS DEL
SISTEMA GENERAL DE PARTICIPACIONES PARA SALUD. Modifquese el articulo 47 de la
Ley 715 de 2001, ef cual quedara asi: Aniculo 47. Distibucién de los recursos del
sistema general de parlicipaciones, Los recursos del Sistema General en Participaciones en
Salud se destinaran y distribuiran cn los siguientes componentes
1 Bl 87% para el componente de aseguranwento en salud de los afillados ab Régimen
Subsidiado
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2. El 10% para el componente de salud publica y el 3% para el subsidio a la oferta,

Que el articulo 235 ibid. definié el subcomponente de subsidio a la oferta como ta
asignacién de recursos para concurrir en la financiacién de la operacién de la prestacién de
servicias y tecnalogias, en los siguientes terminos; #ARTICULO 235. DISTRIBUCION DE.
LOS RECURSOS DEL COMPONENTE DE SALUD PUBLICA Y SUBSIDIOS A LA OFERTA.
Modifiquese el articulo 52 de Ia Ley 718 de 2001, el cual quedard asi (#) 522 6
subcomponente de Subsidio 2 la Oferta se define como una asignacién de recursos para
concurrir en la financiacién de la operacion de fa prestacién de servicios y tecnologias
efectuadas por instituciones pUblicas 0 infraestructura publica administrada por terceros,
ubicadas en zonas alejadas 0 de dificil acceso que sean monopolio en servicios trazadores
y no sostenibles por venta de servicios.

Los recursos para financiae este subcomponente se distribuirén entre fos municipios y
distros cerlificados y los departamentos con instituciones dé prestacién de servicios de
que trata el inciso anterior, de conformidad con los siguientes criterios: poblacion total,
forcentaje de pobreza de cada entidad terntorial, ruralidad y densidad poblacional.

Que a sv vez el articulo 236° ibid, establece frente a los gastos en salud de la poblacion
pobre que estos serén asumidos por las entidades territoriales, ademés frente a la
coberlura universal del aseguramiento sefalé: #ARTICULO 236. PAGO DE SERVICIOS Y
TECNOLOGIAS DE USUARIOS NO AFILIADOS. Con el propésito de lograr la cobenura
universal det aseguramiento, cuando una persona requiera la prestacion de servicios de
salud y no esté afiliada al Sistema General de Seguridad Social en Salud, la entidad
territorial competente, en coordinacién con las Entidades Promotoras de Salud (EPS) y con
las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) pibblicas o privadas afilarén a
estas personas al régimen de salud que coresponda, teniendo en cuenta su capacidad de
pago, lo anterior de conformidad con los lineamientos que para el efecto se expidan

Los gastos en salud que se derven de Ia alencién a poblacién pobre que no haya surtido
el proceso de afiliacian definido en el presente articula, seran asumidos por las entidades
terntoniatest

‘Que mediante el Decreto 780 de 2046, se compilaron las normas de cardcter
feglamentario que rigen ef sector administrative de salud y proteccién social y en la Parte
4 del Libro 2, se incorporaron las normas relacionadas con [a atencién a la poblacién no
asegurada, que establecen disposiciones relacionadas con la distnbucion de los recursos del
SGP que requieren un replanteamiento en el marco de lo dispuesto en la Ley 1955 de
2049.

En virlud de los cambios normatives asocrados con Ia distnbucion de los recursos de SGP
parlicipacion en salud, el Gobierno Nacional reglamenté ia matena mediante el Decreto
268 de febrero 24 de 2020 #Por el cual se sustituye parcialmente fa Parle 4 del Libro 2
del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y Protecci6n Social y se
modifica el arliculo 22.5 1 2 del Decreta 1082 de 2015, Unico Reglamentario del Sector
Administratwo de Planeacion Nacional, en relacién con la definicién de los criterios,
procedimientos y vatiables de disinbucion, asignacion y uso de los recursos del Sistema
General de Participaciones para Salud y se dictan otras disposiciones#, Decreto en el que
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se fijan entre otras las siguientes disposiciones para la distribucién, asignacién, uso, forma
de ejecucién, indicadores, metas. vigencia, supervision, seguimionto y control de los
Tecursos del SGP, parlicipacion con destinacién especifica para el sector salud, componente
de subsidio a la oferta, asi

En cuanto a la definicién sefalé

Articulo 2.4.1.3, Definiciones: #Subsidios a la oferta #Son los recursos asignados para
soneurrir en ta financiacién 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 trazadores y no
sostenibles por venta de servicios

En cuanto a los onlerios de disinbucién y asignacién precisé:

#Aniculo 24.2.6, Criteros para la distnbucién y asignacién del subcomponente de
Subsidio a ta Oferta, de los recursos de la participacion de salud del Sistema Generat de
Participaciones En cumplimiento de la dispuesto en el numéral $2.2. del articulo $2 de la
Ley 715 de 2001, modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019, los recursos
de este subcomponente se distribuiran entre tos deparlamentos, municipios certificados y
distatos referidos en el articulo ef 2.4.1.3 del presente decreto, en donde se encuentren
fos monopolios en servicios trazadores no sostenibles por venta de Servicios definidos en
ese decralo conlos siguientes criterios:

Ast mismo los dos incisos finales del presente articulo, cstablecieron que: (#) #La
sumatoria de lo obtenido por la aplicacion de los critenos mencionados en el presente
articulo, se asignara a los municipios centificados y a los distritas referidos en el articulo
2.4.1.3., del presente decreto Asi mismo, los departamentos secibiran los recursas de sus
entidades territoriales no cerlificadas en salud, asi como los recursos de las areas no
municipalizadas de los departamentos de Amazonas, Guainia y Vaupes
Los recursos de este subcomponente serén girados porla Naciin a la cuenta maestra de
preslacin de servicios de la entidad territorial insenita ante el Ministerio de Salud y
Proteccién Social

Frente a uso de los recursos de! subsidio a la oferta se sefialo

#Articulo 2.4.2 7 Uso de los recursos det Subsidio a la Oferta. Los recursos del subsidio’
a la oferta deberan ser usados por los departamenlos, municipios certificados y distrilos
referidos en el articulo 24.1.3 del presente decrelo, para la financiacion de los gastos el

operacién de la prestacion de servicios de salud de las Empresas Sociales de! Eslado 0
administradores de infraestructura publica destinados a la prestacién de servicios de salud,
de acuerdo con lo establecido en numeral 52 2 det articulo §2 de la Ley 715 de 2001.
modificade por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.
Frente a su ejecucién so sefalé ibid

#Las departamentos, los distritos definidos en ol articulo 24,1 .3 del presente decreto y
los municipios certificados, asignaran los recursos del subsidio a la oferta a las Empresas
Sociales def Estado o adminsstradores de infraestructura publica para la prestacion de

AARANGOR
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servicios de salud, teniendo en cuenta el listado definido por el Ministerio de Salud y
Proteccion Social, y su ejecucion deberd realizarse mediante la suscripcion de convenios 0
contralos que garanticen la transferencia del subsidio a dichas entidades#.

En cuanto@los indicadores, metas, supervisién, seguimiento y control, se sefiaté ibid.: #61
convenio 0 contrato deberd incluir, entre otros, indicadores y metas de calidad en la
Prestacion de servicios de salud a la poblacién y de gestién financiera y de produccién, los
cuales deben ser cumplidos durante la vigencia del convenio 0 contrato Bi término de ese
convenio no debe ser inferior a la vigencia fiscal para la cual se asignan los recursos El

convenio 0 contrato deberé contar con una supervision, que efectuara el seguimiento al
cumphmiento de los indicadores y metas. asi como tas obligaciones que hacen parte det
mismo, Cuando se evidencie ef incumplimiento de los indicadores y malas establecidas En
el convenio @ contrato, la entidad territorial debera adoptar las medidas necesarias con el
fin de garantizai la prestacion de los servicios y salvaguardar los recursos piblicos y
debera ostablecer, si asi flegare a determinarlo, las condiciones que se deben cumplir para
continuar efectuando los giros, en el marco de la ejecucion del convenio o contralo#.

