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CONVENIO INTERADMINISTRATIVO No. 52007542024 SUSCRITO fEz‘NTRE
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR REGIONAL NARC@’[’}‘IO’% Y
HOSPITAL SAGRADO CORAZON DE JESUS E.S.E DE EL CHARCO EO
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itk 3
MONICA JACKELINE CALPA MARTINEZ, identificada con cédula de ciudadania niimero
59.833.330, en su calidad de Directora (E) ICBF Regional Narifio, nombrada ‘miadiante
Resolucion No. 1895 de fecha 02 de mayo de 2024, posesionada mediante Acta NG. 4!
del 03 de mayo de 2024, prorrogada mediante Resolucion No. 3393 del 30 de-julio-de
2024 delegada efi materia contractual de conformidad con el Manual de Contratacién
vigente, quien actla en nombre del INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR
FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS, con NIT. 899.999239-2,
establecimiento publico del orden nacional, creado por la Ley 75 de 1968, quién‘'en”
adelante se denominaré EL ICBF, por una parte, y por la otra, KONNYC ALEJAND
QUINTERO REINA identificada con cedula de ciudadania No. 1.116.259.80M%Fqbr§da

mediante Decreto No. 054 del 01 de abril de 2024 y Posesionada el dia 01 defé{bri’l;de
2024, obrando en su calidad de GERENTE Cédigo 085 Grado I DE LA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAGRADO CORAZON DE JESUS DEL MUN,I?IEIO
DE EL CHARCO, identificada con el NIT 891.201.108¢2 quien declara bajo la gravedad
de juramento, que se entiende prestado con la suscripcion del presente documento, que
no se encuentra incurso en ninguna de las causales de inhabilidad e incompqtgyg’;ilicjad
sefialadas en la Constitucién y la Ley, ni conflicto de intereses; hemos acordado ¢ é}",leb;r‘ar

el presente CONVENIO INTERADMINISTRATIVO, previas las siguientes:

CONSIDERACIONES

vhe

ElI ICBF es un establecimiento plblico descentralizado, con personeria juridica, autgrjorjfm'a
administrativa y patrimonio propio, creado mediante la Ley 75 de 1968, reglamentada
por el Decreto 2388 de 1979, adscrito al Ministerio de la Igualdad y Equidad mg{digpte
Decreto 1074 de 2023, que tiene por objeto propender y fortalecer la integracién y
desarrollo armoénico de la familia, proteger a los nifios, nifias y adolescentes vy

garantizarles sus derechos.

El ICBF es la entidad del Estado colombiano que trabaja por la prevencion y proteccion
integral de la primera infancia y adolescencia, el fortalecimiento de los jovenesiy las
familias en Colombia, brindando atencidon especialmente a aquellos en condiciones de
amenaza, inobservancia o vulneracién de sus derechos, llegando a cerca de 3 ‘millones de
colombianos con sus programas, estrategias y servicios de atencion con 33" sedes
regionales y 215 centros zonales en todo el pais. Lo

Como ente rector del Sistema Nacional de Bienestar Familiar, tiene el cbmpfdﬁﬁff;so de
articular acciones con organismos de caracter nacional e internacional para la prétéccion
de la infancia y la adolescencia, ya que la accion del Estado se hace mucho més;efgectiva
a partir de alianzas en las que se fortalezcan las redes sociales de apoyo que hoy existen,
con miras a asegurar una mayor institucionalidad y sostenibilidad de las acciones
desarrolladas para que los nifios, nifias y adolescentes tengan garantizados sus deﬁgchos.
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Lo anterior conforme al articulo 44 de la Constitucion Politica de Colombia que establece
que: “Son derechos fundamentales de los nifios: la vida, la integridad fisica, la salud y la
seguridad social, la alimentacion equilibrada, su nombre y nacionalidad, tener una familia
y no ser separados de ella, el cuidado y amor, la educacién y la cultura, la recreacion y la
libre expresion de su opinidn. Seran protegidos contra toda forma de abandono, violencia
fisica o moral, secuestro, venta, abuso sexual, explotacién laboral o econdmica y trabajos
riesgosos. Gozaran también de los demas derechos consagrados en la Constitucidon, en
las leyes y en los tratados internacionales ratificados por Colombia”.

" De conformidad con el articulo 37 del Decreto 987 de 2012, son funciones de la Direccién
de Nutricion, entre otras las siguientes:
" (1) Liderar la implementacion de las politicas, planes, programas.y proyectos relativos a la
nutricion, definidos por el Departamento Administrativo para la Prosperidad Social y por las
demas Entidades y organismos competentes.

(4) Coordinar y controlar la ejecucion de los programas o proyectos transversales de nutricion
que requiera el Instituto.

“(8) Definir los lineamientos y estindares técnicos de ejecucién de los programas y proyectos de
‘Nutricion, que deberdn aplicarse, de acuerdo con el tipo de atencién de su competencia, para
cada una de las Direcciones de Primera Infancia, Nifiez y Adolescencia y de Familia y
Comunidades v, con la Direccion de Proteccion.

- (19) Dirigir y coordinar el desarrollo y operacién de los programas y proyectos de Recuperacion
Nutricional y Materno Infantil, a nivel Nacional.

(20) Coordinar con las diferentes areas del Instituto y del Sistema Nacional de Bienestar Familiar,
v las acciones pertinentes al desarrolio y operacion de los programas y servicios.

. (28) Revisar y actualizar periddicamente con la dependencia competente, los lineamientos
técnicos y los insumos para realizar los ejercicios de costeo de los programas a su cargo.

{38) Asegurar el ejercicio de la supervision de los contratos a cargo de la Dependencia.

(39) Las demas inherentes a la naturaleza y funciones de la Dependencia

En el marco de las competencias funcionales asignadas a la Direccidon de Nutricidn, en
especial, las relacionadas con definir los lineamientos y estandares técnicos de ejecucion
de los programas y proyectos de nutricion, y la de dirigir y coordinar el desarrollo y
operacion de los programas y proyectos de Recuperacion Nutricional y Materno Infantil,
desde el INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR, se requiere la articulacion
con las y la Entidades Sociales del Estado, para implementar modelos integrales de accion
transectorial para incidir en los determinantes sociales de la situacion nutricional y
contribuir a la garantia del derecho humano a la alimentacién; a través de la
implementacién de la modalidad Centros de Recuperacion Nutricional del ICBF, en
concurrencia con los servicios propios del sistema de salud colombiano para la atencién
y«prevencién de la desnutricidn aguda moderada y severa.

- Con la suscripcién de estos convenios se busca que las entidades a través de una atencidn
transectorial entre el sector de igualdad y equidad y el sector salud, abordar servicios
asociados a la atencion de la desnutricién de manera conjunta, evitando la activacion de
rutas de manera inoportuna y permitiendo una atencidn integral que responda a las
realidades socio demograficas y culturales de la poblacién, atacando los problemas de

base de la desnutricién y generando un des escalamiento progresivo de la situacion.
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Previas las anteriores consideraciones, resulta importante resaltar que El.
Sagrado Corazon de Jesus E.S.E de el Charco mediante acuerdo No. 042 de diciem re 05
de 1998, adquiere la categoria de transformacién en empresa social del estado; como
de entidad publica descentralizada del orden municipal, ubicada dentro de| pe@g’im@tro
urbano del municipio de El Charco Narifio, dotado de personeria juridica, patrgmqmo
propio y autonomia administrativa del nivel I de atencién, creada por el Honprable
Concejo municipal de El Charco Narifio. 5

Dentro de las competencias de la E.S.E. Hospital Sagrado Corazén del Municipi ' de
Charco se encuentran: X

» Prestacion de Servicios de Salud eficientes y efectivos, como un servicio

* Prestar los servicios correspondientes al Plan Obligatorio de Salud (POS);ylt
demas servicios incluidos en los planes beneficiarios del Sistema de Seguridac
Social. RS

e Adelantar acciones de Promocidn, Prevencién, Tratamiento y Rehabilitacic
salud. :

* Actuar como centro de investigacion, adiestramiento, y formacién de personal
requerido para el sector salud. T

4
Ahora bien, es importante sefialar que la atencién nutricional intrahospitalaria; para el
manejo médico y nutricional de los nifios y nifias con desnutricion aguda modeérada y
severa con complicaciones medicas debe realizarse en hospitales de II nivel mayor
complejidad; de igual manera, desde los hospitales de I nivel se presta una a ncion
basica, incluyendo servicios de consulta externa, urgencias y hospitalizacién: bajo; la
atencion de médicos generales, desde donde se realizan acciones de promogion, y
prevencién, resultando fundamentales en el accionar orientado a la prevencidnzde .Ja
desnutricién, motivo por el cual, teniendo en cuenta la importancia estratégica.en
una atencion integral que contenga la capacidad resolutiva del sector salud g
relacionados con la desnutricién, se hace necesario la suscripcién del presente renio,
teniendo en cuenta que ademas de sus competencias funcionales e idoneidad, el Hospital
Sagrado Corazén de Jesus E.S.E de el Charco es el Unico hospital con esta categoria-en
el municipio, ademas de ser Unico hospital de la subregién sanquianga conformada por
los municipios: El Charco, La Tola, Olaya Herrera, y Santa Barbara. '

Situaciéon Nutricional en Colombia: En Colombia, el bajo peso para la edad gestdcional
ha presentado una leve disminucion segln la Encuesta Nacional de Situacién Nutricional
- ENSIN realizada en el afio 2015, en la cual, se habia identificado para el 2010, una
prevalencia de 15,1%, frente al 14,2% reflejado para el 2015. De otra parte, segun esta
misma encuesta, la desnutricion aguda pasé de 0,9% en el 2010 a 1,6% en el 2015 y el
riesgo de desnutriciéon aguda para el 2015 fue de 7,3%. En relacién con el indicadar Talla
para la Edad, la prevalencia de retraso en talla en nifios menores de 5 afios es de] 10,8%
(2015), 2,6 puntos porcentuales menos que la reflejada en 2010 (13,2%), sibien es
inferior, aln representa un reto para el pais, que implica continuar implémgﬁ‘tando

acciones orientadas al logro de su disminucién progresiva. Asi mismo, el bajo" peso.al
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Adicionalmente, es importante considerar la situacion de grupos poblacionales
' especificos, como los grupos étnicos, quienes de acuerdo con la ENSIN 2015, presentan
. altas prevalencias de inseguridad alimentaria en los hogares: la poblacidn indigena
registra un 77% vy la poblacién afro un 68.9%, en comparacién con el 52,3% registrado
para la poblacién sin pertenencia étnica. De igual forma, el 29,6% de las nifias y nifios
menores de 5 afios de comunidades indigenas presentan retraso en talla, siendo la cifra
: mas alta en comparacion con otras poblaciones. 1.1.2. Situacion Nutrluona! de Colombia.

V ConSIderando lo anterior, es necesario mencionar que el estado nutricional de un individuo

S -?%~?*se encuentra directamente relacionado con su condicién de salud y bienestar, por tanto,

" su alteracion influye en el funcionamiento fisiolégico integral, el rendlmlento fisico, la

' capacidad intelectual y la resistencia a enfermedades. Durante el crecimiento y en el

i periodo que transcurre entre la gestacién, el nacimiento y los primeros afios de vida, es

considerado como el mas importante para el crecimiento fisico y desarrollo integral de los

nifios, durante este tiempo se establecen las bases sdlidas para lograr una vida sana, Util

social y productiva en las etapas subsiguientes del ciclo vital. Por lo tanto, la desnutricion

como una expresidn ultima de la situacién de inseguridad alimentaria y nutricional de una

poblacnon pueden llegar a contribuir al progreso de una comunidad y de su pais. Asi

mismo, puede transformarse en una condicion de desventaja e inequidad ante la

" socredad si se tiene en cuenta que la mayor prevalencia de desnutricién se manifiesta en

l6s estratos més pobres de la poblaciéon. Es por ello que, con el fin de atender esta

problematica, desde el ICBF se implementa la Estrategia de Atencién y Prevencidn de la

Deésnutricion la cual tiene como objetivo contribuir a la atencién y prevencién del bajo

pééo para la edad gestacional en las mujeres gestantes, y la desnutricidon en nifios y nifias

menores de cinco (5) afios, a través de acciones en alimentacién, nutricién vy

., fortalecimiento familiar, en articulacién con las entidades del Sistema Nacional de

. Blenestar Familiar, para la cual se han desarrollado las modalidades y servicios dentro de
los cuaIes se encuentran los Centros de Recuperacion Nutricional.

