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TOCANCIPA

TRABAJAMOS %M ’f

Tocancipd, octubre 10 de 2022.

Doctora

SONIA MARITZA CASTILLO CUBILLOS
Coordinadora Programa Departamental de Discapacidad
Gobernacién de Cundinamarca

ASUNTO: Certificacion de discapacidad y registro de localizacién y
caracterizacion de Personas con Discapacidad

Cordial saludo.

En relacién con la Resolucion 1239 del 21 de julio de 2022, me permito informarle
que el Municipio de Tocancipa, adelantara un nuevo proceso de contratacién para
el proceso de certificacion y registro de localizaciéon y caracterizacién para Personas

con Discapacidad.

En vista de que en el Municipio se cuenta con una IPS de caracter privado, la cual
cuenta con su equipo multidisciplinario para la realizacion de este procedimiento,
solicitamos a usted informarnos si la institucion cumple con los requisitos y se

encuentra previamente autorizada por la Secretaria de Salud del Departamento:

CODIGO Y REPRESENTANTE DIRECCION
NOMBRE DEL NIT LEGAL
PRESTADOR
2581702962 901.066.615-1 | DELIA ADRIANA | CALLE 7a No
ACR VITAL CUY RIVERA 7-20
LABORAL SAS Tocancipa.

Agradecemos su atencién y su pronta respuesta para proceder a la contrataciéon

correspondiente.

Respetuosamente,

\\\\
wa*

MONICA DEL PILAR MOMTERO PEREZ

Secretaria de Salud

| \
11
|

'n

Elabor6: Yeidy Andrea Villarraga- Profesional Umversnano&b\
Reviso: Ménica det Pilar Montero Pérez -Secretaria de Salud

Calle TIN°6-12 Teléfono: 516 9017 - 018000 944104

TocancipA
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4% MINISTERIO DE SALUD
\7  YPROTECCION sociAL

Listado de Instituciones Prestadores de
Servicios de Salud — IPS autorizadas para
realizar procedimiento de certificacion de
discapacidad.

Oficina Promocién Social ~ Grupo de Gestién en Discapacidad -
Ministerio de Salud y Proteccién Social

Abril de 2023
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A MINISTERIO DE SALUD
L)' v PROTECCION SOCIAL

P

DEPARTAMENTO/ INSTITUCION PRESTADORA

DISTRITO No | DE SERVICIOS DE SALUD MUNICIPIO

HOSPITAL SAN RAFAEL DE
AMAZONAS 1 |LETICIA EMPRESA SOCIAL
DEL ESTADO LETICIA

ASISPLUS SAS MEDELLIN
ASOCIACION AMIGOS CON
CALOR HUMANO MEDELLIN
CENTRO DE
4 | REHABILITACION
PROGRESAR SAS MEDELLIN
E.S.E. HOSPITAL LA
5 | MERCED DE CIUDAD
BOLIVAR CIUDAD BOLIVAR
E.S.E. HOSPITAL OSCAR
EMIRO VERGARA CRUZ SAN PEDRO DE URABA
E.S.E. HOSPITAL SAN JUAN
DE DIOS DE ANORI ANORI
E.S.E. HOSPITAL SAN
® | RAFAEL DE SAN LUIS | SAN LUIS
E.S.E. HOSPITAL SAN
| SEBASTIAN DE URABA
EL COMITE DE
; REHABILITACION | MEDELLIN
‘ | EMPRESA SOCIAL DEL
.y ‘ ESTADO HOSPITAL |
ANTONIO ROLDAN
| BETANCUR B LA PINTADA
: EMPRESA SOCIAL DEL |
| 12 | ESTADO HOSPITAL -
| | FRANCISCO VALDERRAMA | TURBO
EMPRESA SOCIAL DEL
13 | ESTADO HOSPITAL LA ,
_ANUNCIACION | MUTATA _ ;
EMPRESA SOCIAL DEL -' ‘

NECOCLI |

|
|
|
— — — ]
|

10

ANTIOQUIA

ESTADO HOSPITAL
| NUESTRA SENORA DEL
| PERPETUO SOCORRO | DABEIBA
' EMPRESA SOCIAL DEL ;
15 | ESTADO HOSPITAL
| OCTAVIO OLIVARES PUERTO NARE ‘
' EMPRESA SOCIAL DEL ‘ ‘
‘ 16 | ESTADO HOSPITAL SAN
|JUANDEDIOS
| EMPRESA SOCIAL DEL
17 | ESTADO HOSPITAL SAN | i
| JUAN DE DIOS o | EL CARMEN DE VIBORAL _ |

14

| SANTA FE DE ANTIOQUIA




\w)

DEPARTAMENTO/

B -
|

INSTITUCION PRESTADORA |
DISTRITO ' No | DE SERVICIOS DE SALUD
T TEMPRESA SOCIAL DEL

| ESTADO HOSPITAL SAN

| JUAN DE DIOS

EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO HOSPITAL SAN

JULIAN

MINISTERIO DE SALUD
Y PROTECCION SOCIAL

MUNICIPIO

_ELPEROL

; ;
|ARGELIA -

EMPRESA SOCIAL DEL

ESTADO HOSPITAL

| SANTAMARIA

| SANTA BARBARA

ESE BELLOSALUD

ESE HOSPITAL DE LA CEJA | LA CEJA

BELLO

ESE HOSPITAL PEDRO NEL

| CARDONA

ESE HOSPITAL SAN
JOAQUIN NARINO
ANTIOQUIA

| ARBOLETES

NARINO

ESE HOSPITAL SAN JUAN

DE DIOS

SEGOVIA

ESE HOSPITAL SAN RAFAEL GIRARDOTA

ESE HOSPITAL SAN RAFAEL

DE SANTO DOMINGO

ESE HOSPITAL SANTA

MARGARITA

| COPACABANA

FUNDACION DIVERSIDAD__

| FUNDACION YOLANDA
TURIZO DE MARIN

HOSPITAL SAN JUAN DE
DIOS ESE RIONEGRO

'HOSPITAL VENANCIO DIAZ
| DIAZ DE SABANETA

| SANTO DOMINGO
I

| MEDELLIN
_ | MEDELLIN
| RIONEGRO |

| SABANETA

IN CORPORE S.A.S

MEDELLIN

IPS SALUD ANTIOQUIA LTDA | PUERTO BERRIO

IPS SALUD Y VIDA SAS

JUNTA MEDICO LABORAL
|IPssas

LABORY SALUD S.AS

MAS VIDA SENIORS S.A.S.

MEDELLIN

MEDELLIN

| MEDE_LHN )
| ENVIGADO

MEDYREH INTEGRAL SAS |

PROMEDICS SALUD IPS

S.AS

|
|
—_— '
|

CAUCASIA / SANTA ROSA
DE OS0S

| ENVIGADO

PROMOTORA MEDICA Y

ODONTOLOGICA DE

| ANTIOQUIA SA

| APARTADO
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Edg

MINISTERIO DE SALUD
Y PROTECCION SOCIAL

I
DEPARTAMENTO/ INSTITUCION PRESTADORA MUNICIPIO
DISTRITO NO DE SERVICIOS DE SALUD
| 4, | SERVID SALUD INTEGRAL
| S.AS EL CARMEN DE VIBORAL
43 | SUMIMEDICAL S.A.S ITAGUI
’ 4 | sUS MEDICOS S.A MEDELLIN
45 | UNLAB S.A.S APARTADO
CLINICENTRO MEDICO
% | GEDEONS SARAVENA
47 | ESE HOSPITAL DEL SARARE | SARAVENA
48 |MYT SALUD IPSSA.S ARAUCA
ARAUCA 49 |REHINTEGRAR LTDA ARAUCA
50 | ANALICEMOS IPS S.AS TAME
51 | FUNDACION SIKUASO IPSI | TAME
ESE HOSPITAL SAN
52 | ERANCISCO FORTUL
53 |IPS MECAS S.A.S ARAUQUITA
54 | ESE HOSPITAL DE
BARANOA BARANOA
ESE MATERNO INFANTIL
55 | CIUDADELA
] METROPOLITANA DE SOLEDAD
ATLANTICO SOLEDAD
ESE CENTRO MATERNO
56 | INFANTIL SABANALARGA-
~ |CEMINSA | SABANALARGA o
s; | ESEHOSPITAL DE +
- |~ PONEDERA ] (PONEDERA |
| s TQUALITA IPS SALUD
BARRANCABERMEJA |~ |INTEGRALSAS BARRANCABERMEJA
59 | CLINICA REINA LUCIA  BARRANCABERMEJA

~ CENTRO MEDICO
60 | COGNITIVOE
INVESTIGACION

BARRANQUILLA

BARRANQUILLA |

| FUNDACION CENTRO
EDUCATIVO DE
61 | HABILITACION Y
| REHABILITACION INTEGRAL
| SAN CAMILO

BARRANQUILLA

| SERVICIO MEDICO DE
| REHABILITACION
| INTEGRADO S.A.S -
INCLUMEDIC IPS

62

BARRANQUILLA

| CENTRO DE TERAPIAS
63 | INTEGRALES PROGRESAR
SAS.

| BARRANQUILLA




MINISTERIO D

i
|
|
|
|
I

DEPARTAMENTO/

DISTRITO

|NO

T '
INSTITUCION PRESTADORA
| DE SERVICIOS DE SALUD

BOGOTA.D.C

| 64
| 6
65

|
| 66

67

'IPS ABBA HEALT
T

) 'BARRANQUILLA
ASISTENCIA MEDICA i .
INTEGRAL EN CASA e e

'SUBRED INTEGRADA DE |
SERVICIOS DE SALUD .
| NORTE (USs USAQUEN) | BOGOTAD.C
| CAJA DE COMPENSACION |
FAMILIAR CAFAM ,
| (KENNEDY) BOGOTAD.C

68

| 69

L7O

| SUBRED INTEGRADA DE :
| SERVICIOS DE SALUD SUR
| OCCIDENTE (USS CENTRO
| DIA -USS PORVENIR)
| SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD SUR
| (USS BETANIA -USS EL BOGOTAD.C
_|CARMEN)
'PREVENCION Y .
REHABILITACION EN SALUD | BOGOTAD.C

et [

—

71

ZONA MEDICA MR (NORTE Y | )
SOLEDAD) ' BOGOTAD.C

7

.

SOLUCIONES Y ASISTENCIA |
EN SALUD SAS BOGOTAD.C

73

MEDICINA ESPECIALIZADA | ,
ENDOLOR Y TRABAJO  |BOGOTAD.C

|74

75

| IPS TERAPEUTICA S
INTEGRAL . __|BOGOTAD.C

| COMPENSAR A

s

'BOGOTAD.C
| CENTRO DE RS

REHABILITACION PARA
ADULTOS CIEGOS CRAC

E SALUD

&7 vProTECCION SociAL

MUNICIPIO |

—_— —{

{_ :

77

| .
(SEDE 1) i ~_ |BOGOTAD.C
ARCANGELES FUNDACION |

[ PARA LA REHABILITACION

| INTEGRAL ' BOGOTAD.C

78

| ASESORIAS Y SERVICIOS |
EN SALUD OCUPACIONAL - |
| ASSO LTDA BOGOTA D.C

| 79

80

PROYECTAR SALUD 'BOGOTAD.C

COMERCIALIZADORA DE -
SERVICIOS BASICOS -
COMERBAS S.A.S (SEDE 1Y

BOLIVAR

81

2) - __ |BOGOTAD.C

| SALUVIG SAS | SAN JACINTO

82

| QUALITY GESTION ‘
|INTEGRAL SAS | MAGANGUE

-4 .
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4" MINISTERIO DE SALUD
L7 v PROTECCION sOCIAL

L s I
DEPARTAMENTO/ ' INSTITUCION PRESTADORA MUNICIPIO
DISTRITO no | DE SERVICIOS DE SALUD |
| S| | — l———— SN} S S ——
g3 | FUNDACION CASA DEL ;
7 NINOIPS | SAN JUAN NEPOMUCENO
' CENTRO MEDICO DE
84 | REHABILITACION INTEGRAL |
~lviviRsAs | CALAMAR ]
g5 | ESE HOSPITAL LOCAL | |
| | MAHATES MAHATES
: ' EMPRESA SOCIAL DEL
| 86 |ESTADO HOSPITAL LOCAL
~  MANUELA PABUENA LOBO | ARENAL -
g7 |ASOCIACION MEDICA LA FE |
. |SAS B _ SANJACINTO =
' 'FUNDACION REI PARA LA
88 | REHABILITACION INTEGRAL
- |CARTAGENA
; 'ESE CENTRO DE SALUD | 1
89 | CON CAMA MANUEL H |
| ZABALETA G | ALTOS DEL ROSARIO ,_
90 |IPS MEDILAB SKMSAS | ZAMBRANO ) i
,’ 'CENTRO DE ! ‘
91 | REHABILITACION FISICA , :
| LUCY ORDONEZ SAS  MAGANGUE "
g, | ESE HOSPITAL LOCAL |
7% | TURBACO | TURBACO |
g3 |ESE HOSPITAL MANUEL | :
B - |ELKIN PATARROYO SANTAROSADEL SUR |
| g4 |CLINICADE ESPECIALISTAS !
7" |LTDA i | SOGAMOSO ]
g5 | ESE HOSPITAL ESPECIAL L , ~‘
. |DE CUBARA | CUBARA B
| o |E.S.E.HOSPITAL SAN ' ,
. 7° | ANTONIO DE SOATA | SOATA
97 | ESE SANTIAGO DE TUNJA I | TUNJA B l
gg | ESE. HOSPITAL JOSE ' ,
L CAYETANO VASQUEZ PUERTO BOYACA
A HOSPITAL REGIONAL DE
BOYALA 99 | SOGAMOSO E.S.E. | SOGAMOSO )
| 100 |HOSPITAL REGIONAL

| MIRAFLORES ESE NIVEL Il | MIRAFLORES
. 'ESE HOSPITAL SAN ,
101 | FRANCISCO DE VILLADE |
[LEYVA VILLADE LEYVA

102 | E.S.E. SALUD DE TUNDAMA | DUITAMA
HOSPITAL REGIONAL |
103 | SEGUNDO NIVEL VALLE DE

| TENZA SEDE GARAGOA  |GARAGOA




4%  MINISTERIO DE SALUD
%/ Y PROTECCION SOCIAL

DEPARTAMENTO/ INSTITUCION PRESTADORA MUNICIPIO
DISTRITO NO DE SERVICIOS DE SALUD
Loa | HOSPITAL REGIONAL DE ,
CHIQUINQUIRA CHIQUINQUIRA
CLINICA-SALUD IPS
105 | DIAGNOSTICO Y
REHABILITACION S.A.S CHIQUINQUIRA
106 | E-S.E HOSPITAL SAGRADO
CORAZON DE JESUS SOCHA
107 | FISIOLIFE IPS SAS BUENAVENTURA
CENTRO DE FISIOTERAPIA
BUENAVENTURA | 1 5g | v REHABILITAGION BUENAVENTURA
PACIFICO SAS
109 | ASOCIACION IPS INDIGENA ,
TRICAUMA SUPIA
110 |IPS PAUSA S.A.S MANIZALES
E.S.E HOSPITAL
CALDAS 111 | DEPARTAMENTAL SAN
SIMON DE VICTORIA VICTORIA
112 ||PS AMI SALUD S.A.S ANSERMA
113 | ESE HOSPITAL SANTA ,
TERESITA PACORA |
FUNDACION IDEAL PARA LA
114 | REHABILITACION INTEGRAL
"JULIO H. CALONJE" SANTIAGO DE CAL|
HOSPITAL UNIVERSITARIO
115 | DEL VALLE "EVARISTO
GARCIA " E.SE. SANTIAGO DE CALI
E.S.E. HOSPITAL
116 | GERIATRICO ANCIANATO | SANTIAGO DE CAL|
SAN MIGUEL
CALI na
ESE ORIENTE SANTIAGO DE CALI
11g | RED DE SALUD NORTE
E.S.E SANTIAGO DE CAL| B
119 | CASA MADRE CANGURO
ALFA S.A. SANTIAGO DE CALI
| |
| 120 |EsE cENTRO SANTIAGO DE CALI |
] 121 | RED DE SALUD LADERA | SANTIAGO DE CALI |
15, |ES.E. HOSPITAL SAN | |
| 122 | RAFAEL - | FLORENCIA
) , 'HOSPITAL MARIA '
CAQUETA 123 LA MONTARNITA

E_i_tt
| 125

INMACULADAE.S.E.
| RECUPERAMI ZOMAC SAS | FLORENCIA

LABOREMOS SSA SAS

FLORENCIA

-6 -
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4¥> MINISTERIO DE SALUD
$J v PROTECCION SOCIAL

DEPARTAMENTO/ INSTITUCION PRESTADORA MUNICIPIO
DISTRITO NO DE SERVICIOS DE SALUD
I.P.S. NAZHER CENTRO
126 | MEDICO ESPECIALIZADO
S.AS FLORENCIA
127 | MEDICINA INTEGRAL DEL
CARIBE SAS CARTAGENA
FUNDACION REI PARA LA
128 | REHABILITACION
CARTAGENA DE INTEGRAL IPS CARTAGENA
INDIAS 179 | FUNDACION SER SOCIAL
IPS CARTAGENA
130 | CLINICA CARDIOVASCULAR
JESUS DE NAZARETH CARTAGENA
HOSPITAL DE AGUAZUL
131 | JUAN HERNANDO URREGO
ESE AGUAZUL
135 | HOSPITAL LOCAL DE
TAURAMENA ESE TAURAMENA
133 | EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO SALUD YOPAL YOPAL
MONTERREY,
CASANARE VILLANUEVA, PAZ DE
ARIPORO, PORE, TAMARA,
NUNCHIA, SACAMA, LA
134 SALINA, RECETOR, HATO
RED SALUD CASANARE ESE | COROZAL, OROCUE, SAN
LUIS DE PALENQUE,
TRINIDAD, MANI Y
- | ) | SABANALARGA
135 EMPRESA SOCIAL DEL
,  ESTADO POPAYAN ESE |CALDONO |
136  EMPRESA SOCIAL DEL , |
= ESTADO ESE CENTRO 1 | CAJIBIO |
| 137 | EMPRESA SOCIAL DEL 5
i }ESJ_"_ADO ESE CENTRO 2. ROSAS ) ;
| 13g | EMPRESA SOCIAL DEL ' BUENOS AIRES Y '
" |ESTADONORTE1 ! SUAREZ |
EMPRESA SOCIAL DEL .
CAUCA | 139  ESTADONORTE2 | CALOTO )
IT 140 | EMPRESA SOCIAL DEL | SANTANDER DE |
|~ |ESTADO QUILISALUD ~QuUILICHAO |
EMPRESA SOCIAL DEL
141 ESTADO HOSPITAL EL .
| ' TAMBO o EITAMBO -
| 14, | EMPRESA SOCIAL DEL ! ‘
|ESTADO SURORIENTE | ALMAGUER ] !