Que miediante la Resolucién 857 del 29 de mayo de 2020 #Por la cual se fan
lineamientos para el uso y ta ejecucién de los recursos del subcomponente de Subsidio a
fa Oferta del Sistema General de Participaciones en Salud# 1 Ministerio de Salud y
Proleccion Socal, fy los Hineamientos para realizar el sequimiento de los recursos del SGP,
que seran eyecutadas por las entidades lerritoriales, en particular los Departamentos que
feciban recursos de los municipios no certificados, entre los cuales destacamos:

#Articulo 2. Lineamientos para la suscnpcién de convenios 0 contratos con las ES.E. y la
infraestructura publica beneficraras del subcomponente del subsidio a la oferta, Este
Ministerio determnara y publicara anualmente en su pagina web, ol listado de las ES.E. y
de los administcadores de infreestructura publica monopolio en servicios trazadores, con las
que los departamentos, distntes 0 municipios ceflificades suscribiran los convenios 0
contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decrelo 780 de 2016, segin
correspond, ast

2.2, Los departamentos que reciban recursos de los municipios no certificados suscribirén
convenios 0 contratos con las Empresas Sociales del Estado que operen en la
junsdicon de sus municipios no cerlificados y que se encuentren en el listado publicado
por este Ministerio, sean estas de caracter municipal o departamental asi como con fos
administradores de infraestructura publica de propiedad del departamento o municipio, que
operen en la jutisdiccion det municipio no certificado.

Paragrafo. La Empresa Social del Estado o administrador de infraestructura piblica que
suseriba el convenio @ contrato con la entidad territorial, deberd garanlizar la prestacién de
servicios de salud en las sedes monopotio#.

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

(8) ARTICULO 95. ASOCIACION ENTRE ENTIDADES PUBLICAS Las entidades piiblicas
podran asociarse con el fin de cooperar en el cumplimiento de Tunciones administrativas 0
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de prestar conjuntamente servicios que se halen a su cargo, mediante ta celebracion de
Convenios interadministrativos la conformacion de personas juridicas sin animo de lucro

Las personas juridicas sin animo de lucro que se conformen por la asaciacion exclusiva de
entidades pilblicas, se sujetan a las disposiciones previstas en el Codigo Civit y en las
normas para fas entidades de este género Sus Juntas o Consqos Directives estarén
integrados en la forma que prevean tos correspondientes estatulos intemos, los cuales
proveeran igualmente sobre la designacién de su representante legal

G Articulo 2.2.1.2.4.4 4 dal decreto 1082 de 2015, establece la modalidad de seleccion
que se debe adelantar cuando se suscriben Convenios 0 Contratas inleradministrativo entre
entidades afirmando #Lla modahdad de seleccidn para la contratacion enlre Entidades
Estatales es la contratacion directa#; En el mismo sentido ef articulo 2° numeral 4 literal c,

de la Ley 1150 del 2007 modificado porel Articulo 92 de la Loy 1474 de 2011 ostablece
que procedera la modalidad de contratacién directa, siempre que las obligaciones derivadas
del mismo tengan retacién directa con el objeto de la Entidad ejecutora sefialade en Ja ley
0 en sus reglamentos

Respecto a los convenios inleradministratives la Dectrina ha sostenido que ellos son
aquetlos utilizados para cumplir los fines con institucianalidades y legales que les compete
a las entidades estalales, los convenios se reservan en forma exclusiva para regular
mediante acuerdo ef cumplimiento de los fines impuestos por la Constitucién y a Ley. Los
convenios interadministrativos son tos que se celebran entre las enlidades estalales para
aunar esfuerzos que le permita a cada una de ellos cumplit con su mision u objeto.

La Empresa Social del Estado Hospital San Antonio de Taraza, esta habifitada por la
Secretaria Seccional de Salud y Proteccién Social de Antioquia, con cédigo de habilitacion
como prestador de servicios No 0579005513, que certifica que ef prestador cumple con
los estandares de calidad exigidos en el sistema de salud. Asi mismo La ESE Hospital es
una institucion publica con experiencia en el sector como Empresa Social del Estado, que
oferta servicios de salud y es la Unica destinatana de los recursos a ejecular una ver se
firme el tespectivo convenio

4, EL VALOR ESTIMADO DEL CONVENIO Y LA JUSTIRCACION DEL MISMO, INOICANDO
LAS VARIABLES UTILIZADAS PARA CALCULAR EL PRESUPUESTO DE LA CONTRATACION
Y¥ LOS RUBROS QUE LO COMPONEN.

41 Analisis det sector

© presente convenio se realiza para dar cumplimiento a las competencias en salud de ta
entidad terntorial, mediante el mismo se ejecutan los recursos denominadas de subsidio a
la oferta, que como su nombre Io indica, apuntan a fortalecer la oferta de servicios de
salud en zonas de dificil acceso y donde los prestadores bencficiarios del recurso son
manopolio de uno 0 varios servicios trazadores. B uso de los recursos asignados esta
reglamentedo en el Decreta 268 de 2022 y se deben orientar at fortalecimiento de ta
operacién de ta prestacién de servicios de salud en el municipio, de alli su relacion directa
con la mejora de bienestar de las personas que habitan el terntorio de influencia del
hospital, Las instiuciones beneficiarias son definidas por el Ministerio de Salud y
Proteccion Social que afio tras aflo a publica en su pagina web el listado de IPS que se
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beneficiaran del subsidio a la oferta, lo cual significa que estos recursos son de la
Institucton Prestadora de Servicios y mediante el presente convenio se esté legalizando su
entrega al Hospital para la ejecucién

Los prestadores de servicios de salud beneficiarios de los recursos del subsidio a la oferta,
deben ser monopolio de al menos un servicio trazador en su municipio, lo cual se verifica
on cl Iistaco publicado por el Ministerio de Salud y Proteccién Social

Andlisis del Mercado: Los servicios de salud, vistos desde la dptica de ta compra venta de
servicios, se cataloga como un mercado imperfecta, dado que en el mise, no se cumplen
las siguientes caracteristicas. que son propias de los mercados perfectos’ 1) hay
informacion perfecta. Los consumidores estén perfectamente informados sobre la
drsponibilidad, precio y calidad de los bienes (0 servicios) ofrecides: ii) hay competencia
perfecta: todos los que desean producir el bien pueden ingresar al mercado como
productores, y todo productor due desea salir del mercado puede hacerlo libremente,
ademas, en lodo momento existen multiples productores compitiendo unos con otros para
capturar el favor y dinero de fos consumidores, iil) el bien es privado: Al ser consumido, el
bien solo beneficia a! consumidor individual y no confiere beneticio alguno a otras
personas, como pot ejemplo sus vecinos, familiares 0 amigos, iv) el mercado es completo:
existe al menos un productor en ef mercado, para atender a cada individuo que demande
servicios y v) Ios bienes son homogéneos. lo que implica que todos los serviciostienen
unas caracteristicas técnicas uniformes.

Contrario @ 19 que ocurre en fos mercados pertectos, en el mercado de los servicios de
salud, fos consumidores 0 beneficiatios de los servicios no disponen de informacion
suficiente sobre precios, disponibilidad y calidad y existe uma gran brecha entre fa
informacin que maneya ef proveedor, frente a la informacién que tiene el usuano 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 A bien, o mejor el
servicio que recibe el beneficiario, por sus caracteristicas, no s6lo mpacta a quien lo
recibe directamente, sino que tiene impacto sobre su entorno famikar y sobre el entorno
comunilario y social, porque se impacta sobre el estado de salud de las personas con sus
consecuencias sobre la sociedad en general. En ef mercado de la salud, puede decirse que
ningiin proveedor trene la capacidad de alender la lotalidad de ta demanda de servicios que
Pudiera necesitar un usuario y os posible que se necesiten varios proveedores 0
prestadores de servicios (por lo cual se requiere de la conformacion de redes), para
satistacer la demanda de los usuarios, Adicionalmente, los servicios de salud no se pueden
catslogar como homageneos. desde 1a perspectiva econémica 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 cama 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 regias generales que se aplican a los demas
sectores de la economia

De otra parte es importante recordar que en Colombia la poblacién pobre no asegurada
(PRNA), corresponde @ Ja poblacién clasificada en los niveles 1 y 2 del SISBEN que se
encuentra en tos puntos de corte adoptados en la Resolucién 3778 del 2011 y a las
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poblaciones especiales registradas en los listados censales, que no se encuentran afilladas
a tos regimenes contributivo y subsidiade y que tampoco estan cubiertas por los regimenes
especiales y de excepciin.

La afiliacion de esta poblaciin at Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS).
es una de las estrategias pata avanzar en la consolidacién de la cobertura universal det
aseguramiento en salud, que implica el trabajo decidido de los municipios y distntos para

SU Identificacién y afilacion.