ATENCION PRIMARIA EN SALUD (APS) PARA ATENCION DE LA DESNUTRICION

EI Hospital Sagrado Corazén de Jesus E.S.E de el Charco, es el Unico hospital de la
subregién sanquianga del departamento de Narifio implementa un programa orientado a
[a‘focalizacién adecuada identificacién, tratamiento y seguimiento de la desnutricidn
aguda moderada y severa en nifios de cero (0) a 59 meses y 29 dias de edad, con un
‘ eqmpo multidisciplinario idéneo, cuya finalidad es la blsqueda en los territorios y micro
territorios peri-urbano y rural disperso, centros poblados articuldndose con la atencién
intrahospitalaria especializada con la ESE San Andrés de Tumaco. Para la ejecucién de las
dtenciones, se usaran las herramientas disefiadas por el ministerio de salud, planteadas
“ “la resolucidn 723/2023 garantizando un abordaje integral dirigido tanto al
‘e jablemmlento de su situacién vital, como a la presencia y severidad de las condiciones
. del-'menor y su nlcleo familiar, incluyendo un manejo terapéutico que involucre
.8 cenarlos de manejo y estabilizacion cautelosa, teniendo en cuenta la situacién actual
: def‘fnucleo familiar.

o diante el convenio se pretende realizar una colaboracion interinstitucional con la

- finalidad de reducir los indicadores de morbi-mortalidad asociados a la desnutricion
aguda, lo cual es un desafio social, moral y politico e institucional complejo, donde la
prevencion y las soluciones a Iargo plazo impliquen mejorar el acceso equitativo y
oportuno a servicios de salud y a la seguridad alimentaria, promoviendo la lactancia
materna en las primera hora de vida y las practicas optimas de alimentacién de lactantes
y:nmos menores de 5 afios, mejorar la disponibilidad y el acceso al agua potable y el
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saneamiento basico, planificar la escasez ciclica de alimentos y la respuest
emergentes recurrentes.

El Hospital Sagrado Corazén de Jesus E.S.E de el Charco, dentro de su ‘hﬁ'o@:{elb}f,\de
prestacion de servicio prioriza la atencién a menores de 5 afios, coherente con Iz Boliti
de Instituciéon Amiga de la Mujer y la Infancia (IAMI), aplicacién de las RIAS dé
a la resolucion 3280 de 2019 por lo cual la atencién de nifias y nifios es integral, |
en cuenta la oferta de nuestros servicios. La desnutricién en los nifios y nhifias ha &ido
causada por diversos factores, »

El manejo de la desnutricién aguda en Colombia ha transitado por diversos escéen:
abordajes: desde el tratamiento intrahospitalario en el servicio de recuperacionh :
con estancias prolongadas y alto costo de los afios 60 del siglo pasado, el
tratamiento en el hogar, posible gracias a la Formula Terapéutica Lista para Conhsumir -
FTLC (denominada RUTF por sus siglas en inglés). Este tratamiento puede ser manejado
en el hogar, evita costos a las familias y a los servicios de salud, permite incidir:en las
causas subyacentes de la desnutricién presentes en el entorno familiar y, de aclugfrm
la evidencia disponible, es tan efectivo como el manejo cldsico intrahospitalario.”

En la U(ltima década, diferentes autores, organizaciones gubernamentales’’ly" no
gubernamentales, agencias de cooperacién, entre ellas la Organizacién Mundiaf'de la
Salud - OMS y el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia - UNICEF, han aportado
a los diferentes paises documentos, evidencia cientifica y guias operativas para e
intrahospitalario y ambulatorio de la desnutricién aguda. Esto ha permitido’ ¢

complicaciones y reducir la mortalidad asociada a la desnutricién en menores-d

Dados los retos que aun afronta el sistema de salud colombiano en materia:
efectivo, oportunidad, calidad e integralidad de los servicios de salud, desde el
de Salud y Proteccién Social -MSPS se ha venido construyendo un modelo ds
integral en salud, bajo el cual se tengan en cuenta las particularidades de
nacional. : :

El modelo integra cuatro enfoques: i) la atencién primaria en salud (APS), como
mecanismo de articulacién de las acciones de salud publica, promocién de la salud y
atencion de la enfermedad; ii) la salud familiar y comunitaria, como enfoglezde
intervencion en los servicios bésicos o primarios y la coordinacién del flujo de usuarios a
través del sistema; iii) la gestion integral del riesgo en salud, como actividad cg‘nﬁral;'de
los agentes del sistema, para la minimizacion del riesgo y mitigacién del dafio, conf‘fe:fnfa'sis
en usuarios con patologias crénicas; y iv) enfoque diferencial para adaptar el maodelo a
cada uno de los contextos poblacionales (indigenas, negritudes, raizales, despla
entre otros) y territoriales (urbano, rural y disperso), dentro de las compet
recursos asignados a cada uno de los agentes del sistema. La puesta en marc
modelo incluye, entre otros, la implementacién de rutas de atencion integral, la
determinan los riesgos colectivos e individuales, asi como las intervenciones qu
seleccionadas para minimizar el riesgo en salud y manejar la enfermeda
potenciales secuelas. La Ruta integral de atencion a las alteraciones nutricionales

en Salud. Es en el marco de esta ruta que opera el presente Lineamiento para ,
integrado de la desnutricidon aguda en nifios y nifias de 0 a 59 meses de edad. ’

Los pacientes menores de 5 afios son captados por la entidad mediante la atencjon’de
Urgencias, consulta externa y quizds la mas importante la blsqueda activa mediante el
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- ‘urbana y también mediante la remisién de IPS de baja complejidad de los municipios de
Olaya Herrera, Mosquera, Santa Barbara Iscuande, La Tola y Mosquera.

' El'Hospital Sagrado Corazén de Jesus E.S.E de el Charco, se implementé el Programa de
* atencién integral al paciente desnutrido, el diagndstico y tratamiento adecuado, racional
" y*oportuno de la desnutricién aguda moderada o severa, reduce significativamente las
~ tasas de letalidad y aumenta la sobrevida (14,15), por lo que es necesario implementar
estandares de deteccion y manejo terapéutico oportuno de nifios con desnutricién aguda,
que garanticen un abordaje integral, dirigido tanto al establecimiento de su situacion vital,
como a la presencia y severidad de las condiciones acompafiantes y sus complicaciones,
" incluyendo un abordaje terapéutico que involucre escenarios de manejo y estabilizacién
- cautelosa. Para alcanzar el proposito anterior, desde hace varias décadas la OMS ha
. trabajado en la construccién de guias para el diagndstico y tratamiento de la desnutricién
aguda moderada o severa (16), cuya aplicacién ha producido una reduccion significativa
del59 % usual a un 8 a 16 %, en las tasas de mortalidad intrahospitalaria (17,18,19,20).
" Poner fin a la desnutricion aguda es un desafio social y politico complejo, donde la
prevencion y las soluciones a largo plazo implican mejorar el acceso equitativo a servicios
de‘salud y alimentos nutritivos, promover la lactancia materna y las practicas 6ptimas de
éhmentamon de lactantes y nifios pequefios, mejorar el agua y el saneamiento, y planificar
la"escasez ciclica de alimentos y la respuesta a las emergencias recurrentes. Ahora bien
la fisiopatologia de la desnutricion aguda en poblacion de cero (0) a 59 meses de edad,
. Cuenta con las siguientes fases de tratamiento: estabilizacion, transicidn, rehabilitacion y
- ros criterios de decision para la definicion del escenario de manejo, sea a nivel hospitalario
o “ambulatorio, para posterrormente puntualizar en el tratamiento, de acuerdo con los
grupos de riesgo determinados, nifios menores de seis meses de edad y el grupo entre 6
a' 59 meses con esta patologia, para lo cual se cuenta con el apoyo de un equipo
interdisciplinario conformado por: Nutricionista, Jefe de programa, Médico, Coordinadora
de SIAU, Psicélogo y Trabajadora social.

Plan Nacional de Desarrollo 2022-2026 “Colombia Potencia de Vida: El propdsito
- del'Plan Nacional de Desarrollo 2022-2026 (PND 2022-2026). Colombia, potencia mundial
" deila vida, es sentar las bases para que el pais se convierta en un I|der de la proteccién

de la vida, a partir de la construccion de un nuevo contrato social que propicie la
\ Quperacmn de injusticias y exclusiones historicas, la no repeticion del conflicto, el cambio
- desnuestra forma de relacionarnos con el amblente y una transformacion productlva
:, sustentada en el conocimiento y en armonia con la naturaleza.

... Para Iograr estos fines, en el PND se establecio que las poblaciones mas pobres deben
C@ntar con las capacidades basicas, de manera que superen las principales privaciones, y
tengan garantias para el ejercicio de sus derechos en condiciones de igualdad. Este
. proposito se logra a través de una atencidn integral e intersectorial, para lo cual, dentro
de'las bases del plan nacional de desarrollo se establecid:
T
Sal‘ud para la vida: hacia un sistema garantista, universal; basado en un modelo
de salud, predictivo y preventivo.

Desarrollar un modelo de salud promocional, preventivo y predictivo basado en la
Atencién Primaria en Salud (APS) con gobernanza, interculturalidad, pal’thIpaCIOl’l
Uinculante, descentralizaciéon que garantice servicios integrales de salud en promocién,
. pl"evenuon atencion, rehabilitacion y paliacion sin ninguna discriminacion en todo el
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territorio nacional y en articulacién con el sistema de cuidado y toda la untersect alj
responsable de la garantia de derechos.

Se busca hacer efectiva la APS a través de la reorientacién de los servicios de salud
considerando: a) desarrollar equipos _interdisciplinarios terntorlahzados

salud y prevencién de la enfermedad; b) redes integrales o integradas terrltor|;;les¢de
salud confirmadas por hospitales pubhcos prestadores privados y mixtos que ga "’ntlzan

servicios con calidad, oportunidad y pertinencia, cerca de donde viven las pob
recuperando y fortaleciendo el hospital plblico en todo el territorio naciona
recuperara, fortalecerd y modernizard la red publica hospitalaria en todo el
particular en las zonas rurales y urbanas con baja cobertura de servicios de salui
de la definicién y ejecucién de un plan maestro de Infraestructura y d
contribuya a mejorar las capacidades para recuperar la cobertura, la- cal
resolutividad de los niveles primario y complementario; d) Se avanzara en.un fica
mtegral de trabajo digno y decente para el personal de la salud en todos sus.i eles y
areas del conocimiento. Se ampliard la cobertura, se mejorard la pertmencfby la
distribucién equitativa en todo el territorio nacional en funcién de la garantia del dérecho
fundamental a la salud y del modelo preventivo y predictivo, asi como el desaerIIo de
estrategias de financiamiento que aseguren el funcionamiento del model - la
laboralizacion del personal y la garantia de la calidad.