143 | UKAWESX NASA CXHAB | CALDONO |




4" MINISTERIO DE SALUD
&7  vPROTECCION socIAL

DEPARTAMENTO/ ‘ INSTITUCION PRESTADORA MUNICIPIO
DISTRITO No | DE SERVICIOS DE SALUD

—— S ._g____ 1 — R—
|

' FUNDACION DE
| 144 |EXCELENCIA EN SALUD IPS
SAS | POPAYAN

| 145 ] IPS SER INTEGRAL SAS PUERTO TEJADA
CLINICA ESPECIALIZADA |

| OYOLA SAS g | CORINTO Y MIRANDA
‘ CENTRO DE -

ESPECIALISTAS EN SALUD | |
|INTEGRAL RENACER LTDA | POPAYAN

148 | |ps SUR CAUCANASAS  PATIA
| IPS MEDICA Y

143  TERAPEUTICA FISIOKINECT | BALBOA

150 H_DS BIOS MEDICAL CENTER | POPAYAN
i | ODONTOMEDICA DEL PATIA ,
| SAS il | PATIA ]
' CENTRO INTERNACIONAL ‘|
- DE ASISTENCIA EDUCACION |
152 | PROFESIONAL Y CULTURA |
FiSICA ESPECIALIZADA
LTDA. POPAYAN
. . | CENTRO DE HABILITACION |
[ 153 |INFANTIL DEL CESAR- '
i ' CENHAIC LTDA . | VALLEDUPAR
' CENTRO DE
REHABILITACION Y
. . EDUCACION DE LA COSTA

| |S.AAS-CERECOSTA  |VALLEDUPAR

CESAR :

155 | NEURONAS SAS — |VALLEDUPAR
CENTRO DE |
156 | REHABILITACION INTEGRAL | |
‘ | ROSALIAMENASAS | BOSCONIA

| ESE HOSPITAL JOSE
157 | ANTONIO SOCARRAS MANAURE BALCON DEL
| SANCHEZ _ |CESAR
ATENCION
| 1sg | PREHOSPITALARIA Y
| SEGURIDAD INDUSTRIAL —

| | APREHSI LTDA | VALLEDUPAR

| 159 | DIPRESALUD IPS SAS | VALLEDUPAR _ \
IPS CENTRO INTEGRAL i , |

SALUD DEL CESAR S.A.S. | CHIRIGUANA |

| GRUPO DE CONTROL Y !

| SERVICIOS __|VALLEDUPAR

E.S.E HOSPITAL

162 | INAMCULADA CONCEPCION

|CHIMICHAGUA CESAR | CHIMICHAGUA

-8 -
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4 MINISTERIO DE SALUD
$J' v PROTECCION sOCIAL

P

DEPARTAMENTO/ INSTITUCION PRESTADORA

DISTRITO

No | DE SERVICIOS DE SALUD MUNICIPIO

INSTITUTO
DEPARTAMENTAL DE

163 | REHABILITACION Y
EDUCACION ESPECIAL DEL
CESAR IDREEC VALLEDUPAR
CENTRO DE
REHABILITACION Y
EDUCACION ESPECIAL
ARSAS IPS SAS VALLEDUPAR

164

ESE HOSPITAL LOCAL

165 | |SMAEL ROLDAN VALENCIA | QUIBDO
] CENTRO
CHOCO 166  FONOAUDIOLOGICO DAMA | ,
. SAs. - ~lauepo
167 | UNIDAD DE VIDA SAN JUAN ,
| ~°" DEDIOS IPS SAS QUIBDO i
| g |ESE HOSPITAL SAN JOSE
' | DE CANALETE | CANALETE
169 | TODO SALUD IPSLTDA  |SANANTERO
| 170 | ORO SALUD IPS CIENAGA DE ORO
CORDOBA 171 | SOLUCIONES EN SALUD MONTERIA
| 172 |ESE HOSPITAL SAN JOSE
' | DE TIERRALTA B ' TIERRALTA
173 |SALUDESVIVIR MONTERIA
174 | CENTRO REHABILITACION |
| """ |FUNCIONALCRFSAS | CIENEGADEORO |
175 | E-S.E. HOSPITAL SAN | ;
| =" | ANTONIO DE CHIA, —-UNCHA ot
| 176 |ES E. HOSPITAL SAN ,
- | MARTIN DE PORRES CHOCONTA
'HOSPITAL MARIA i
177 AUXILIADORA E.S.E MOSQUERA r
| MOSQUERA ] . - |
178 ESE HOSPITAL SAN ’ , ~‘
| FRANCISCO DE GACHETA | GACHETA )
| ESE HOSPITAL PEDRO
CUNDINAMARCA | 179 |[EGN ALVAREZ DIAZ LA LA MESA
| MESA ;
| ESE HOSPITAL SAN ' ,
180 | VICENTE DE PAUL DE FOMEQUE |
. FOMEQUE B ]
181 HOSPITAL SAN RAFAEL DE | , ‘
% FUSAGASUGAA FUSAGASUGA _

I | 182 4 ESE HOSPITAL DE LA VEGA | A VEGA_
HOSPITAL EL SALVADOR DE | UBATE
©° |UBATE




« MINISTERIO DE SALUD
Y PROTECCION SOCIAL

DEPARTAMENTO/ INSTITUCION PRESTADORA MUNICIPIO
DISTRITO No | DE SERVICIOS DE SALUD
184 | HOSPITAL SAN VICENTE DE |NEMOCON
PAUL DE NEMOCON
1g5 |E-S.E. HOSPITAL SALAZAR | VILLETA
DE VILLETA
BIENESTAR Y SALUD IPS | ZIPAQUIRA
178 e
187 | ESE MUNICIPAL JULIO SOACHA
CESAR PENALOSA
188 | ESE SAN RAFAEL DE CAQUEZA
CAQUEZA )
189 | ESE POLICLINICO DE JUNIN |JUNIN
190 | SAN JOSE DE LAPALMA  |LAPALMA i
191 | SAN RAFAEL DE PACHO  |PACHO i
| 192 | ACR VITAL LABORAL TOCANCIPA i
| 193 | ESE NUESTRA SENORA DEL | MEDINA
PILAR DE MEDINA _ B
194 | ESE CENTRO DE SALUD DE | RICAURTE
| =" |RICAURTE ) i
195 | HOSPITAL ISMAEL SILVA | SILVANIA 3
| SANATORIO DE AGUADE | AGUA DE DIOS
196
DIOS o
197 | MEDSALUD LTDA LA MESA
E.S.E. HOSPITAL '
198 | PROFESOR JORGE CAJICA
CAVELIER 23 ]
199 | ESE HOSPITAL SAN JOSE | GUADUAS
| *>° | DE GUADUAS - -
500 | CLINICA LA CALERA
NEUROREHABILITAR LTDA
; CLINICA SALUD Y VIDA
GUAINIA 201 Isas ~ |INIRIDA _ )
| 202 | ODONTOMEDIC IPS SAS SAN JOSE DEL GUAVIARE
203 | NUEVA SALUD INTEGRAL ,
| IPS SAS SAN JOSE DEL GUAVIARE |
EMPRESA SOCIAL DEL
|
SHAVIERS 504 | ESTADO RED DE SERVICIOS
- DE SALUD DE PRIMER ,
NIVEL | SAN JOSE DEL GUAVIARE |
205 | MEDICENTER IPS - EU SAN JOSE DEL GUAVIARE |
206 | ESE HOSPITAL SAN ;
FRANCISCO JAVIER ACEVEDO -
ESE HOSPITAL SAN
HUICA 207 | cARLOS | AIPE -
508 | HOSPITAL MUNICIPAL
_ ALGECIRAS ALGECIRAS

-10 -
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&

MINISTERIO DE SALUD
Y PROTECCION SOCIAL

DEPARTAMENTO/
DISTRITO

NO

INSTITUCION PRESTADORA
DE SERVICIOS DE SALUD

MUNICIPIO

209

ESE HOSPITAL DEL
ROSARIO DE
CAMPOALEGRE

CAMPOALEGRE

| 210

| 211

212

| 213

EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO ANA SILVIA

| MALDONADO JIMENEZ

~ |ESE HOSPITAL MUNICIPAL
' SAN FRANCISCO DE ASIS
'ELIAS

| COLOMBIA .

ELIAS

'ESE MARIA AUXILIADORA
| DE GARZON

GARZON
|

HOSPITAL
DEPARTAMENTAL SAN

| VICENTE DE PAUL ESE DE
GARZON HUILA

214

—

| 215
:L_

216

217
l 218

| 219
220

221

{ 222

| 223

| GARZON

| ESE HOSPITAL SAN
ANTONIO GIGANTE HUILA

| NUESTRA SENORA DE
| GUADALUPE

E.S.E. HOSPITAL MUNICIPAL |

4_G|GANTE

GUADALUPE

. ESE HOSPITAL
DEPARTAMENTAL SAN
| ANTONIO DE PADUA

 SEMEP IPS
| ESE CARMEN EMILIA
| OSPINA

* LA PLATA

| NEIVA
NEIVA

EMPRESAS MEDICAS DEL
HUILA SAS

NEIVA

| COMFAMILIAR HUILA

NEIVA

SALUD VITAL DEL HUILA
SAS

NEIVA

1 ESE MUNICIPAL DAVID
' MOLINA MUNOZ

| OPORAPA

'ESE SAN FRANCISCO DE
ASIS

T ESE CAMILO TRUJILLO

'SILVA

PALERMO

PALESTINA

EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO MUNICIPAL
| MANUEL CASTRO TOVAR

| ESE HOSPITAL DIVINO NINO

RIVERA

ESE HOSPITAL NUESTRA
' SENORA DE LAS
' MERCEDES DE
' SALADOBLANCO

|

PITALITO |
) |
S

SALADOBLANCO

-11 -




75  MINISTERIO DE SALUD

7 vPproTECCION sociAL

DEPARTAMENTO/
DISTRITO

NO

INSTITUCION PRESTADORA

DE SERVICIOS DE SALUD MUNICIPIO

228

229

| MUNICIPAL SAN ANTONIO | TIMANA

EMPRESA SOCIAL DEL !
ESTADO HOSPITAL .
ARSENIO REPIZO VANEGAS | SAN AUGUSTIN
'EMPRESA SOCIAL DEL
'ESTADO HOSPITAL

| 230

[ 231

ESE HOSPITAL NUESTRA
SENORA DE FATIMA SUAZA

ESE HOSPITAL SAN JOSE

| DE ISNOS | SANJOSE DE IZNOS

232

233

234

|SOCORRO VILLAVIEJA

ESE MIGUEL BARRETO
LOPEZ (TELLO

ESE HOSPITAL PERPETUO

EMPRESA SOCIAL DEL .

| ESTADO HOSPITAL TULIA |
| DURAN DE BORRERO | BARAYA

LA JAGUA DEL PILAR,
CENTRO DE HABILITACION | URUMITA, VILLANUEVA,

| 235 |Y REHABILITACION | SAN JUAN DEL CESAR, EL
PEDAGOGICA PURPURA MOLINO DISTRACCION,
| SAS _ |HATONUEVO
5 FUNDACION CUENTA
“® | CONMIGO SIEMPRE | MAICAD
LA GUAJIRA CENTRO DE
AUTODIAGNOSTICO Y
237 | REHABILITACION
FONOAUDIOLOGICA SAS- |
|ARETE _____|FONSECA
- 'RIOHACHA, MANAURE, |
238 | FUNDACION REINTEGRAR | DIBULLA, ALBANIA,
B ~|RV - | BARRANCAS
| 39 | ESE CENTRO DE SALUD , ,
= |PAZ DEL RiO |FUNDACION
540 | ESE HOSPITAL NUESTRA |
. 'SENORA DEL CARMEN | GUAMAL B
| 547 | ESE CENTRO DE SALUD
! SAMUEL VILLANUEVA EL BANCO i
22 EEE;&S: ANEARIANEER  PIVIJAY
MAGDALENA 543 | ESE RAFAEL PABA | ,
“%° | MANJARREZ | SAN SEBASTIAN
IPS CENTRO INTEGRAL DE |
244 | NEURODESARROLLO Y
| REHABILITACION S.A.S -
|CENTYR ' PLATO
2 | ESE HOSPITAL NUESTRA
| “"° |SENORA SANTAANA | SANTA ANA

-12 -
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MINISTERIO DE SALUD
Y PROTECCION SOCIAL

DEPARTAMENTO/ INSTITUCION PRESTADORA MUNICIPIO
| DISTRITO NO DE SERVICIOS DE SALUD
546 FUNDACION PRO ,
MAGDALENA IPS CIENAGA
247 | MULTISALUD SAS VILLAVICENCIO
248 | MEDICOOP IPS LTDA VILLAVICENCIO
549 PREVENCION INTEGRAL EN | VILLAVICENCIO
, 77 SALUD _ PUERTO GAITAN
| | 250  DOMSALUD DEL META SAS | VILLAVICENCIO
LABORATORIO CLINICO ;
'PROTEGER IPS :
| 251 | PROFESIONALES EN SALUD
; giUSPACIONAL Y CALIDAD |\ | AVICENGIO
HOSPITALLOCALDE | )
252 | GUAMAL PRIMER NIVEL | GUAMAL
E.S.E.
. HOSPITAL MUNICIPAL DE | e
| 253 | ACACHAS ESE lACACIAS ]
| SERVIVIOS INTEGRALES EN .
| 254 | SALUD SERINSALUD IPS SAN MARTIN DE LOS
, LLANOS
META | ___._SA_S L R LS|
, i VISTA HERMOSA SAN _
| 255 | LLANO SALUD DEL META | JUAN DE ARAMA ;
i SAS ~ |LEJANIAS _‘
55 HOSPITAL LOCAL PRIMER "FUENTEDEORO, PUERTO
| “7°  NIVEL E.SE FUENTEDEORO |LLERAS, PUERTORICO _|
| SAN MARTIN DE LOS !
257 | HOSPITAL LOCAL DE SAN | LLANOS, CUBARRA, EL
| ‘ | MARTIN DE LOS LLANOS  DORADO, EL CASTILLO |
| ESE PRIMER NIVEL
_258 | GRANADA SALUD | GRANADA , Y“_MESETAS
| | PUERTO LOPEZ
. 259 |HOSPITAL LOCAL PUERTO | CABUYARO, PUERTO
.~ |LOPEZE.SE. ~ |GAITAN I
CLINICENTRO DE |
| 260 | REHABILITACION CARDIACA X'C';/ké}ﬁgENC'o’ CUMARAL,
. Y PULMONAR CERCAP LTDA
; 'CENTRO DE ! ,
261 |ESPECIALISTAS SANTA | VILLAVICENCIO, ACACIAS
- _______\ | BARBARA IPS SAS B
, CENTRO DE ,
| 262 | NEUROREHABILITACION
B | JUNTOS LTDA | PASTO
- CENTRO DE APOYO
NARINO 263 | TERAPEUTICO
| REHABILITAR SAS | PASTO ‘_
| Sea FUNDACION AMPARO SAN
_ ' JOSE | PASTO . J

PPN i P |
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Y PROTECCION SOCIAL

‘\;;)5 MINISTERIO DE SALUD
'\i\;_.

DEPARTAMENTO/
DISTRITO

e e

NO |

‘ INSTITUCION PRESTADORA t

| DE SERVICIOS DE SALUD | MUNICIPIO

'_ -
265

266

F HOSPITAL EL BUEN

| 267

"CARDIODIAGNOSTICO .
PEDIATRICO IPS SAS | PASTO

_ | CENTRO DE SALUD SAN

|ISIDRO ESE (ELPENOL

SAMARITANO ESE LACRUZ

‘ 268

IPS INTERCULTURAL ;
INDIGENA DEL GRAN ;
CUMBAL, PANAN Y I
MAYASQUER | CUMBAL

S

269

'ESE CENTRO DE SALUD
SAN BERNARDO | SAN BERNARDO

270

HOSPITAL LORENCITA
VILLEGAS DE SANTOS ESE | SAMANIEGO

[ 271

~ |CENTRO HOSPITAL |

272

273

| HOSPITAL SAGRADO

CENTRODE SALUD
MUNICIPAL NIVEL I LUIS
ACOSTA ESE _|LA UNION

NUESTRO SENORDE LA |
DIVINA MISERICORDIA | PUERRES

CORAZON DE JESUS -ESE | EL CHARCO
CENTRO DE SALUD TABLON
| DE GOMEZ ESE

ELTABLON

= P — ——al

CENTRO HOSPITAL SAN | i

276

277

JUAN BAUTISTA | TAMINANGO
CENTRO DE SALUD SAN |

| JUAN BOSCO ESE ~ |LALLANADA
CENTRO DE SALUD ‘,

| SALUDYA ESE

YACUANQUER  |YACUANQUER

| 278

IPS - CENTRO

REHABILITACION Y

TERAPIAS SER FELIZ CON

AMOR MPIOS COSTA

[ 279

|
CENTRO DE SALUD ' !
CUASPUD CARLOSAMA | !

280

281

| 282

E.S.E. | CUASPUD CARLOSAMA
'IPS INDIGENA DEL -
RESGUARDO DE ,
| MUELLAMUES | GUACHUCAL
CENTRO DE SALUD

HERMES ANDRADE MEJIA
E.S.E TANGUA TANGUA
ESE CENTRO HOSPITAL
LUIS ANTONIO MONTERO | POTOSI

| 283

CENTRO DE SALUD LA _ ,
BUENA ESPERANZA [COLON

-14 -
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MINISTERIO DE SALUD
Y PROTECCION SOCIAL

DEPARTAMENTO/ INSTITUCION PRESTADORA MUNICIPIO
DISTRITO NO DE SERVICIOS DE SALUD
284 | IPS SALUD MAX SAS OLAYA HERRERA
og5 | HOSPITAL SAN ANTONIO DE
BARBACOAS BARBACOAS
286 | CEHANI ESE PASTO
HOSPITAL UNIVERSITARIO
287 | DEPARTAMENTAL DE |
NARINO _pasTo
" gg | ESE SAN PEDRO DE
- | | CUMBITARA _ |CUMBITARA _
289 SOMEFYR | CUCUTA
290 'CUCUTA
NORTE DE — e | AGESO S'A'S - ‘. =N RS T e
SANTANDER 291 /b CLINICAL HOUSE SAS | CUCUTA
,97 |IPSPROGRESANDOEN |
%P smupsas  clouta
ESE HOSPITAL |
293 | FRONTERIZO LA DORADA | SAN MIGUEL
2% HospaLpioxy (SOt
E.S.E HOSPITAL MARIA ,
295 | ANGELINES PUERTO LEGUIZAMO
| ESE HOSPITAL JOSE MARIA
296 | ERNANDEZ 'MOCOA
g7 ES.E.HOSPITAL SAN VILLAGARZON
B UTUMA 297 GABRIEL ARCANGEL |
ETUMAYO 598 ESE HOSPITALLOCALDE | 5 icrTo Asis
(PUERTOASIS \ B
E.S.E HOSPITAL ALCIDES
299 jiviEnez !PUERTO CAICEDO
| ESE HOSPITAL JORGE | :
1300 S0 GUZMAN  PUERTO GUZMAN
| E.S.E HOSPITAL SAGRADO |
| 301 |CORAZONDE JESUS LA | VALLE DEL GUAMUEZ
| HORMIGA
i | 302 ESE HOSPITAL ORITO | ORITO |
EMPRESA SOCIAL |
303 | DELESTADO HOSPITAL SAN | |
| VICENTE DE PAUL [ CIRCASIA |
EMPRESA SOCIAL DEL I i
| ESTADO HOSPITAL |
QUINDIO | 394 | SAGRADO CORAZON DE
| JESUS QUIMBAYA |
505 | POLICLINICO DEL CAFE |
2% [sAs MONTENEGRO |
| 306 | ABRAZAR ASOCIACION | CALARCA '
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s MINISTERIO DE SALUD
7 v PROTECCION soCIAL

DEPARTAMENTO/
DISTRITO

NO

| .
INSTITUCION PRESTADORA |

DE SERVICIOS DE SALUD | MUNICIPIO

RISARALDA

SAN ANDRES

307

308

| ARMENIA

I
EMPRESA SOCIAL DEL |
| ESTADO RED SALUD
| ARMENIA

ESE HOSPITAL SANTA

MONICA DOSQUEBRADAS

e S— —

309

INSTITUTO DE AUDIOLOGIA |

INTEGRAL | PEREIRA

[ 310

| 311

" |EN EL TRABAJO S.A.S

SYS SEGURIDAD Y SALUD
=N EL TRABAJC ' PEREIRA
' CAJA DE COMPENSACION

FAMILIAR DE RISARALDA

COMFAMILIAR RISARALDA | PEREIRA

312

313

| 314

| CENTRO DE
REHABILITACION INTEGRAL
Y MEDICINA DEL
DEPORTE/CIMDER | PEREIRA o
ESE HOSPITAL SAN PEDRO |
Y SAN PABLO |[LAVIRGINIA =
' REHABILITACION INTEGRAL
' PROFESIONAL Y |
| OCUPACIONAL SAS/
' REHABILPRO | PERERIA

315

ESE HOSPITAL SAN JORGE | PEREIRA

316

| 317

EMPRESA SOCIAL DEL
| ESTADO HOSPITAL
DEPARTAMENTAL DE SAN
ANDRES PROVIDENCIA Y

SANTA CATALINA. | SAN ANDRES ISLAS

i PREVENIR 1A SAS | SANTA MARTA
- INSTITUTO DE .
318 | REHABILITACION DEL .
. |leARBE | SANTAMARTA
SANTA MARTA 319 | PROVISALUD | SANTA MARTA
| CENTRO DE '
320 | NEURODESARROLLO LA
| ESPERANZA | SANTAMARTA
321 | | FUNDACION SANAR KINESIS | SANTA MARTA
'EMPRESA SOCIAL DEL
322 |ESTADO HOSPITAL BUCARAMANGA
. PSIQUIATRICO SANCAMILO | |
| EMPRESA SOCIAL DEL 5
SANTANDER 323 | ESTADO INSTITUTO DE | BUCARAMANGA .
| SALUD DE BUCARAMANGA |
. 324 | CLINICA GIRON ESE GIRON

"ESE CLIINICA GUANE Y SU
325 RIS

| FLORIDABLANCA

-16 -
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4™ MINISTERIO DE SALUD
&7 v PROTECCION sociaL

DEPARTAMENTO/ INSTITUCION PRESTADORA

DISTRITO No | DE SERVICIOS DE SALUD MONICIPIO

EMPRESA SOCIAL DEL
326 |ESTADO HOSPITAL SAN

RAFAEL DE CONCEPCION | CONCEPCION

CENTRO DE FISIOTERAPIA
KENDALL SINCELEJO

328 | |PS INTEGRAL SINCELEJO

329 | |PS NEUROSOMEN SAN JUAN DE BETULIA
SUCRE HOSPITAL REGIONAL DE Il
330 NIVEL NUESTRA SENORA
DE LAS MERCEDES DE
COROZAL COROZAL
HOSPITAL REGIONAL DE I
NIVEL DE SAN MARCOS SAN MARCOS

327

331

HOSPITAL REINA SOFIA DE
ESPANA EMPRESA SOCIAL
DEL ESTADO LERIDA
TOLIMA LERIDA
HOSPITAL SAN JUAN DE '

333  DIOS HONDA EMPRESA | .
_HONDA |

_—)b¥ = = —

E.S.E. HOSPITAL SAN |

| 334 | RAFAEL DEL ESPINAL | |
| EMPRESASOCIALDEL |
. |ESTADO_  ESPINAL_ |
. HOSPITAL REGIONAL |
| 43¢ | ALFONSO JARAMILLO |

TOLIMA | 33 | SALAZAR EMPRESA SOCIAL | |
. |DELESTADO | LIBANO |

| 336 TE.S.E. HOSPITAL SAN JUAN
- °°° BAUTISTA  CHAPARRAL

| 337 HOSPITAL SUMAPAZ E.S.E. | ICONONZO

- | SOMOS MEDICINA
| 338 | OCUPACIONAL Y LABORAL

___SAS. | IBAGUE -
339 | CRECERIPS __|IBAGUE |
340 |AVANZARSAS | IBAGUE
341 | SALUD OCUPACIONAL [IBAGUE
| REGIONALSAS | - )
242
TUMACO | 242 | |ps GLOBAL SALUD _ TUMACO
| 243 | IPS MAJOR REHABILITAR | TUMACO
| 344 | ESE HOSPITAL SAN JOSE | RESTREPO -
VALLE DEL CAUCA | 345 ESE HOSPITAL PILOTO ; )
3% | JAMUNDI | JAMUNDI
| 346 [SALUDCOMSAS | PALMIRA
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£¥>  MINISTERIO DE SALUD
7 Y PROTECCION SOCIAL