En el marco det proceso para lograr la meta de cobertura universal en ta afihacién al
Sistema General de Seguridad Social en Salud # SGSSS. el Mintslerio adelanta las
gestiones para facititar asi la labor del aseguramiento de fos entes tertitoriales municipales
y deparlamentales, es asi como I, desde octubre de 2016 viene suministrando a cada
entidad territorial el detalle nominal de personas en esa condicién, para que procedan
dentro de sus competencias con el proceso de afitiacion al SGSSS sogun corresponda

El presente convenio se desarrotla en el sector salud y su objeto esta orientado al
forlalecimiento de la prestacion de los mismosen la institucién beneficialia de los recursos,
para la definicién del conveniante no se surte ningiin proceso de negoaacén, m de
Compraventa de servicios y no existe 1a obligacién de facturar ningun servicio como
contraprestacin por la entrega de los recursos. porque fos mismos corresponden a un
subsidio para que el prestador de servicios beneficiania fortalezca su operacién y mantenga
abierta la oferta de fos servicios para beneficiar a toda la poblacion del municipio. De la
misma forma, ta condicién de beneficiario de los recursos de subsidio a la oferta la
determina el Ministerio de Salud y Proteccion Social, mediante la publicacién anuat de un
listado de instituciones que deben recibir ef subsidio (Resolucién 857 de 2020)

Nota’ 61 analisis del sector permite establecer el presupuesto oficial de la contratacién
Pero para estos convenios existen unos criterios para distribucién y asignacion Je los
Fecursos, que se han relacionados en fa legislacion que soporta et presente proceso
contractual

Analisis de la Oferta, Bl presente convenio que asigna recursos de subsidies a la oferta a
Instituciones definidas por el Ministerio de Salud, sera porla institucién que en el municipio
es monopolio de servicios trazadores, condician para la asignacién de fos recursos y para
la realizacion det proceso contractual.  prestador de servicios bencficiano es la ESE
Hospital San Antonio de Tataz4, que tiene habilitados servicios de baja complejicad 0 de
primer nivel de atencién, prestados por profesionales de la salud no especializados
(médicos, odontolagos. bacteridlogos, psicblegos con apoyo de enfermeria y de otro
personal de la salud): los servicins se prestan en ta sede del prestador y ocasionalmente se
concentra en servicios de urgencias de baja complejidad, Atoncién obstétrica de baja
complejidad consulta médica general y servicios de medicina general de baja complejidad:
edoniologia de baja compleydad, laboratorio climco de baja complejidad, servicios de
promocién de ta salud y prevencion de la enfermedad, brigadas extramurales: enire otcos,
@ Hospital es una institucién de caracter piblico, monopoko en su jurisdiccién para
servicios trazadores como obsletricia y urgencias de baja compleyidad

Verficado el_—-Registro. Especial de —Presladores de Servicios. (REPS),

AARANGOR
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{hltps://prestadores.minsalud gov.cofhabilitacion/consultas/serviciossedes_reps.aspx ™tbhabi_co
digo_habilitacion= 0605605479), en el municipio de Taraza es la Unica IPS que oferta
servicios de urgencias y de hospitalizacién es la ESE Hospilal San Antonio

Analisis de fa Demand; 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 cemandan los usuarios potenciales, que puede serla totalidad de
la poblacion del municipio, cuando ese vea aquejada por un problema de salud. Para el
caso puntual del convenio con la ESE Hospital San Antonio de Taraza. lenvendo en cuenta
que los recursos estén orientados al fortalecimento de la operacién de la institucion en
todas sus areas, se puede afirmar que se beneficiarA 1a totalidad de poblacién del
municino, Frente a la demanda espacifica de servicios, no se puede cuanlificar mediante el
empleo formulas matematicas, ni con base en el analisis de la demanda histérica, pero la
demanda se circunscribe a los servicios de salud de baja complejidad, atendidos bafo la
tulela de profesionales médicos, odontélogos, bacteribiogos contratados por el hospital,
servicios que deben estar habilitades por la auloridad competente. La cantidad de los
servicios estara siempre influenciada por las necesidades de la poblacién y por la presencia
© no de siluaciones especiales que afeoten Ia condicién de salud de los habilantes, como
por ejemplo presencia de brotes de enfermedades y/o eventos de urgencias 0 emergencias
sobrevinientes

© Departamento en aos antenores ha realizado contratacion con objetos similares y con el

mismo contratista, para garantizar las alenciones de la poblacién no afiliada de Antioquia,
en cumplimiento de las normas que regulan el sector salud, en especial del articulo 20 de
la Ley 1122 de 2007, que establece que las entidades terorales deben priarizar la
contratacién de los servicios de salud con instituciones publicas que tengan los servicios
requeridos debidamente habiitados.

Desde el 2020, cuando se reglamentd en el Decrelo 268 y en la Resolucion 857 la
sjecucién de los recursos de subsidio a la oferta, la entidad (erritorial viene realtzando los
convenios con las Empresas Sociales del Estado beneficiarias: con el hospital de Tarazé se
firmaron los contratos 4600011220, 4600012007. 4600013865 con et objeto de eyecutar
recursos de subsidio a la oferta y de esta forma se ha dado respuesta a la necesidad y a
la competencia del departamento

4 concepto de subsidios 2 la oferta, tal como se aplica para el presente convenio ¢s una
novedad frente a las compelencias de la entidad territorial y por ello El Departamento de
Antioquia no habia realizado previamente este tipo de procesos contractuales con objeto
simular hasta ¢l 2020. Por tanto la experiencia especifica previa es de tres afos,tal como
se detallan en el aparte anterior, Se trata, eso si, de dar cumplimiento a una competencia
dela entidad territorial y de ejecutar unos recursos que son de destinacion especifica para
la entidad beneficiania y fa seleccion de las mismas es determinada por el Ministerio de
Salud y Proteccion Social y la entidad departamental no se pucde apartar del listado de
instituciones publicado pot fa Nacion.

42. Valor del convenio

El presente convenio tiene un valor de TRESCIENTOS SETENTA Y SEIS MILLONES
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NOVECIENTOS NOVENTA Y UN MIL SETECIENTOS NOVENTA Y SEIS PESOS Mit
($376 991.796), por tratarse de servicios de salud estan excluides de IVA [Articulo 476
del Decreto 624 de 4989 Estatuto Tributaria - modificada por el articulo 48 de Ia Ley 488
de 1998 y Ley 1607 de 2012

© presupuesto oficial para el presente convenio, esté en coherencia con la distribucion y
asignacion de recursos de subsidia a la oferta realizado mediante la Resolucion No.
$2023080049088 del 28 de marzo de 2023, expedica por la Secretaria Seccional de
Salud y Proteccién Social de Antioquia, en la cual se aplicaron los criterios establecidos en
el Decreto 268 de 2020 para distribuiry asignar los recursos de este componente.

Ver Anexo 2. Calculo del Presupuesto Resolucién No. 2023080049088 det 28 de marzo
de 2023

4.3, Forma de desembolso de les recursos

4 giro de fos recursos a la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO. sera realizado por la
Direccion Administrativa y Financiera de la SSSA, de acuerdo con las doceavas giradas al
Departamento de Antioquia por parte del Ministerio de Salud y Proteccién Soca y
disporibilidad de los mismos en el PAG, previa verificacion del cumplimiento de las
obligaciones por parte de la Empresa Social del Estado. que deben evidenciarse en el
informe de supervision

Para e! pago, se debe presentar la siguiente documentaci6n:

1) Informe de seguimiento @ la Contrataciin Estatal elaborado por el supervisor del
convenio en el cual conste que el conveniado presenlé los soportes de informacion
tequerido
2) Certificacion del supervisor del convenio. donde conste que el conveniado present a la
Secretaria Scecional de Salud y Proteccién Social de Antioquia el Plan do Inversion que
realizara ‘a con los recursos del subsidio a la oferta y que dicho plan (ue aprobado por la
Secretaria
3} Certificado de la cuenta bancaria maestra de ahorros, en ta cual se hard ta transferencia
de los recursos de subsidio a la oferta
4) Cellificado de estar a paz y salvo con los aportes relatos al Sistema de Sequiidad
Social Integral, Caja de Compensacion Familiar, ICBF y Sena, expedido por el Revisor
Fiscal, fotocopia de la cedula de revisor fiscal. tarjeta profesional del revisor fiscal y capia
dal cerlificado de Junta Central de Contadores. igualmente se debe incluir la Planta
Integrada Liquidacién de Aportes (PILA), con fecha correspondiente al mes en que se
teatiza la transaceién

Los requi 8 2 y 3, solo se necesitan para el primer desembolso

4.3.1 Deducciones y retenciones

Se debe lener en cuenta que el convenio a suscribir no tendra retenciones por Estampillas
por tratarse de un Convenio entre instituciones estalales,
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De acuerdo con et instructive tributario para los procesos contractuales del Departamento
de Antioquia en su numeral 5.9 Convenios interadministrativos, numeral 5.9 1.3
Estampillas, expresa que las retenciones por concepto de estampilla se deben tener en
cuenta a Ordenanza 29 de 2017 y sus madificaciones, posteriores, que exceplua det pago
las cuentas u drdenes de pago que provengan de Contralos y convenios celabrados entre
entidades oficiales

Tasa pro Deporte y Recreacién, de acuerdo con la Ley 2023 del 23 de julio de 2020ylaOrdenanza 41 de 18 de diciembre de 2020, toda persona natural o juridica que suscriba
Convenios 0 negocie en forma ocasional, temporal @ permanente~ los suministros, obras,
asesorias, consullorias, provisiones @ inlermediacionas y demas formas contractuales que
celebren con la Administracién Central del Departamento, Municipio o Distrito, sus
Establecimentos Publicos, las Empresas Industriales y Comerciales, y Sociales dol Estado
de la Enlidad Terntorial respectiva y/o sus entidades descentralizadas que posean capital
social superior al 50% y las entidades descentralizadas indireclas ‘ se constituiran en
agentes recaudadores de la Tasa Pro Deporte y Recreacion

La tatifa de fa Tasas Pro Deporle y Reoreacién seri del 1% del valor tolal del Convenio,
delerminado en comprobante de egreso o ef valor del Convenio, que se establezca entre el
Departamento de Antioguia y las personas naturales 0 juridicas publicas o privadas.

