io de Padua

gela Paola Galvis Jiménez

| Ref. Solicitud Disponibilidad Presupuestal Fecha
Dia | Mes Afo

08 | Octubre | 2024

De la manera mas atenta me permito solicitarle, se expida un certificado de Disponibilidad Presupuestal, de acuerdo a la siguiente
informacion.

OBJETO: PRESTACION DE SERVICIOS COMO AUXILIAR AREA DE LA SALUD EN LA EJECUCION DE EQUIPOS BASICOS DE
SALUD TERRITORIAL EN EL MARCO DE LA RESOLUCION 1032 DE 2024 EN EL MUNICIPIO DE SIMITI PARA LA EMPRESA SOCIAL
DEL ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO DE PADUA. DOS (2) MESES

VALOR: CUATRO MILLONES DE PESOS M/CTE ($4.000.000)

JENNY TATIANA PEREZ IGLE$IAS
Gerente. ESE. San Antonio deﬁadua




ESE HOSPITAL SAN ANTONIO DE PADUA CERTIFICADO

SIMITI DISPONIBILIDAD

Nit. 900196366-6 PRESUPUESTAL

KM 2 VIA SIMITI-SANTA ROSA DEL SUR - Tel:6027332040 No. 862
08/10/2024

EL RESPONSABLE DE PRESUPUESTO

CERTIFICA:

Que en el presupuesto del(la) ESE HOSPITAL SAN ANTONIO DE PADUA SIMITI de la presente
vigencia fiscal del 2024, existe CERTIFICADO DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL, con la siguiente
denominacion:

Concepto : PRESTACION DE SERVICIOS COMO AUXILIAR AREA DE LA SALUD EN LA EJECUCION DE EQUIPOS BASICOS
DE SALUD TERRITORIAL EN EL MARCO DE LA RESOLUCION 1032 DE 2024 EN EL MUNICIPIO DE SIMITi PARA LA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO DE PADUA. ( SERVICIOS EN GENERAL (NO DECLARANTES 6%) (249055) )

Rubro o Descripcién ~Valor
2 Gastos { o o
21 | Funcionamiento
212 Adquisicion de bienes y servicios
21202 ' Adqwsmlones diferentes de activos
2120202 Adqu1510|on de servicios
2120202009 | Servicios parala comunidad, sociales y personales
212020200906 | Servicios Personales Indirectos
21202020090604 | Remuneracion de Servicios Tecnicos Asistenciales ) T N ) $4 000 000.00
TOTAL: $4.000.000.00
SON

CUATRO MILLONES DE PESOS M/CTE

Tipo de Documento: Disponibilidad Presupuestal
Fecha de Saldo:

Saldo: 0.00

El presente certificado se expide a solicitud del(la) Dr(a) JENNY TATIANA PEREZ IGLESIAS

Expedido en el municipio de SIMITI, a los 08 dl\as ddlymes de Octubre de 2024 para efectos del
control presupuestal.

ANGELA PAOLA GALVIS JIMENEZ
PROFESIONAL UNIVERSITARIA RECURSO HUMANO Y PRESUPUESTO
1095806031




ESE HOSPITAL SAN ANTONIO DE PADUA

SIMITI
Nit. 900196366-6
KM 2 VIA SIMITI-SANTA ROSA DEL SUR - Tel:6027332040

Tercero: NAZLHY YHADIANIS BECERRA GUERRERO CC 1050552182

Referencia Presupuestal:
CERTIFICADO DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL No. CDP-862
Referencia Externa: CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. 519

Solicita: VIRGINIAANDREA DELGADO SERPA.

REGISTRO
PRESUPUESTAL DE
COMPROMISO

No. 1015
21/10/2024

Concepto : PRESTACION DE SERVICIOS COMO AUXILIAR AREA DE LA SALUD EN LA EJECUCION DE EQUIPOS BASICOS DE SALUD
TERRITORIAL EN EL MARCO DE LA RESOLUCION 1032 DE 2024 EN EL MUNICIPIO DE SIMITI PARA LA EMPRESA SOCIAL DEL

ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO DE PADUA. ( SERVICIOS EN GENERAL (NO DECLARANTES 6%) (249055) )

Rubro | Descripcion
2 Gastos
21 Funcionamiento
212 Adquisicion de bienes y servicios
21202 Adquisiciones diferentes de activos
2120202 | Adquisicion de servicios
2120202009 | Servicios paré'lé oomﬁnidad, sociales y personales
212020200906 Servicios Personales Indirectos
21202020090604 Remuneracion de Servicios Tecnicos Asistenciales
TOTAL:
SON

CUATRO MILLONES DE PESOS M/CTE

Tipo de Documento: Registro Presupuestal de Compromiso
Fecha de Saldo:
Saldo: 0.00

Valor

§4.000.000.00
$4.000.000.00

El presente certificado se expide a solicitud del(la) Dr(a) JENNY TATIANA PEREZ IGLESIAS

Expedido en el municipio de SIMITI, a los 2¥dNs del mes de Octubre de 2024 para efectos del

control presupuestal.