DEPARTAMENTO/
DISTRITO

NO

INSTITUCION PRESTADORA
DE SERVICIOS DE SALUD

MUNICIPIO

347

HOSPITAL GONZALO
CONTRERAS EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO

LA UNION

348

FISIOREHABILITAR
TERAPIAS INTEGRALES SAS

PALIMIRA

349

ESE HOSPITAL SAN ROQUE

PRADERA

350

FUNDACION DE
PROTECCION INFANTIL
ROTARIA

PALIMIRA

351

ESE HOSPITAL NUESTRA
SENORA DE LOS SANTOS

LA VICTORIA

352

ESE HOSPITAL DIVINO NINO

GUADALAJARA DE BUGA

353

HOSPITAL SAN VICENTE
FERRER ESE

ANDALUCIA

354

EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO HOSPITAL
BENJAMIN BARNEY GASCA

FLORIDA

355

ESE HOSPITAL
DEPARTAMENTAL
CENTENARIO DE SEVILLA

SEVILLA

356

EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO HOSPITAL SAN
VICENTE DE PAUL

ALCALA

357

HOSPITAL SANTA ANA DE
LOS CABALLEROS - ESE
EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO

ANSERMANUEVO

358

ESE HOSPITAL SAN RAFAEL

EL CERRITO

359

HOSPITAL SAN RAFAEL
EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO

EL AGUILA

360

HOSPITAL
DEPARTAMENTAL SAN
ANTONIO DE ROLDANILLO
EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO

ROLDANILLO

361

HOSPITAL SANTA
MARGARITA ESE

LA CUMBRE

362

HOSPITAL LA BUENA
ESPERANZA DE YUMBO

YUMBO

363

G.0 GRUPO COMERCIAL
SAS

LA UNION

364

E.S.E HOSPITAL SANTA
CRUZ

TRUJILLO

365

HOSPITAL HENRY
VALENCIA OROZCO E.S.E

VERSALLES

-18 -
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«¥5>  MINISTERIO DE SALUD
&7 vPROTECCION sOCIAL

DEPARTAMENTO/ INSTITUCION PRESTADORA
DISTRITO No | DE SERVICIOS DE SALUD

HOSPITAL SAN BERNABE
ESE BUGALAGRANDE
E.S.E HOSPITAL
DEPARTAMENTAL TOMAS
367 | URIBE URIBE DE TULUA
EMPRESA SOCIAL DEL
| ESTADO TULUA
| FUNDACION CIAD CENTRO
368 |INTEGRAL DE ATENCION Y
| DESARROLLO HUMANO IPS | YUMBO
VAUPES 369 | HOSPITALSAN ANTONIO DE |MITU

MUNICIPIO
i

| 366

MITU
HOSPITAL
VICHADA 370 | DEPARTAMENTAL SAN PUERTO CARRENO
JUAN DE DIOS
TOTAL 370 IPS

-19 -
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ALCALDIADF

| I ANGA TOCANCIPA

TRABAJAMOS 77 s

_ MARZO 9 DE 2023
ANALISIS ECONOMICO DEL SECTOR

OBJETO DEL CONTRATO: “PRESTACION DEL SERVICIO DE EXPEDICION DE
CERTIFICACIONES DE DISCAPACIDAD PARA LA POBLACION QUE TENGA ESTA
CONDICION EN EL MUNICIPIO DE TOCANCIPA”.

A través del presente se documenta el ANALISIS DEL SECTOR ECONOMICO, de
conformidad con lo establecido en el articulo 2.2.1.1.1.6.1 del Decreto 1082 de 2015, que
establece que le corresponde a la Entidad efectuar el analisis econdmico del sector de
servicios al cual pertenece la necesidad que se pretende satisfacer.

Descripcion de la Necesidad:

Que el articulo 2 de la Constitucion Politica de Colombia dispone que “Son fines esenciales
del Estado: servir a la comunidad, promover la prosperidad general y garantizar la
efectividad de los principios, derechos y deberes consagrados en la Constitucion; facilitar
la participacion de todos en las decisiones que los afectan y en la vida econémica, politica,
administrativa y cultural de la Nacién; defender la independencia nacional, mantener la
integridad territorial y asegurar la convivencia pacifica y la vigencia de un orden justo”.

Que en su articulo 13, la Constitucidon consagra la obligacion superior del Estado de
proteger especialmente a aquellas personas que, por su condicién econémica, fisica o
mental, se encuentren en circunstancia de debilidad manifiesta y sancionar los abusos o
maltratos que contra ellas se cometan.

Que, en ese mismo sentido, la Constitucién en su articulo 47 sefiala que “E/ Estado
adelantara una politica de prevision, rehabilitacion e integracién social para los disminuidos
fisicos, sensoriales y psiquicos, a quienes se prestard la atencion especializada que
requieran”. Asi mismo, en su articulo 54 ibidem establece que es obligacién del Estado y
de los empleadores de ofrecer formacion y habilitacion profesional y técnica a quienes lo
requieran, propiciando la ubicacion laboral de las personas en edad de trabajar y garantizar
a los minusvalidos el derecho a un trabajo acorde con sus condiciones de salud. Por su
parte, el articulo 68 constitucional consagra entre otras obligaciones especiales del Estado,
la de garantizar la educacidén de personas con limitaciones fisicas o mentales, o con
capacidades excepcionales.

Que el articulo 311 de la Constitucién Politica de Colombia dicta que “Al municipio como
entidad fundamental de la division politico-administrativa del Estado le corresponde prestar
los servicios publicos que determine la ley, construir las obras que demande el progreso
local, ordenar el desarrollo de su territorio, promover la participacion comunitaria, el
mejoramiento social y cultural de sus habitantes y cumplir las demas funciones que le
asignen la Constitucién y las leyes”.

Que el inciso segundo del articulo 339 ibidem establece que “(...) Las entidades territoriales
elaboraran y adoptaran de manera concertada entre ellas y el gobierno nacional, planes de
desarrollo, con el objeto de asegurar el uso eficiente de sus recursos y el desempefio
adecuado de las funciones que les hayan sido asignadas por la Constitucion y Ia ley. Los
planes de las entidades territoriales estaran conformados por una parte estratégica y un
plan de inversiones de mediano y corto plazo”.

Que en el articulo 366 de la Constitucion Politica, se establece que "El bienestar general y
el mejoramiento de la calidad de vida de la poblacién son finalidades sociales del Estado.
Sera objetivo fundamental de su actividad la solucién de las necesidades insatisfechas de
salud, de educacién, de saneamiento ambiental y de agua potable.

Para tales efectos, en los planes y presupuestos de la Nacién y de las entidades territoriales,
el gasto publico social tendra prioridad sobre cualquier otra asignacion”.

TocancipA
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Que mediante la Ley 136 de 1994, se incluye en el articulo 3, numeral 7, modificado por el
articulo 6 de la Ley 1551 de 2012, la siguiente funcion a cargo de los municipios: “Procurar
la solucion de las necesidades basicas insatisfechas de los habitantes del municipio, en lo
que sea de su competencia, con especial énfasis en los nifios, las nifias, los adolescentes,
las mujeres cabeza de familia, las personas de la tercera edad, las personas en condicion
de discapacidad y los demas sujetos de especial proteccion constitucional.”

Que la Ley 361 de 1997 “Por la cual se establecen mecanismos de integracion social de las
personas en situacion de discapacidad y se dictan otras disposiciones”, indica que el Estado
garantizara y velara por la erradicacion de la discriminacion de los habitantes del territorio,
por circunstancias personales, econdémicas, fisicas, fisiologicas, siquicas, sensoriales y
sociales, y se organizaran, intensificaran y ampliaran servicios y programas generales de
prevencion, educacion y rehabilitacién, en particular en los ambitos de la salud, el empleo,
la educacion y los servicios sociales. Lo anterior, con fundamento en el reconocimiento a la
dignidad que le es propia a las personas en situacion de discapacidad en sus derechos
fundamentales, econdmicos, sociales y culturales para su completa realizacion personal y
su total integracion social y a las personas en situacién de discapacidad severas y
profundas, la asistencia y proteccién necesarias.

Que la Ley 1346 de 2009 “Por medio de la cual se aprueba la “Convencion sobre los
Derechos de las personas con Discapacidad”, adoptada por la Asamblea General de la
Naciones Unidas el 13 de diciembre de 2006”, consigna para los estados parte el
compromiso de promover, proteger y asegurar el goce pleno y en condiciones de igualdad
de todos los derechos humanos y libertades fundamentales por todas las personas con
discapacidad, y promover el respeto de su dignidad inherente; y entre otros, la adopcion de
todas las medidas legislativas, administrativas y de otra indole que sean pertinentes para
hacer efectivos los derechos reconocidos en esta Convencioén. Asi mismo, se reconoce
como personas con discapacidad aquellas que tengan deficiencias fisicas, mentales,
intelectuales o sensoriales a largo plazo que, al interactuar con diversas barreras, puedan
impedir su participacién plena y efectiva en la sociedad, en igualdad de condiciones con las
demas.

Que la Ley 1618 de 2013 “Por medio de la cual se establecen las disposiciones para
garantizar el pleno ejercicio de los derechos de las personas con discapacidad’, busca
garantizar el ejercicio efectivo de los derechos de las personas con discapacidad, mediante
la adopcion de medidas de inclusién, accion afirmativa y de ajustes razonables, eliminando
toda forma de discriminacién por razén de discapacidad, agenciando la inclusion social,
deportiva, cultural, educativa y laboral y el desarrollo de mecanismos de acompafamiento
y capacitacion a las familias de personas con discapacidad.

Que, el numeral 5 del articulo 5 de la misma Ley, consagré la responsabilidad de las
entidades publicas de actualizar el Registro para la localizacion y caracterizacion de las
personas con discapacidad -RLCPD-. Igualmente, el numeral 10 ibidem, estableci6 que las
entidades del orden territorial deberan incluir en sus presupuestos los recursos para la
implementacién de acciones en favor del ejercicio de los derechos de las personas con
discapacidad.

En este sentido, el literal €) del numeral 1 del articulo 10 de la norma en comento, establecio
que el Ministerio de Salud y Proteccion Social debe promover el sistema de Registro de
Localizacién y Caracterizacién de las Personas con Discapacidad (RLCPD), y de sus
familias, asi como de incorporar la variable discapacidad en los demas sistemas de
proteccion social y sus registros administrativos.

Que la Ley 1751 de 2015 en su articulo 11 establece que la atencién de nifios, nifias y
adolescentes, mujeres en estado de embarazo, desplazados, victimas de violencia y del
conflicto armado, la poblacién adulta mayor, personas que sufren de enfermedades
huérfanas y personas en condicién de discapacidad, gozaran de especial proteccion por
parte del Estado. Su atencion en salud no estara limitada por ningun tipo de restriccion
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administrativa o econdmica. Las instituciones que hagan parte del sector salud deberan
definir procesos de atencién intersectoriales e interdisciplinarios que le garanticen las
mejores condiciones de atencion.

Que el Plan Nacional de Desarrollo 2018-2022 “Pacto por Colombia, Pacto por la Equidad,
adoptado mediante la Ley 1955 de 2019, en su estrategia Pacto por la inclusién de todas
las personas con discapacidad, sefiala que el Gobierno Nacional disefiara estrategias que
permitan reconocer las debilidades institucionales y de politica ptibica que dificulten la
inclusién social, en particular la educativa y productiva; de igual manera la estrategia busca
implementar programas de educacién orientados a la inclusién social en estos dos
aspectos, lo cual permitira generar ingresos para las Personas con discapacidad, sus
familias y personas cuidadoras . Con este fin, el Ministerio de Salud y Proteccién Social
implementara la Certificaciéon de Discapacidad para la inclusion y redireccionamiento de la
poblacién con discapacidad a dicha oferta programatica institucional.

Que en el proceso de alistamiento y adecuacion del sistema de informacién para dar inicio
a la expedicién de los certificados de discapacidad y de acuerdo con el analisis técnico
realizado por el Ministerio de Salud y Proteccion Social, se establecié que el uso del referido
certificado esta llamado a impactar en el direccionamiento de la oferta programatica
institucional de diferentes sectores, y que, consecuentemente, a ello debe corresponder su
financiacion, mas no a la erogacion exclusiva de recursos del sector salud.

Que se adoptdé mediante Acuerdo Municipal 08 de 2019 la Politica Publica y de Inclusion
Social para personas con discapacidad en el municipio de Tocancip3, la cual dentro de sus
ejes plantea: Eje 1-Garantia juridica, y dentro de sus lineas se encuentra la promocién del
Reconocimiento Legal de la poblacién con discapacidad.

Que Ia Resolucién 1239 de 2022 del Ministerio de salud y Proteccién Social, “Por la cual se
dictan disposiciones en relacion con el procedimiento de certificacion de discapacidad y el
Registro de Localizacion y Caracterizacion de personas con Discapacidad”, busca
establecer el procedimiento de certificacién de discapacidad y el registro de Localizacién y
Caracterizacion de personas con Discapacidad (RLCPD), como mecanismo para localizar,
caracterizar y certificar a las personas con discapacidad. Para esto, se establece en su
articulo 2 que “Las disposiciones de esta resolucion se aplican a las secretarias de salud
del orden departamental, distrital y municipal, o a las entidades que hagan sus veces, a las
entidades promotoras de salud de los regimenes Contributivo y Subsidiado, a las entidades
adaptadas, a las instituciones prestadoras de servicios de salud, y a las personas
interesadas en realizar el procedimiento de certificacion de discapacidad.

Que el Certificado de discapacidad es un documento personal e intransferible que se
entrega después de la valoracion clinica multidisciplinaria, en los casos en que se
identifique la existencia de discapacidad. Unicamente podra ser expedido por las IPS a que
refiere el citado articulo 2 de la resolucién mencionada. El procedimiento de certificacién de
discapacidad estara exento de pago por parte del solicitante.

Que los certificados de discapacidad expedidos antes de la entrada en vigor de la
Resolucién 1239 seran validos hasta el 31 de diciembre de 2026.

Que el articulo 3 ibidem sefiala que “el equipo multidisciplinario de salud que realiza el
procedimiento de certificacion de discapacidad, estard conformado por tres (3)
profesionales, quienes deberan estar registrados en el Directorio Nacional de Certificadores
de Discapacidad de este Ministerio, cada uno de una disciplina diferente, donde se incluya
un médico general o especialista y dos profesionales de alguna de las siguientes areas:
fisioterapia, terapia ocupacional, fonoaudiologia, psicologia, enfermeria, optometria o
trabajo social.
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Los profesionales del equipo muitidisciplinario seréan designados por la IPS, tomando en
consideracion las caracteristicas de cada caso.™

Que el articulo 7 ibidem indica que “/a persona interesada en realizar el procedimiento de
certificacion de discapacidad o excepcionalmente, la persona de apoyo, en los términos del
articulo 6° de la presente resolucion, solicitara ante la secretaria de salud distrital o
municipal de su lugar de residencia, la_orden de certificacion de discapacidad, allegando
La documentacion requerida

La Secretaria de Salud verificara que la historia clinica contenga la informacion a que refiere
el articulo anterior y en tal evento, expedira la orden para la realizacion del referido
procedimiento, dentro de los cinco (5) dias habiles siguientes a la solicitud e indicara la red
de IPS por ella autorizada y los datos de contacto para la asignacion de citas”.

Por su parte, el articulo 12 de la resolucién establece que la actualizacién del certificado
de discapacidad se adelantara conforme con el proceso contemplado en el articulo 7 de la
presente resolucion, en los siguientes casos:

“12.1. Cuando el menor de edad certificado cumpla seis (6) afios
12.2. Cuando el menor de edad certificado cumpla dieciocho (18) afios

12.3. Cuando a criterio del médico tratante se modifiquen las deficiencias corporales,
limitaciones en las actividades o restricciones en la participacion, por efecto de la
evolucion positiva o negativa de la condicion de salud.”

Que el articulo 4 ibidem aclara que “El procedimiento de certificacion de discapacidad sera
financiado, con cargo a los recursos disponibles en el Presupuesto General de la Nacion,
para tal fin, aquellos propios de las entidades territoriales y los que gestionen a través del
Sistema General de Regalias, recursos de los regimenes Especial y de Excepcion, de la
Unidad de Servicios Penitenciarios y Carcelarios de Colombia y de actores voluntarios del
sector privado o de cooperacion internacional” No obstante podran presentar proyectos de
regalias que les permita ampliar la cobertura en la implementacion del procedimiento de
certificacién de discapacidad, atendiendo, en todo caso, los lineamientos que expida este
Ministerio”. (Subrayado y cursiva fuera del texto)

Sefiala el articulo 18 de la resolucién en cita, que ademas de otras responsabilidades
establecidas, las secretarias municipales de salud o quienes hagan sus veces, deberan:

“18 .1. Incluir en su plan de accién anual, acciones de actualizacion continua,
cumplimiento de las metas de cobertura y promocion del procedimiento de
certificacién de discapacidad y del RLCPD, en coordinacién con el comité territorial
de discapacidad.

18.2. Promover con otras entidades y sectores el uso de la informacion registrada en el
Registro de Localizacion y Caracterizacion de Personas con Discapacidad para apoyar la
formulacion, implementacion y seguimiento de politicas publicas, planes, programas y
proyectos, orientados a la garantia de los derechos de las personas con discapacidad, sin
que se constituya en una barrera de acceso a los mismos.

18.3. Asignar por lo menos un funcionario del sector salud como referente de discapacidad
y responsable del RLCPD.

1 para que los profesionales puedan ser parte de los equipos multidisciplinarios para certificacion de discapacidad, ademds de estar
registrados en el Directorio Nacional de Certificadores de Discapacidad del Ministerio de Salud y Proteccidn Social, deben estar inscritos
en el Registro de Talento Humano en Satud -RETHUS en el caso de los profesionales de la salud, y -ante el Consejo Nacional de Trabajo
Social, en el caso de los profesionales en Trabajo Social.
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18.4. Garantizar la disponibilidad de IPS autorizadas para la realizacién del procedimiento
de certificacion de discapacidad.

18.5. Brindar asistencia técnica y capacitacion sobre certificacion de discapacidad y RLCPD
a las IPS autorizadas, en pro de garantizar la calidad de la informacion registrada.

18.6. Disponer de las condiciones técnicas y administrativas para tramitar oportunamente
las solicitudes de actualizacién de los datos de las personas incluidas en el RLCPD,
y orientar la actualizacion de los datos personales y ambientales del Registro de
Localizacion y Caracterizacion de Personas con Discapacidad, de acuerdo con lo
establecido en el articulo 15 de la presente resolucion.

18.7. Elaborar e implementar estrategias de comunicacién, en las que se incluyan
camparias publicitarias y piezas de comunicacién accesibles de difusion masiva, esto
es, redes sociales, radio, televisién, por parte de todos los actores involucrados, con
el fin de orientar a la comunidad sobre la ruta para acceder a la realizacién del
procedimiento de certificacién de discapacidad, alcance y usos del certificado de
discapacidad.

18.8. Elaborar e implementar programas de capacitacion, sensibilizacién y evaluacién del
talento humano de las entidades territoriales, de las entidades promotoras de salud,
las entidades adaptadas y las instituciones prestadoras de servicios de salud, sobre
el proceso para la obtencion de la orden y la cita para la realizacién del procedimiento
de certificacion de discapacidad y la inclusion en el Registro de Localizacién y
Caracterizacion de Personas con Discapacidad, la provision de apoyos y ajustes
razonables y el enfoque diferencial, de acuerdo con los lineamientos que para tal fin
defina el Ministerio de Salud y Proteccién Social.

18.9. Orientar permanentemente a las instituciones prestadoras de servicios de salud sobre
el cumplimiento de los criterios establecidos en el articulo 5 de la presente resolucion.

18.10. Llevar a cabo de manera prioritaria, pronta y eficiente, todas las gestiones
administrativas necesarias y pertinentes para la implementacioén del procedimiento de
certificacion de discapacidad.

18.11. Realizar el proceso para la habilitacién, deshabilitacién y eliminacién de usuarios en
el Registro de Localizacion y Caracterizacion de Personas con Discapacidad, de
acuerdo con el proceso establecido por el Ministerio para tal fin

De igual forma, en el articulo 20 de la resolucion, se sefialan las responsabilidades de las
IPS autorizadas para la realizacion del procedimiento de certificacién de discapacidad,
asi:

“20.1. Cumplir permanente con los criterios establecidos en el articulo 5 de la presente
resolucion.

20.2. Disponer de agendas abiertas para la asignacion de citas con el equipo
multidisciplinario de salud.

20.3 Realizar la inscripcion como entidad usuaria y obligada a reportar informacién, a
través del sistema Integrado de Informacién de la Proteccion Social.

20.4. Direccionar a la persona con discapacidad hacia la secretaria de salud o la entidad
que haga sus veces, para el suministro de informacién relacionada con la oferta
programatica institucional y los usos del certificado de discapacidad.

20.5 Participar en los programas de capacitacion, sensibilizacion y evaluacion del talento
humano de que trata el numeral 18.8 del articulo 18 de la presente resolucién.