Adicionalmente, cl conveniante deberé dar cumplimiento a fa verificacin det registro yfo
actualizacién de la informacién Tributaria - RIT- para efectos del recaudo de Impuesto de
industria y Comercio en las Oficinas de Industria y Comercio de los Municipios donde se
ejecularé el Convenio, situacién que igualmente debera verificarse por pane de la
Supervisién del Convenio antes de la suscripcion del acta de Inicio yfo antes de cada
Pago.

En todo caso. el proponente deberd tener en cuenta las retenciones a que haya lugar
conforme a la notmatividad y fo reintegrar al Departamento aquellos valores por Tasas que
electie en su calidad de AGENTE RETENEDOR

EJ) Departamento de Antioquia a través de la Secretaria de Hacienda, procedera de
conformidad con la normatividad tnbutaria vigente, a deducir y/o retener de cada pago los
impuestos. estampitlas, 1asas, contribuciones a que haya lugar

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

PAC FORMA DE PAGO

0-PS3031 4-PS306

Abril $119.801.917 $17.586.047
Mayo §29.950.479
Junio §29.980.479
Julio $29.980.479
Agosto $29.980.479
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Septiembre $29.950.479
Octubre $29.950.479
Noviembre $29 950.479
Diciembre $29.950.479

TOTAL $359.405 749 $17,586,047

44 Numero de registro cn ef Banco de Proyectos, Rubro Presupuestal, Certificade de
Disponibitidad Presupuestal y Vigencia futura

Banco de proyectos:

Nombre Compromiso de Garantizar la prestacion de Servicios de Salud para la Poblacion a
cargo del Depatlamento de Antioquia
BPIN/BPID: 2020003050156
Elemento PEP. 01-0083
Vigente hasta: 06/05/2023.
Rubro presupuestal

2-3-2-02.02-008/1310D/0-PS3034/ C19062/010083 ($359.405.749}
2-3-2-02-02-008/1 31 D/4-PS3036/ C19062/010083 ($17,586,047)

CDP: 3800051747 # fecha de creacién 29.03.2023 - Valor ($376.991.796)

5, JUSTIFICACION DE LA SELECCION DEL ASOCIADO.

Mediante la Resolucin 857 del 29 de mayo de 2020 e| Ministerio de Salud y Proteccién
Social, fijo los lineamientos para realizar el seguimiento de los recursos del SGP, que scran
ejecutados por tas entidades territoriales y datermino el listado de ES.E y de los
administradores de infraestructura publica, monopolio en servicios trazadores. con las que
los departamentos. distrites © municipios certificados suscnbiran los convenios 0 contralos

#Articulo 2. Lincamientos para ta suscripcion de convenios a cantratos von las ES.E y ta
infraestructura —_pliblica bensficiarias del subcomponente del subsidio a la oferta. Este
Ministerio determinara y publicard anualmente en su pagina web. el lisiado cle fas ESE y
de los administradores de infraestructura pilblica, manopoha en servicios trazadores, con tas
que los departamentos, distritos 0 mumicipios cerlificados suscribiran los convenios ©

contratos a que hace referencia el articulo 2.42.7 del Decreto 780 de 2016. sequn
corresponda asi. (...)

Qe acuerdo con ello y consultado el listado publicado por el Ministerio fa pagina
hlipsi//ww w.minsalud.gov, cofproteccionsocial/Financiamiento/Paginas/Srstema-General-de-

Participaciones---Prestacion-de-servicios.aspx. Actualizada a 2023, oncontramos que hacen
parte del listado publicado por el Ministerio la Empresa Sociales de la ESE Hospital San
Antonio de Taraza

Este municipio hace parte de los municipios de Antioquia no certiticados o que perdieron
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su certificacién y fa Empresa Social del Estado esté en el listado de mstituciones
beneficiarias de! subsidio a la oferta publicado por el Ministerio en Ia actual vigencia. Por
tal razén, se justifica juridica y técnicamente su eleccién como beneficiaria de recursos de
subsidio a la oferta en la vigencia actual

NO APLICA REQUISITOS HABILITANTES

NO APLICA CRITERIO DE EVALUACION

6. Ei ANALISIS DEL RIESGO Y LA FORMA DE MITIGARLO.

NO SE CONTEMPLAN RIESGOS PARA ESTA CONTRATACION

7. GARANTIAS QUE AMPARAN EL CONVENIO.

Mediante la Resolucion 857 del 28 de mayo de 2020 el Ministerio de Salud y Proteccion
Social, fio los lineamientos para realizar cl seguimiento de los recursos del SGP, que serdn
ejecutados por las entidades territoriales y determiné el listado de ESE y de los
administradores de infraestructura poblica, monopolia en servicios \razadores, con las que
los departamentos, distrites o municipios certificados suscribirén los convenios 0 contratos

#Adiculo 2. Lineamientos para la suscripcién de convenios 0 contratos con las ES.E. y Ia
infraestructura publica beneficiaries del subcomponente del subsidio a la oferta, Este
Ministerio determinaré y publicara anualmente en su pagina web, el listado de las ESE y
de los administradores de infraestructura publica, monopolio en servicios trazadores, con las
que los departamentos, distritos municipios certificados suscribiran los convenios ©

contralos a que hace referencia el articulo 24.27 del Decreto 780 de 2016, segdn
cotresponda, asi: ( .]

De acuerdo con ello y consullade el istado publicado por el Ministerio la pagina
hupsiiiwww mingalud.gov cofproteccionsocial/Financiamyento/Paginas/Sistema-General-de-

Participaciones--Prestacion-de-servicios.aspx. Actualizada a 2023, encontramos que hacen
parte del listado publicado por el Ministerio la Empresa Sociales de la ESE Hospital San
Antonio de Taraza

Este municipio hace parte de 10s municipios de Antioquia no certificados 0 que perdieron
su cerhficacion y la Empresa Social del Estado esta en el listado de instituciones
beneficiarias del subsidio a la oferta publicado por el Ministerio en la actual vigencia, Por
tal razén, se justifica juridica y técnicamente su eleccion como beneficiaria de recursos de
subsidio a la oferta en la vigencia actual

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 Resolucion No. $2023060049216 del 28 de marzo de 2023, se designd el
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Comité Asesor y Evaluador y sus integrantes, asi
ROL TECNICO: CARLOS MARIO ARISTIZAAL ZULUAGA # PROFESIONAL
UNIVERSITARIO
ROL LocisTICe: LUIS ALBERTO NARANJO BERMUDEZ, DIRECTOR
ADMINISTRATIVO Y FINANCIERO
ROL JURIDICO: ERIKA HERNANDEZ BOLIVAR # DIRECTORA DE ASUNTOS LEGALES

9. TIPO DE SUPERVISION ¥/O INTERVENTORIA

Supervision Tipo C: Pata el presente convenio la Supervision sera realizada por un
funcionano de la planta de cargos del Departamento- Secretaria Seccional de Salud y
Proteccién Social de Antioquia quien se encargara de hacer el seguimiento técnica, Juridica,
contable y financiero del convenio

La seleccion det tipo C en Supervision se justifica en cuanto a que las actividades a las
cuales se realizaran control y seguimiento, son de baja complelidad y puede ser asumicia
por un solo funcionario con canocirmiento y experticia en las mismas,