En igual sentido, el articulo 214 de la Ley 2294 de 2023 “Por el cual se expide el P’Fan(
Nacional de Desarrollo 2022- 2026 "Colombia potencia mundial de la vida”, sefialerqu

ARTICULO 214. ZONAS DE RECUPERACION NUTRICIONAL DENTRO DE ECOSISTE!
ESTRATEGICOS PARA LA SOBERANIA ALIMENTARIA. El Gobierno nacnopal '
direccionamiento del Ministerio de Salud y Proteccidn Social y el ICBF estableceran las
de recuperacién nutricional en los territorios con mayores niveles de bajo peso al n:
morbilidad y mortalidad asociadas a desnutricién en la poblacion infantil, bajo peso en m .
gestantes e inseguridad alimentaria. Dichas areas tendran como fin implem .
modelos integrales de accidn transectorial, que sean pertinentes. y oportunas 3
incidir en los determinantes sociales de la situacién y contribuir_a la garantia a-del 137
derecho humano a la alimentacién. En estas dreas se podran tomar medidas especiale
articulacion con otros ministerios que permitan articular las cadenas de abastecimiento -
alimentario, facilitar las compras locales en el marco de las normas de contratacidn publica
definidas para cada entidad, promover soberania alimentaria e implementar un sistema de
cuidado infantil comunitario. Igualmente han de contar con tableros de monitoreo: de :
indicadores para medir cambios estratégicos en la garantia del pleno desarrollo de la mfancxa :
desde la gestacion. :

cincuenta millones de nifios y nifias en el mundo sufren de desnutricion aguda
16 millones tienen desnutricion aguda severa y 34 millones, desnutrici
moderada. Las emergencias recurrentes, el cambio climatico y los problemas
estructurales de los paises se relacionan con la mayor o menor prevalen
desnutricién aguda, y las estrategias de prevencién y atencién varian de acuer
contexto y las causas inmediatas, subyacentes y estructurales identificadas en cﬁ,a‘d“a;pal's
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'y-region. La desnutricién aguda severa puede ser una causa directa de la muerte de un

nifio, o puede convertirse en una causa indirecta por el incremento dramético de la tasa

de mortalidad en los nifios que sufren enfermedades comunes en la infancia como la

Enfermedad Respiratoria Aguda - ERA y la Enfermedad Diarreica Aguda - EDA. Las
. estimaciones actuales sugieren que alrededor de 1 millén de nifios mueren cada afio por
i desnutrluon aguda severa.

. La afectacion del estado nutricional tiene repercusién en el crecimiento y desarrollo, y
p( Jg:ie constituir una condicién de desventaja e inequidad ante la sociedad, teniendo en
nta que la mayor prevalencia de desnutricién se manifiesta en los estratos mas pobres
de !a poblacién; es por esto que el perlodo que transcurre entre la gestacidn, el nacimiento
, yilos primeros afios de vida, es el mas importante para el crecimiento y desarrollo integral
é*‘éj‘;‘e‘,n‘iﬁos y nifias y en el mismo se establecen las bases sdlidas para lograr una vida sana,

.. Util'social y productiva en la etapas subsiguientes del ciclo vital.

Para los paises en via de desarrollo como Colombia, en los que prevalece la desnutricion
(no solo proteico-caldrica sino con carencias nutricionales de micronutrientes), el enfoque
de alimentacidn saludable se centra en mejorar la ingesta de ciertos nutrientes como
e;pérgia, aminoacidos esenciales, hierro, calcio, zinc y vitamina A.

En este contexto, y de acuerdo al trabajo que a través de los afios ha desarrollado el
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar-ICBF, como entidad del Estado, y como
garante de derechos de los nifios y las nifias, estad fortaleciendo en el marco de la
-, Estrategia de Cero a Siempre sus modalidades y servicio para prevenir la problematica
,d"e«l‘af desnutricién propiciando su bienestar y el de sus familias, en sus entornos,
.. pdrticularmente en el hogar; este enfoque incluye proyectos de atencién gue beneficien
s familias durante los primeros afios de vida de los nifios y nifias, pues este periodo
& decisivo el estado nutricional para su salud y desarrollo y contribuird con la
sminucién de las prevalencias del bajo peso al nacer y de la mortalidad materna.

CEn wrtud de lo anterior, y en aras de contribuir a la atencién de la desnutricién de nifios
yinifias menores de cinco (5) afios con el apoyo permanente y especifico de las entidades
de salud y las instituciones del Sistema Nacional de Bienestar Familiar - SNBF, se requiere
suscrlblr el presente convenio derivado con el fin de poner en marcha la modalidad de
Centros de Recuperacion Nutricional.

Este servicio corresponde a una modalidad intramural, considerada por demanda, la cual
tiene como poblacion sujeto de atencion, los nifios y las nifias menores de 5 afios con
desnutricién aguda moderada o severa que no presenten ningln tipo de patologia
asocnada y que se encuentren clinicamente estables.

ESta modalidad se desarrolla en articulacion con el sector salud, que busca la recuperacion
d -estado nutricional de los nifios menores de 5 afios con desnutricién aguda, sin
evidencia’ de complicaciones médicas. Para la atenciéon se cuenta con un equipo
I rduscnplmarlo y personal de apoyo, quienes desarrollan acciones con los nifios y sus
f milias en atencién en salud, alimentacion, suministro de complementos nutricionales,
' promocion y prevencién en salud y nutricion. Con el fin de contribuir a la garantia de los
" derechos de los nifios, es fundamental la articulacion del Sistema Nacional de Bienestar

Familiar-SNBF, que permita la atencion efectiva en el proceso de recuperacidn nutricional

dé los nifios.

et
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Dentro del componente de alimentacién y nutricién, se garantiza que los nifios 7y nifias
que se atienden bajo esta modalidad reciban el 100% de sus requerimientos nutricionales,
a través de una alimentacion completa que contribuye en el proceso de recuperagion
nutricional. Asi mismo, las acciones educativas que se realizan con los nifios y sus: dres,
madres o cuidadores, tienen como uno de los objetivos la promocién de habitos saludab|

y de una adecuada nutricion. .

Para la ejecucién de este modelo de atencién, se han priorizado zonas de-intervencion
territorial de acuerdo con las prevalencias e incidencias de casos de desnutricién y
mortalidad asociadas con esta causa, especialmente, en aquellos territorios donde existe
alta presencia y concentraciones de poblacién indigena, siendo las prevalencias de
desnutricion aguda mas acentuadas en esta poblacion. o

En ese contexto, desde el Instituto Colombiano de Bienestar Fa;miliamé}‘yéz}el
Hospital Sagrado Corazén de Jesis E.S.E de el Charco, se plantea la necesidad:de
implementar acciones que aporten en la recuperacién nutricional de los nifios y njﬁ“as,:icon
desnutricién aguda, asi como en el mantenimiento de un estado nutricional adecuado,
previniendo la recaida en desnutricion. Ao

Es importante tener en cuenta gue segln informacién sociodemografica publicac
DANE referente a la Prevalencia de la inseguridad alimentaria en hogares (%) e
es grave 7.4% y moderada o grave 37.4%, por otra parte, la Preocupacion por:
suficientes alimentos para comer (%) en Narifio para el 2023 es del 54%;
referente al afio 2022. También se puede mencionar el % de consumo de variedadde
alimentos en el hogar, para Narifio en el 2023 fue de un 47% vy el % en los hogares no
pudieron comer alimentos saludables y nutritivos es del 41,4% en el afio 2023,  * °
et
Segln los datos del Instituto Nacional de Salud (INS), en el afio 2022 se identificd un
aumento en el numero de casos de mortalidad por y asociada a la desnutricién notificados
comparado con los afios anteriores, en donde ademads cita que esta situacion puede
deberse a los efectos de la pandemia sobre la Seguridad Alimentaria y NutricionalZ(SAN)
y a mayor notificacion en el evento. Especificamente en el departamento Narifio; el
comportamiento epidemiologico de desnutricion aguda en menores de 5 afos' ha
mostrado un importante incremento desde el 2017 haciendo referencia un aufinefnto
significativo de casos entre el 2022 y 2023 del 38%. i

Teniendo en cuenta todo el contexto de la situacién, el ICBF en articulacién con el Hospital
Sagrado Corazdn de Jesus E.S.E de el Charco, proponen el desarrollo de Ia Ral
Centros de Recuperacion Nutricional, con el propésito de contribuir a la re'ch‘é‘i'*aCiéh
nutricional de los nifios menores de 5 afos con desnutriciéon aguda, con la partic
activa de la familia, la comunidad y la articulacién de las instituciones del Sistema N
de Bienestar Familiar. ‘

Poblacién beneficiaria: La poblacién a atender en el marco de la modalidad de Centros
de Recuperacion Nutricional es:

e Nifios y nifias menores de cinco (5) afios con desnutricion aguda (moderada o severa),
es decir, con indicador peso para la talla <-2 DE, de etiologia primaria (sin patologia
asociada y/o discapacidad que tenga directa afectacion en el estado de sus indicadores
nutricionales) y sus familias. : i
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i e Nifios y nifas menores de cinco (5) afios con riesgo de desnutricién aguda, priorizando
aquellos en quienes su indicador peso para la talla se encuentre entre <-1.5 a -2 DE,
y que se identifiquen con signos fisicos de desnutricidn aguda, que bajo estudio de
caso del equipo interdisciplinario se conceptle la necesidad de seguimiento y
. acompafamiento diario.

Con el presente convenio se espera la atencion de 15 cupos mensuales para nifias y nifios
v menores de 5 afios con desnutricién aguda moderada o severa en el municipio del Charco,
departamento de Narifio.

Tlempo de funcionamiento: La modalidad Centros de Recuperaciéon Nutricional se
« ejecutara de forma continua a partir del momento de su contratacion y durante 4 meses.

Duracién de la atencién: La duracion de la intervencién para lograr la recuperacion
nutricional de los nifios con desnutricion aguda definida es de aproximadamente 30 dias

. para los casos de desnutriciéon aguda moderada y de 60 dias en aquellos con desnutricion
aguda severa, por medio de la atencién individualizada.

* En los casos en que no se logre la recuperacion nutricional en este periodo, se debe
“realizar un estudio de caso con el equipo interdisciplinario para ajustar la intervencién y
articular las atenciones que sean necesarias en el proceso de recuperacion nutricional.

Accuvones complementarias lideradas desde el Hospital Sagrado Corazén de Jesus
E.S E de el Charco en el marco de la implementacion de la modalidad Centros de
Recuperacmn Nutricional.

Garantizar el aseguramiento en salud de los nifios, nifias, mujeres en periodo de gestacién y sus
familias identificadas dentro de los procesos de blsquéda activa sin aseguramiento al Sistema
General de Seguridad Social en Salud - SGSSS.

o Adelantar las gestiones necesarias para garantizar que los nifios, nifias, mujeres en periodo de
gestacion y sus familias, reciban las atenciones establecidas en la Resolucion 3280 de 2018 del
Ministerio de Salud y Proteccién Social: por la cual se adoptan los lineamientos técnicos y
operativos de la Ruta Integral de Atencidn para la Promocidn y Mantenimiento de la Salud y la

: Ruta Integral de Atenciones en Salud para Poblacién Materno Perinatal; especialmente lo

relacionado con lo siguiente:

o Numeral II, Punto 1: Atenciones en salud por pediatria, medicina general o famitiar, v
enfermeria para la primera infancia.

o Numeral II, Punto 7: Atencién en salud bucal

o Numeral II, Punto 8: Atencion en salud para la Valoracién, promocién y apoyo de la

B lactancia materna.

, o Numeral III, Punto 4. Intervenciones individuales.

. Realizar las gestiones pertinentes para garantizar la atenciéon médica de urgencias del sector

" salud, en caso de ser requeridas dada la identificacion de alertas que puedan indicar alteracion

o] detenoro grave de las condiciones de salud y nutricién de las nifias, nifios, mujeres en periodo

de gestacion y sus familias.

Desarrollar jornadas de fortalecimiento técnico de capacidades del talento humano que conforma

el equipo de la modalidad Centros de Recuperacidon Nutricional, en teméticas pertinentes para

su implementacion como: Lineamiento integrado de la desnutncson aguda en nifios y nifias

" menores de 0 a 59 meses, Atencidn Integrada a las Enfermedades Prevalentes de la Infancia -

ALEPI, Lactancia materna, riesgos asociados a la alimentacién artificial, toma de medidas
antropométricas, saneamiento basico, potabilizaciéon del agua para consumo humano, entre
otros.