TocancipA |
¥ 5

=] =]
=]

Alcaldia de

r

CANCIPA

ale



20.6. Realizar el proceso para la habilitacion, deshabilitacion y eliminacién de usuarios en
el Registro de Localizacién y Caracterizacion de Personas con Discapacidad, de acuerdo
con el proceso establecido por el Ministerio para tal fin.

En este contexto, sefiala el Ministerio de Salud y Proteccién Social que las funciones que
asumiran las secretarias de salud departamentales y municipales en cuanto al tramite son
expedir la orden para la realizacién del procedimiento de Certificacién de Discapacidad a la
persona que lo solicite, y autorizar y garantizar la disponibilidad de IPS, para realizar el
procedimiento de la Certificacion de Discapacidad. Técnicamente implica verificar que las
IPS de su jurisdiccion, cuenten con equipos multidisciplinarios con profesionales que hayan
aprobado la formacién ofrecida por el Sena en “Certificacién de la Discapacidad y Registro
para la Localizacion y Caracterizacion de las Personas con Discapacidad”, sin detrimento
de la obligacién que tienen las secretarias de brindar asistencia técnica y capacitacién sobre
Certificacién de Discapacidad y RLCPD a las IPS autorizadas.

Asi mismo, corresponde a las secretarias de salud comprobar que dichos equipos
multidisciplinarios estén constituidos y avalados conforme lo establece la Resolucién 1239
de 2022 y que haya un numero suficiente de equipos multidisciplinarios para garantizar
nuevos procedimientos de Certificacion de Discapacidad, en caso de que la persona
solicitante pida una segunda opinion, autorizacién que también debe expedir la Secretaria
de Salud, brindar informacién a las personas con discapacidad sobre los usos del certificado
de discapacidad, incluir en su plan de accién anual acciones de actualizaciéon continua,
cumplimiento de las metas de cobertura y promocién del procedimiento de Certificacion de
Discapacidad y del RLCPD, en coordinacion con el comité territorial de discapacidad y
gestionar con otros sectores la inclusion del certificado de discapacidad, como parte de los
requisitos para el acceso a sus planes, programas y proyectos.

En el componente administrativo les corresponde asignar por lo menos un funcionario del
sector salud como referente de discapacidad y responsable del RLCPD, brindar asistencia
técnica y capacitacién sobre Certificacion de Discapacidad y RLCPD a las IPS autorizadas,
en pro de garantizar la calidad de la informacion registrada, disponer de las condiciones
técnicas y administrativas para tramitar oportunamente las solicitudes de actualizacion de
los datos de las personas incluidas en el RLCPD, de acuerdo con lo establecido en la
Resolucion 1239 de 2022 y actualizar los datos de las personas incluidas en el RLCPD.

Que la Resolucion 1239 de 2022 “Por la cual se dictan disposiciones en relacion con el
procedimiento de certificacion de discapacidad y el Registro de Localizacion y
Caracterizacion de Personas con Discapacidad” consigna en su articulo 22 la asignacion
de recursos destinados a la realizacion de valoraciones para certificacion de discapacidad
a las entidades territoriales segin cada caso.

Que, de acuerdo con el Concepto emitido por la Coordinacién Departamental de
discapacidad, las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud -IPS- autorizadas por las
Secretarias de Salud para el Departamento de Cundinamarca, son:

Departamento No. IPS MUNICIPIO
; |ESE. "HOSPITAL SAN ANTONIO CHIA
| DE CHIA
E.S.E. HOSPITAL SAN MARTIN DE ;
2. | PORRES CHOCONTA

HOSPITAL MARIA AUXILIADORA

CUNDINAMARCA | 3. | £ o= MOSQUERA MOSQUERA
ESE HOSPITAL SAN FRANCISCO .
4. | DE GAGHETA GACHETA
ESE HOSPITAL PEDRO LEON
5. | ALVAREZ DIAZ LA MESA LA MESA
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o, | Eom EAL SAN VICENTE BE| ™ Foueaue
7, |HOSPTTAL SAN RAFAEL DE[ rycagasych
8. | ESE HOSPITAL DE LA VEGA LA VEGA
Ug:%TAL EL SALVADOR DE UBATE

10. gg?\lI:I‘EII-\r/IAC\)LC%?\lN VICENTE DE PAUL NEMOGON

- 11 \E/if.LEE.TAHOSPITAL SALAZAR DE VILLETA
12. | BIENESTAR Y SALUD IPS SAS ZIPAQUIRA
13 EEEA Ii\él)LéIXICIPAL JULIO CESAR SOACHA
14. | ESE SAN RAFAEL DE CAQUEZA CAQUEZA
15. | ESE CENTRO DE SALUD JUNIN
16. | SAN JOSE DE LA PALMA LA PALMA
17. | SAN RAFAEL DE PACHO PACHO
18. | ACR VITAL LABORAL TOCANCIPA
20, EISCEAU%ETRO DE SALUD DE RCAURTE
21. | HOSPITAL ISMAEL SILVA SILVANIA
22. | SANATORIO AGUA DE DIOS AGUA DE DIOS
23. | MEDSALUD LTDA LA MESA

Que, conforme lo establece la Circular Externa No. 00000048 (01/10/2021), expedida por
el Ministerio de Salud y Proteccion Social, mediante la cual se brindan orientaciones sobre
la implementacién del procedimiento de la certificacién de discapacidad y el Registro de
Localizacion y Caracterizaciéon de Personas con Discapacidad, se sefiala que el certificado
de discapacidad no pierde su vigencia, solo requiere actualizacién segun lo definido en el
art. 12 de la Resoluciéon 1239 de 2022. Asi mismo, se brindan orientaciones sobre la
modalidad de certificacion mediante Telemedicina?, cuya tarifa sera la misma establecida
para las valoraciones multidisciplinarias presenciales.

Que, de acuerdo con el Manual de Funciones, son competencias de la Secretaria de Salud,
entre otras las siguientes:

3. Coordinar, dirigir, formular, ejecutar, evaluar y controlar el Plan Local de Salud, a partir
del diagndstico participativo y concertado con los diferentes actores locales del sistema
general de seguridad social en salud, armonizado con el Plan de Desarrollo Municipal y
las politicas del nivel departamental y nacional.

2 “eslg provision de servicios de salud a distancia en los componentes de promocién, prevencion, diagndstico, tratamientoy rehabilitacién,
por profesionales de la salud que utilizan tecnologias de la informacion y la comunicacion, que les permiten intercambiar datos con el
prop6sito de facilitar el acceso y la oportunidad en la prestacion de servicios a la poblacion que presenta limitaciones de oferta, de acceso
a los servicios o de ambos en su drea geogrdfica”. Tomado de: Ministerio de Salud y Proteccién Social. {sept., 2020). LINEAMIENTOS PARA
LA REALIZACION DE CERTIFICACION DE DISCAPACIDAD MEDIANTE LA MODALIDAD DE TELEMEDICINA. (octubre, 2021).
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5. Determinar y desarrollar los planes, programas y proyectos de salud a partir del Analisis
Situacional de Salud, partiendo de los diagnésticos de salud de la poblacion, valiéndose
de los récords histéricos del municipio y de informacion intersectorial.

9. Proveer directa o indirectamente los servicios de salud integrales, en especial a la
poblacién sin capacidad de pago y a los grupos vulnerables.

10. Disefiar y evaluar los sistemas de informacién que permitan obtener los datos
estadisticos en articulacion con las bases de datos municipales para su andlisis y toma
de decisiones.

11. Adoptar, administrar e implementar el sistema integral de informacién en salud, asi
como generar y reportar la informacién requerida por el Sistema.

16. Supervisar y controlar el recaudo de los recursos locales que tienen destinacion
especifica para salud y administrar los recursos del Fondo Local de Salud.

17. Cumplir y hacer cumplir en la jurisdiccién local, las politicas y normas trazadas por el
Ministerio de Salud y Proteccion Social, de acuerdo con las competencias municipales.

Que son funciones de la Secretaria de Desarrollo e Integraciéon Social, entre otras, las
siguientes:

12. Desarrollar mecanismos de coordinacién administrativa y funcional con las demas
Secretarias, y organismos adscritos o vinculados de la Administracion Municipal a fin
de establecer los planes, programas y proyectos relacionados con el sector social.

13. Planear, dirigir, coordinar, ejecutar, evaluar y controlar el desarrollo de programas y
proyectos de bienestar social dirigidos a la poblacion vulnerable tales como nifiez,
juventud, mujer cabeza de hogar, adulto mayor y discapacitados.

14. Coordinar el funcionamiento y buena marcha de los programas disefiados para
atender poblacién en condicion de discapacidad.

15. Alimentar las bases de datos de los programas de discapacidad para realizar los
reportes a las entidades que asi lo requieran.

Que segun datos del Observatorio Nacional de Discapacidad Tocancipa cuenta con 578
personas con discapacidad, es decir, el 1.59% de la poblacién, de las cuales un 38,58%
(222 PcD) requiere ayuda permanente de algun miembro del hogar, mientras un 53,81%
(311 PcD) de esta poblacién no percibe ningtn tipo de ingreso®.

Que mediante Acuerdo Municipal No. 04 de 2020, se aprobd del Plan de Desarrollo
Municipal: “Tocancipa Trabajamos Para Ti 2020 - 2023”, y se dispuso como una de las
lineas estratégicas “Avancemos en seguridad con inversién social en educacion, salud,
cultura y deporte”, que incluye entre otros el siguiente proyecto, producto e indicador de
producto:

e Programa: “Atencién integral de poblaciébn en situacién permanente de
desproteccion social y/o familiar”.

e Proyecto: “Fortalecimiento del programa de atencién a la poblacidon con
discapacidad y sus cuidadores - avanzamos en Inclusién en el Municipio de
Tocancipa”

¢ Indicador de Bienestar: “indice de pobreza multidimensional”

s Programa de Discapacidad, Secretaria de Desarrollo e Integracién Social, Alcaldia de Tocancipa, 2021.
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e Producto: “Servicios de atencién integral a poblacién en condicion de discapacidad”
o Indicador de Producto: “Personas atendidas con servicios integrales”

Asi mismo, el Municipio de Tocancipd, suscribié contratos en vigencias anteriores en los
cuales se suplio la necesidad de la poblacién que asi lo requeria, mediante la expedicién
de los certificados de discapacidad.

Las Secretarias de Salud y de Desarrollo e Integracion Social de la Alcaldia Municipal de
Tocancipa realizaron un minucioso estudio de verificacién y certifican que en el Municipio
de Tocancipa solo existe una unica IPS habilitada, con un equipo multidisciplinario
inscrito en el directorio Nacional de certificadores para la prestacién del servicio de
expedicion certificados de discapacidad.

Que, para el cumplimiento de las metas planteadas, en el Plan de Desarrollo Municipal en
concordancia con los lineamientos establecidos por el Ministerio de Salud y Proteccion
Social, especialmente los contenidos en la Resolucion 1239 de 2022, se hace necesario
contratar los servicios de una Institucién Prestadora de Servicios de Salud -IPS- autorizada
por la Secretaria de Salud del Departamento, para ejecutar el procedimiento de valoracion
clinica multidisciplinaria simultanea, que permite identificar las deficiencias corporales,
incluyendo las psicologica, las limitaciones en la actividad y las restricciones en la
participacion que presenta una persona, cuyos resultados se expresan en la expedicion de
la certificacion de discapacidad durante la vigencia 2022, a la poblacion del Municipio de
Tocancipa.

En atencion a lo anterior, se analizan tres areas fundamentales, a saber:

a) Analisis del mercado;
b) Analisis de la demanda;
¢) Andlisis de la oferta.

A. ANALISIS DEL MERCADO:
1. Aspectos generales del mercado:

Las actividades econémicas se dividen en sectores econdmicos. “Cada sector se refiere a
una parte de la actividad econémica cuyos elementos tienen caracteristicas comunes,
guardan una unidad y se diferencian de otras agrupaciones. Su division se realiza de
acuerdo con los procesos de produccion que ocurren al interior de cada uno de ellos.

Segun la division de la economia cléasica, los sectores de la economia son los siguientes:

= Sector primario o0 sector agropecuario: Es el sector que obtiene el producto de sus
actividades directamente de la naturaleza, sin ningin proceso de transformacion.
Dentro de este sector se encuentran la agricultura, la ganaderia, la silvicultura, la
caza y la pesca. No incluye la mineria y la extraccion de petréleo, las cuales se
consideran parte del sector industrial.

= Sector secundario o sector industrial: Comprende todas las actividades econémicas
de un pais relacionados con la transformacion industrial de los alimentos y otros
tipos de bienes o mercancias, los cuales se utilizan como base para la fabricacién
de nuevos productos. Este se divide en dos subsectores: - Industrial extractivo:
Extraccion minera y de petroleo. - Industrial de transformacion: Envasado de
legumbres y frutas, embotellado de refrescos, fabricacion de abonos y fertilizantes,
vehiculos, cementos, aparatos electrodomeésticos, elc.

= Sector Terciario o sector de servicios: Incluye todas aquellas actividades que no

producen una mercancia en si, pero que son necesarias para el funcionamiento de
la economia. Como ejemplos de ello tenemos el comercio, los restaurantes, hoteles,
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el transporte, los servicios financieros, las comunicaciones, los servicios de
educacion, los servicios profesionales, el Gobierno, efc. El tercer sector se considera
no productivo, puesto que no produce bienes tangibles, pero, sin embargo,
contribuye a la formacién del ingreso nacional y del producto nacional.”* El objeto
contractual se encuentra enmarcado dentro del sector “servicios de gestion,
servicios de empresa y servicios administrativos”, que corresponde al sector
terciario o de servicios.

La Prestacion de Servicios de Salud en Colombia se encuentra reglamentada por la Politica
Nacional de Prestacion de Servicios de Salud, obedeciendo a la Ley 1122 de 2007 y sus
modificatorios y decretos reglamentarios, cuyo principal objetivo es garantizar el acceso y
la calidad de los servicios, optimizar el uso de los recursos, promover los enfoques de
atencion centrada en el usuario y lograr la sostenibilidad financiera de las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud Publicas.

Esta Ley en su articulo 32 define la salud publica como “el conjunto de politicas que buscan
garantizar de una manera integrada, la salud de la poblacién por medio de acciones de
salubridad dirigidas tanto de manera individual como colectiva, ya que sus resultados se
constituyen en indicadores de las condiciones de vida, bienestar y desarrollo del pais.
Dichas acciones se realizaran bajo la rectoria del Estado y deberéan promover la
participacion responsable de todos los sectores de la comunidad.”

Por su parte, el enfoque diferencial en Salud reconoce la existencia de grupos de personas
que debido a caracteristicas particulares afrontan un mayor nivel de vulnerabilidad para
ejercer este derecho.

Es asi como los servicios de salud en Colombia son regulados por el Estado y ofertados
por entidades y organizaciones tanto del sector publico como privado que se dedican a esta
especialidad, donde participan para el caso, entre otros actores, los siguientes:

= Ministerio de Salud y Proteccién Social.

= Secretarias departamentales, distritales y municipales de salud.
= EPS y Entidades adaptadas.

» [nstituciones Prestadoras de Servicios de Salud -IPS-.

= Solicitantes.

Existe un marco regulatorio y reglamentario amplio y detallado para el servicio de salud que
todos los actores de la cadena del servicio deben cumplir: desde sus competencias,
funciones, derechos, deberes, siendo de obligatorio cumplimiento por todas las entidades
y organizaciones del pais.

PANORAMA GENERAL DE DISCAPACIDAD SEGUN LA ORGANIZACION MUNDIAL
DE LA SALUD OMS

En el primer trimestre 2021, Se calcula que mas de mil millones de personas experimentan
discapacidad, cifra que corresponde aproximadamente al 15% de la poblaciéon mundial, y
que hasta 190 millones (un 3,8%) de las personas de 15 o mas afios tienen dificultades
importantes para funcionar, que a menudo exigen servicios de atencién de salud. El nimero
de personas con discapacidad va en aumento, lo que se explica por la creciente prevalencia
de dolencias cronicas y el envejecimiento de la poblacién. La discapacidad plantea
problemas de derechos humanos porque las personas afectadas ven conculcados sus
derechos de multiples maneras, en particular siendo objeto de actos de violencia y maltrato
o de prejuicios y actitudes poco respetucsas en razén de su discapacidad, lo que concurre
con otras formas de discriminacién por motivos de edad y género, entre otros. Las personas

Red Cultural del Banco de fa Reptiblica en Colombia -Banrepcultural-. Sectores Econémicos. Recuperado de
https://enciclopedia.banrepcultural.org/index.php?title=Sectores econ%C3%B3micos el 19 de febrero de 2020.

Tocancipa }

Alcaldia de




v " (
) TOCANCIPA TOCAN

TRABAJAMOS

con discapacidad también afrontan obstaculos y realidades estigmatizantes y
discriminatorias a la hora de acceder a servicios y dispositivos de salud o relacionados con
la salud. La discapacidad es una prioridad de desarrollo porque su prevalencia es mas
elevada en los paises de renta baja y porque discapacidad y pobreza se refuerzan y
perpetuan mutuamente.®

Segun el Ministerio de Salud y Proteccion Social® se estima que, con corte al segundo
semestre de 2020, en Colombia cerca de 1,3 millones de personas (2,6%
aproximadamente), presenta alguna discapacidad. De esta poblacién, el 48,9% son
mujeres y el 50,1% son hombres.

De la poblacion inscrita en el Registro de Localizacidén y Caracterizacién de Personas con
Discapacidad -RLCPD-, apenas el 76,8% se encuentra afiliada al Sistema de Seguridad
Social en Salud -SGSS-, el 70,3% pertenecen al régimen subsidiado y el 39% son adultos
mayores.

INDICADORES DE PARTICIPACION, OCUPACION Y DESEMPLEO DE LA
POBLACION CON DISCAPACIDAD

Durante el trimestre de enero - marzo 2022, la tasa global de participacion (TGP) de la
poblacién con discapacidad fue de 22,4%, en comparacién con la TGP de la poblacion sin
discapacidad de 65,8%, lo que significa una diferencia negativa de 43,4 puntos
porcentuales entre la poblacién con discapacidad y sin discapacidad. En cuanto a la tasa
de ocupacion, se evidencia que hay una diferencia negativa de 38,5 puntos porcentuales
(p.p) entre la poblacion con discapacidad y sin discapacidad, pues para los primeros, esta
tasa es de 18,6% y para los segundos es de 57,1%. Por otro lado, al observar la tasa de
desempleo se evidencia que hay una diferencia de 3,7 p.p evidenciando una tasa de 13,1%
para la poblacién sin discapacidad y 16,9% para las personas con discapacidad.”

Tabla 1. Tasa global de participacidn, ocupadidn v desempleo de la poblacién con discapacidad
Total nacional
Trimestre movil gnerg - marzo (2022)

Poblacion con  Poblacién sin

discapacidad  discapacidad Diferencia
TGP 224 434
AL 186 -385
™ 16,9 37

Fuente: DANE, GEIH.
g puntos porcentuales
Mota: Datos expandidos con proyecciones de poblacion, elaboradas con base en ios resultados CNPYV 2018

5 Ministerio de Salud y Proteccidn Social-Oficina de Promocién Social.l-2020. Boletines Poblacionales: Personas con Discapacidad-PCD.

5 Boletin técnico DANE gran encuesta Integrada de Hogares (GEIH) enero-marzo 2022.
7 Boletin técnico DANE gran encuesta Integrada de Hogares (GEIH) enero-marzo 2022.
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ANALISIS DE POBLACION CON DISCAPACIDAD MUNICIPIO DE TOCANCIPA A 2022

Fuente: Analisis de Situacion en Salud-ASIS 2022

Para el analisis de la discapacidad en el municipio de Tocancipa, se realizd una descripcion
de la poblacion en condicién de discapacidad detallando el tipo de discapacidad, sexo y
grupo de edad quinquenal. La fuente de informacién para el analisis de la discapacidad fue
el Registro para la Localizacién y Caracterizacion de Personas con Discapacidad (RLCPD)
de la bodega de datos de SISPRO, con corte a 01 de agosto 2022.

Para el municipio de Tocancipa se reportaron un total de 573 personas en condicion de
discapacidad que corresponden al 1,8% del total de la poblacién del municipio (Tocancipa
49.035 habitantes), esta informacién es importante debido a que corresponde a poblacion
que debe ser tenida en cuenta dentro de la formulacién de politicas y programas del
municipio.

El abordaje de la discapacidad se debe concebir desde el enfoque de derechos, por lo
que las personas con discapacidad deben gozar de autonomia e independencia individual
y sus derechos humanos y libertades fundamentales deben ser promovidos y protegidos
por el Estado.

La piramide de poblacion en situacion de discapacidad muestra la distribucién de esta
poblacion segln sexo y grupos quinquenales, observando que el sexo masculino es el que
concentra la mayor cantidad de personas con discapacidad con el 60%, respecto a la edad
se evidencio la presencia de casos en todos los grupos quinquenales; los grupos con mayor
proporcién de esta poblacion fueron los de 10 a 14 afios y los de 20 a 24 afios acumulando
el 17,3% y 10,8% respectivamente.

PIRAMIDE POBLACION EN SIT'UACI(')N DE DISCAPACIDAD. MUNICIPIO DE
TOCANCIPA, CUNDINAMARCA 2022.