10, ANEXOS
1, TABLAS. Municipios no certificades © que perdieron la ceftificacién # Antioquia, Tabla
2, Enlidades Monopalio de servicios trazadores de municipios no certificades de Antioquia,
Tabla 3° Sedes de IPS que administran infraestructura publica de propiedad de la entidad
temtorial Antioquia en municipios no cenificados,
2. Calculo del Presupuesto def convenioft Resolucion No 2023060049088 del 28 de
marzo de 2023,

Matnz de Riesgos
cpp
Resolucion de designacién del Comite Asesor y Evaluador No $2023060049216
BPID (Certificado de Banco de Proyectos)
Certificado de Planeacién
Documentos del Asociado

exe

ese

CARLOS MARIO ARISTIZABAL ZULUAL

Profesional Universitana # Rol Técnico

Ae
AERMUDEZ

aiciero - Rot Logrstico
LUIS ALBERTO NARAN.
Director Administrative
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Kolet BOUVAR
nda a&

Directora de Asuntos Legales - Rol Juridico

hs

UAN DAVID RODRIGUEZ QUIJANO
Director de Aseguramiento y Prestacin de Servicios

Fecha de Creacién: Medellin, (Marzo. 29, 2023)

Fecha de Aprobacion: 113 ABR ono3
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Tabla ¢. Municipios no certificados o que perdieron la
certificacion- Antioquia: (Ver anexo 1, TABLAS}

’ MUNICIPIOS NO No reneeAA|NATURALEZA

cerriricaos|cermircano|CERF ern1 APINTADA x PUBLICA

2__{MuRINoo x PUBLICA

2 [soPetRAN x PUBLICA

@__[TARAZA x PUBLICA

3 MIA DEL FUERTE x PUBLICA

37 [arGeva x PUBLICA

7_ Jeaceres x PUBLICA

3 [eaIceDo x PUBLICA

9 [Gomez pLata x PUBLICA

10 __perico x PUBLICA

1 |NECH x PUBLICA

72 [PUERTO BERRIO x PUBLICA

13__|SaN JUAN DE URABA x PUBLICA

14__[roue00 x PUBLICA

16 _[URAMITA x PUBLICA

16. [ZARAGOZA x PRIVADA =
*

En Puerto Berrio la infraesiructura publica vere como operador a la ESE Hospital
César Unbe Piedrahita de Caucasia.
** Zaragoza es e! Gnico municipio no cerlificado con operador de infraestructura
Publica, de naturaleza privada
*** Nechi es municipio No Certificad, pero la ESE no es monopolio de servicios
trazadores

Tabla 3: Sedes de IPS que admi istran infraestructura publica de propiedad
dela entidad territorial Antioquia en municipios no certificados - (Ver anexo

4. TABLAS)
Entidad

Cédige de responsable
Deparam!—ccaigo pio|Municipio|habitacon|NOME CH|earsprestador cleonvenlo 0

contao
GENTRO

anton seas aragoza|seosioser MEP|pepatmento
iTADA

En el mismo listado, enla hoja dos, encontramos enel municipio de Zaragoza, que es no
cerfificado, el administrador de fa infraestructura pblica de salud esla IPS Centro Médico CUBIS

LTDA.



Tabla 2. Entidades Monopolio de servicios trazadores de municipios no certificados de
Antioquia: (Ver anexo 1, TABLAS)

ceaponsabe de
Pepartame) Codigo Nombre

Codigo IPS Nombre Prestador Nivel|Cardcter suscribir et

conta
anion|sos fanceum|sostosero SE FOSATSN | Vanuucient | eratenents

; ese HOSTAL GABEL AJAntioquia 5120 |CACERES 512008547
|e aToLiCA

1 MUNICIPAL|Departamento

Se HOSTAL
Jamoaio|12s fontceoo|srzscesis founemvocams|+|municipat|cesanomene

cornea
logui ]GOMEZ ESE HOSPITAL SANTAanions|sow

[SOHE®|ssrccsois
[ESEMNO

7[womcreat|oesatarene

|Antioquia 5268 (JERICO S36804833
[AN RAFAEL JERICO

1 MUNICIPAL|Departamento:

ESE HOSPITAL ANTONJawonia|500 |iapwracn| sseonsono fEseOsmTAL ANTON
|, Tracipas|orsatonene

ESEROSPTAL Sa|Antioquia 5475 |[MURINDO- 547505020 |e arroLOME
1 MUNICIPAL|Oepartamento:

PUERTO. ESE HOSPITAL CESAR DEPARTA-
moaia|sro siseaz201 2 DepotomerioBERRIO URIBE PIEDRAHITA, MENTAL

ceramonia|eso sosearsss fesewosematvecror|4|yurcipaL|oeporomesto
IDE URABA ml

- ESE HORACIO MUNOZfon|ver [soem | srovaesie ESE ROW
1[munca:|oeperanene

ESE HOSEAJAntioquia 5790 |TARAZA. 578008513 antonio. 1 MUNICIPAL|Departamento:

: eS &.hosPTApeorJcwnis|sere froueoo|sereras fese.nosrratreon©|,|wuvciear| cenatarene

fanionia|soae furamra|seazcousr [FSEWDS
1[wowcrra:|depsravens

VIGIA DEL |ESE HOSPITAL ATRATOraven|aera GREE|seeciaes ESEOSTALATEATO |Twuwacpar|enatareno

CARISTIZABALZ,
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DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA

GOBERNACION

RESOLUCION N°

“Por la cual distribuyen, asignan y se ordena la ejecucién de los recursos del Sistema
General de Participaciones, componente de subsidio 2 la oferta 2023"

La Secretaria Seccional de Salud y Proteccién Social de Antioquia, en uso de sus
atribuciones constitucionales y tegales, en especial las contenidas en la Ley 715 de 2001,
la Ley 1955 de 2019, ei Decreto N° 268 de 2020 y,

‘\ CONSIDERANDO

La Ley 1985 de 2019, mediante la cual se expide el Plan Nacional de Desarrollo 2018-
2022 “Pacto por Colombia, Pacto por Equidad’, en su articulo 235°, el cual modifica el
arliculo 82° de la Ley 715 del 21 de diciembre de 2001, establece’ “Articuto 52
Distribucién de tos recursos del componente de salud publica y de subsidio de
oferta. Este componente comprende dos subcomponentes: EI de acciones de salud
publica y ef de subsidio a la oferta. Los recursos comespondientes a esios
subcomponentes se distribuiran asi: (...) 52.2 Et subcomponente de Subsidio a ta Oferta
se define como une asignacion de recursos para concurnr en la fnanciacién de ta

operacién de ta prestacién de servicios y tecnologias efectuadas por instituciones
pablicas 9 infraesiructura publica administrada por terceros, ubicadas en zonas alejadas
0 de dificil accesa que sean manopolio en servicios trazadores y no sostenbles por venta
de servicios

Los recursos para financiar este subcomponente se distribuirén entre tos municipios y
distntos certificados y los departamentos con insttucronesde prestacién de servicios de
que trata el inciso anterior, de conformidad con fos siguientes crtenos: poblacién total,
porcentaje de pobreza de cada entidad territorial, ruralidad y densidad poblacional "

El Decreto 268 de 2020 definid los criterios, procedimientosy variables de distnbucion,
asignacién y uso de los recursos de} Sistema General de Panlicipaciones en el sector
Salud, en los siguientes términos' “Articulo 2.4.2.6, Criterios para la distritucion y
asignacién def subcomponente de Subsidio a la Oferta, de los recursos de la
participacion de salud def Sistema General de Participaciones. En cumplimiento de fo
dispuesto en ef numeral 52.2. det articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado por ef
articulo 235 de la Ley 7955 de 2019, fos recursos de este subcomponenite se distribuiran
entre fos departamentos, municipios certficados y oistritos referidos enef articulo el
2.4.1.3 del presente decreto, en donde se encueniren los monopofios en servicios
trazadores no sostenibles por venta de servicios definidos en esle decreto con los
siguientes criterios:

a} Un 30% por poblacion La distnbucién se reattzars considerando ef monto de
recursos determinadopara este criterio, multiphcado por ta proporcién de fa poblacién de
cada municipio, distrito 0 area no municipalizada en el folal nacional
b) Un 22% por ruralidad, La disiribucién se realizar considerando ef monto de recursos
determinado para este criterio, multipicade por ta proporcién del indice de ruralidad de
cada mumeipio, distnta 0 area no municipatizade en et totat nacional.
“c) Un 38% por parcentaje de pobreza, La distribucién se reatzaré considerando el
monto de recursos determmedo para este crterio, mustiplicado por ef porcentaje de
pobreza referido en et articulo 2 4.1.3 del presente decrefo. |

“d) Un 10% por densidad poblacional. Los recursos se distribuirdnteniendo encuenta
ef monto de recursos determinado para este criteria, mutiplicado por fa proporcion de

CARISTIZABALZ
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densidad en fos términos definidos en el articulo 24 1.3 del presente decreto Los
recursos serén distribuides entre aquellos municipios, distritos 0 éreas no municipalizadas
con una densidad poblacional superior al promedio nacional,

La sumatoria de fo obtenide por ta aplicacién de jos cnterios mencianados enel presente
articulo, se asignara a los mnunicipios certificadosya los distritos referidos enef articulo
2.4.1.3. del presente decreto. Asi msmo, los departamentos recibiran tos recursos de sus
entidades territoriales no certificadas en salud, asi como fos recursos de las areas no
munvcipatizadas de los departamentos de Amazonas, Guainia y Vaupés",

Los recursos de este subcomponente seran girados por fa Naciéna la cuenta maesira de
prestacién de servicios de ta entidad territorial inscrita ante el Ministerio de Salud y
Proteccién Social”.