» Desarrollar acciones y estrategias de intervencién comunitarias en salud como las “brigadas de

salud” que beneficien a las comunidades en general.
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En cuanto a la implementacion de la modalidad de Centros de Recuperacion Nutncxonal
resulta importante sefialar que a efectos lograr una sostenibilidad en el modelo, el Hospltal
Sagrado Corazén de Jesus E.S.E de El Charco, utilizard los Registros Indlvrduales de
Prestacién de Servicios de Salud - RIPS, los cuales se define como el conjunto de. datos
minimos y basicos que el Sistema General de Seguridad Social en salud reguiere para los
procesos de direccion, regulacion y control y como soporte de la venta de servnclq;;, cuya
denominacion, estructura y caracteristicas se ha unificado y estandarizado para. tqdas las
entidades a que hace referencia el articulo segundo de la resolucién 3374 de 2 OO ‘(las
instituciones prestadoras de servicios de salud (IPS), de los profesionales mdepend;eqtes
0 de los grupos de practica profesional, las entidades administradoras de. pl‘"nes de
beneficios y los organismos de direccién, vigilancia y control del SGSSS. )

3’;‘,;;
Para tal efecto, se tomaron los conceptos de gasto propios de la modalldad resultanpes del
estudio de sector y costos, los cuales se desagregaron con el objetivo de pode
el costo de una intervencion individual y de esta manera poder alinear las inte
del servicio con el sistema de Registros Individuales de Prestacion de Servicios: deisala
RIPS. Esta desegregaciéon de costos por intervenciones permitird optimizar de manera
eficiente los recursos del convenio, teniendo en cuenta que dentro de la estructura de
costos planteada se establecerd un techo de intervenciones mensuales conforme al plazo
de ejecucién del convenio, donde en caso de que se realice el nimero maximo de
intervenciones se afectara la totalidad del recurso presupuestado de manera mensual;
para tal efecto y en caso de que no se llegue al tope de intervenciones. estaQiecndas
Unicamente se afectaran recursos por las intervenciones efectivamente. reahzadas
Conforme a lo anterior, en caso de que no se genere la totalidad de intervenci
proyectadas de manera mensual, se generaran uhos excedentes presupuesta
podrdn ser reinvertidos conforme a las necesidades y dindmicas del conven
aprobacion del comité técnico operativo. :

Ie§'que

Que en virtud de lo expuesto, en sesion de fecha 08 de agosto de 2024en Act;

propios del s:stema de salud colombiano para la atenuon de la desnutrluoh aguda
moderada y severa”, ,

CLAUSULAS:

CLAUSULA PRIMERA. - OBJETO: “Aunar esfuerzos humanos, técnicos, tecnologlcos, g
administrativos y financieros para la implementacién de la modalidad de Centros de /
Recuperacidén Nutricional, en concurrencia con los servicios propios del sistema d -salud

colombiano para la atencion de la desnutricion aguda moderada y severa.” - .. -

CLAUSULA SEGUNDA. - OBLIGACIONES: En desarrollo del CONVENIO
INTERADMINISTRATIVO, las partes acuerdan las siguientes obligaciones: =’ ;

A. OBLIGACIONES COMUNES DE LAS PARTES:

1. ﬁ;‘\plir con el objeto del Convenio con plena autonomia técnica, administrat
financiera y bajo su propia responsabilidad.
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L Conformar vy designar los delegados que participaran en el Comité Técnico del
:,a;«convemo
3. Contar con el talento humano requerido para acompafiar operativa y técnicamente la
. €jecucion e implementacion de las acciones definidas en el Convenio.
. 4. Brindar la informacion y los insumos que se requieran y acuerden entre las partes,
'+ cumpliendo con oportunidad y calidad con la informacidn requerida.
5. Realizar la revision de los insumos necesarios para la elaboraciéon de documentos y
. realizacion de actividades descritas en este convenio.
~ 6. Adelantar el acompafiamiento técnico en los procesos especificos necesarios para la
- realizacion de las actividades.
.. Promover la focalizacion e ingreso de la poblacidon que sea identificada en el marco de
- /la ejecucion de las acciones, a las diferentes modalidades y servicios de las entidades
:que hacen parte del SNBF.
«..Participar en las mesas de trabajo que se definan en el convenio.
iiiGarantizar la seguridad, confidencialidad y salvaguarda de la informacién y del
:material en custodia.
+ Cumplir con las demas que se deriven de la naturaleza del convenio y que
garanttcen su cabal y oportuna ejecucion. ‘

o~

B Obligaciones de del Hospital Sagrado Corazén de Jesis E.S.E de El Charco

I) Obligaciones Generales del Hospital

; 1 Garantizar la seguridad, confidencialidad y salvaguarda de la informacién conocida y
. del material en custodia en el desarrollo del objeto del convenio que se llegaré a tener
. acceso.

2 Considerar los requerimientos y/o recomendaciones que durante el desarrollo del
Convemo sugiera el ICBF a través del Supervisor del mismo, para una correcta ejecucion
,y,zcumpllmlento de las obligaciones.

3 Utilizar la imagen del ICBF de acuerdo con los lineamientos establecidos por este. Salvo

Al rizacién expresa y escrita de las partes, ningln funcionario o tercero podréa utilizar el

mib're, emblema o sello oficial de la otra parte para fines publicitarios o de cualquier

. otra indole.

" 4, No utilizar con fines lucrativos el material resultado de la ejecucidn de este convenio.
5. Informar oportunamente cualquier anomalia o dificultad que advierta en el desarrolio
del Convenio y proponer alternativas de solucién a las mismas.

6 Cumphr con las demas que se deriven de la naturaleza del convenio y que garanticen
su eJecucmn yd

II) Obligaciones Especificas del Hospital

Aportar en especie la suma de DIECISIETE MILLONES CIENTO OCHENTA Y UN MIL
NOVECIENTOS OCHENTA PESOS M/CTE (17.181.980)
:Garantizar que la infraestructura para el funcionamiento de la modalidad del Centro
de Recuperacion Nutricional cumpla y se mantenga en 6ptimas condiciones para la
prestacion del servicio conforme lo establecido en el Manual Operativo vigente para la
puesta en marcha de la modalidad. /*
Disponer de los espacios adecuados para la realizacion de las actividades colectivas
¢on los usuarios atendidos y sus familias, segun lo establecido en el Manual operatjvo
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de la modalidad. En caso de atender grupos étnicos respetar sus usos y cost
con enfoque diferencial.

4. Poner en funcionamiento el (1) Centro(s) de Recuperacion Nutricional, ga
la contratacién de los equipos interdisciplinarios con dedicacién exclusw
atencién de los nifios y nifias con desnutricién aguda, de acuerdo con el Lin
Técnico Administrativo y Manual Operativo vigentes.

5. Garantizar la atencion diaria y permanente de los nifios y nifias que se encuen en en
el Centro de Recuperacion Nutricional, por parte del equipo interdisciplinario. S;e debe
realizar evolucién diaria del estado nutricional Y de salud por el medlcq Y, el
nutricionista y semanalmente por el profesional del drea social. -

6. Garantizar la existencia en fisico de una historia de atencién por cada usuario,, durante
la ejecucién del convenio, con los soportes actualizados y las exigencias estatﬁ cidas
en el manual operativo de la modalidad. e

7. Realizar seguimiento nutricional diario a los nifios y nifias usuarios de la modallda‘d
teniendo en cuenta los parametros e instrumentos establecidos por el ICBF
efectos, en el Manual Operativo de la Modalidad.

8. Garantlzar la alimentacion de los nifios y nifias de acuerdo con lo estable
lineamiento y manual operativo y directrices emanadas desde la Direccién d
del ICBF. i

9. COMPRAS LOCALES: Realizar y reportar mensualmente las compras l@' |
alimentos de origen agropecuario, por un monto minimo de acuerdo a lo contvmpiado
en la Ley 2046 de 2020 y el Decreto 248 de marzo 9 de 2021, equivalente al:
valor de los alimentos comprados en el mes respectivo, es decnr gue se debe-
dicho porcentaje en razén Unicamente al valor del total del componente alimentarjo y
dando cumplimiento a lo establecido en la Ultima versién de los documentos
"G5.ABS.Guia Orientadora para el Desarrollo de la Estrategia de Compras Locales” y
A2.G5.ABS “Anexo- cumplimiento de las normas de compras publicas Iocages de
alimentos” adoptados dentro del sistema integrado de gestién del ICBF como
documentos pertenecientes al proceso de Adquisicién de Bienes y Servicios, ‘de la
entidad, o los documentos que los modifiquen o sustituyan. PARAGRAFO PRIM:ERO VEl
reporte de las compras publicas locales de alimentos debe realizarse haciend:
la dltima versién del formato de seguimiento F1.G5.ABS, en un archivo. dnig ;
cada vigencia fiscal, discriminando el valor total del componente alimentario para cada
periodo. Cada reporte mensual debe ser entregado al supervisor y/o mterver;tor del
contrato para su revision, validacién y posterior firma por parte del contratlsta y eI
supervisor y/o interventor, con la misma periodicidad establecida para la prese
de informes de ejecucidén del contrato. Las adquisiciones de alimentos:deben
con la normatividad sanitaria vigente.

10. Realizar informe social de egreso durante la permanencsa del nifio o nifi en el
servicio, con el propOSIto de verificar las condiciones minimas que favorezcan el
reintegro del nifio o nifia a su hogar, de acuerdo con las orientaciones descrltas en el
manual operativo de la modalidad.

11. Elaborar y ejecutar a partir de la caracterizacion familiar, un plan de mtervencxon
individual con cronograma de actividades de acompafiamiento, apoyo y seguumlento
a las familias de los nifios y niflas de las comunidades vinculados a Ios Centros. de
Recuperacién Nutricional.

12. Reportar al ICBF la informacién requerida de los usuarios de la modalldad de
Centros de Recuperacion Nutricional, teniendo en cuenta los formatos establec;dbs
frecuencia definida y medios de comunicaciéon determinados por la Drrec "@rrde
Nutricion. ol
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13. Coordinar con el ICBF y las Entidades Administradoras que ejecutan las
modalidades de atencién a la Primera Infancia, la remisién de los usuarios una vez
egresan del Centro de Recuperacion Nutricional,

14. Articular las acciones del Centro de Recuperacién Nutricional con el Centro Zonal

< respectivo del ICBF, con el fin de brindar a los nifios y nifias todos los servicios

““disponibles.

: 15" Realizar mensualmente articulacién de las acciones de deteccion e identificacion de
- “niflos y nifias con desnutricién aguda en las zonas rurales y de influencia de los Centros
"de Recuperacion Nutricional con la entidad territorial.

£6. Realizar estudios de caso con el equipo interdisciplinario de los nifios y nifias
~atendidos en los Centros de Recuperacién Nutricional, priorizando aquellos que
“presenten dificultades en el proceso de Recuperacién Nutricional y requieran especial
atencidn, segun las especificaciones dadas por el ICBF en el Manual operativo.

17. Entregar una Racién Familiar para Preparar -RFPP a los nifios y nifias que egresan
- del Centro de Recuperacién Nutricional, seglin las especificaciones dadas por el ICBF

“en el Manual operativo.

1‘8 ~Realizar actividades de promocién de la salud y nutricion semanalmente a las
familias de los nifios y nifias usuarios de la modalidad en diferentes temas segtin la
'-f necesidad evidenciada por los profesionales del equipo interdisciplinario.
En caso de presentarse casos de muerte de usuarios por desnutriciéon o asociada a
“ella, o por cualquier otra causa, durante la ejecucién de la modalidad, se deberd
_comunicar al ICBF de manera inmediata y presentar un informe detallado en el término
maximo de 48 horas después de ocurrido el evento. Los informes deben ser
~presentados de manera individual por cada caso presentado y de acuerdo con el
‘ formato establecido por el ICBF en el manual operativo.
.= 28, . Coordinar las acciones de deteccion, evaluacion y tratamiento ambulatorio de los
i ocniflos con desnutricion aguda.

215 Cumplir las orientaciones que sean definidas por el ICBF en relacion con estrategias
de fortalecimiento interinstitucional y/o intersectorial para el mejoramiento de las

; COﬂdIClOﬂES nutricionales de los nifios y nifias, poblacion objeto de la modalidad Centro

de Recuperacién Nutricional.