Figura 52. Piramide poblacitn en situacion de discapacidad. Municipio de Tocancipa,
Cundinamarca 2022

HORMBRES RRNERES

g 1 & ko s I P 4% 50 &%y
Fuente: ’Regtstm para la Locahzacion y Caraclerizacion de Personas con Discapacidad (RLCPD). Datos
disponibles en e cuboe de discapacidad del Ministerio de Salud y Proteccion Sccial, con corte g 1 de agosto de

En el municipio de Tocancipa de las 573 personas en condicién de discapacidad reportadas
para el afio 2022 se evidencia que segun tipo de discapacidad la mayor proporcion se debio
a las alteraciones del sistema nervioso presentes en 344 personas (29,9%), seguido del
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movimiento del cuerpo, manos, brazos y piernas presentes en 230 personas y equivalente
al 20,0%, y en tercer lugar se ubicaron las alteraciones de la voz y el habla con 196 personas
(17,0%).

DISTRIBUQI()N DE POBLACION EN SITUACION DE DISCAPACIDAD, SEGUN LA
ALTERACION REPORTADA, MUNICIPIO DE TOCANCIPA, CUNDINAMARCA 2022.

TOCANCIPA
Tipo de discapacidad Personas  Proporcion®™
El movimiento del cuerpo, manos, brazos, piernas 230 200
El sistema nervioso 344 28,9
Los ojos 136 11.8
£l sistema cardiorrespiratorio v las defensas 49 4.3
Los oidos a7 84
Lavozy &l habla 1986 17.0
La digestion, el metabolismo, las hormonas 27 23
Ei sistema genital y reproductivo 38 3.1
La piel 21 1.8
Los demas Grganos de los sentidos (olfato, tacto v gusio) 14 1.2
Ninguna t] 0.0
Total 1150

** Una persona puede tener mas de una discapacidad por o tanto la suma de {a columna de proporciones no sera 100%.

Fuente: Registro para la Localizacién y Caracterizacion de Personas con Discapacidad (RLCPD). Datos
disponibles en ¢l cubo de discapacidad del Ministerio de Salud y Proteccion Social, con ¢orte a 1 de agosio de
2022,

2. Aspectos Técnicos:

En el mercado existe la oferta de estos servicios de acuerdo con las caracteristicas que
exige el Gobierno nacional y la normatividad vigente en la materia. Asi mismo, se pueden
encontrar entidades y organizaciones que ofrecen el servicio, pero no cumplen plenamente
con dicha normatividad, se observa que se dilatan los tramites, la agenda no permite la
asignacion de citas, se presentan dificultades en términos de proximidad, acceso y
cobertura efectiva.

Por su parte, dentro de las organizaciones que pertenecen al Sector Salud en Colombia,
para el proceso de certificacion de discapacidad, el Ministerio con el apoyo de las
Secretarias de Salud departamentales, lider6 la estrategia y procedimiento de certificacion
y viabilidad para autorizar a las IPS que apoyaran esta labor en los diferentes municipios.

Segun datos del Ministerio de Salud y Proteccion Social, para el Departamento de
Cundinamarca, a través de las Secretarias de Salud, se ha logrado autorizar a la fecha 15
IPS (14 publicas, 1 privada) que cumplen con los requisitos y estandares minimos para
garantizar este servicio, como se relaciona a continuacién, donde se incluye un 6% del total
de 233 IPS publicas que conforman la red del departamento, frente a un 0,1% del total que
representa la red de IPS privadas en este territorio.

Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud -IPS- autorizadas por las Secretarias de Salud
para el departamento de Cundinamarca.

Departamento No. IPS MUNICIPIO
1 E.S.E. HOSPITAL SAN ANTONIO CHIA
DE CHIA
E.S.E. HOSPITAL SAN MARTIN DE "
CUNDINAMARCA 2. PORRES CHOCONTA
HOSPITAL MARIA AUXILIADORA
3. | E.S.E. MOSQUERA MOSEIEERA
Tocancipa
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. | ESE HOSPITAL SAN FRANCISC':O ——
o B S P TNy
(ST SVORTE R oy
7. |HOSPITAL AN RAFAEL DE | rysacasuch
8. | ESE HOSPITAL DE LA VEGA LA VEGA
HOSPITAL EL  SALVADOR DE =
1o, | HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL | \emocon
1| ESE_HOSPITAL SALAZAR DE| v era
12| BIENESTAR Y SALUD IPS SAS ZIPAQUIRA
13| ESE MUNIGIPAL JULIO CESAR | goacrin
14. | ESE SAN RAFAEL DE CAQUEZA CAQUEZA
15. | ESE CENTRO DE SALUD JUNIN
16. | SAN JOSE DE LA PALMA LA PALMA
17. | SAN RAFAEL DE PACHO PACHO
18. | ACR VITAL LABORAL TOCANCIPA
I Rl
0| ESE CENTRO DE SALUD DE|  moayRre
21. | HOSPITAL ISMAEL SILVA SILVANIA
22. | SANATORIO AGUA DE DIOS AGUA DE DIOS
23. | MEDSALUD LTDA LA MESA

3. Aspectos legales:

El servicio de salud en Colombia se encuentra ampliamente reglamentado en el pais
encabezando el sector el Ministerio de Salud y Proteccion Social, y dentro de la
normatividad vigente que busca garantizar y proteger los derechos de la poblaciéon con

discapacidad se encuentran entre otras, las siguientes:

Ley 361 de 1997.
Ley 1346 de 2009.
Ley 1618 de 2013.

O NG ®®N =

Ley 1753 de 2015 - Plan Nacional de Desarrollo 2014-2018.
Ley 1955 de 2019 - Plan Nacional de Desarrollo 2018-2022.
Resolucién 1239 de 2022 expedida por el ministerio de Salud y Proteccidn Social.
Resolucién 367 de 2021 expedida por el ministerio de Salud y Proteccion Social.

Constitucion Politica de Colombia; articulos 2, 13, 47, 54, 68, 366.

TocancipA
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9. Acuerdo Municipal 08 de 2019 (Concejo Municipal de Tocancipa)
10. Acuerdo Municipal No. 04 de 2020 — Plan de Desarrollo municipal 2020-2023.

Concejo Municipal de Tocancipa).

B. ANALISIS DE LA DEMANDA:

1. Adquisiciones previas de la entidad, Histérico de compras o adquisiciones de
otras Entidades Estatales y otros consumidores del bien o servicio:

De acuerdo con la normatividad que ha sido expedida recientemente por el Gobierno
Nacional, se evidencia que con estas estrategias, instrumentos y alianzas se busca ampliar
la red de colaboradores en pro del cumplimiento de las politicas sociales y de salud publica,
especificamente las orientadas a la proteccion y garantia de derechos de la poblacién con
discapacidad. La certificacion de discapacidad es un procedimiento que se esta empezando
a implementar con el fin de fortalecer el alcance del RLCPD de cara al fortalecimiento de la
oferta programatica dirigida a esta poblacién, vinculando otros programas y politicas
transversales en las que podrian ser beneficiarios, asi como el acceso efectivo a los
diferentes canales, servicios y derechos de los que son sujetos y que ofrece el Estado.

Las entidades territoriales requieren este tipo de servicio con el fin de brindar mecanismos
que contribuyan a la proteccién y reconocimiento de los derechos de la poblacién con
discapacidad, y consultando en el Sia Observa los Municipios cercanos a Tocancipa se
puede apreciar que la mayoria de las entidades publicas realizan contratacién directa
mediante contratos y convenios interadministrativos, dado que la oferta es ampliamente
cubierta por Empresas Sociales del Estado, con quienes el costo y las facilidades frente al
procedimiento son mas efectivas.

Asi mismo, el Municipio de Tocancipda, suscribié contratos en la modalidad de minima
cuantia en vigencias anteriores, en los cuales se supli6 la necesidad de la poblaciéon que
asi lo requeria, mediante la expedicion de los certificados de discapacidad; sin embargo
teniendo en cuenta que actualmente en el Municipio existe una IPS habilitada y con un
equipo multidisciplinario inscrito en el Directorio Nacional de Certificadores se procedera a
realizar una contratacién directa para la prestacion del servicio.

Para establecer el valor del presupuesto oficial para la presente contratacion, las
Secretarias de Salud y Desarrollo e Integracion Social realizaron un estudio de
contrataciones similares en otras entidades:

&

No. del contrato Contratista Objeto Tiempo Valor
de
ejecucion

Antonio de chia PARA LA VALORACION Y
EXPEDICION DE
CERTIFICADOS DE
DISCAPACIDAD DE LOS
HABITANTES DEL MUNICIPIO
DE CHIA CON ALGUN TIPO
DE DISCAPACIDAD EN EL
MARCO DE LA RESOLUCION

CTO 661-2022 E.S.E Hospital San PRESTACION DE SERVICIOS | 4 meses | $65.383.500

958-d81
be-d =0be6caa | N 113 DE 2020 DEL

Bft

113 DE 2020
CTO 758-2022 Bienestary Salud IPS | PRESTACION DE SERVICIOS | 2 meses | $10.388.640

https:/isiaobserva.a SAS PARA LA REALIZACION DE
uditoria.gov.co/gues VALORACIONES CLINICAS
sicto ficha resume DE DISCAPACIDAD Y
n_guess.aspx?idc= EMISION DE CERTIFICADOS
7512244&ide=6471 DE DISCAPACIDAD EN EL

f-4acd- MARCO DE LA RESOLUCION
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MINISTERIO DE SALUD Y

PROTECCION SOCIAL |
VIGENCIA 2022
CI1-08-2022 E.S.E Region de salud | PRESTACION DE SERVICIOS | 2 meses $4.025.598
hitps://sigobserva.a EN LA EJECUCION DE
uditoria.gov.coigues ACTIVIDADES DEL
s/cto ficha resume PROGRAMA DE
n_guess.aspylido= DISCAPACIDAD EN LA
7453850&ide=a28a REALIZACION, VALORACION
abf9-6a1e-40ba- Y CERTIFICACION DE
9617- PERSONAS EN CONDICION
000925392423 DE DISCAPACIDAD DEL
MUNICIPIO DE CHOCONTA
CUNDINAMARCA
0624-2022 E.S.E Hospital San PRESTACION DE SERVICIOS | 2 meses | $13.213.050
hitps./isiacbserva.a Rafael Fusagasuga PARA LA REALIZACION DE
uditoria.gov.colgues CERTIFICACIONES DE
s/cto ficha resume DISCAPACIDAD Y REGISTRO
n_guess.aspx?idc= DE LOCALIZACION Y
7227050&ide=5{013 CARACTERIZACION DE
£86-0881-4435- PERSONAS CON
b316-da8cdBdefons DISCAPACIDAD RLCPD
286-2022 E.S.E Hospital San PRESTAR SERVICIOS 2 meses $5.923.673
hitps:// bserva.a Francisco de Gacheta PROFESIONALES COMO
yditoria.gov.colgues PSICOLOGA, PARA LA
s/cio ficha resume EJECUCION DE LAS
n_quess.aspxrides ACTIVIDADES
7389218&ide=8a45b CORRESPONDIENTES A LA
5e3b-03al-4dab- PRESTACION DE SERVICIOS
b824-37508b55{2a2 PARA EL PROCESO DE
CERTIFICACION, REGISTRO
DE LOCALIZACION Y DE
CARACTERIZACION DE
PERSONAS CON
DISCAPACIDAD RLCPD, EN
EL MUNCIPIO DE GACHETA,
SEGUN CONTRATO
INTERADMINISTRATIVA NO.
161 DEL 2022 SUSCRITO
ENTRE LA E.S.E. HOSPITAL
SA FRANCISCO DE
GACHETA 'Y LA ALCALDIA
MUNICIPAL DE GACHETA.
0203-2022 E.S.E. Hospital la Vega | REALIZAR EL PROCESO DE | 3 meses $4.895.640
hitps:/fsiacbhserva.a CERTIFICACION, REGISTRO
uditoria.gov . colgues Y LOCAL LOCALIZACION
sicto ficha resume PARA LA CARACTERIZACION
n_guess.aspx?ides | DE LA POBLACION CON
73722548ide=8399 DISCAPACIDAD RESIDENTE
2430-aec9-4bai- EN EL MUNICIPIO DE LA
Scda-1b%eafb0o458 VEGA, CUNDINAMARCA, EN
CUMPLIMIENTO DE LA
POLITICA PUBLICA DE
DISCAPACIDAD ADOPTADA
POR LA ALCALDIA
MUNICIPAL MEDIANTE
ACUERDO NO. 012 DE 2017

Alcaldia de

Tocancipa }




\ ALCALDIADE

TOCANG@;&a

TRABAJAMOS

3. Precios de mercado

Para la Administracion municipal es un compromiso y una responsabilidad social brindar
este servicio a la poblacién con discapacidad del municipio de Tocancipa, contando con la
intervencién de la Secretaria de Salud y la Secretaria de Desarrollo e Integracion Social. La
frecuencia de la contratacién del servicio serd segun demanda, en coherencia con la
caracterizacion y seguimiento a los registros actualizados de la poblacién, siempre en
coherencia con la normatividad vigente en la materia, cumpliendo con los lineamientos del
Ministerio de Salud y Proteccion Social y de la Gobernaciéon de Cundinamarca.

Para establecer el presupuesto oficial, se verificaron las tarifas autorizadas por el Ministerio
de Salud y Proteccion Social para el procedimiento de expedicion de las certificaciones de
discapacidad en la vigencia 2023, descritas en el Numeral tres del oficio radicado por el
‘Ministerio de Salud y Proteccion Social en la Secretaria de Salud en Cundinamarca el 16
de enero de 2023, el cual define los valores de la siguiente manera:

* Para valoracion institucional -$146.895

*para valoracién domiciliaria - $198.308.

Es asi como, teniendo en cuenta las necesidades de la entidad con base en el
procedimiento establecido por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, y atendiendo el
estudic de mercado realizado, el presupuesto oficial disponible para la presente
contrataciéon es de CATORCE MILLONES NOVECIENTOS OCHENTA Y TRES MIL
DOSCIENTOS NOVENTA PESOS M/CTE ($14.983.290), incluido costos directos e
indirectos a que haya lugar para la ejecucién del mismo resultante de multiplicar 102
valoraciones institucionales por el valor de la valoracién institucional -$ 146.895

CONCLUSIONES VALOR ESTIMADO DEL CONTRATO

Especificaciones y cantidades minimas requeridas.

1. Garantizar el cumplimiento del objeto contractual, en condiciones de calidad y
oportunidad, atendiendo los lineamientos de la Supervisién del contrato y la normatividad
vigente en la materia.

2. Garantizar el equipo multidisciplinario de salud para el procedimiento efectivo de
certificacion de discapacidad, disponiendo minimo de tres (03) profesionales registrados
en el Directorio Nacional de Certificadores de Discapacidad del Ministerio de Salud y
Protecciéon Social, cada uno de una disciplina diferente, donde se incluya un médico
general o especialista y dos profesionales de alguna de las siguientes areas: fisioterapia,
terapia ocupacional, fonoaudiologia, psicologia, enfermeria, optometria o trabajo social.
Los profesionales del equipo multidisciplinario seran designados por la IPS, tomando en
consideracion las caracteristicas de cada caso.

3. Efectuar el proceso de certificacion de discapacidad a la poblacién solicitada por el
municipio de Tocancipa, atendiendo los protocolos, lineamientos y requisitos definidos
en la normatividad vigente en la materia, en especial lo consignado en la Resolucién
1239 de 2022 del Ministerio de Salud y Protecciéon Social, y demas normatividad que la
modifique, complemente o derogue. En dado caso que el usuario no este conforme con
el porcentaje de discapacidad asignado la IPS asignara un equipo multidisciplinario
diferente a la inicial.

4. Prestar los servicios de valoracién institucional en los tiempos definidos, cumpliendo lo
dispuesto en la normatividad vigente sobre el tema. En caso de requerirse la revisiéon de
casos especifico mediante modalidad de telemedicina, se aplicara la tarifa establecida
para las valoraciones multidisciplinarias presenciales, conforme lo establecido en la
normatividad y lineamientos vigentes sobre la materia.

5. Disponer de canales accesibles a la poblacién para la asignacién de citas, tales como
mecanismos no presenciales de asignacién, cumpliendo los términos dispuestos en la
normatividad vigente sobre el tema.
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6. Realizar la asignacion de citas a la poblacién solicitada por el municipio de Tocancipa,
en articulacion con la Supervisiéon del contrato, atendiendo los protocolos, lineamientos
y requisitos definidos en la normatividad vigente en la materia, en especial lo consignado
en la Resolucion 1239 de 2022 del Ministerio de Salud y Proteccién Social, y demas
normatividad que la modifique, complemente o derogue.

7. Reportar las novedades y resultados del procedimiento de certificacién de discapacidad
en el Registro de Localizacién y Caracterizaciéon de Personas con Discapacidad -
RLCPD- al tenor de lo consagrado en los protocolos, lineamientos y requisitos definidos
en la normatividad vigente en la materia, en especial lo consignado en la Resolucién
1239 de 2022 del Ministerio de Salud y Proteccion Social, y demas normatividad que la
modifique, complemente o derogue.

8. Realizar la inscripcidn para el procedimiento de certificaciéon de discapacidad, a través
del Sistema Integrado de Informacién de la Protecciéon Social — SISPRO-.

9. Reportar y actualizar los usuarios institucionales que ingresaran a los sistemas de
informacién, mediante la plataforma PISIS del Ministerio de Salud y Proteccion Social,
en representacion de su entidad.

10.Garantizar los insumos, equipos, personal e informacion requeridos para el cumplimiento
del objeto contractual, de acuerdo con la normatividad vigente en la materia y los
lineamientos de la Supervisién del contrato.

11.Entregar copia del certificado cuando la persona con discapacidad o excepcionaimente
su representante lo requiera.

12.Direccionar a la persona con discapacidad hacia la secretaria de desarrollo social o la
entidad que haga sus veces, para el suministro de informacién relacionada con los usos
del certificado de discapacidad.

13. Cumplir con la propuesta presentaday con lo estipulado en los protocolos, lineamientos
y requisitos definidos en la normatividad vigente en la materia, en especial lo
consignado en la Resolucion 1239 de 2022 del Ministerio de Salud y Proteccion Social,
y demas normatividad que la modifique, complemente o derogue.

14. Brindar la informacién necesaria, con calidad y oportunidad, a la ciudadania en general
y funcionarios de la Administracion Municipal de Tocancipa para el adecuado
cumplimiento del objeto contractual.

15. Presentar informe de actividades de manera mensual de acuerdo con los lineamientos
de la Supervisidon del contrato.

16. Las demas que se requieran para el cumplimiento a satisfaccion del objeto contractual,
en concordancia con las indicaciones de la Supervision.

CANTIDADES PROYECTADAS SEGUN NECESIDAD DE LA POBLACION:

| item Modalidad del servicio Cantidad
lr 1 Valoraciones Institucionales 102
| 2 Valoracion Domiciliara 0

Es asi como, teniendo en cuenta las necesidades de la entidad con base en el
procedimiento establecido por el Ministerio de Salud y Protecciéon Social, y atendiendo el
estudio de mercado realizado, el presupuesto oficial disponible para la presente
contratacion es de CATORCE MILLONES NOVECIENTOS OCHENTA Y TRES MIL
DOSCIENTOS NOVENTA PESOS M/CTE ($14.983.290), incluido costos directos e
indirectos a que haya lugar para la ejecucién del mismo resultante de multiplicar 102
valoraciones institucionales por el valor de la valoracién institucional -$ 146.895
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Revisado el espectro de oferentes, analizados los precios del mercado, |a propuesta
presentada por el unico oferente y la normatividad existente, respecto del objeto a
contratar, se considera viable proceder con la misma.

SOPORTES DE LA ESTIMACION, TIPIFICACION Y ASIGNACION DE LOS RIESGOS:

Para los efectos previstos en el articulo 4° de la Ley 1150 de 2007, se entienden como
riesgos involucrados en la contratacion todas aquellas circunstancias que de presentarse
durante el desarrollo y ejecucion del contrato, tienen la potencialidad de alterar el equilibrio
econdmico del contrato, pero que dada su previsibilidad se regulan en el marco de las
condiciones inicialmente pactadas en los contratos y se excluyen asi del concepto de
imprevisibilidad de que trata el articulo 27 de la Ley 80 de 1993. El riesgo sera previsible en
la medida que el mismo sea identificable y cuantificable en condiciones normales.

El Proponente deberéa efectuar sus propias estimaciones y célculos y, con fundamento en
los mismos, adoptar la decisién de asumir la asignacion de riesgos, asi como la que se
derive de las estipulaciones del Contrato de la naturaleza de este. Como consecuencia de
lo anterior, no procederan reclamaciones del Contratista basadas en el acaecimiento de
alguno de los riesgos que fueran asumidos por éste y consecuentemente El municipio de
Tocancipa no hara reconocimiento alguno, ni se entendera que ofrece garantia alguna al
Contratista que permita eliminar o mitigar los efectos causados por la ocurrencia de alguno
de los riesgos que se le asignan, salvo que dicho reconocimiento o garantia se encuentren _
expresamente pactadas en el CONTRATO.

En lo concerniente a los riesgos no asignados, el Contratista y El Municipio de Tocancipa
se sujetaran a las normas y principios aplicables en materia de contratacion estatal. Los
riesgos previsibles derivados del CONTRATO han sido asignados de acuerdo con el
principio segun el cual: "Una asignacién adecuada de los riesgos es aquella que minimiza
el costo de su mitigacion”.