En fa actual vigenca fiscal mediante Documento CONPES 072 de 2023 el
Departamento Nacional de Planeacién -ONP- asigné a Antioquia, la Ultima doceava del
subsidio a la oferta _de diciembre 2022, recursos que se ejecutaran en fa vigencia 2023,
por valor de CUATROCIENTOS CINCUENTA Y UN MILLONES SEISCIENTOS
CINGUENTAY SIETE MIL SESENTA Y TRES PESOS MIL ($451.657.063), y mediante
Documento CONPES-076 de 2023, asigné para Antioquia once doceavas del subsidio
a la oferta correspondientesala vigencia 2023, por valor de CUATRO MIL QUINIENTOS.
SESENTA Y CINCO MILLONES CIENTO NOVENTA Y SIETE MIL OCHOCIENTOS
NOVENTAY SIETE PESOS MIL ($4.565.197.897); de los cuales se han incorporade a la
fecha al presupuesto de fa Secretaria CUATRO MIL TRESC/ENTOS DIEZ Y NUEVE
MILLONES CINCUENTA Y CINCO MIL PESOS M/A ($4.319.055.000).

Adicionaimente, como recursosdel batance del presupuesto de la Secretaria Seccional y
Proteccién Social de Antioquia - saldo en caja y bancos a diciembre 31 de 2022 -
correspondientes a la cuenta de subsidio a la oferta se asignaron DOSCIENTOS
TREINTA Y TRES MILLONES CUATRCCIENTOS TREINTA Y CINCO MIL
DOSCIENTOS TREINTA Y UN PESOS MIL ($233.435.231), recursos que se ejecutaran
como subsidio a la oferta vigencia 2023.

El valor total de los recursos de subsidio a fa oferta 2023 quea la fecha (marzo 27 de
2023), se han incorporado al presupuesto de la Secretaria Seccional de Salud y
Proteccién Social, son CINCO MIL CUATRO MILLONES CIENTO CUARENTA Y SIETE
MIL DOSCIENTOS NOVENTA Y CUATRO PESOS MIL ($6.004.147.294), recursos que
se distnbuiran y asignaran, conformealos criterios dispuestos en las normas idem,
seginn las reglas de ejecucién contemdasenel articulo 2 4 2.7 del Decreto 268 de 2020:
“Articulo 2.4.2.7, Uso de tos recursos del Subsidio a fa Oferta. Los recursos del
subsidio a ta oferta deberén ser usados por los departamentos, municipios certificados y
ahstritos refendos en el articulo 2.4 3 det presente decreto, para ia financiacién de fos
gastos ef operacién de Ja prestacién de servicios de salud de las Empresas Sociales del
Estado 0 adminstradores de infraestructura publica destinados a fa prestacién de
servicios de salud, de acuerdo con io establecido en numeral 52,2 del articulo 52 de fa
Loy 715 de 2001, modificado por et articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

Los departamentos, fos dstritos definidos enef articulo 2 4 1.3 del presente decreto y los
municipios certiicados, asignaran las recursos det subsidio a fa oferta a las Empresas
Sociales de! Estado 0 admunistradores de infraestructura publica para la prestacién de
servicios de saltud, teniendo en cuenta ellistado definido por et Ministerio de Salud yProteccién Social, y su ejecucién deberd reahzarse mediante la suscripcién de convenios
o contratos que garanticen la transferencia del subsidio a dichas emtidades.

El convenio 0 contrato deberA clu, entre otros, inoicadores y metas de calidad en la
prestacién de servicios de salud a ta poblacién y de gestén financiera y de produccién,
Jos cudles deben ser cumplides durante ta vigencia del convenio o contrato, El término de
ese convenio no debe ser inferior a fa vigencia fiscal para la cual se asignan los recursos.
EI convemo 0 contrato deberd contar con una supervision, que efectuard ef segumiento
al cumplimiento de tos indicadores y metas, asi comoles obligaciones que hacen parle
det mismo f. }"

= USTIZABALZ
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Porta cualdatrouyen, augnan ys ordenala aye dees veettoe del Seen Generale Pavonzoonescompanesre de sussita a
Tacs 2020"

Verificada ta informacion publicada porel Ministerio de Salud y Proteccién Sociat, en el

Link:https “Aww. minsalud gov. co/proteccionsacial/Financiamiento/Paginas/Sistema-
General-se-Participaciones—-Prestacion-de-servicios aspx _encontramos “Archivo con
Entidades Monopolia Servicios Trazadores — 2023”, donde se detallan catorce (14)
Empresas Sociales del Estado y un (1) Administrador de infraestructura publica,
correspondientes a los quince (15) municipios no certificados en salud en la jurisdiccion
departamental, que son monopolio de servicios trazadares, detallados asi

Ercades
Nome dl Nonopoto

Nombre de|cssigo Ps Nombre Prestaer Nonopoti
i: Teazadnes 2023|TERED GOCH BELEETIOGCACERES. 0592005547|HOSPITAL ISABEL LA CATOLICA st

Cepaees Seat Ce Cora00TaRAzn|esvemasia|MPSESR SOUnL OLE =TARRGOER|ORBEIOET_[ CENTRO MEDICO CURIS NADA] _ 7}FEATS ESE HOSOTAL CESAR URTSE

BERRI. 9515402201 | PreDRANITA
si

GOMEZ PLATA|0531005018|ESE HOSPITAL SANTA ISABEL si

© ROSPTAL PEDROCLAVER 5TOLEDO|easiavens [ESE POSTAL @

[SSE EAT CERIO HVATee si

SRE SOGRL DEL EROS TORRESsopeTrAN|oszeiose12|EMEOo SS pecon si |EiPae Ss SSCAL DEL ESTROS
URAMITA 5842065431|HOSPITAL TOBIAS PUERTA | St

GEL rosserre Fes Hosea SaUSULIT cocenco, [eens |RIRESE OSTA Sa FAPAEL s
sineSOCREL ETSLAPINTADA|0539005090|HOSPITAL ANTONIO ROLDAN GETANCUR| sl

tarenecs SOCAL BEL ESTACOwwvewoo|asesnszo |reaSaBARAue soSERRATE|cgssenziy [ESE HOSPITAL HECTOR AGRO GOMER si

VIGIA DEL EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
FUERTE o5e7306363|FrogprTAL ATRATO MEDIO ANTIOQUERO, -Fuente ‘httos faww minsalud aov.cpnroleceonsocallr nanuarvento/Paginas/Sistema-Generalay-
Paricipaciones~-Preslayion-de-seruiciossoxEntre las quince (15) insttuciones prestadaras de servicios de salud. de la labla

precedente, que hacenparte del listado de instituciones que son monopolio de servicios
trazadores de municipios no cerfficados de Antioquia la Secretaria Seccional de Salud y
Proteccién Social de Antioquia realiza la distribucién, asignacién y ejecucin de los
recursos de subsidio a fa oferta det Sistema General de Participaciones (SGP) asignados
e incorporadosal presupueste del departamento de Antioquia en la vigencia 2023

El Articulo 2.4.2.6 del Decreto 268 de 2020, el establece los siguientes criterias de
distribucién: Un 30% por poblacién, un 22% por ruralidad; un 38% por porcentaje de
pobreza y un 10% por densidad poblacional

Aplicados los porcentajes de disinbucién descritos a los recursos disponibles para el
subsidio a la oferta 2023 Antioquia, obtenemos los siguientes resultados

‘VALOR APLICANDO DISTRIBUCION POR CADA ORITERIO
FUENTE/VALORDERECURSOS

—|“Hensiaad
SUBSIDIO OFERTA ANTIOQUIA-2629|poplacional|Poblesion|Ruraldad|Pobrezs INBN

10% Eo 2 3RECURSOS UTieREGURSOS ONCE
DOCEAVAS 20273"
AECURSOS OF
BALANCE SaLoOEN|aszass2s1] 23263523]  roosos69] —s1ass 750] an rogee
eAia'Y wants me)
TOTAL, SUBStO

TOTAL SUBSIO'O|gooararz04| sovaie7za| ss0rzeawe| 100 et20s| 1901675072
* REcUIS08 de ance daceavas icorparsdcs en él piesupuesto de a SSSA a matzo 27 de 2003

ast.esracs| 45165706] 136.497 119]  g9.a54se4] 171 679604

4.319.055,000] 431,205 00|1295 716500} 980192 100] 1 641 240 900
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Por municipia se presentan tos indices base que se aplican para la construccién de las
variables con las cuales se hard {a distribucién de los recursos subsidio oferta 2023.