22. Enviar, en medio fisico y magnético, mensualmente al ICBF en los siguientes cinco
.- (5) dias habiles del mes vencido, todos los soportes de las actividades realizadas en
i. el marco de este, asi como, las fuentes de verificacion que den cuenta de la atencidn

“interdisciplinaria a los niflos y nifias, de acuerdo con lo estipulado en el Lineamiento
v+ Técnico Administrativo y Manual Operativo vigentes,

23. Gestionar con la Registraduria, Personeria y Secretaria Local de Salud del municipio

“respectivo, de ser necesario, documentos de identificacion y registro de los nifios,

’ nmas y sus familias (reglstros civiles, cédulas de ciudadania, carné de afiliacién al
>ma de seguridad social en salud).

'”'fy 24‘ Destmar los recursos aportados por las partes, exclusivamente para la ejecucion
' dela modalidad, de conformidad con el lineamiento técnico administrativo y el manual
“:operativo vigente, el clasificador del gasto y compromisos adquiridos en el presente
( convenio.

. 2Bi. Generar acciones concretas que permitan el fortalecimiento de la atencién y

+* vinculacién de las familias a diferentes programas que operen en el territorio.

26. Identificar y remitir a la Defensoria de Familia o a la Autoridad Administrativa que
por jurisdiccion y competencia subsidiaria le corresponda (Comisario de Familia o
Inspector de Policia), los casos de los nifios y nifias en quienes se determine que la
causa de la desnutricion obedece a situaciones de maltrato, abandono o por
- condiciones especiales de los padres o cuidadores, para que se realice la respectiva
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verificacion de derechos y se dé inicio al Proceso Administrativo de Restableci‘%g%ie:?nto

de Derechos, si asi se requiere. ‘ w'
27" Prestar el servicio de atencién a 15 cupos mes y 110 usuarios, en la mfgkéifal‘i,dad

objeto del presente convenio, durante su vigencia de la siguiente manera: ..;.. -

%
+

Narifio Ei Charco

28. Garantizar el cumplimiento de las normas higiénico sanitarias vigentes ‘estéblé,éwas
en la Ley 9 de 1979, Resolucién 2674 de 2013, Decreto 1500 de 2007 y demas normas
que regulen la materia, en lo que aplique de acuerdo con la modalidad. PARAG\,RAFO:
En caso de presentarse algin incumplimiento de dichas normas por parte..del
contratista, que dé lugar a imposicidn de las sanciones de las que trata el articujo: 577
de la Ley 9 de 1979, en contra del ICBF, sera el CONTRATISTA quien asuma:.la
totalidad de la sancion impuesta y las consecuencias que se deriven de la misma. -

29. Adelantar las gestiones requeridas para la habilitacién en salud de los servigios:de
nutricion y medicina (consulta externa) de la modalidad Centro de Recuperacién
Nutricional ante las Secretarias de Salud Departamentales o Distritales de acuefgdoieon
la normatividad vigente. o malha

30. SEGUIMIENTO, REGISTRO Y PRESENTACION DE INFORMACION. Realizar
seguimiento nutricional al 100% de los usuarios y reportar de acuerdo con:lg-definido
en el lineamiento técnico administrativo de la estrategia de atencién y- preve onide
la desnutricion y el manual operativo de la modalidad, a través del- siste na de
informacion del ICBF. 29.1 Realizar el registro con oportunidad y calidad del'1:00%:¢

la informacién de usuarios atendidos, tomas de seguimiento nutricional y regi
novedades en el sistema de informacién definido por el ICBF, que incluya las. v
de las categorias de anélisis del Modelo de Enfoque Diferencial de Derechos (MEDD)
del ICBF, en las condiciones y periodicidad que este defina para el servicio y de.aguerdo
con lo establecido en el manual operativo. PARAGRAFO PRIMERO: En caso« de
identificar que el usuario esta siendo atendido en mds de un servicio del ICBF, debera
reportar con los soportes requeridos la atencién del usuario al administrador regional
del Cuéntame, con el fin de realizar el debido seguimiento y evitar concurrencias.en
la atencion, dentro de los términos establecidos por el ICBF. Realizar el registro
oportuno y con calidad de la informacién de usuarios atendidos en el modulo de
Componente Social de acuerdo con lo definido en el manual operativo de la modalidad,
a través del sistema de informacion del ICBF. 29.2 Registrar con calidad y realizar las
actualizaciones y modificaciones a que haya lugar, relacionadas con los datos
geograficos en el sistema de informacion definido por el ICBF, corres,pon;dig,én'tes ala
ubicacién de la UDS, asociando el punto georreferenciado expresado e‘h"\liaj/tggugd N
(Norte) S (Sur) y Longitud W (Oeste) E (Este), y de acuerdo con los documentos vy las
orientaciones impartidas por el ICBF. 29.3 Realizar el registro y acftg’@ji}z’a‘civén
permanente de la informacion en las plataformas tecnolégicas que el ICBF defina de
forma veraz, completa, oportuna y comprobable de los usuarios atendidos 'y sus
familias conforme a las disposiciones del ICBF. 29.4 Realizar al inicio del convenio y
cada vez que la operacion lo requiera, el registro y actualizacion de la informacién.en
las plataformas tecnoldgicas que el ICBF defina, de los datos relacionados ¢on la
Entidad ejecutora del convenio e informacién del mismo. 29.5 Realizar al inicio del
convenio y cada vez que el servicio lo requiera conforme a la aprobacién del ICBF y
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en las plataformas tecnoldgicas que el ICBF defina, los datos actualizados de la unidad
~i;*de servicio, conforme a las disposiciones y estandares establecidos por el ICBF. 29.6
.-+ Registrar informacién de los usuarios y sus familias de acuerdo con las directrices del
i ¢ ICBF, haciendo la vinculacion a la Unidad de Servicio (UDS) con la fecha real del inicio
. ¢ -de la atenciéon, para lo cual debe recolectar la autorizacion de los padres o
. responsables (menores de edad) o del usuario (mayores de edad) para el tratamiento
-.,~.de datos personales, caracterizacion, lugar de residencia con la direccién conforme a
~ los recibos de servicios publicos, o la georreferenciacion conforme a los estindares
- definidos por el ICBF. 29.7 Registrar y actualizar permanente en las plataformas
¥ tecnoldgicas que el ICBF defina, la informacién del talento humano contratado para la
- . atencion de los usuarios conforme a los estandares o lineamientos definidos por el
4 ICBF. 29.8 Registrar y actualizar oportunamente en las plataformas tecnoldgicas que
+: el ICBF defina, las novedades de retiro o fallecimiento de usuarios y talento humano
..,.conforme se presenten durante la prestacion del servicio. 29.9 Registrar y mantener
: actualizada la informacién de asistencia de usuarios atendidos durante el periodo de
E corte en los formatos y/o plataformas tecnoldgicas que el ICBF defina, garantizando
"' "la coherencia entre la informacién reportada en el registro mensual en SIM - Metas
' Sociales y Financieras (atenciones e inversién) y el sistema de informacién CUENTAME
S *(Caracterlzacxon de wusuarios). 29.10 Registrar y actualizar en las plataformas
tecnologlcas que el ICBF defina, la informacién relacionada con datos geogréaficos de
¢.“ubicacién de las Unidades de Servicio y usuarios atendidos, en los términos
i ‘estableudos en los documentos vy las orientaciones impartidas por el ICBF.
" PARAGRAFO SEGUNDO: Cuando por razones ajenas a las Entidades Ejecutoras, no sea
. posible registrar la informacién requerida por el ICBF en el Sistema de Informacion o
- en las plataformas tecnoldgicas que este disponga, deberad aportar la justificacién y
~ los soportes que sustenten dicha situacidon, la cual serd validada por el ICBF.
PARAGRAFO TERCERO: Se entiende por registro oportuno el cargue de la informacion
-, antes referida dentro de los 5 dias habiles posteriores al cierre de mes de prestacion

°* del servicio misional. _ P
2 31 ADMINISTRACION DE RECURSOS Garantizar que los recursos aportados por el
.+ ICBF, sean utilizados UNICA Y EXCLUSIVAMENTE para el financiamiento de las

"'actIVIdades previstas en el desarrollo del objeto del presente convenio, de conformidad
’«.&u'con los lineamientos y normas técnicas del ICBF. 30.1 .Pisponer de una cuenta
. bancarla con la cual se llevard el manejo exclusivo de los recursos aportados por el
+ /ICBF para la ejecucién del presente convenio. El Hospital se compromete a entregar
al ICBF debidamente diligenciado y firmado, el formato de autorizaciéon para abono
directo en cuenta de ahorros o corriente de uso exclusivo de los recursos aportados
por el ICBF, anexando certificacion bancaria (con saldo) de la titularidad de la cuenta.

- Si la Entidad presenta una cuenta bancaria que haya utilizado previamente para el
: manejo de recursos propios, debera estar certificada por parte del Banco con saldo
cero. PARAGRAFO PRIMERO<En cualquier tiempo de ejecucidon del convenio, en virtud

. del articulo 214 de la Ley 1955 del 2019, podrd el ICBF solicitar la conversién de la
. cuenta que se tenga o la apertura de una nueva, que en todo caso deberd ser una
,. cuenta bancaria maestra, teniendo en cuenta las definiciones, criterios de seleccion y
4, la operatividad de la cuenta que para tal fin establezca el ICBF de acuerdo con lo
exigido en la Resolucion 1400 del 24 de febrero de 2020, modificada por la Resolucién
‘No 8300 del 4 de noviembre de 2021. Dicha decisién sera debidamente notificada por
el ICBF a través del ordenador del Gasto o supervisor de acuerdo al lineamiento dado
p_or el Gerente del recurso, comunicando a la entidad la obligatoriedad de aperturar
una cuenta maestra o de convertir la existente en una cuenta maestra en cualquiera
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de las entidades bancarias que ofrezcan este producto. PARAGRAFO SEGU
caso de que la entidad bancaria en la que estd radicada la cuenta a que se reﬁe«
presente tramite no ofrezca el producto denominado “cuenta maestra”, sera o ;I aqon
de la entidad realizar los trémites pertinentes de apertura ante una entldad b‘ hcarla
que lo preste y sea de su eleccidn. PARAGRAFO TERCERO. ‘Una vez sea comumcada a
la entidad la obligatoriedad de realizar la apertura o conversién a una cuenta maestra
tendra el término perentorio de hasta ocho (8) dias habiles para hacer el trémite 'y
entregar la evidencia documental al supervisor del convenio so pena de las actuaciones
administrativas a las que haya lugar. 30.2. Reintegrar los recursos aportadas y:no
ejecutados o que se utilicen en gastos diferentes a los reconocidos dentré:de los
clasificadores del costo aprobados para la modalidad, de acuerdo con las mstrucc;ones
que para tal efecto imparta el ICBF. Remitir al ICBF, dentro de los tres 3)
siguientes a la consignacion, copia del documento donde conste |a operac:on q
concepto de reintegros, rendimientos financieros, multas o cualquier otro, se
a favor de la Entidad en razén la ejecucion del convenio. La entidad ejecutor
autorizar que el ICBF descuente del saldo a favor, el valor correspondlente‘ '
que se llegase a causar. En el caso en que la entidad no reintegre o - autori
descuento del recurso, el supervisor puede descontar djeho recurso del sald al f~avor
antes de la terminacién del convenio. PARAGRAFO: Las consignaciones a gue-hace
referencia esta obligaciéon deben realizarse Unicamente en la cuenta mformada por
escrito por el supervisor del convenio. // e

Recepcién, almacenamiento, suministro, inventario y custodia de los Alimentos

de Alto Valor Nutricional -AAVN.

1.