Esto se logra asignando cada riesgo a la parte que mejor lo controla criterio establecido por
el Gobierno Nacional a través del Documento CONPES 3107 de 2001, en el cual también
se sefiala: "Los principios basicos de la asignacion de riesgos parten del concepto que estos
deben ser asumidos: i) por la parte que esté en mejor disposicion de evaluarlos, controlarlos
y administrarlos, y/o; ii) por la parte que mejor disponga de los medios de acceso a los
instrumentos de proteccién, mitigacion y/o diversificacién

RIESGOS QUE ASUME EL CONTRATISTA: A partir de la fecha de suscripcion del
Contrato y en todas las etapas de este el Contratista asume los efectos derivados de todos
y cada uno de los riesgos asociados a este Contrato, al igual que respecto a los que logre
determinar, salvo los casos en que expresamente se ha determinado lo contrario. De este
modo la practica y la experiencia en la ejecucion de contratos similares, ha demostrado que
se debe tener en cuenta los siguientes riesgos previsibles los cuales deberan ser
amparados por el Contratista, a saber, asi:

TRIBUTARIO: Cuando el Estado Colombiano por motivos propios de sus decisiones y con
respecto a la tributacion de las entidades comerciales obligadas a ello, aumente

porcentualmente el IVA.
LIQUIDEZ: Cuando por motivos la Empresa entre en un estado de iliquidez y no pueda

cumplir con la totalidad del objeto del contrato.

COMERCIAL: Cuando por motivos comerciales no se pueda suministrar un elemento ya
sea a nivel internacional, nacional o regional y la gestion para poder adquirirlo represente
un gasto.
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Alcaldia de



ALCALDIA DE e

v .
il TOCANCIPA .+**)TOCANCIPA

TRABAJAMOS

El Decreto 1082 de 2015 establece que el riesgo es un “Evento que puede generar efectos
adversos y de distinta magnitud en el logro de los objetivos del Proceso de Contratacion o
en la ejecucién de un Contrato”. Los articulos 2.2.1.1.1.6.1y 2.2.1.1.1.6.2 del citado Decreto
establecen la obligacién para las entidades estatales de realizar, durante la etapa de
planeacién, el analisis de riesgo.

La matriz de riesgos establecida tiene en cuenta los lineamientos dados en el “Manual para
la ldentificacion y Cobertura del Riesgo en los Procesos de Contratacion”, y que busca
proteger a las entidades publicas de los eventos en el proceso de contratacion, buscando
reducir la probabilidad de ocurrencia del evento y de su impacto en el proceso de
contratacion.

De conformidad con el articulo 2.2.1.1.1.6.3 del Decreto 1082 de 2015, se identificaron
algunos riesgos que se pueden presentar en la ejecucién del contrato, asociados con las
obligaciones establecidas. Ver Anexo No. 1 Soportes de la estimacion, tipificacion vy
asignacién de los riesgos.

YAMILE FORERQ GARCIA
/ Secretaria de Desarrollo e Integracién Social

MONICA DEL PILAR MONYERO PEREZ
Secretaria de Salud

Elaboré: Yeidy Andrea Villarraga Sarmiento, Profesional Universitari&}’\
Revisé y aprobo: Ménica del Pilar Montero Pérez, Secretaria de Salud.
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Capitulo I: Informacién general

Fecha de elaboracién: 13/03/2023

Responsable: YAMILE FORERO GARCIA

Cargo: N Secretaria de Desarrollo e Integracion
Social

Dependencia: Secretaria de Desarrollo e Integracion

: Social T

Responsable: ; MONICA DEL PILAR MONTERO PEREZ

Cargo: Secretaria de Salud

Dependencia: Secretaria de Salud

Modalidad de seleccion Contratacion Directa

Tipologia contractual Contrato de: Prestacion de Servicios de
Salud

Capitulo li: Plan de Desarrollo Municipal

Linea estratégica Avancemos en Seguridad con Inversién
Social en Salud, Educacion, Cultura y
Deportes

Dimension Trabajamos en Desarrollo Social

Programa ' Atencioén integral de poblacién en situacién
permanente de desproteccion social y/o
familiar.

Meta de Cuatrienio Personas atendidas con servicios integrales

Cédigo BPIN: 2020258170020

Capitulo lll: Descripcion técnica

Descripcién de la necesidad

En atencion a lo dispuesto en los numerales 7 y 12 del articulo 25 de la Ley 80 de 1993 y
el articulo 2.2.1.2.1.5.1. del Decreto 1082 de 2015, modificado por el articulo 2 del Decreto
1860 de 2021, en donde se establece la obligacion a cargo de las Entidades Estatales de
realizar los estudios y documentos previos a la apertura de los procesos de seleccién o a
la firma del contrato, el Municipio de Tocancipa realizé el presente documento, que servira
de soporte para elaborar la invitacién publica y el contrato de prestacién de servicios de
salud que se pretende celebrar. A continuacién, se expone de forma sucinta la necesidad
que la Entidad pretende satisfacer.

Que el articulo 2 de la Constitucion Politica de Colombia dispone que “Son fines esenciales
del Estado: servir a la comunidad, promover la prosperidad general y garantizar la
efectividad de los principios, derechos y deberes consagrados en la Constitucion; facilitar
la participacion de todos en las decisiones que los afectan y en la vida econémica, politica,
administrativa y cultural de la Nacién; defender la independencia nacional, mantener la
integridad territorial y asegurar la convivencia pacifica y la vigencia de un orden justo’.

Que en su articulo 13, la Constitucion consagra la obligacion superior del Estado de
proteger especialmente a aquellas personas que, por su condicién econdmica, fisica o
mental, se encuentren en circunstancia de debilidad manifiesta y sancionar los abusos o
maltratos que contra ellas se cometan.

Que, en ese mismo sentido, la Constitucidon en su articulo 47 sefiala que “El/ Estado
adelantara una politica de prevision, rehabilitacion e integracién social para los disminuidos
fisicos, sensoriales y psiquicos, a quienes se prestara la atencién especializada que
requieran”. Asi mismo, en su articulo 54 ibidem establece que es obligacién del Estado y
de los empleadores de ofrecer formacién y habilitacién profesional y técnica a quienes lo
requieran, propiciando la ubicacion laboral de las personas en edad de trabajar y garantizar
a los minusvalidos el derecho a un trabajo acorde con sus condiciones de salud. Por su
parte, el articulo 68 constitucional consagra entre otras obligaciones especiales del Estado,

AX
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la de garantizar la educacion de personas con limitaciones fisicas o mentales, o con
capacidades excepcionales.

Que el articulo 311 de la Constitucién Politica de Colombia dicta que “Al municipio como
entidad fundamental de la division politico-administrativa del Estado le corresponde prestar
los servicios publicos que determine la ley, construir las obras que demande el progreso
local, ordenar el desarrollo de su territorio, promover la participacion comunitaria, el
mejoramiento social y cultural de sus habitantes y cumplir las demas funciones que le
asignen la Constitucion y las leyes”.

Que el inciso segundo del articulo 339 ibidem establece que (...) Las entidades territoriales
elaboraran y adoptaran de manera concertada entre ellas y el gobierno nacional, planes de
desarrollo, con el objeto de asegurar el uso eficiente de sus recursos y el desempefio
adecuado de las funciones que les hayan sido asignadas por la Constitucion y la ley. Los
planes de las entidades territoriales estaran conformados por una parte estratégica y un
plan de inversiones de mediano y corto plazo”.

Que en el articulo 366 de la Constitucién Politica, se establece que "El bienestar general y
el mejoramiento de la calidad de vida de la poblacion son finalidades sociales del Estado.
Seré objetivo fundamental de su actividad la solucién de las necesidades insatisfechas de
salud, de educacion, de saneamiento ambiental y de agua potable. Para tales efectos, en
los planes y presupuestos de la Nacién y de las entidades territoriales, el gasto publico
social tendra prioridad sobre cualquier otra asignacion”.

Que mediante la Ley 136 de 1994, se incluye en el articulo 3, numeral 7, modificado por el
articulo 6 de la Ley 1551 de 2012, la siguiente funcion a cargo de los municipios: “Procurar
la solucién de las necesidades basicas insatisfechas de los habitantes del municipio, en lo
que sea de su competencia, con especial énfasis en los nifios, las nifias, los adolescentes,
las mujeres cabeza de familia, las personas de la tercera edad, las personas en condicion
de discapacidad y los demas sujetos de especial proteccion constitucional.”

Que la Ley 361 de 1997 “Por la cual se establecen mecanismos de integracion social de las
personas en situacion de discapacidad y se dictan otras disposiciones”, indica que el Estado
garantizara y velara por la erradicacion de la discriminaciéon de los habitantes del territorio,
por circunstancias personales, econémicas, fisicas, fisiolégicas, siquicas, sensoriales y
sociales, y se organizaran, intensificaran y ampliaran servicios y programas generales de
prevencion, educacién y rehabilitacién, en particular en los ambitos de la salud, el empleo,
la educacion y los servicios sociales. Lo anterior, con fundamento en el reconocimiento a la
dignidad que le es propia a las personas en situacién de discapacidad en sus derechos
fundamentales, econémicos, sociales y culturales para su completa realizacién personal y
su total integracion social y a las personas en situacion de discapacidad severas y
profundas, la asistencia y proteccion necesarias.

Que la Ley 1346 de 2009 “Por medio de la cual se aprueba la “Convencion sobre los
Derechos de las personas con Discapacidad”, adoptada por la Asamblea General de la
Naciones Unidas el 13 de diciembre de 2006”, consigna para los estados parte el
compromiso de promover, proteger y asegurar el goce pleno y en condiciones de igualdad
de todos los derechos humanos vy libertades fundamentales por todas las personas con
discapacidad, y promover el respeto de su dignidad inherente; y entre otros, la adopcion de
todas las medidas legislativas, administrativas y de otra indole que sean pertinentes para
hacer efectivos los derechos reconocidos en esta Convencién. Asi mismo, se reconoce
como personas con discapacidad aquellas que tengan deficiencias fisicas, mentales,
intelectuales o sensoriales a largo plazo que, al interactuar con diversas barreras, puedan
impedir su participacién plena y efectiva en la sociedad, en igualdad de condiciones con las
demas.

| Que la Ley 1618 de 2013 “Por medio de la cual se establecen las disposiciones para
| garantizar el pleno ejercicio de los derechos de las personas con discapacidad”, busca
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garantizar el ejercicio efectivo de los derechos de las personas con discapacidad, mediante
la adopcion de medidas de inclusion, accién afirmativa y de ajustes razonables, eliminando
toda forma de discriminacién por razén de discapacidad, agenciando la inclusién social,
deportiva, cultural, educativa y laboral y el desarrollo de mecanismos de acompafiamiento
y capacitacion a las familias de personas con discapacidad.

Que, el numeral 5 del articulo 5 de la misma Ley, consagré la responsabilidad de las
entidades publicas de actualizar el Registro para la localizacién y caracterizacion de las
personas con discapacidad -RLCPD-. Igualmente, el numeral 10 ibidem, estableci6 que las
entidades del orden territorial deberan incluir en sus presupuestos los recursos para la
implementacion de acciones en favor del gjercicio de los derechos de las personas con
discapacidad. '

En este sentido, el literal €) del numeral 1 del articulo 10 de la norma en comento, establecio
que el Ministerio de Salud y Proteccién Social debe promover el sistema de Registro de
Localizacion y Caracterizacién de las Personas con Discapacidad (RLCPD), y de sus
familias, asi como de incorporar la variable discapacidad en los demas sistemas de
proteccion social y sus registros administrativos.

Que la Ley 1751 de 2015 en su articulo 11 establece que la atencién de nifios, nifias y
adolescentes, mujeres en estado de embarazo, desplazados, victimas de violencia y del
conflicto armado, la poblacion adulta mayor, personas que sufren de enfermedades
huérfanas y personas en condicién de discapacidad, gozaran de especial proteccion por
parte del Estado. Su atencién en salud no estara limitada por ningtn tipo de restriccion
administrativa o econémica. Las instituciones que hagan parte del sector salud deberan
definir procesos de atencién intersectoriales e interdisciplinarios que le garanticen las
mejores condiciones de atencion.

Que el Plan Nacional de Desarrollo 2018-2022 “Pacto por Colombia, Pacto por la Equidad,
adoptado mediante la Ley 1955 de 2019, en su estrategia Pacto por la inclusién de todas
las personas con discapacidad, sefiala que el Gobierno Nacional disefiara estrategias que
permitan reconocer las debilidades institucionales y de politica pubica que dificulten la
inclusion social, en particular la educativa y productiva; de igual manera la estrategia busca
implementar programas de educacién orientados a la inclusién social en estos dos
aspectos, lo cual permitird generar ingresos para las Personas con discapacidad, sus
familias y personas cuidadoras . Con este fin, el Ministerio de Salud y Proteccién Social
implementara la Certificacion de Discapacidad para la inclusion y redireccionamiento de la
poblacién con discapacidad a dicha oferta programatica institucional.

Que en el proceso de alistamiento y adecuacién del sistema de informacion para dar inicio
a la expedicion de los certificados de discapacidad y de acuerdo con el analisis técnico
realizado por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, se establecié que el uso del referido
certificado estd llamado a impactar en el direccionamiento de la oferta programatica
institucional de diferentes sectores, y que, consecuentemente, a ello debe corresponder su
financiacién, mas no a la erogacién exclusiva de recursos del sector salud.

Que se adopté mediante Acuerdo Municipal 08 de 2019 la Politica Publica y de Inclusién
Social para personas con discapacidad en el municipio de Tocancipa, la cual dentro de sus
ejes plantea: Eje 1-Garantia juridica, y dentro de sus lineas se encuentra /a promocién del
Reconocimiento Legal de la poblacion con discapacidad.

Que la Resoluciéon 1239 de 2022 del Ministerio de salud y Proteccidn Social, “Por la cual se
dictan disposiciones en relacion con el procedimiento de certificacién de discapacidad y el
Registro de Localizacién y Caracterizacién de personas con Discapacidad”, busca
establecer el procedimiento de certificacion de discapacidad y el registro de Localizacion y
Caracterizacién de personas con Discapacidad (RLCPD), como mecanismo para localizar,
caracterizar y certificar a las personas con discapacidad. Para esto, se establece en su
articulo 2 que “Las disposiciones de esta resolucion se aplican a las secretarias de salud
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del orden departamental, distrital y municipal, o a las entidades que hagan sus veces, a las
entidades promotoras de salud de los regimenes Contributivo y Subsidiado, a las entidades
adaptadas, a las instituciones prestadoras de servicios de salud, y a las personas
interesadas en realizar el procedimiento de certificacion de discapacidad”

Que el Certificado de discapacidad es un documento personal e intransferible que se
entrega después de la valoracion clinica multidisciplinaria, en los casos en que se
identifique la existencia de discapacidad. Unicamente podréa ser expedido por las IPS a que
refiere el citado articulo 2 de la resolucidn mencionada. El procedimiento de certificacion de
discapacidad estara exento de pago por parte del solicitante.

Que los certificados de discapacidad expedidos antes de la entrada en vigor de la
Resolucion 1239 seran validos hasta el 31 de diciembre de 2026.

Que el articulo 3 ibidem sefala que “el equipo muitidisciplinario de salud que realiza el
procedimiento de certificacion de discapacidad, estara conformado por tres (3)
profesionales, quienes deberéan estar registrados en el Directorio Nacional de Certificadores
de Discapacidad de este Ministerio, cada uno de una disciplina diferente, donde se incluya
un médico general o especialista y dos profesionales de alguna de las siguientes areas:
fisioterapia, terapia ocupacional, fonoaudiologia, psicologia, enfermeria, optometria o
trabajo social. Los profesionales del equipo multidisciplinario serén designados por la IPS,
tomando en consideracion las caracteristicas de cada caso.”

Que el articulo 4 ibidem aclara que “El procedimiento de certificacién de discapacidad sera
financiado, con cargo a los recursos disponibles en el Presupuesto General de la Nacion,
para tal fin, aquellos propios de las entidades territoriales y los que gestionen a través del
Sistema General de Regalias, recursos de los regimenes Especial y de Excepcion, de la
Unidad de Servicios Penitenciarios y Carcelarios de Colombia y de actores voluntarios del
sector privado o de cooperacion internacional” No obstante podran presentar proyectos de
regalias que les permita ampliar la cobertura en la implementacion del procedimiento de
certificacion de discapacidad, atendiendo, en todo caso, los lineamientos que expida este
Ministerio”. (Subrayado y cursiva fuera del texto)

Que el articulo 7 ibidem indica que “/a persona interesada en realizar el procedimiento de
certificacién de discapacidad o excepcionalmente, la persona de apoyo, en los términos del
articulo 6° de la presente resolucion, solicitard ante la secretaria de salud distrital o
municipal de su lugar de residencia, la_orden de certificacién de discapacidad, allegando
los siguientes documentos e informacion:

7.1.1 Copia de la historia clinica que incluya el (los) diagnostico(s) de la Clasificacion
Internacional de Enfermedades-CIE Vigente relacionado(s) con la discapacidad y su
soporte de apoyo diagnéstico, emitido por el (los) médico(s) tratante(s) del prestador de
servicios de salud de la red de la EPS o entidad adaptada a la que se encuentre afiliada.
Esta historia clinica no requiere tiempo de vigencia.

7.1.3 La modalidad en que se requiere la cita para la valoracion por el equipo
multidisciplinario (institucional o domiciliaria), establecida por el (los) médico(s) tratante(s)
del prestador de servicios de salud de la red de la entidad promotora de salud o entidad
adaptada a la que se encuentre afiliado el interesado.

7.3 Los apoyos y ajustes razonables (movilidad, comunicacion y acceso a la comunicacion,
persona de apoyo) de ser necesarios, establecidos por el(los) médico(s) tratante(s) del
prestador de servicios de salud de la red de la entidad promotora de salud o entidad
adaptada a la que se encuentre afiliado el interesado.

1 para que los profesionales puedan ser parte de los equipos multidisciplinarios para certificacion de discapacidad, ademas de
estar registrados en el Directorio Nacional de Certificadores de Discapacidad del Ministerio de Salud y Proteccién Social, deben
estar inscritos en el Registro de Talento Humano en Salud -RETHUS en el caso de los profesionales de la salud, y -ante el
Consejo Nacional de Trabajo Social, en el caso de los profesionales en Trabajo Social.
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7.1.4 Comunicacion suscrita por la empresa o grupo empresarial, dirigida a la secretaria de
salud, presentando a la persona y sefialando que realizara el pago de la valoracién clinica
multidisciplinaria a la institucion prestadora de servicios de salud, cuando se trate del evento
previsto en el paragrafo 2 del articulo 4 de esta resolucion.

7.3 Maximo dentro de los cuatro (4) dias habiles posteriores a la solicitud, la secretaria de
salud distrital o municipal o la entidad que haga sus veces, verificara que la documentaciéon
e informacion aportada por el solicitante cumpla con lo descrito en los numerales anteriores
y definiré si es procedente la generacion de orden para la realizacién del procedimiento de
certificacion de discapacidad.

7.4 Si la documentacion e informacién aportada por el solicitante cumple, la secretaria de
salud distrital o municipal o la entidad que haga sus veces en un término maximo de un (1)
dia habil posterior a la verificacion de que trata el numeral anterior, generara la orden para
la realizacion del procedimiento de certificacion de discapacidad en el Registro de
Localizacion y Caracterizacion de Personas con Discapacidad y entregara a la persona
solicitante por el medio que esta haya autorizado, la orden en la que se sefialara:

7.4.1. Fecha de expedicion.

7.4.2. Ndmero de orden.

7.4.3. Nombre completo, tipo y nimero de identificacion, nimero telefénico o medio de
contacto de la persona a la que sé le practicara la valoracion clinica multidisciplinaria.

7.4.4. Razén social, direccion, namero de teléfono y correo electrénico de la institucion
prestadora de servicios de salud asignada para la realizacién del procedimiento, asignacion
que debera atender a las caracteristicas del caso, al diagnéstico asociado y a los apoyos y
ajustes razonables requeridos.

7.4.5. Modalidad en la que se requiere la valoracion clinica multidisciplinaria (institucional
o domiciliaria), de acuerdo con lo establecido por el médico tratante. 7.4.6. Las necesidades
de apoyos y ajustes razonables, cuando el médico tratante las haya establecido, de acuerdo
con la siguiente clasificacion:
7.4.6.1. Movilidad 7.4.6.2. Comunicacion y acceso a la comunicacion
7.4.6.3. Persona de apoyo

Por su parte, establece el articulo 12 de la Resolucion establece que la actualizacion del
certificado de discapacidad se adelantara conforme con el proceso contemplado en el
articulo 7 de la presente resolucién, en los siguientes casos:

“12.1. Cuando el menor de edad certificado cumpla seis (6) afios
12.2. Cuando el menor de edad certificado cumpla dieciocho (18) afios

12.3. Cuando a criterio del médico tratante se modifiquen las deficiencias corporales,
limitaciones en las actividades o restricciones en la participacion, por efecto de la
evolucion positiva o negativa de la condicién de salud.”

Sefala el articulo 18 de la resoluciéon en cita, que ademds de otras responsabilidades
establecidas, las secretarias municipales de salud o quienes hagan sus veces, deberan:

“18 .1. Incluir en su plan de accion anual, acciones de actualizacion continua, cumplimiento
de las metas de cobertura y promocion del procedimiento de certificacion de
discapacidad y del RLCPD, en coordinacion con el comité territorial de discapacidad.

18.2. Promover con otras entidades y sectores el uso de la informacion registrada en el
Registro de Localizacién y Caracterizacion de Personas con Discapacidad para
apoyar la formulacion, implementacion y sequimiento de politicas publicas, planes,
programas y proyectos, orientados a la garantia de los derechos de las personas con
discapacidad, sin que se constituya en una barrera de acceso a los mismos.

i)
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18.3. Asignar por lo menos un funcionario del sector salud como referente de discapacidad
y responsable del RLCPD.

18.4. Garantizar la disponibilidad de IPS autorizadas para la realizacién del procedimiento
de certificacién de discapacidad.