BASE INDICES PARA DISTRIBUCION SUBSIDIO OFERTA 2023, ]

Poblacion ‘daa|Proporcion
]Extansion}DANE|OC™CE

| personas MBI|indice deMunicioro Km2|Proyoceisn|POPMaConal|iscane|ruralidad (1)
2023 7015|ts0/06/2022)

CACERES Tas 358 Ex 25 Pere
TARAGA 1878 29518 1958, Sea? ‘Brigaz
ZARAGOZA ar 25 928 75.00 4877 Tesb7
PUERTO SERRIO 1198 42638 35.50 A377 543785

(GOMEZ PLATA Sea 10380 Base 10 0.542281
“TOLEDO, 141 5261 3745 Z3o1 0767352
TGAICEDS, 2 rE 3051 ase ayese2

[SOPeTRAR 226. 16 755 Tag THUS DES8231
URSA 235 1205 30,23 TA 0.786568
ARGELIA | 369 908 3098] ia 072886
JERICO, 188 15 385 7351 2.05 g16878
[TAPINTADR 3 3862 761,45 28 0.559567
MURINOD 1.968 5 403 ‘462 e473 2.900076
‘SAW JUAR OE URABK|2a| “Zi ais] 94,06 5982 0.752530|[Miia et FueaTe —|—— Teor 9069 [$48 78.25 [0.354255

6102/2035|Densidad Poblacional promedio de Colombia 2023 23: 45

Fuentes de informacién:
Poblacrén: DANE Censo Nacional de Poblacia y Vwienda (CNY) 2018 ~ Proyeccri 2023
Necesidedes Gisicas Insalistechas (NB, DANE (htins Anew dave govcavedphplestadistons.oor-anemote tiga poblacinlcanse-nacianal-de-poblecioneywend> 2018
‘Densidad poblacional Soe apicaesumaaiinderecursosamuncpescandensidadpoblacdnsugenoralrgnieoSacana!queas6045(Dacteto 268ce 2020). Sopetin, Joncd, La Potads y Sen Tuan 66 Ube
Ruratrded Este idee fue aladorads oor Is Ovecodn de Sistemes de indcadores de Planeacen Departamental,

Gobernaciin de Ameruia

Con apoyo de la Subsecretaria de Planeacién de la SSSA, se recopilaron las indices de
la tabla anterior y postenormente se hizo nomatizacién y ponderaciénde las variables.
Se obtienela tabla con las vanables normatizadas y ponderadas por municipio, deando
constancia que, en Densidad Poblacional, la asignacién de recursos se hard sélo a los
‘municipios de Sopetran, Jencé, La Pintada y San Juan de Uraba, que tienen densidad de
poblacién por encima dei promedio nacional que es de 45 habitantes por Km2[assoesTaommaumonsPONDERADAS Y NORMALGZADAS 207R

renaerato por
| sFondtraio|”ponderaan|NBbponderaco

Muriciplos|Conjacionzoes|Bordenaidag»Fonderado (Pobrexa),
Poblacional publicasién (ANE)

Caceies Oy 0 ‘oorerosas7|6101286084
Tasers 0,1 18616385, a ‘o,gea861807|oloesban327

“Zaragara "9,108926874 0 6,069519766_| 093034128
"Puerto Beir ‘O172591264 | 6.05083701 —|"—o.92 7988812

—_|[Sémez Pia 9,087034995, 0 0,050297235 0.021195,
"Toledo (021385429. 0 ‘oo7t31aisa|o.gapsnosaa
Gaicedt, (0.0351 68708, @ ‘.g7a3ts201|oosrea7a36
‘Sopetron ‘ovss7zz6e8| 0.480761425|o.ose0sse0s|_0.022980207

[Rternts (029230302 D 9,073100205"|~~
0.08508468.

argete (0031959253, ° oosrresst|00348305298. ——aosaov22t6|pasio1ws|~aosripeess|—aoresesaat
La Praga,  a3sus3id|.0.408172073_|o,0s01a50g7
~t

—o.0261 18479Sau Doszineed|0 ‘0.99366773119166128016
——]

‘San Juande Unba[ __o.nes7earst|appne7ests|o.0ss0370a7|012158278

Peatefvete |owantr 2 corspain2|aisgesieie
1 1 1 1

Con tas variables ponderadas por municipio, se aplican a los recursos de subsidio a la
ofertay se obtiene la distribucién de los recursos de subsidio a la oferta para la vigencia
2023, tos cuales se fe asignan a cada Empresa Social del Estado 0 administrador de
infraestructura publica que hacen parte del listado de entidades que son monopolio de
servicios trazadores
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Distribucion recursos ultima doceava 2022, subsidio oferta 2023:

Crier Densidad"|—Poblacién—[Ruraliad|Pobrava
Porcentaj 10% ‘on |] __ah 4
Wunicipiosiecorses|#5165700|Wisaora19|ooesee|iTuezo0es|astesvbes

Caceres L = asi it_| 762s ote|T7388 798 _|_ Az 46.72

Torazé 1 7) sacra sts|seasea|_tsn0r09|“seaasare |Zaragors =a 7s9278_|_e907 001“|“ts 067 ai 137.606

Puerto Bem i <p 273 are"|s0ahser|sean | 9s seaGomez Pla r = se0se7i|$007.99|“376 166|14 301.485
Toledo 1 = [Page Sse [Fas 119|841 205 18 322.988

Coed ~ [4900756 |_72ee09e_|_sassar2 |
_v8700855|[Sopeusn Bea Te6_ |e 508252"|~sassous|_z 945 530} zo80874|Crema H ~|as60.672|7268 699 ~“S.a6a fo_|20.678 ase

‘agsela i = [Teast 7a] 6 751403] sarees|rar bet
ened {8360718 [7 aes 1a|Basaes|3157 202 | 25 o92.g03_|
ia Pia { Te-zeg 8034057007|a 082 636_"|__a caer|—32.625.399
Rusa =| 3 oases? |S 31507| ra siz ages cres
San van Uisbs|10st BA) [i 029 67s [0d 203|—2t-geg.a16__|so.tae 908

Vigia cel Fuente t =] se10 017|7 8an gaz 40 597.199
* Densidad poo'acienor Solo aphce & muncinas Conmelcadbr Sunerio al arn
Fuente, Documenta CONPES 072 de 2023af(Daciato 268 de 2020)

Distribucion recursos once doceavas 2023 “*, subsidio oferta 2023:

Crna|baraaed|Ponta| mada] —Pobrers~] osteievcior™
Parcentae 10% 3 22%, 36% stpaceavas_|

Hani OT
HUncisOT |opssoo|‘averveson|esorwn eo|sset20000|319085000

Ghenres - Taser|Tease wre|aap am ots] cas 00 08
Trvaas : resem. | —o9 31.61|168199000"|_sesa7e 71
oaet eg.05793 [Renate ia
Posto Be weowsss|—asusran | raemer al : ce arear ose | wees oT |r. soe
Toledo 27.683 839 67 762335 | 79.765 168 75.241 043

Canedo : ‘66400|T96n 816|sati7air|wo soseas
‘Sopetran, 78 067 535, BS 157.543 156 095 164 ‘37 730 626 267.051 467

win —]srara tes [posse] so aor 195|ar rant|Ags arao3 008|ee 08—|“sr To9s|terra5|wees Wage TaS [Toes123|saree | ap te) sy|aros‘gpomass ——[17e 098009 [ab as tes|ar a7 3601 az ru a—_[ssp 0670vr Be Toaae—[ 79 00417 [27265603080 490 88
Sensnade[aeasszra|rrsoore2s|seasse | rsossaoce|«7vssozro

[al Foor SEER Toawe| TOE aaI* Densidad pobiacional Salo aphce a Trumewes cen Wicador sipenoral promedko Neciona' Tbeereto 268 do 7020)
Fuente Occumento CONPES 076 da 2023
‘Recursos de once doceavas ncorporados al presupwasia 9 msrzo 27 de 2029