Suministrar a la regional del ICBF los datos del punto de entrega o puntos. prgmar)os
donde se recibiran los alimentos de alto valor nutricional (municipio de ubicacion del
punto, nombre del responsable y suplente, nimero de identificacién, telefonos horarxo
de atencion, numero de cupos a atender en este punto). Asi mismo, orm
oportunamente los cambios de los datos del punto de entrega primario a Ia re j
centro zonal en los primeros 15 dias calendario del mes.
Utilizar los alimentos de alto valor nutricional Unicamente para cumplir asca ai
objeto del presente convenio, y suministro de la alimentacién a las nifi
usuarios y sus acompafantes, de conformidad con las directrices, line
normas y procedimientos establecidos por el ICBF. En ningln caso, se pod donar,
vender, intercambiar, usar indebidamente, destinar o en general disponer: :fde los
alimentos de alto valor nutricional en forma diferente a la autorizada por el ICBF.'
Recibir el alimento de alto valor nutricional y almacenarlo cumpliendo con: lo
establecido en la normatividad legal vigente, y de acuerdo con las mstrucaones gue
imparta el ICBF, con el fin de garantizar su conservacion.

Informar al ICBF oportunamente (como maéximo el dia 15 de cada mes) sobre las
dificultades presentadas en el desarrollo del servicio y las que afecten la cantndad y
calidad de los alimentos de alto valor nutricional recibidos, asi como los saldos de los
AAVN en los puntos de entrega, para que el ICBF pueda ajustar las cantldades a
entregar en el siguiente mes y realizar las acciones correspondientes. e
Entregar oportunamente los alimentos de alto valor nutricional a Ias:
ejecutoras o de servicio o usuarios que haran uso de los mismos, para ‘evi
deterioro.
Llevar control por escrito en los formatos definidos por el ICBF medl
instrumento anexo 57 de la rotacion de inventarios y la entrega de Ios al
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“ “alto valor nutricional a las unidades ejecutoras o de servicio o usuarios, donde se
" registre el movimiento de los alimentos, los saldos y las personas responsables de su
 recibo y distribucién, el cual debe corresponder a la cantidad de usuarios
‘programados. Estos soportes deben presentarse en medio magnético o en documento
" fisico de acuerdo con las particularidades del territorio, mensualmente durante los diez
'~ primeros dias habiles siguientes al mes vencido, al centro zonal ICBF de influencia en
~el municipio donde esta ubicado el punto de entrega,
7. Solicitar y aceptar el apoyo y la asesoria técnica del ICBF en lo concerniente al manejo,
* " recepcién, custodia y distribucién de los alimentos de alto valor nutricional.
Realizar actividades que promuevan el control social para el adecuado uso de los
alimentos de alto valor nutricional de acuerdo con las indicaciones dadas por el ICBF,
o i7asi como asistir a las capacitaciones, mesas publicas, rendicion de cuentas o
- audiencias de veeduria ciudadana a las cuales se le convoque por parte del ICBF.

9. Atender oportunamente los requerimientos que el ICBF realice, especialmente para

" dar respuesta a los organismos de control del estado y novedades presentadas en las

visitas realizadas por la interventoria y/o el ICBF.

10 Atender con oportunidad las visitas que se efectiien por parte del ICBF o la
interventoria del contrato de produccion y distribucién de alimentos de alto valor
nutricional y leer y firmar el acta de visita anotando las observaciones a que haya
lugar. Asi mismo, dar trdmite oportuno, a las acciones preventivas y correctivas
necesarias para la soluciéon de las novedades generadas producto de las visitas del
ICBF o de la interventoria.

"!;‘Obl'igaciones contractuales asociadas a los Ejes del Sistema Integrado de
Gestion:

" SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO:

1. Presentar la identificacion de peligros, valoracién de riesgos y determinacion de
. controles, documentados, en el marco de la Seguridad y Salud en el Trabajo durante
" |a ejecucidn del contrato o convenio.
2. Realizar la induccidén al equipo de trabajo que se empleard durante la ejecuciéon del
;%5}‘ contrato o convenio en materia de Seguridad y Salud en el Trabajo.
3. Suministrar a los colaboradores vinculados para la ejecucion del contrato o convenio
. los elementos de proteccidn personal requerido para la realizacién de sus actividades.
4. Presentar el concepto médico ocupacional favorable de los colaboradores vinculados
ara la ejecucion del contrato o convenio.
5./Formular e implementar el plan de prevencién, preparacién y respuesta ante
‘- emergencias.

GESTION DE CALIDAD:

A egurar que el personal requerido para la prestacion del servicio cuente con el perfil
' Educacion (formal: primaria, secundaria, pregrado, pesgrado), formacion (cursos
) espeuﬂcos de la actividad a desarrollar como diplomados, seminarios, talleres entre
“ otros) o experiencia para garantizar la 6ptima prestacion del servicio.

2. ‘Socializar con el equipo de trabajo que realiza las actividades definidas en el contrato,
». la informacion béasica del ICBF (Mision, Vision, Normatividad  interna vigente,
.. Objetivos Estratégicos, Politicas y Sistema Integrado de Gestidn SIGE) asi como dar a
i, conocer Jos diferentes documentos (lineamientos técnicos, manuales, procedimientos,
gufas, formatos entre otros) necesarios para la operacién de los servicios.
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Entregar los resultados de la percepcién del beneficiario frente a la pres agoni«
servicio o bien adquirido.

Demostrar mediante evidencias la implementacién de acciones de mejora (correctxvas
0 preventivas frente a cualquier situacién que afecte la prestacién del ser Lcso) Aue
permita tomar las decisiones a que haya lugar o experiencia exitosas. que (
la mejora en la prestacidén de servicio. A
Contar con informacién documentada para la recepcién, tratamiento y. respues'ta
petlcnones denuncias, quejas, reclamos, felicitaciones y sugerencias, en el marco e la
ejecucion del objeto contractual. W
Asegurar que los equipos de medicién propios utilizados para el cumplimiento del objeto
contractual o convenio cuentan con certificaciones iniciales de calibracién y sus
verificaciones intermedias. 0
Contar con un registro de los documentos utilizados para la operacion del servncno y de
ser necesario, debera presentar el control de los cambios realizados.

SEGURIDAD DE LA INFORMACION:

1.

EJE DE GESTION AMBIENTAL:

5.

Dl

Certificar el cumplimiento, seguimiento y revisidn de los asuntos correspon, ates a
seguridad de la informacion enmarcado en la normativa interna del ICBF v1ge, iteren:
virtud de la ejecucion del objeto del contrato o convenio. §
Suscribir un documento de compromiso de confidencialidad el cual: debarla a&er-
entregado al supervisor del contrato una vez se firme el contrato o convenio: nk
Informar al supervisor, en el momento que ocurran incidentes de seguridad que
afecten la disponibilidad, integridad y/o confidencialidad de la informacién de% I1CBF,
en el marco de la ejecucion del contrato o convenio.

Prever el plan de recuperacién y contingencia del servicio contratado ante los eventos
que puedan afectar el cumplimiento de la ejecucién de este.

Adoptar las medidas necesarias para el ahorro y uso eficiente de agua, energ;ag’p"apel
y manejo de residuos que se generen durante la ejecucién del contrato, de acuerdo con
la politica ambiental de la Entidad. .
Utilizar productos, empaques y materiales amigables con el medio ambiente: ol
Presentar los permisos y/o autorizaciones ambientales vigentes requert ,das para
prestacion del servicio. Asi como las evidencias del cumplimiento de los requerlmlentos
establecidos en dichos documentos.

Formular e implementar plan de saneamiento que incluya como minimo los- programas
de limpieza y desinfeccion, manejo de residuos, control de plagas y abastecum‘uento 0
suministro de agua potable, de acuerdo con la normatividad vigente. f &
Formular e implementar Plan de Gestién Ambiental de acuerdo con los. aspectos
impactos y requisitos ambientales asociados a la ejecucion del contrato.

Obligaciones del ICBF.

Suministrar la informacidén que previamente requiera El Hospital en relacic')~~
objeto del presente convenio.
Exigir a El Hospital la ejecucién idénea y oportuna de las obligaciones del presente
convenio.

Efectuar la supervisién y seguimiento del presente convenio.
Elaborar y gestionar el Acta de Cierre de la ejecucidn del convenio de cooperac;on
internacional de acuerdo con el procedimiento establecido en el ICBF.

(;
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5. Cumplir con las demas que se deriven de la naturaleza del convenio y que garanticen
su cabal y oportuna ejecucidn.

E. Obligaciones Especificas del ICBF.
1. Aportar la suma de TRESCIENTOS CUARENTA Y TRES MILLONES SEISCIENTOS
TREINTA Y NUEVE MIL SEISCIENTOS OCHO PESOS M/CTE ($343.639.608).
2. Establecer directrices y lineamientos para la orientacién y ejecucion de los disefios que
en este convenio se proponen.
; 3,'Apoyar el acompafiamiento técnico de los procesos relacionados con la construccion y
[ revision de los documentos establecidos, asi como participar de manera activa en los
- espacios definidos para los productos contemplados en este convenio.
-4, Suministrar los Alimentos de Alto Valor Nutricional, acorde con la programacion
£ % mensual que se defina, segin el lineamiento del ICBF, por los dias de atencidn; y
~ garantizar que al momento de la entrega le sea informado el valor y cantidad de lo
entregado, de acuerdo con la informacién suministrada por la Direccién de Nutricidn
del ICBF. PARAGRAFO 1: Se entiende como Alimentos de Alto Valor Nutricional los
_ producidos y distribuidos por el ICBF como complemento a la alimentacién que se
“- brinda a los usuarios de los programas y modalidades de atencién. Estos son
‘Bienestarina Mds®, Bienestarina® Liquida o alimento para mujer gestante y madre
~en periodo de lactancia, u otros que el ICBF establezca, seglin corresponda la
- Imodalidad de atencion.
S:;Prestar asistencia técnica y orientacion al Hospital para socializar el adecuado uso de
ios Alimentos de Alto valor Nutricional y los procedimientos, formatos y estdndares
© para su administracion.
6. Disponer de profesionales de apoyo para cualificar los equipos interdisciplinarios en
cada una de las etapas de atencidn y las acciones de coordinacion y gestion social para
atencién a la poblacion objeto del convenio.
7. Realizar el desembolso de los recursos, verificando su consistencia respecto de los
“+ productos requeridos, y previa aprobacic’m del plan operativo general de trabajo,
 cronograma de actividades e informes, seglin corresponda al periodo de ejecucion.
8. Adoptar las medidas necesarias y cooperar plenamente con El Hospital, y otras partes
involucradas en la implementacién del convenio, para facilitar la eficiente y efectiva
ejecucion de las actividades en el mismo.
9. Facilitar y apoyar la gestién territorial para el desarrollo de las actividades.
10. Asignar personal calificado del ICBF y los medios necesarios para la
implementacién, coordinacién, asistencia técnica y supervision de las actividades en
Bl marco del convenio,
11 Cumplir con las demas que se deriven de la naturaleza del convenio y que
garantlcen su cabal y oportuna ejecucion

4

. : \
‘CLAUSULA TERCERA. - E| valor total del Convemo sera por la suma de TRESCIENTOS
SESENTA MILLONES OCHOCIENTOS VEIh’TIUN MIL QUINIENTOS OCHENTA Y
OCHO PESOS M/CTE ($360.821.588), dis¢riminados de la siguiente forma:

% Aporte en dinero/del ICBF: TRESCIENTOS CUARENTA Y TRES MILLONES

(\/SEISCIENTOS THREINTA Y NUEVE MIL SEISCIENTOS OCHO PESOS M/CTE

J ($343.639.608),/representados en los conceptos de gasto que se presentan en el anexo

\ “Estructura de costos Centros de Recuperacion Nutricional”, el cual hace parte integral
\ del estudio previo.