18.5. Brindar asistencia técnica y capacitacion sobre certificacion de discapacidad y RLCPD
a las IPS autorizadas, en pro de garantizar la calidad de la informacion registrada.

18.6. Disponer de las condiciones técnicas y administrativas para tramitar oportunamente
las solicitudes de actualizacion de los datos de las personas incluidas en el RLCPD,
y orientar la actualizacion de los datos personales y ambientales del Registro de
Localizacién y Caracterizacion de Personas con Discapacidad, de acuerdo con lo
establecido en el articulo 15 de la presente resolucion.

18.7. Elaborar e implementar estrategias de comunicacion, en las que se incluyan
camparias publicitarias y piezas de comunicacion accesibles de difusion masiva, esto
es, redes sociales, radio, television, por parte de todos los actores involucrados, con
el fin de orientar a la comunidad sobre la ruta para acceder a la realizacién del
procedimiento de certificacion de discapacidad, alcance y usos del certificado de
discapacidad.

18.8. Elaborar e implementar programas de capacitacion, sensibilizaciéon y evaluacion del
talento humano de las entidades territoriales, de las entidades promotoras de salud,
las entidades adaptadas y las instituciones prestadoras de servicios de salud, sobre
el proceso para la obtencion de la orden y la cita para la realizacion del procedimiento
de certificacién de discapacidad y la inclusién en el Registro de Localizacion y
Caracterizacion de Personas con Discapacidad, la provision de apoyos y ajustes
razonables y el enfoque diferencial, de acuerdo con los lineamientos que para tal fin
defina el Ministerio de Salud y Proteccién Social.

18.9. Orientar permanentemente a las instituciones prestadoras de servicios de salud sobre
el cumplimiento de los criterios establecidos en el articulo 5 de la presente resolucion.

18.10. Llevar a cabo de manera prioritaria, pronta y eficiente, todas las gestiones
administrativas necesarias y pertinentes para la implementacién del procedimiento de
certificacién de discapacidad.

18.11. Realizar el proceso para la habilitacion, deshabilitacion y eliminacién de usuarios en
el Registro de Localizacién y Caracterizacién de Personas con Discapacidad, de
acuerdo con el proceso establecido por el Ministerio para tal fin

De igual forma, en el articulo 20 de la resolucion, se sefialan las responsabilidades de las
IPS autorizadas para la realizacion del procedimiento de certificacion de discapacidad, asi:

“20.1. Cumplir permanente con los criterios establecidos en el articulo 5 de la presente
resolucion.

20.2. Disponer de agendas abiertas para la asignacion de citas con el equipo
multidisciplinario de salud.

20.3 Realizar la inscripcién como entidad usuaria y obligada a reportar informacion, a
través del sistema Integrado de Informacién de la Proteccion Social.

20.4. Direccionar a la persona con discapacidad hacia la secretaria de salud o la entidad
que haga sus veces, para el suministro de informacién relacionada con la oferta
programatica institucional y los usos del certificado de discapacidad.
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20.5 Participar en los programas de capacitacion, sensibilizacion y evaluacién del talento
humano de que trata el numeral 18.8 del articulo 18 de la presente resolucion.

20.6. Realizar el proceso para la habilitacién, deshabilitacion y eliminacion de usuarios en
el Registro de Localizacion y Caracterizacion de Personas con Discapacidad, de acuerdo
con el proceso establecido por el Ministerio para tal fin.

En este contexto, sefiala el Ministerio de Salud y Proteccién Social que las funciones que
asumiran las secretarias de salud departamentales y municipales en cuanto al tramite son
expedir la orden para la realizacién del procedimiento de Certificacion de Discapacidad a la
persona que lo solicite, y autorizar y garantizar la disponibilidad de IPS, para realizar el
procedimiento de la Certificacion de Discapacidad. Técnicamente implica verificar que las
IPS de su jurisdiccién, cuenten con equipos multidisciplinarios con profesionales que hayan
aprobado la formacion ofrecida por el Sena en “Certificacién de la Discapacidad y Registro
para la Localizacién y Caracterizacién de las Personas con Discapacidad”, sin detrimento
de la obligacién que tienen las secretarias de brindar asistencia técnica y capacitaciéon sobre
Certificacién de Discapacidad y RLCPD a las IPS autorizadas.

Asi mismo, corresponde a las secretarias de salud comprobar que dichos equipos
multidisciplinarios estén constituidos y avalados conforme lo establece la Resolucién 1239
de 2022 y que haya un numero suficiente de equipos multidisciplinarios para garantizar
nuevos procedimientos de Certificacion de Discapacidad, en caso de que la persona
solicitante pida una segunda opinién, autorizacién que también debe expedir la Secretaria
de Salud, brindar informacién a las personas con discapacidad sobre los usos del certificado
de discapacidad, incluir en su plan de accién anual acciones de actualizaciéon continua,
cumplimiento de las metas de cobertura y promocién del procedimiento de Certificacion de
Discapacidad y del RLCPD, en coordinacién con el comité territorial de discapacidad y
gestionar con otros sectores la inclusién del certificado de discapacidad, como parte de los
requisitos para el acceso a sus planes, programas y proyectos.

En el componente administrativo les corresponde asignar por lo menos un funcionario del
sector salud como referente de discapacidad y responsable del RLCPD, brindar asistencia
técnica y capacitacién sobre Certificacion de Discapacidad y RLCPD a las IPS autorizadas,
en pro de garantizar la calidad de la informacidn registrada, disponer de las condiciones
técnicas y administrativas para tramitar oportunamente las solicitudes de actualizacién de
los datos de las personas incluidas en el RLCPD, de acuerdo con lo establecido en la
Resolucién 1239 de 2022 y actualizar los datos de las personas incluidas en el RLCPD.

Que la Resolucion 1239 de 2022 “Por la cual se dictan disposiciones en relacién con el
procedimiento de certificacion de discapacidad y el Registro de Localizacion y
Caracterizacion de Personas con Discapacidad” consigna en su articulo 22 la asignacién
de recursos destinados a la realizacién de valoraciones para certificacion de discapacidad
a las entidades territoriales seglin cada caso.

Que, de acuerdo con el Ministerio de Salud y Protecciébn Social, las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud -IPS- autorizadas por las Secretarias de Salud para el
Departamento de Cundinamarca, son:

Departamento No. iPS MUNICIPIO
1 E.S.E. HOSPITAL SAN ANTONIO DE CHIA
CHIA
E.S.E. HOSPITAL SAN MARTIN DE ;
2. PORRES CHOCONTA

CUNDINAMARCA HOSPITAL MARIA  AUXILIADORA

E.S.E. MOSQUERA

ESE HOSPITAL SAN FRANCISCO DE
GACHETA

MOSQUERA

GACHETA
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ESE HOSPITAL PEDRO  LEON

5 | ALVAREZ DIAZ LA MESA LA MESA
ESE HOSPITAL SAN VICENTE DE

6. | PAUL DE FOMEQUE FOMEQUE
HOSPITAL  SAN  RAFAEL  DE | ;

7 (ORI | FUSAGASUGA

8. | ESE HOSPITAL DE LA VEGA LA VEGA

9. | HOSPITAL EL SALVADOR DE UBATE UBATE
HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE

10. | NEMOCON NEMOCON
ESE  HOSPITAL SALAZAR DE

1, | SSE VILLETA

12. | BIENESTAR Y SALUD IPS SAS ZIPAQUIRA
ESE MUNICIPAL JULIO CESAR

13, | EoE AL OCh SOACHA

14. | ESE SAN RAFAEL DE CAQUEZA CAQUEZA

15. | ESE CENTRO DE SALUD JUNIN

16. | SAN JOSE DE LA PALMA LA PALMA

17. | SAN RAFAEL DE PACHO PACHO

18. | ACR VITAL LABORAL TOCANCIPA
ESE NUESTRA SENORA DEL PILAR

0. | E35 MRS MEDINA
ESE CENTRO DE SALUD DE

20. | E°F  OF RCAURTE

21. | HOSPITAL ISMAEL SILVA SILVANIA

22. | SANATORIO AGUA DE DIOS AGUA DE DIOS

23. | MEDSALUD LTDA LA MESA

Que, conforme lo establece la Circular Externa No. 00000048 (01/10/2021), expedida por
el Ministerio de Salud y Proteccion Social, mediante la cual se brindan orientaciones sobre
la implementacion del procedimiento de la certificacion de discapacidad y el Registro de
Localizacion y Caracterizacion de Personas con Discapacidad, se sefiala que el certificado
de discapacidad no pierde su vigencia, solo requiere actualizacion segun lo definido en el
art. 12 de la Resolucién 1239 de 2022. Asi mismo, se brindan orientaciones sobre la
modalidad de certificacion mediante Telemedicina?, cuya tarifa sera la misma establecida
para las valoraciones multidisciplinarias presenciales.

Que, de acuerdo con el Manual de Funciones, son competencias de la Secretaria de Salud,
entre otras las siguientes:

2 “cs1a provisién de servicios de salud a distancia en los componentes de promocion, prevencion, diagndstico, tratamiento y
rehabilitacion, por profesionales de la salud que ufilizan tecnologias de la informacion y la comunicacion, que les permiten
intercambiar datos con el propésito de facilitar el acceso y la oportunidad en la prestacién de servicios a la poblacion que presenta
limitaciones de oferta, de acceso a los servicios o de ambos en su 4rea geogréfica”. Tomado de: Ministerio de Salud y Proteccion
Social. (sept., 2020). LINEAMIENTOS PARA LA REALIZACION DE CERTIFICACION DE DISCAPACIDAD MEDIANTE LA
MODALIDAD DE TELEMEDICINA. (octubre, 2021).
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3. Coordinar, dirigir, formular, ejecutar, evaluar y controlar el Plan Local de Salud, a partir
del diagnostico participativo y concertado con los diferentes actores locales del sistema
general de seguridad social en salud, armonizado con el Plan de Desarrollo Municipal y
las politicas del nivel departamental y nacional.

5. Determinar y desarrollar los planes, programas y proyectos de salud a partir del Anélisis
Situacional de Salud, partiendo de los diagnésticos de salud de la poblacion, valiéndose
de los récords histéricos del municipio y de informacién intersectorial.

9. Proveer directa o indirectamente los servicios de salud integrales, en especial a la
poblacion sin capacidad de pago y a los grupos vulnerables.

10. Disefiar y evaluar los sistemas de informacion que permitan obtener los datos
estadisticos en articulacion con las bases de datos municipales para su andélisis y toma
de decisiones.

11. Adoptar, administrar e implementar el sistema integral de informacién en salud, asi
como generar y reportar la informacion requerida por el Sistema.

16. Supervisar y controlar el recaudo de los recursos locales que tienen destinacion
especifica para salud y administrar los recursos del Fondo Local de Salud.

17. Cumplir y hacer cumplir en la jurisdiccion local, las politicas y normas trazadas por el
Ministerio de Salud y Proteccién Social, de acuerdo con las competencias municipales.

Que son funciones de la Secretaria de Desarrollo e Integracién Social, entre otras, las
siguientes:

12. Desarrollar mecanismos de coordinacion administrativa y funcional con las demés
Secretarias, y organismos adscritos o vinculados de la Administracién Municipal a fin
de establecer los planes, programas y proyectos relacionados con el sector social.

13. Planear, dirigir, coordinar, ejecutar, evaluar y controlar el desarrollo de programas y
proyectos de bienestar social dirigidos a la poblacién vulnerable tales como nifiez,
Juventud, mujer cabeza de hogar, adulto mayor y discapacitados.

14. Coordinar el funcionamiento y buena marcha de los programas disefiados para atender
poblacion en condicion de discapacidad.

15. Alimentar las bases de datos de los programas de discapacidad para realizar los
reportes a las entidades que asi lo requieran.

Que segun datos del Observatorio Nacional de Discapacidad Tocancipa cuenta con 578
personas con discapacidad, es decir, el 1.59% de la poblacion, de las cuales un 38,58%
(222 PcD) requiere ayuda permanente de algiin miembro del hogar, mientras un 53,81%
(311 PcD) de esta poblacién no percibe ningun tipo de ingreso®.

Que mediante Acuerdo Municipal No. 04 de 2020, se aprobd del Plan de Desarrollo
Municipal: “Tocancipa Trabajamos Para Ti 2020 - 2023", y se dispuso como una de las
lineas estratégicas “Avancemos en seguridad con inversién social en educacion, salud,
cultura y deporte”, que incluye entre otros el siguiente proyecto, producto e indicador de
producto:

e Programa: “Atencién integral de poblacion en situacién permanente de
desproteccion social y/o familiar”.

B Programa de Discapacidad, Secretaria de Desarrollo e Integracién Social, Alcaldia de Tocancipa, 2021.
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e Proyecto: “Fortalecimiento del programa de atencion a la poblacion con
discapacidad y sus cuidadores - avanzamos en Inclusién en el Municipio de
Tocancipa”

« Indicador de Bienestar: “indice de pobreza multidimensional”

e Producto: “Servicios de atencién integral a poblacién en condicién de discapacidad”

e Indicador de Producto: “Personas atendidas con servicios integrales”

Las Secretarias de Salud y de Desarrollo e Integracion Social de la Alcaldia Municipal de
Tocancipa realizaron un minucioso estudio de verificacién y certifican que en el Municipio
de Tocancipa solo existe una tnica IPS habilitada, con un equipo multidisciplinario  inscrito
en el directorio Nacional de certificadores para la prestacion del servicio de expedicion
certificados de discapacidad.

Se deja constancia de que la presente contratacion se encuentra incluida en el Plan Anual
de Adquisiciones para la vigencia 2023, segln la certificacion expedida por el Almacén
General, en la linea P251.

Fundamentos juridicos de la modalidad de seleccién

Teniendo en cuenta que la IPS ACR VITAL LABORAL SAS, es la Unica IPS HABILITADA
para prestar el servicio de expedicion de certificaciones de discapacidad en el Municipio de
Tocancipa y la naturaleza del objeto a contratar, la modalidad de seleccion a aplicar es de
CONTRATACION DIRECTA con fundamento en lo sefialado en el Articulo 2° numeral 4de
la Ley 1150 de 2007 y Articulo 2.2.1.2.1.4.8. del Decreto 1082 de 2015.

Asi las cosas, se procedié a realizar consulta al Ministerio de Salud y Proteccion Social y al
Programa Departamental de Discapacidad, quienes se permiten informar a la entidad
territorial que la IPS ACR VITAL LABORAL SAS se encuentra autorizada y Habilitada para
realizar el proceso de certificacion; quien esta en capacidad de proveer el bien o servicio a
contratar y adicional cuenta con sus instalaciones en el Municipio.

Se hace necesario realizar una contratacion directa, puesto que no existe pluralidad de
oferentes en el Municipio de entidades publicas o privadas habilitadas por el Ministerio de
Salud y Proteccién Social, con equipo multidisciplinario inscrito en el directorio Nacional de
Certificadores para adelantar el proceso.

Objeto contractual

PRESTACION DEL SERVICIO DE EXPEDICION DE CERTIFICACIONES DE
DISCAPACIDAD PARA LA POBLACION QUE TENGA ESTA CONDICION EN EL
MUNICIPIO DE TOCANCIPA.

Especificaciones técnicas del objeto a contratar

Se requiere contratar con la IPS ACR VITAL LABORAL SAS que es la tnica IPS existente
en el Municipio de Tocancipa, la cual esta en total capacidad de cumplir con el objeto
contractual.

Para la correcta ejecucién del objeto contractual, la Entidad requiere que el contratista
disponga minimo de los siguientes requerimientos técnicos en el desarrollo del contrato:

e EI contratista debe ser una entidad autorizada por el Gobierno Nacional y
Departamental, de conformidad con la normatividad vigente sobre la materia, en
caso de que el contratista cuenten con la inscripcién en el directorio nacional de
certificadores de discapacidad se debe adjuntar el pantallazo de inscripcion

e previa expedicion de la orden por parte de la Secretaria de salud debera llevar a
cabo el procedimiento de valoracion clinica multidisciplinaria simultanea,
fundamentado en la Clasificacién Internacional de Funcionamiento, de la

10
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3. Coordinar, dirigir, formular, ejecutar, evaluar y controlar el Plan Local de Salud, a partir
del diagnéstico participativo y concertado con los diferentes actores locales del sistema |
general de seguridad social en salud, armonizado con el Plan de Desarrollo Municipal y
las politicas del nivel departamental y nacional.

5. Determinar y desarrollar los planes, programas y proyectos de salud a partir del Analisis
Situacional de Salud, partiendo de los diagnésticos de salud de la poblacion, valiéndose
de los récords histéricos del municipio y de informacion intersectorial.

9. Proveer directa o indirectamente los servicios de salud integrales, en especial a la
poblacion sin capacidad de pago y a los grupos vulnerables.

10. Disefiar y evaluar los sistemas de informacion que permitan obtener los datos
estadisticos en articulacion con las bases de datos municipales para su analisis y toma |
de decisiones. |

11. Adoptar, administrar e implementar el sistema integral de informacion en salud, asi
como generar y reportar la informacién requerida por el Sistema.
l
16. Supervisar y controlar el recaudo de los recursos locales que tienen destinacion |
especifica para salud y administrar los recursos del Fondo Local de Salud. |

17. Cumplir y hacer cumplir en la jurisdiccion local, las politicas y normas trazadas por el |
Ministerio de Salud y Proteccién Social, de acuerdo con las competencias municipales. '

Que son funciones de la Secretaria de Desarrollo e Integracion Social, entre otras, las ‘
siguientes:

12. Desarrollar mecanismos de coordinacién administrativa y funcional con las demas |
Secretarias, y organismos adscritos o vinculados de la Administracion Municipal a fin '
de establecer los planes, programas y proyectos relacionados con el sector social. |

13. Planear, dirigir, coordinar, ejecutar, evaluar y controlar el desarrollo de programas y I
proyectos de bienestar social dirigidos a la poblacién vulnerable tales como nifiez, |
juventud, mujer cabeza de hogar, adulto mayor y discapacitados.

14. Coordinar el funcionamiento y buena marcha de los programas disefiados para atender
poblacién en condicién de discapacidad.

15. Alimentar las bases de datos de los programas de discapacidad para realizar los i
reportes a las entidades que asi lo requieran.

Que segun datos del Observatorio Nacional de Discapacidad Tocancipa cuenta con 578 I
personas con discapacidad, es decir, el 1.59% de la poblacién, de las cuales un 38,58% I
(222 PcD) requiere ayuda permanente de alguin miembro del hogar, mientras un 53,81% |
(311 PcD) de esta poblacién no percibe ningln tipo de ingreso®. |

Que mediante Acuerdo Municipal No. 04 de 2020, se aprobé del Plan de Desarrollo |
Municipal: “Tocancipa Trabajamos Para Ti 2020 - 2023”, y se dispuso como una de las '
lineas estratégicas “Avancemos en seguridad con inversién social en educacion, salud,
cultura y deporte”, que incluye entre otros el siguiente proyecto, producto e indicador de
producto: l

¢ Programa: ‘Atenciéon integral de poblacidon en situacién permanente de |
desproteccion social y/o familiar”. |

: Programa de Discapacidad, Secretaria de Desarrollo e Integracién Social, Alcaldia de Tocancipa, 2021.
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discapacidad y sus cuidadores - avanzamos en Inclusién en el Municipio de
Tocancipa”
e Indicador de Bienestar: “indice de pobreza multidimensional”
, * Producto: “Servicios de atencién integral a poblacién en condicién de discapacidad”
* Indicador de Producto: “Personas atendidas con servicios integrales”

J e Proyecto: “Fortalecimiento del programa de atencion a la poblacién con
|

Las Secretarias de Salud y de Desarrollo e Integracion Social de la Alcaldia Municipal de
Tocancipé realizaron un minucioso estudio de verificacién y certifican que en el Municipio
de Tocancipa solo existe una Unica IPS habilitada, con un equipo multidisciplinario inscrito
en el directorio Nacional de certificadores para la prestacion del servicio de expedicion
certificados de discapacidad.

Se deja constancia de que la presente contratacion se encuentra incluida en el Plan Anual
de Adquisiciones para la vigencia 2023, segun la certificacion expedida por el Almacén

' General, en la linea P251
Fundamentos juridicos de la modalidad de seleccién

Teniendo en cuenta que la IPS ACR VITAL LABORAL SAS, es la Unica IPS HABILITADA
para prestar el servicio de expedicion de certificaciones de discapacidad en el Municipio de
Tocancipa y la naturaleza del objeto a contratar, la modalidad de seleccion a aplicar es de
CONTRATACION DIRECTA con fundamento en Io sefialado en el Articulo 2° numeral 4de
la Ley 1150 de 2007 y Articulo 2.2.1.2.1.4.8. del Decreto 1082 de 2015.

Asi las cosas, se procedi6 a realizar consulta al Ministerio de Salud y Proteccion Social y al
Programa Departamental de Discapacidad, quienes se permiten informar a la entidad
territorial que la IPS ACR VITAL LABORAL SAS se encuentra autorizada y Habilitada para
realizar el proceso de certificacién; quien esta en capacidad de proveer el bien o servicio a
contratar y adicional cuenta con sus instalaciones en el Municipio.

Se hace necesario realizar una contratacion directa, puesto que no existe pluralidad de
oferentes en el Municipio de entidades publicas o privadas habilitadas por el Ministerio de
Salud y Proteccién Social, con equipo multidisciplinario inscrito en el directorio Nacional de
Certificadores para adelantar el proceso.

Objeto contractual

PRESTACION DEL SERVICIO DE EXPEDICION DE CERTIFICACIONES DE
DISCAPACIDAD PARA LA POBLACION QUE TENGA ESTA CONDICION EN EL
MUNICIPIO DE TOCANCIPA.