De los recursos asignados en documento CONPES 076 de 2023, que determino los
recursos de las once doceavas de subsidio a la oferta para la vigencia 2023 Antioquia por
valor de $4 565.197.9897, se han incorparado al presupuesto de la Secretaria Seccional de
Salud y Proteccién Social a marzo 27 de 2023, CUATRO MIL TRESCIENTOS DIEZ ¥
NUBVE MILLONES CINCUENTA Y CINCO MiL PESOS MIL ($4.319 055 000): quedando
pendiente por incorporar al presupuesto de la SSSA la suma de DOSCIENTOS
CUARENTA Y SEIS MILLONES CIENTO CUARENTA Y DOS MiL OCHOCIENTOS
NOVENTA Y SIETE PESOS M/L_ ($246.142.897), los cuales una vez incorporadosa!
presupuesto, seran distribuidesy asignados a las instituciones prestadoras de servicios de
salud de municipios no certificados de Antioquia, que hacen parte def listado de
instituciones monopotio de servicios trazadores
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Porta ouat sinbuyen, agnan ys ordena ia eycuran de fe recurs det Skim Generale Pantopacanes compoHen de subswTeter 2025
1M recursosdel balance - saldo en caja y bancos a 31/12/2022,

subsidio oferta:
Distribu

Crierio|Banaiead*_|~ Poblacion|Roretaaa Pobress|Taal recursos[Poser 20%. 30% 22 a, del balance

| MuneeT Tcesaszal ro osnses| _51.955751 sa7osaea[ 239.495.291

‘Caceres 7 9.008 131 3.939.266 8984673|2.933.071Tara 21 egos 772 [3433-738 5845 537|17.586.047
Zaragoza TT 7628 211 2570 240 252.628|(9.451.079.
[usoBerio 12.080:362 [2.595 368 2-482 620 17.155.548

{Gomez Pata 2.943 735 | ___2 586 188 1478 188| 7.407.110
Fos = [1.498233 [3.652 402 4311 28] 94sdT6—
taueds 2532918|3 816 410 3357307|9706632
Sepeien args|4602 5063031 B18 2.039 268|_13.893.055
viomta

ml
2.047.015|3 754 116 4.886 306|10,607.47

Tage 2238 825|___
3479070 3.080453 8.608.348

ens aaoogo|4068,830 2 944.279 1651.776(__12.963.737“Taping Tgassee {2510816|2.675235 2316 896|”“16.561.132
[Munn 1.653 485, 4296 819. 44.736 450 {20 586.734
{San svan ge Urabe|336095 [6.217 542|S891670} 10 788 Sas|—25,940.240.
[igus del Fuene, [2786125 ‘4077 180 14-108 983 [20 982.297

+ Densidad pootacional Solo aptca a munscpios cou rcicader suoener al aromedio Nacional (Decreto 268 de 2020)
Fuente tnformackin de Drecciin Admunstratwa y Financiera SSSA

En merito de lo expuesto, fa Secretaria Seccionat de Salud y Proteccién Social de
Antioquia

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO. DISTRIBUIR los ‘recursos del Sistema General de
Participaciones. componente de subsicio a la oferta entre las Empresas Sociales del
Estado y ef Administrador de iniraestructura publica de municipios no certificados de
Antioquia en el afho 2023, que hacen parte del listade de instituciones Mmonopolio de
servicios trazadores, publicado porel Ministerio de Salud y Proteccion Social, por CINCO
MIL CUATRO MILLONES CIENTO CUARENTAY SIETE MIL DOSCIENTOS NOVENTA
¥ CUATRO PESOS MIL ($5.004.147.294), incorporados enel presupuesto de la entidad
terntonal a marzo 27 de 2023, correspondientes a la sumatoria de recursos de la ultima
doceava de 2022; recursos de once doceavas 2023, incorporades en el presupueste de
la entidad territorial a marzo 27 de 2023 y recursos del balance ~ salda en caja y bancos
de subsidio ala oferta a diciembre 31 de 2022.

ARTICULO SEGUNDO: ASIGNARlos recursosdel Sistema General de Participaciones,
componente de subsidio a fa oferta, entre las Empresas Sociales del Estado y el
Administrador de infraestructura publica de municipios no certficados de Antioquia én el
afio 2023, que hacen parte del listada de instituciones monopolio de servicios trazadores,
publicado porel ministerio de salud y Proteccién Social, asi

‘SUMATORIA DOCEAVAS PARA 2023 Y RECURSOS DEL BALANCE A DICIEMBRE 31 OE 2027 - SUBSIDIOA LA

°F OFERTA PARA 093
eso wr|PEERSTnecuasos|_roranaounisreaoon|erestAoon Gealance|RECURSOSMUNICIPIO|qirRAESTRUCTURA|Semviciog oc|COCEAVA2022|SERNARSE|RECURSGS[| ecouee SAID|pooh Eanea| PARA IO | OCEHTR za

ESE Mepis babaTa 5Steere|Catotee, 8909824305|44 245 908 atgsson|470.178.8e0.

Tad___ [ESE vosSan ton| web soe 067|—asoaos-n9

—[
a sapger|_a7eST oF

sy entonteiey CUBIS||2ersa02 itmina = Chaco | sreccest|sar gor see|weasiorg| M8972471
ESE Hesse cota Ube

Puene B60 |Pccmasscascata’|90757|seeanars|rsansug|_ 267827504
ese toniGareGorer Pate [ESE | 29090216" [sey ayesas|ann vol 752780088
ESE opin Pao

t[Toledo| claver Aguirre _| 00138704|193539 409 9.459764] 203.009.173

[Gacedo [ESE HooststGutterno _} 600037208 | 95,7425 | avoseno| 20s.ou0 921
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PUBLICA SALW|poor Faem|PaRAsOED|oFeRtA o70
Cavs Coes

~~
ESE apa ats we

sovavin [Sse tance sonee tee8|sassaz an|snassosa| 27825007
ESE peeWrerta [puerta 8000653555|aisat.ors | toea7 an7p_228 106-408

Tela] ESEvos) San Jorn [600981 #578|a0 01606 sog.a9) EEDA
ESE Hospital San Rafael 1.

sees lees seooeoree®|esos|warez] 277900816 |
mon

ESE reallPloieee ESEetaa 210797023|auagsoesr|_veane an) 2509
cap ese eenurn?|Bartolomé 8001650503|420730749 zo sae rz] “41 317 482

Sonar do] ESE Hapa Ter
timsa [aed Gemer soornsse®|ssoraozre|aso ze| 19500517,
Vago aot—[OSEepAis

[Fuerte Medio Amioquerio sisozomse|sasaieese | 20982207) “49.797.454

|azrariz0s3_{ 233435 2311 6.008.147.2061

ARTICULO TERCERO: EJECUCION ta Secretaria Seccional de Salud y Proteccién
Social de Antioquia deberd garantizar (a transferencia de los recursos del subsidio a la

oferta vigencia 2023, 2 las Empresas Sociales del Estado y el Admiistrador de
infraestructura publica de municipios no certificados de Antioquia, que hacen parte del
listado de instituciones monopolio de servicios trazadores, publicado parel Ministerio de
Salud y Proteccién Social, mediante la suscripciénde convenios o contratos

ARTICULO CUARTO: Los recursos por valor de $246.142.897, de {as once doceavas de
2023 que estan pendientes por incorporar en el presupuesto de la Secretaria, una vez
sean incorporados, seran distribuidos y asignadosalas instituciones prestadoras de
servicios de salud de municipios no cartificados de Antioquia, que hacen parle del listado
de instituciones monopolio de servicios trazadores y se hardn las adiciones de los
convenios y contratos para ejecutar los recursos de subsidio a la oferta en la actual
vigencia.

ARTICULO QUINTO: La presente Resolucion rige a partir de su expedicién.

COMUNIQUESE Y CUMPLASE

bad,
LIGIA AMPARO TORRES ACEVEDO

Secretaria Seccional de Salud y Proteccién Social de Antioquia

cee aaaar pomesapS,. (CMM. [amg27 |

Drecesn do Asegurarnerioy Preslzon ge Senos
eeeeaMaeesseam? as (2? 03-2028.

Seemance (NAS)
HAA (6/22,|‘Gisar Agguin Core: Focreara | 2-035eSany [seca Penis Steak te eres

teieruraepeet A.
bredor nanaAmeso l DOAiis Henares bar i

Sea ae Soro ope Kyts gran ravine SODUGI Go NiasA doce 7eta Hanae aR ASAT
SSpcnne ue apesSnob rusts repre esensin Jsa
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