EX
D
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Aporte del Hospital Sagrado Corazéh de Jesls E.S.E de El Charco: La suma de

DIECISIETE MILLONES CIENTQ/OCHENTA Y UN MIL NOVECIENTOS OCHENTA
PESOS M/CTE ($17.181.980) equivalente al 5%, representados en los sng\x%lentes
//“‘ : a il

conceptos:

v Focalizacion y visita domiciliaria (alquiler de lancha, combustible), Sac
humano (auxiliar de enfermeria). '

PARAGRAFO PRIMERO: JEl"valor total de los aportes del ICBF incluye el valo“de los
costos directos y indirectos

PARAGRAFO SEGUNDO: Cualqu;er adicién o aclaracién en el valor del Co
prorroga del mismo, generara revisién de los costos directos e indirectos. -

PARAGRAFO TERCERO: DEL REINTEGRO DE RECURSOS: Cualquier remtegro ge
a causa de los rendimientos financieros, serén reintegrados de manera proporciona segun
la fuente de los recursos entregados al Hospital, a la Direccién del Tesoro Nacionat y los
comprobantes deben ser remitidos a la Tesoreria del ICBF, o consignados a la Guenta
bancaria destinada para el efecto por el ICBF, segun corresponda. C

’ S
PARAGRAFO CUARTO: L@’s aportes en especie por parte del Hospltal seran verlﬁcados
y legalizados por el ICBF en el marco del ejercicio a la supervisién que se realice.

'5
Los saldos no ejecutados, si los hubiere, correspondientes a los recursos ICBF seran
consignados en una cuenta establecida por el ICBF para tal fin, acorde con los.: costos de
apoyo directos e indirectos. :

CLAUSULA CUARTA. ~ FORMA DE PAGO: El ICBF desembolsaré su aporte a ibre
del Hospital Sagrado Corazén de Jesus E.S.E de el Charco, de la siguiente manera ,;J"

El valor correspondiente se cancelara en mensualidades vencidas, previa en e;g
informe de actividades desarrolladas en el periodo, usuarios realmente’ ate dldos
certificado de pago de seguridad social y parafiscales y la certificacion del supervisor de
ICBF. El informe debera incluir el reporte de Registros Individuales de Prestacion de
Servicios de Salud - RIPS. Los desembolsos se cancelardn contra las mtervencuones
efectivamente realizadas y soportadas durante el periodo, sin que estas puedan superar

el monto determinado para cada pago mensual.

El Hospital deberé presentar para cada desembolso el Iistado completo de Ios usuarlos

informacién reportada mensualmente en SIM - Metas Sociales y Financieras y: e
de informacién CUENTAME.

El informe de ejecucién financiera para cada desembolso debe reflejar coherenci :
la informacién de valores obligados registrados mensualmente en SIM - Metas, Sociales y
Financieras.

PARAGRAFO PRIMERO: Los desembolsos que se realizaran al Hospital e‘st"a'; ‘té;{,«'al
cumplimiento del reporte del 100% de la informacion en el Sistema de Informacién
definido por el ICBF, del mes inmediatamente anterior,
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PARAGRAFO SEGUNDO: Los usuarios que no cumplen con los criterios de ingreso definidos
. para la modalidad o no hagan parte de casos excepcionales y estudios de caso definidos en
el manual operativo, no se tendrdn en cuenta en los desembolsos, por lo tanto, en la
certificacion de pago no deberan incluirse los usuarios que no cumplan criterios de ingreso
a la modalidad.

~ PARAGRAFO TERCERO: Adicionalmente y al margen de lo anterior, el Manual operativo
. expone que cuando exista una cobertura inferior al 70% de lo establecido contractualmente

durante dos (2) meses consecutivos, se deberd definir en el marco del comité técnico
' operativo con el aval del Director Regional la continuidad de la modalidad o la necesidad de
= reajustar los cupos y el presupuesto del contrato segun la atenciéon real. Esta decisidn
B qebera ser avalada por la Direccidn de Nutricion.

PARAGRAFO CUARTO: Para el pago final, el Hospital debera presentar al supervisor, el
' acta de entrega de los bienes muebles devolutlvos adquiridos con recursos del ICBF segun
 inventario inicial, con el recibo de almacén del ICBF, salvo que al terminar el convenio los
\ bnenes hayan cumplido su vida util y no puedan ser utilizados para el servicio de Bienestar
. F"am!llar En este caso, se procedera conforme con lo establecido en los lineamientos

" técnicos respectivos dados por el ICBF.

PARAGRAFO QUINTO: Todos los pagos se realizaran conforme a lo establecido en el PAC

del ICBF. Los requisitos para el proceso de certificado de cumplimiento y expedicién del

certlﬂcado de pago para los supervisores de los servicios contratados son: a) Facturas de

venta o cuenta de cobro de acuerdo con el régimen tributario al que pertenece. Su valor
: debe ser coherente con la liquidacion del pago correspondiente tanto en letras como en

numeros. b) Certificado de cumplimiento de pago al Sistema de Seguridad Social en
« Salud Pensiones, Riesgos Profesionales y Aportes Parafiscales, expedida por el
 representante legal o revisor fiscal del operador, cuando ello haya lugar. ¢) Certificado de
i "@umpllmlento de pago oportuno a proveedores y al talento humano relacionado con la
modahdad expedida por el Representante Legal o Revisor Fiscal del operador. d)
AL‘;For*matos que dan cuenta de la prestacion del servicio que se brindd a través de la
m‘@dahdad definidos en el manual Operativo.

USULA QUINTA: PLAZO: El Plazo de ejecucion del convenio serd de cuatro (04)
eses, contados a partir del cumplimiento de los requisitos legales de perfeccionamiento
y legallzaczon sin exceder el 31 de diciembre de 2024, L

s

CLAUSULA SEXTA. - LUGAR DE EJECUCION: E lugar de ejecucion del convenio serd
en el Municipio del Charco - Narifio

L
g PARAGRAFO Para todos los efectos contractuales se tendran como domicilio la ciudad
e Pasto. 3

- i

i

USULA SEPTIMA. - SUPERVISION: La supervisién del convenio éstara a cargo de la
 Gogrdinacion del Centro Zonal Tumaco del ICBF, por parte de la E.S.E Sagrado Corazén
* del-Municipio del Charco estard a cargo de la Gerente de la ESE. En todo caso, el

ordénador del gasto podrd variar unilateralmente la designacion del supervisor,

¢ mumcando por escrito al designado, con copia a la Direccién de Contratacién

PA RAGRAFO UNICO: Con el fin de vigilar que el CONVENIO INTERADMINISTRATIVO se
‘ desarrolle conforme a lo pactado y con las condiciones técnicas y econdmicas sefialadas,
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los supervisores podran designar profesionales de apoyo a la supervisién para ef;
vigilancia, control y seguimiento a la ejecucién del CONVENIO INTERADMINIS
para asegurar el logro exitoso de los objetivos y finalidades buscados.

CLAUSULA OCTAVA. - COMITE TECNICO OPERATIVO: Para ol desarro“o ty
seguimiento del CONVENIO INTERADMINISTRATIVO, se conformara el comité tescmco
para el seguimiento integrado de la siguiente manera: S

44

Para el desarrollo y seguimiento del Convenio, se conformara el comité tecmco para el
seguimiento integrado de la siguiente manera: zs z
a. El Hospital Sagrado Corazén de Jesus E.S.E de el Charco: Dos (2) profesmnales
para el comité del convenio con voz y voto. 5
b. El ICBF: Tres (3) designados de la Direccidén Regional Narifio del ICBF para el
comlte del convenio con voz'y voto : '

asi lo conSldere Los invitados al comité tendrén voz para las sesiones:
acordado, sin embargo, no tendran voto. ;

El comité se reunird de manera mensual o de manera extraordinaria’ cu
circunstancias lo ameriten o cuando alguno de sus miembros lo convoque, y
manera presencial o de manera virtual.

FUNCIONES DEL COMITE TECNICO OPERATIVO: Este comité tendrd Ias srguaemtes
funciones:

1. Evaluar periddicamente el plan de trabajo de actividades y efectuar los aJust@s que
considere necesarios e impartir las recomendaciones e instrucciones correspondlemtes

2. Realizar seguimiento a la ejecucién del convenio, identificando los aspectos que
generan dificultades e implementando los correctivos del caso. ;

3. Reunirse mensualmente o cuando las circunstancias lo exijan. B
4. Llevar un registro de las decisiones tomadas en cada una de las reumones d omité
(actas). T
5. Analizar, concertar y recomendar al supervisor del contrato, respecto de, las d iones
que afecten el normal funcionamiento de la modalidad. G gl s G
6. Realizar reinversion de recursos por inejecuciones de acuerdo con las necesxd 2sidel
convenio, soportando las mismas en actas debidamente motivadas, siempre qu
implique modificacion a la estructura de costos del convenio.

CLAUSULA NOVENA- SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL Y MAGOS
PARAFISCALES: En el evento en que no se hubieran realizado totalmente los .aportes
correspondientes, el ICBF debera retener las sumas adeudadas al sistema en el momento
de la liquidacién y efectuara el glro directo de dichos recursos a los correspondientes
sistemas con prlorldad a los regimenes de salud y pensiones, lo anterior como medida
frente a la evasion en el pago de los respectivos aportes. (Ley 789 de 2002 art. 50)

CLAUSULA DECIMA- CESION: Ninguna de las partes podra ceder total o parcnalmente
a persona natural o juridica alguna, los derechos y obligaciones emanados del
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO.

CLAUSULA DECIMA PRIMERA. - SUSPENSION: Las partes podran de mutuo, erdo,
por circunstancias de fuerza mayor o caso fortuito suspender la ejecucién dga sg‘f}te
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO, mediante la suscripciéon de un acta en do ' "’f;;'te‘
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tal evento. El término de suspensidn no serd computable para efecto del plazo de
. ejecucion del contrato. Dicha suspensién deberd estar motivada y aprobada por quienes
" ejerzan la supervision del CONVENIO INTERADMINISTRATIVO.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA. - TERMINACION DEL CONVENIO
INTERADMINISTRATIVO El presente CONVENIO terminara por las siguientes causas:

1. Por mutuo acuerdo entre las partes. 2. Por imposibilidad de desarrollar el objeto del
i"Convemo 3. Por expiracion del término inicial de duraciéon del Convenio o de sus
’forrogas si las hubiere. 4. Por las demas causales que consagradas en la ley y en la
esente minuta.

CL/XUSULA DECIMA TERCERA. - GARANTIAS: el CONTRATISTA deberd constituir a
- favor del ICBF las garantias de que tratan la Ley 80 de 1993, Ley 1150 de 2007, y el
Decreto 1082 de 2015, considerando el objeto a contratar, las obligaciones contractuales
y el valor del CONVENIO INTERADMINISTRATIVO, dicha garantia deberd constituirse con
los siguientes amparos: 1) CUMPLIMIENTO GENERAL DEL CONVENIO
INTERADMINISTRATIVO: En cuantia equivalente al veinte por ciento (20%) del valor
del CONVENIO INTERADMINISTRATIVO, con una v:genCIa igual al plazo de eJecucmn del
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO y seis (6) meses mas y su término sera contado a
partir de la fecha de suscripcién del mismo. 2) CALIDAD DEL SERVICIO: En cuantia
) equlvalente al veinte por ciento (20%) del valor del CONVENIO INTERADMINISTRATIVO,
ccm una VIgenma xgual al plazo de ejecucion del CONVENIO INTERADMINISTRATIVO vy seis
(ﬁ) meses mas. 3) SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES
 LABORALES: en cuantia equivalente al VEINTE (20%) por ciento del valor del CONVENIO
 INTERADMINISTRATIVO, con una vlgenma igual al plazo de ejecucion del CONVENIO
. INTERADMINISTRATIVO vy tres (3) aflos mas. 4) RESPONSABILIDAD CIVIL
o EXTRACONTRACTUAL: Cubre los dafios materiales, lesiones personales 0 perjuicios
economlcos que se ocasionen a terceros con ocasién de la ejecucién del objeto
-ntractual cuyo valor amparado deberd ser teniendo en cuenta el Articulo 2.2.1.2.3.1.17
‘ dél Decreto 1082 de 2015 SMLMV y el valor de la zona adjudicada, con una vigencia igual
al plazo de ejecucién del CONVENIO INTERADMINISTRATIVO