Especificaciones técnicas del objeto a contratar

Se requiere contratar con la IPS ACR VITAL LABORAL SAS que es la Unica IPS existente

en el Municipio de Tocancipa, la cual estd en total capacidad de cumplir con el objeto
contractual.

Para la correcta ejecucion del objeto contractual, la Entidad requiere que el contratista
' disponga minimo de los siguientes requerimientos técnicos en el desarrollo del contrato:

* De acuerdo con la orden expedida por parte de la Secretaria de salud, el contratista
debera llevar a cabo el procedimiento  de valoracidn clinica multidisciplinaria
simultanea, fundamentado en la Clasificacion Internacional de Funcionamiento, de
la Discapacidad y de la Salug — CIF, que permite identificar las deficiencias
corporales, incluyendo las psicolégica, las limitaciones en la actividad y las

L restricciones en la participacion que presenta una persona residente del Municipio
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de Tocancipa que voluntariamente lo solicite como resultado de su libre eleccién y |
autorreconocimiento como persona con discapacidad o excepcionalmente de su
representante, generando el correspondiente Certificado de Discapacidad, en los !
casos en que se identifique la existencia de discapacidad.

¢ La IPS dispondra de mecanismos no presenciales para la asignacién de citas, las
cuales deberan asignarse en un plazo maximo de diez (10) dias habiles, posteriores |
a la solicitud.

|

o El Certificado de Discapacidad debera emitirse, de acuerdo con las especificaciones ‘
contenidas en el anexo técnico que hace parte integral de la resolucioén No. 1239 de

2022 expedida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social o la norma que la |

modifique o sustituya. |

|

e Para el evento en que el procedimiento dé como resultado que el solicitante no es
una persona con discapacidad, esta informacion se registrara en el RLCPD, I
Unicamente como soporte de la realizacion de la consulta.

|

e El equipo multidisciplinario debera cerciorarse que el solicitante comprenda el |
resultado del procedimiento de certificacion. Si el solicitante alin no lo tiene claro. se |
debera hacer uso de los apoyos y ajustes razonables que permitan acceder a dicha |
informacién. Excepcionalmente, se realizara la manifestaciéon de voluntad a través |
de representante, conforme con lo establecido por el articulo 48 de la Ley 1996 de
2019, o la norma que la modifique o sustituya.

» El equipo multidisciplinario designado por la IPS podra ser modificado siempre y |
cuando se garanticen las condiciones minimas establecidas por la normatividad |
vigente en la materia y el presente contrato, y se notifique previamente a la |
Supervisién del contrato, con minimo dos (02) dias habiles de antelacion a Ial
implementacion de la novedad.

e Personal Minimo: Disponer minimo de tres (03) profesionales registrados en el '
Directorio Nacional de Certificadores de Discapacidad del Ministerio de Salud y |
Proteccion Social, cada uno de una disciplina diferente, donde se incluya un médico |
general o especialista y dos profesionales de alguna de las siguientes areas:
fisioterapia, terapia ocupacional, fonoaudiologia, psicologia, enfermeria, optometria |
o trabajo social. Los profesionales del equipo multidisciplinario seran designados |
por la IPS, tomando en consideracién las caracteristicas de cada caso. |

e El contratista debe garantizar las condiciones para la realizacién de minimo diez
(10) valoraciones para certificacion de discapacidad a la semana, previendo que el
promedio de tiempo para cada una es de cuarenta (40) minutos. Lo anterior, sujeto |
a la demanda y los solicitantes que cumplan con los requisitos y documentacion
requerida para tal fin, por lo cual durante la ejecucién del contrato la Secretaria de
Desarrollo e Integracion Social realizara el agendamiento de los usuarios y reportara
el mismo a la IPS para luego corroborar con la IPS la prestacion oportuna del
servicio. J

Autorizaciones, permisos y licencias requeridos para la ejecucion

El contratista debe contar con sus servicios de habilitaciéon por parte del Ministerio de Salud |
y Proteccion social, asi como la inscripcién de su equipo multidisciplinario en el Directorio
Nacional de Certificadores. |

Clasificacién UNSPSC i
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servicios objeto del presente proceso de contratacion estan clasificados con el

siguiente Codigo Estandar de Productos y Servicios de Naciones Unidas — UNSPSC,
como se indica en a continuacién:

Coédigo | Nombre
85101508 | Centros o servicios moviles de atencion en salud
85122201 | Valoracion del estado de salud individual
80111620 | Servicios Temporales de Recursos Humanos
85101703 | Planificacién de servicios médicos
85101705 | Administracion de salud publica
93141501 | Servicio de Politica Social

l {

Obligaciones generales del Contratista

13.
14.
15.

16.

17.

|
I

Suscribir conjuntamente con el Supervisor designado por el Municipio el acta de inicio
de ejecucién contractual.

Cumplir con el objeto del contrato en condiciones de calidad y dentro de los plazos
acordados, con plena autonomia técnica y administrativa.

Avisar oportunamente al municipio de las situaciones previsibles que puedan afectar el
equilibrio econémico del contrato.

Realizar el pago de los aportes al Sistema integral de seguridad social en los
porcentajes establecidos en las normas vigentes.

Liberar, mantener indemne y defender al Municipio bajo su propio costo, frente a toda
declaracién de responsabilidad de cualquier naturaleza, originada en sus actos u
omisiones relacionadas con la ejecucién del contrato.

Obrar con lealtad, buena fe, diligencia y cuidado necesario en las etapas precontractual,
contractual y poscontractual, evitando las dilaciones y entrabamientos que pudieran
presentarse.

Subsanar inmediatamente y a su costa los dafios generados durante la ejecucion del
contrato.

Acatar oportunamente las observaciones o recomendaciones realizadas por el
supervisor.

Colaborar con el Municipio en lo que sea necesario para que el objeto contratado se
cumpla y que este sea de la mejor calidad.

. No acceder a peticiones 0 amenazas de quienes actuen por fuera de la ley con el fin de

obligarlos a hacer u omitir algin acto o hecho

. Presentar los informes que le sean solicitados por el supervisor dentro del término

sefalado para tal efecto.

. Garantizar la calidad de los servicios contratados y responder por ello. Para tal

proposito, cuando se considere necesario, constituira dentro de los tres (3) dias
siguientes a la suscripcién del contrato, la garantia Unica de cumplimiento con los
amparos, vigencias y coberturas que sean requeridas. El contratista se obliga a ampliar,
modificar o prorrogar la garantia Unica de cumplimiento, en el evento que se adicione el
valor del contrato, se prorrogue su plazo o se suspenda su ejecucion.

Entregar los servicios contratados bajo las estipulaciones y condiciones establecidas
por el contratante.

Pagar los tributos que se generen con ocasién de la celebracién, ejecucion o liquidacion
del contrato, de conformidad con las disposiciones normativas vigentes.

Informar al Municipio los cambios de direccion o correo electrénico de notificaciones
que se realicen durante la ejecucion del contrato y vigencia de la garantia Unica.
Mantener fa confidencialidad y reserva de toda informacién que conozca durante la
ejecucion del objeto contractual.

Cumplir con los protocolos de bioseguridad de la entidad, de las normas de seguridad
y salud en el trabajo y hacer uso de los elementos de proteccion y bioseguridad
necesarios para la ejecucion del objeto contractual. Asi mismo se exhorta a cumplir con
el esquema de vacunacion contra COVID-19, que garantice el desarrollo de las
actividades contractuales en el marco de la responsabilidad social y sensibilizacion
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19. Realizar la liquidacién del contrato dentro de los términos y en las condiciones
establecidas en la ley.
20. Las demas obligaciones necesarias para la correcta ejecucion del objeto contractual.

Plazo de ejecucién contractual

El contrato tendra un plazo de ejecucién hasta el 30 de noviembre de 2023 y/o hasta agotar
el presupuesto, lo que primero ocurra, contados a partir de la suscripcién del acta de inicio,
previo cumplimiento de los requisitos de ejecucion.

Plazo para liquidar el contrato

De conformidad con lo establecido en el articulo 11 de la Ley 1150 de 2007, la liquidacién
se realizara dentro de los cuatro (4) meses siguientes a la expiracion del término previsto
para la ejecucion del contrato o a la expedicion del acto administrativo que ordene la
terminacién, o a la fecha del acuerdo que la disponga.

En aquellos casos en que el contratista no se presente a la liquidacién previa notificacién o
convocatoria que le haga la entidad, o las partes no lleguen a un acuerdo sobre su
contenido, la entidad tendra la facultad de liquidar en forma unilateral dentro de los dos (2)
meses siguientes, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 217 del Decreto 019 de
2012.

Si vencido el plazo anteriormente establecido no se ha realizado la liquidacién, la misma
podra ser realizada en cualquier tiempo dentro de los dos afios siguientes al vencimiento
del término a que se refieren los incisos anteriores, de mutuo acuerdo o unilateralmente,
sin perjuicio de lo previsto en el articulo 141 del C. P. A. C. A.

El contratista tendra derecho a efectuar salvedades a la liquidacién por mutuo acuerdo, y
en este evento el presente contrato debera liquidarse de comun acuerdo por las partes,
dentro de los cuatro (4) meses siguientes a su terminacién mediante la suscripciéon de un
acta de liquidacion.

Lugar de ejecucién del contrato

El contrato se ejecutara en el Domicilio de la IPS ACR VITAL LABORAL, ubicadas en la
Calle 7 No 7-20 del Municipio de Tocancipa.

Supervision e interventoria

El control y vigilancia de la ejecucion y cumplimiento de las obligaciones pactadas en el
contrato estaran a cargo de: YAMILE FORERO GARCIA, en su calidad de secretaria de

Desarrollo e Integracion Social o quien haga sus veces, y MONICA DEL PILAR
MONTERO PEREZ, en su calidad de secretaria de Salud o quien haga sus veces.

Capitulo IV: Analisis del sector

Valor estimado del contrato, analisis y justificacion de este

Se realizd el correspondiente andlisis del sector econédmico en documento independiente,
en el cual contiene el estudio de mercado que la Entidad realizé.

Para establecer el presupuesto oficial, se verificaron las tarifas autorizadas por el Ministerio
de Salud y Proteccién Social en comunicado de fecha 16 de enero de 2023 con radicado
No 202316300076401 para el procedimiento de expedicion de las certificaciones de
discapacidad en la vigencia 2023 las cuales son: Para valoracion institucional -$ 146.895 y
para valoracién domiciliaria - $198.308.

Para establecer el valor del presupuesto oficial y teniendo en cuenta la demanda de
solicitudes la Secretaria de Desarrollo e integracién. social lo establecié de la siguiente
manera:

ftem Modalidad del servicio Cantidad
1 Valoraciones Institucionales 102
2 Valoracion Domiciliara 0
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Es asi como, teniendo en cuenta las necesidades de la entidad con base en el
procedimiento establecido por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, y atendiendo el
estudio de mercado realizado, el presupuesto oficial disponible para la presente
contratacion es de CATORCE MILLONES NOVECIENTOS OCHENTA Y TRES MIL
DOSCIENTOS NOVENTA PESOS MI/CTE ($14.983.290), incluido costos directos e
indirectos a que haya lugar para la ejecucién del mismo resultante de multiplicar 102
valoraciones institucionales por el valor de la valoracién institucional -$ 146.895

Afectacion presupuestal

Para este contrato el Municipio Cuenta con el siguiente Certificado de Disponibilidad
Presupuestal:

No. de CDP 2023000792 | Fecha | 06/03/2023
Cuenta Nombre Valor
Servicios para la
comunidad, sociales
2301.01.05.04.41.4104.2020258170020.4104020.2.3.2.02.02.009 personales /Recurso}sl $15.000.000
Propios
Total $15.000.000

Descuentos tributarios

El Municipio efectuara cuando corresponda los descuentos de Ley del orden Nacional,
Departamental y Municipal vigentes, de acuerdo con la informacién tributaria suministrada
por el Contratista a la Entidad y con el objeto y valor del Contrato. Los impuestos del orden
municipal corresponden a:

CONCEPTO PORCENTAJE
ESTAMPILLA PROCULTURA* 0.5%
ESTAMPILLA ADULTO MAYOR* 3%
TASA PRODEPORTE Y RECREACION 2%
ICA 6 x mil
FONDO SEGURIDAD N/A
RETEIVA 15% sobre el IVA facturado
RETEFUENTE 4%

* Estampilla Procultura: se toma como base |os contratos, convenios u ordenes de servicio superiores a 10 SMMLV.
*Estampilla Adulto Mayor: se toma como base los contratos o convenios superiores a 50 SMMLV.
*Estampilla Pro-deporte aplica solo a personas Juridicas.

Forma de pago y requisitos

El Municipio pagara el valor del contrato en pagos parciales mensuales de acuerdo con las
certificaciones de discapacidad expedidas durante el periodo a pagar. El valor de cada
certificacion se determinara de acuerdo con la modalidad de servicio prestado en cada
caso, teniendo en cuenta las tarifas de ley, los impuestos y retenciones que apliquen al
contrato y la propuesta presentada por el contratista.

En todo caso, los pagos seran condicionados a la prestaciéon efectiva del servicio,
atendiendo los lineamientos de la Supervisién del contrato.

Para cada uno de los pagos, el contratista debera presentar: 1) Informe de ejecucion con
los soportes del caso, 2) Certificacion de cumplimiento a satisfaccion expedida por la
Supervision del contrato, 3) Soportes que acrediten estar a paz y salvo en el pago de
aportes al Sistema Integral de Seguridad Social y aportes parafiscales, 4) Factura o cuenta
de cobro, 5) Los demas documentos que sean necesarios para corroborar el cumplimiento
del objeto y obligaciones contractuales.

Capitulo V. Requisitos para la seleccion objetiva del contratista

Requisitos habilitantes

1. Capacidad juridica

La capacidad juridica para contratar se encuentra determinada en la Constitucion Politica y
en la ley, el Municipio a través de la Oficina Juridica y de Contratacion verificara el
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cumplimiento de dichos requisitos atendiendo las listas de chequeo establecidas para
persona natural como para persona juridica.

2. Experiencia

No aplica

3. Capacidad financiera

No aplica

4. Capacidad organizacional
No aplica

5. Capacidad residual

No aplica

Criterios para seleccionar la oferta mas favorable

De conformidad con lo sefialado en el articulo 2.2.1.2.1.4.8 del Decreto 1082 de 2015, Se
considera que no existe pluralidad de. oferentes cuando existe solamente una persona que
puede proveer el bien o el servicio. Por lo cual el Gnico factor de seleccién es ser el nico
oferente del Municipio de Tocancipa.

Por lo anterior se requiere que el futuro contratista acredite el cumplimiento de la siguiente
la idoneidad y experiencia:

Idoneidad: El servicio debe ser prestado por la Gnica IPS con servicios habilitados y con
su equipo multidisciplinario inscrito en el directorio Nacional de certificadores.

Experiencia: Para los fines de verificacion de experiencia acreditada, el contratista debera
anexar una (01) certificacibn de contratos terminados y ejecutados, celebrados con
entidades publicas o privadas, como prestador de servicios de salud.

Propuesta técnica y personal minimo requerido: El contratista debe presentar una
propuesta técnica que se ajuste a los requerimientos de la entidad.

Contar con el equipo multidisciplinario de salud que realiza el procedimiento de certificacion
de discapacidad, que estara conformado minimo por tres (3) profesionales, quienes
deberan estar registrados en el directorio nacional de Certificadores de Discapacidad del
Ministerio de Salud y Proteccion Social, cada uno de una disciplina diferente, donde se
incluya: un médico general o especialista y dos profesionales de alguna de las siguientes
areas: fisioterapia, terapia ocupacional, fonoaudiologia, psicologia, enfermeria,
optometria o trabajo social.

Certificado de registro en salud (reps)

El contratista debe anexar a su propuesta la consulta de inscripcién en el Registro Especial
de prestadores de servicios de Salud, de conformidad con lo establecido en el articulo
2.2.1.2.1.2.21 del Decreto 1082 de 2015: “Las personas naturales o juridicas que presten
estos servicios deben estar inscritas en el registro que para el efecto lleve el Ministerio de
Salud y Proteccién Social o quien haga sus veces”

Certificados de habilitacion

El contratista debe anexar los certificados de habilitacién para Servicios de medicina,
enfermeria, fisioterapia, terapia Ocupacional, fonoaudiologia, optometria o psicologia, de
acuerdo con las disciplinas que compongan el (los) equipo (s) muitidisciplinario (s) que se
requieren con ocasién del objeto contractual.

*Contar con el registro de habilitacion segun lo establecido en la Resoluciéon 3100 de 2019
acreditandolo mediante la certificacion de inscripcibn de Registro Especial de
___prestadores-REPS.
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*Contar con una infraestructura administrativa que respalde la ejecucién de estas
actividades, segun lo contemplado en la resolucion 3100 de 2019:

- Ambientes y areas definidas para la prestacion del servicio.

- Areas de circulacién que permita el flujo y desplazamiento de personal médico y
pacientes.

- Los consultorios deben contar con el equipo médico basico (camilla, escalerilla, bata
para el paciente, guantes, baja lenguas, tensiémetro, fonendoscopio, equipo de 6rganos,
martillo reflejo, etc).

Este requisito se acreditara a través de registro fotografico donde se evidencien las

instalaciones de la IPS.

Analisis de riesgo y forma de mitigarlo

Segun lo previsto en el articulo 4 de la Ley 1150 de 2007, en los pliegos de condiciones o
sus equivalentes se deberan incluir la estimacion, tipificaciéon y asignacion de los riesgos
previsibles involucrados en la contratacion.

Los riesgos que eventualmente se puedan presentar en el desarrollo del objeto contractual,
fueron estimados, tipificados y asignados en el Anexo No. 1 del presente estudio previo, el
cual se elabor6 de acuerdo con los lineamientos sefialados en el “Manual para la
identificacion y Cobertura del riesgo en los Procesos de Contratacion” expedido por la
Agencia Nacional de Contratacién Publica - Colombia Compra Eficiente.

Garantias

De conformidad con lo establecido en el articulo 7 de la Ley 1150 de 2007, “las garantias
no seran obligatorias en los contratos de empréstito, en los interadministrativos, en los de
seguro y en los contratos cuyo valor sea inferior al 10% de la menor cuantia a que se refiere
esta ley, caso en el cual correspondera a la entidad determinar la necesidad de exigirla,
atendiendo a la naturaleza del objeto del contrato y la forma de pago, asi como en los demas
que senale el reglamento’”.

El Municipio considera conveniente y necesario amparar el riesgo por el cumplimiento de
las obligaciones contractuales que le competen al fututo contratista, en consecuencia se
hace necesario que la fututa contratacion se amparen los riesgos que se sefalan a
continuacidn y en aras de garantizar el cumplimiento de las obligaciones emanadas del
contrato, El CONTRATISTA debe constituir cualquiera de las siguientes garantias: Garantia
Bancaria, Patrimonio Auténomo o Contrato de Seguro contenido en una pdliza otorgada por
una compafiia de seguros legalmente establecida y autorizada para funcionar en Colombia,
que contenga los siguientes amparos:

El cumplimiento de las obligaciones surgidas del contrato, por una suma asegurada
equivalente al 10% del valor total del contrato, con una vigencia igual al plazo de ejecucion
del contrato y cuatro meses mas, contados a partir de la fecha de expedicion de la péliza.

Amparo salarios y prestaciones sociales, por un valor equivalente al 5% del valor del
contrato, con una vigencia igual al plazo del contrato y tres (3) afios mas, contados a partir
de la fecha de expedicion de la poéliza.

Calidad del servicio, por un valor equivalente al 20% del valor del contrato, con una
vigencia igual al plazo de ejecucion del contrato y cuatro meses mas. contados a partir de
la fecha de expedicion de la pdliza.

Acuerdos comerciales aplicables

De acuerdo con lo establecido en el Manual para el Manejo de los Acuerdos Comerciales
en Procesos de Contratacion CCE-EICP MA 03 expedido por la Agencia Nacional de
Contratacion Publica — Colombia Compra Eficiente, en el numeral 4.4 Regla 4: Establece:
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(...) Las Entidades Estatales que adelantan sus Procesos de Contratacién bajo el régimen
del Estatuto General de la administracion Plblica, no deben hacer este analisis en las
modalidades de seleccién de contratacion directa o para la enajenacién de bienes del
Estado.(...).~ -~

” ) ) Firma del responsable

~

LN o
YAMILE FORERO GARCIA
ecretaria de Desarr é\ntegracién Social

MONICA DEL PILA hg ERO PEREZ
Secretaria de Salud

Elabor6: Yeidy Andrea Villarraga, Profesional Universitario
Revis6 y aprobd: Yamile Forero Garcia, secrefaria de Desarrollo e Integracion Social.
Mobnica del Pilar Montero Pérez -secretaria de Salud

19

2}






Caodigo: GC-FO03
ESTUDIO PREVIO Versién: 011

Fecha: enero 2021

Anexo No.1
Estimacion, tipificacién y asignacion de riesgos

“Prestacion del servicio de expedicion de certificaciones de
discapacidad para la poblacién que tenga esta condicién en el municipio
de Tocancipa”
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En constancia de lo anterior,

e Integracion Social

|‘ \ il
MONICA DEL S\l'_ R'M QT&RO PEREZ

Secretaria de Salud

Elaboro6: Yeidy Andrea Villarrga , Profesional Universitarit(/'%l
Revis6 y aprobd: Yamile Forero Garcia, secretaria de Desarrdllo e Integracion Social.
Monica del Pilar Montero Pérez -secretaria de Salud
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