La Garantia de Responsabilidad Civil Extracontractual deberd determinarse conforme a la
sngwente tabla el valor asegurado que ampara la responsabilidad civil extracontractual,
de conformidad con lo establecido en el articulo 2.2.1.2.3.1.17 del Decreto 1082 de 2015:

o SMLV ' CUANTIA
Doscientos (200) SMMLV Contratos cuyo valor sea inferior o igual a mil
: guinientos (1.500) SMMLV.
/ Trescientos (300) SMMLV Contratos cuyo valor sea superior a mil

quinientos (1.500) SMMLV e inferior o igual a
: dos mil quinientos (2.500) SMMLV,
Cuatrocientos (400) SMMLV Contratos cuyo valor sea superior a dos mil
quinientos (2.500) SMMLV e inferior o igual a
‘ cinco mil (5.000) SMMLV,

.Quinientos {500) SMMLV Contratos cuyo valor sea superior a cinco mil
(5.000) SMMLV e inferior o igual a diez mil
FI (10.000) SMMLV.

f El cinco por ciento (5%) del | Cuando este sea superior a diez mil (10.000)

valor del contrato. SMMLV, caso en el cual el valor asegurado debe
ser maximo setenta y cinco mil (75.000)
SMMLV.
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PARAGRAFO PRIMERO. El hospital se compromete a constituir las garantias, las cuales
deberan ser allegadas al Grupo Juridico de la Regional ICBF Narifio, dentro de’ lo *e“s*%(B)
dias habiles siguientes al perfeccionamiento del presente Contrato. o

PARAGRAFO SEGUNDO. El hospital deberd mantener las garantias en plen“a vigg@nm,a y
validez en los términos expresados en esta cldusula. En los casos en que se pro e

plazo de ejecucién y/o adicione el valor del convenio, el hospital se comprometeai@n rﬁiar
las garantias constituidas por el plazo o valor resultante. El hecho de la constitucion de
estos amparos no exonera al hospital de las responsabilidades legales en relacmn‘ on los
riesgos asegurados.

PARAGRAFO TERCERO. E hospital deberd mantener vigentes las garantias a. quef se
refiere esta clausula y sera de su cargo el pago de todas las primas y demas erogaciones
de constltumon mantemmlento y restablecnmtento mmedlato de su monto, cada;;

vigentes. Las partes dispondran de un término de sesenta (60) dlas ha 5 para
solucionar sus diferencias a través de los mecanismos de solucién alternativa; de
conflictos, término que podré ser prorrogado de comun acuerdo, contados a partiride la
fecha en que cualquiera de ellas realice la solicitud en tal sentldo : >

CLAUSULA DECIMA QUINTA. - AUSENCIA DE RELACION LABORAL: EI pre sente
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO no genera vinculo laboral alguno entre._el personal
del Hospital, sus dependientes y/o subcontratistas con el ICBF; sus derechos se llmltaran
de acuerdo con la naturaleza del CONVENIO INTERADMINISTRATIVO a cumphr
cabalmente las obligaciones derivadas del mismo en su calidad de gerente integral-del
proyecto y a exigir las que correspondan al ICBF, teniendo en cuenta que los compramisos
y obligaciones adquiridos por el hospital son independientes y diferentes de las acti dades
que desarrolla el ICBF. El personal que emplee para la ejecucién del CON /ENIO
INTERADMINISTRATIVO tendra la vinculacion correspondiente con el hospital y por
nmguna causa generara con el ICBF relacioén laboral o contractual alguna. Si por
razon dicho personal, ya sean sus trabajadores o los de sus subcontratistas, d
al ICBF, el hospital se compromete a pagar las condenas, los costos, los gas
costas del proceso, para lo cual autoriza expresamente al ICBF desde vya, pa
contrate con cargo a el hospital los abogados y demas personal que necesite pa
defensa, previo aviso y acuerdo con este. De igual manera cualquier reclamacié
demanda de parte de un trabajador por motivos de estabilidad reforzada o
maternidad durante la ejecucion del CONVENIO INTERADMINISTRATIVO, correr
del hospital quien garantizara en todo momento los pagos que correspondan
estado. Asi mismo y de manera previa a la liquidacion, se dejard constancia que
reclamacion o solicitud alguna por cualquier concepto en materia laboral.

CLAUSULA DECIMA SEXTA. - PROTECCION DE DATOS: Conforme a los Princi
Proteccidon de Datos, PNNC y el ICBF se comprometen a garantizar la confidencialidad de
la informacién a que se tenga acceso a través del desarrollo de este CONVYENIO
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- INTERADMINISTRATIVO y/o que se encuentre registrada en los respectivos sistemas de
ihf‘” rmacion de las PARTES.

CLAUSULA DECIMA SEPTIMA. - IMAGEN CORPORATIVA Y VISIBILIDAD: Cuando
- clialquiera de las PARTES deba efectuar algln tipo de publicidad exterior visual
* (pendones, vallas, etc.), pieza o arte que impligue disefio y lleve el logo de las entidades,
‘ debera seguir todas las disposiciones previstas en sus respectivos manuales de imagen
éorporatsva 0 su equivalente o las directrices que emita la Oficina Asesora de
~ Comunicaciones de la Sede de la Direccién General.
. CLAUSULA DECIMA OCTAVA. - PROPIEDAD INTELECTUAL: Los derechos morales de
" autor, sobre los trabajos que se elaboren en desarrollo del objeto del presente CONVENIO
- INTERADMINISTRATIVO, pertenecerdn a los investigadores que participen en su
elaboracion, pero todos los entregables, trabajos, escritos, articulos y demas creaciones
susceptibles de proteccién por las normas de la propiedad intelectual que se generen en
desarrollo en el objeto convenido, serdn propiedad de las partes.

'LAUSULA DECIMA NOVENA. - CONFIDENCIALIDAD: Las partes acuerdan que, en
ud de este CONVENIO INTERADMINISTRATIVO, podran recibir de la otra parte
rmacién técnica, juridica y financiera de caracter confidencial y reservada en términos
Cdella Ieglslacxon aplicable, que para efectos del presente CONVENIO
IN‘TERADMINISTRATIVO se denominara "Informacién Confidencial® la cual podrad ser
“ recibida de manera enunciativa mds no limitativa en forma oral, escrita, visual,

. formatos escritos, electrénicos, dpticos, magnéticos y por cualquier otro medlo conomdo
0 por conocerse.

’ Las partes se obligan a mantener con toda la reserva que sea necesaria la "informacidn
conﬂdenmal” que reciba de la otra parte a partir de la fecha de firma de este CONVENIO
I‘NTERADMINISTRATIVO 0 con anterioridad a la misma, y a no enajenarla, arrendarla,
prestarla grabarla, negociarla, revelarla, publicarla, ensefiarla, darla a conocer,

~ transmitirla o de alguna otra forma divulgarla o proporcionarla, total o parcialmente a
cualquier persona natural o juridica, nacional o extranjera, publica o privada, por
clialquier medio conocido o por conocerse, aun cuando se trate de incluirla o entregarla

otros documentos como estudios, mformes propuestas u ofertas, en todo o en parte.

‘ partes se obligan a hacer extensiva la obligacién de confidencialidad con sus

directivos, funcionarios, empleados, trabajadores, agentes, contratistas, independientes,
esentantes, asesores o cualquier otra persona con ellas vinculadas y que tengan
5o a la citada informacidn, y quienes deberdn obligarse a mantenerla de manera
idencial.

Asi mismo, toda informacidn, incluida la informacién personal, que llegue a estar en
posesaon 0 en conocimiento de las partes en relacidon con el presente CONVENIO
INTERADMINISTRATIVO estd sometida a reserva legal segun lo establecido en el numeral
13 del articulo 2.4.1.2.2 y el articulo 2.4.1.2.47 del Decreto 1066 de 2015, adicionado vy
mddificado por el Decreto 567 de 2016, de tal forma que su acceso trasflere a la persona
due la conoce la obligacion de guardar dicha reserva y abstenerse de hacerla publica,
toda vez que su divulgacion podria hacerlo sujeto de sanciones penales o disciplinarias
segun corresponda. Ningun dato personal podra ser comunicado a un tercero sin la
a‘utorrzacmn previa por escrito de la persona interesada.
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En el caso de que las partes recopilen, reciban, utilicen, transfieran o alh{“gceﬁen
cualesquiera datos personales en el ejercicio de las funciones derivadas del presente
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO, estas acataran los Principios de Proteccion deDatos.
Las obligaciones prescritas en virtud de esta cldusula seguiran vigentes :tras. el
vencimiento o la rescision de este CONVENIO INTERADMINISTRATIVO. i

CLAUSULA VIGESIMA, - DOCUMENTOS CONTRACTUALES: Para todos los. gfectos,
son documentos del CONVENIO INTERADMINISTRATIVO vy por tanto hacen parte ejgra]
del mismo, todos los documentos previos que sirven como soporte para la elabaragion del
mismo, el acto administrativo de justificacién, asi como los demés que se generen:con
ocasion de la ejecucion contractual, los cuales definen igualmente actividades,

compromisos convenidos. S

CLAUSULA VIGESIMA PRIMERA. - LIQUIDACION: El presente CO VENIO

INTERADMINISTRATIVO se liquidaréd dentro de los seis (6) meses siguieht‘/e;saaz'!la

expiracion del término previsto para la ejecuciéon del mismo o a la expedicion dél -acto
administrativo que ordene su terminacién, de conformidad con lo estipulado en elarticulo
60 de la Ley 80 de 1993, modificado parcialmente por el articulo 32 de la Ley 1150.de
2007, y el articulo 217 del Decreto-Ley 019 de 2012 vy, lo previsto en el articulo 11 de la
Ley 1150 de 2007. v

PARAGRAFO UNICO: Si las partes no se presentan para efectos de la liquidacijonidel
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO, o no llegan a ningln acuerdo, se podra adel
liquidacién forma unilateral, dentro de los dos (2) meses siguientes - al ke
inicialmente pactado, si vencido el plazo anteriormente establecido, no se ha realizado la
liquidacion, la misma podra ser realizada, de mutuo acuerdo o unilateralmente, en

g qui

/ R 2 i

CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA. - INDEMNIDAD: Las partes, en el cumplimiento de
sus obligaciones, mantendran indemne a la otra contra todo reclamo, demanda, accién
legal, y costos que puedan causarse o surgir por dafios o lesiones a persona o propiedades
de terceros, que se ocasionen durante la ejecucion del presente CONVENIO
INTERADMINISTRATIVO y que se deriven de sus actuaciones realizadas durante la
ejecucion del mismo.

CLAUSULA VIGESIMA TERCERA. - REQUISITOS DE PERFECCIONAMIENTO
EJECUCION: El presente CONVENIO INTERADMINISTRATIVO se entiende perfe

CLAUSULA VIGESIMA CUARTA. - MUTUO ENTENDIMIENTO: LAS PARTES:

con la firma del presente documento que han leido y entendido los riesgos. tipific
estimados y asignados a las partes intervinientes, contenidos en los estudios previ
soporte de esta contratacion, los cuales hacen parte integral del COl\‘}Z =N

INTERADMINISTRATIVO.
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i o AUSULA VIGESIMA QUINTA. - PUBLICACION: En virtud de lo dispuesto en el

... Articulo 223 del decreto Ley 019 de 2012, en concordancia con el Articulo 2.2.1.1.1.7.1

del Decreto 1082 de 2015 y el manual de contratacién vigente, se procederda a la

publicacion del presente CONVENIO INTERADMINISTRATIVO en la plataforma SECOP I,

. que administra la Agencia Nacional de Contratacion Publica - Colombia Compra Eficiente:
- www.colombiacompra.gov.co.

: Para constancia se firma en San Juan de Pasto, en la fecha y hora sefialada en la
- p!ataforma transaccional SECOP II.

7
NOMBRE CARGO FIRMA %
it -
A,/’ : Luz Angela Alvarado Yepez Coordinadora Grupo Financiero MQ&S}(,;\K
Aprobo Jahison Jehismmy Insuasty Ordofiez Coordinador Grupo Juridico /—4““: }a—x)
‘ Marlen Johanna Rosero Erazo Contratista Grupo lJuridico Hz&
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