ANGELA PAOLA GALVIS JIMENEZ
PROFESIONAL UNIVERSITARIA RECURSO HUMANO Y PRESUPUESTO
1095806031




i

ACTA DE INICIO CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS
CPS No. 519-2024

ESE. SAN ANTONIO DE PADUA.

NAZLHY YHADIANYS BECERRA GUERRERO.

ALOR FISCAL CUATRO MILLONES DE PESOS M/CTE ($4.000.000).

OBJETO PRESTACI(')'N DE SERVICIOS COMO AUXILIAR AREA DE LA SALUD, EN LA,EJECUCION DE
EQUIPOS BASICOS DE SALUD TERRITORIAL EN EL MARCO DE LA RESOLUCION 1032 DE 2024
EN EL MUNICIPIO DE SIMITI PARA LA ESE. HOSPITAL SAN ANTONIO DE PADUA.

PLAZO DOS (2) MESES

En el Municipio de Simiti - Bolivar, en las instalaciones de la ESE. Hospital San Antonio de Padua, a veintitin (21) dias de octubre de 2024,
se reunieron en las instalaciones de la entidad hospitalaria, ANGELA PAOLA GALVIS JIMENEZ, en representacion de la ESE Hospital
San Antonio de Padua, en calidad de SUPERVISOR y NAZLHY YHADIANYS BECERRA GUERRERO, quien se identifica con cedula de
ciudadania No. 1050552182, en calidad de contratista. Quien obra en causa propia con el fin de suscribir la siguiente Acta de Inicio, bajo
los siguientes.

CONSIDERANDOS

1. Que la ESE. San Antonio de Padua suscribio Contrato de Prestacion de Servicios CPS No. 519-2024 fechado veintitin (21) dias de
octubre de 2024.

2. Que mediante oficio fechado el veintiun (21) dias de octubre de la presente anualidad, se designo al PROFESIONAL UNIVERSITARIO-
RECURSO HUMANO, como supervisor del Contrato de Prestacion de Servicios CPS No. 519-2024 quien debera cumplir con las
obligaciones determinadas en el contrato y demas de orden legal, constitucional y reglamentario.
3. Que en el referido contrato se encuentra incluido dentro del marco de obligaciones del Supervisor la de elaborar y suscribir “1). £/ acta
de inicio del contrato teniendo en cuenta que el contratista debe iniciar la ejecucion del mismo previo cumplimiento de los requisitos de
ejecucion y legalizacion del contrato”.
4. Que se encuentran acreditados los requisitos de perfeccionamiento y legalizacion del contrato, por lo que...

ACUERDAN

Fijar como fecha de iniciacion de la ejecucion de las actividades objeto del Contrato de Prestacion de Servicios CPS No. 519-2024 el dia
veintitn (21) dias de octubre de 2024.

Por constancia firfan gdr quienes intervienen

PAOLA GALVIS'JIMENEZ




ON DE SERVICIOS CPS No. 519-2024 SUSCRITO ENTRE LA ESE. HOSPITAL SAN ANTONIO DE PADUA Y
CERRA GUERRERO

los suscritos JENNY TATIANA PEREZ IGLESIAS, mayor de edad, vecino y residente en Simiti - Bolivar, identificado con Cédula de
iudadania No. 53.080.998, quien obra en nombre y representacion legal ESE. HOSPITAL SAN ANTONIO DE PADUA, Nit. 900.196.366-6, en
su condicion de Gerente nominado mediante Decreto No. 485 de 2024 y Acta de posesion de fecha mayo 28 de 2024, posesionado debidamente
para el ejercicio del cargo, facultado para la suscripcion de este contrato segun lo previsto en el Manual de contratacion institucional Acuerdo 01
de 2021, que para estos efectos en o sucesivo se denominara EL CONTRATANTE, por una parte, y por la otra, NAZLHY YHADIANYS BECERRA
GUERRERO, quien se identifica con cedula de ciudadania No. 1050552182, quien para efectos del presente contrato se denominara EL
CONTRATISTA, hemos convenido suscribir el presente CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS, quien se regira por el Acuerdo No. 001
de 2021, emanado por la junta directiva, segun las siguientes consideraciones: 1) Segun el numeral 6 del articulo 195 de la Ley 100 de 1993, en
materia contractual las Empresas Sociales del Estado se rigen por el derecho privado, pero pueden discrecionalmente utilizar las clausulas
exorbitantes previstas en el estatuto general de contratacion de la administracion pablica, sin desconocer que debe siempre aplicarse los principios
de la funcion administrativa y de la gestion fiscal de que tratan los articulos 209 y 267 de la Constitucion Politica y someterse al régimen de
inhabilidades e incompatibilidades previsto legalmente para la contratacion estatal, ademas de la Resolucion No. 5185 de 2013, por medio de la
cual el Ministerio de Salud y de la Proteccion Social fijan los lineamientos para que las Empresas Sociales del Estado adopten es Estatuto de
Contratacion que rige su actividad contractual. 2) En observancia de los parametros anteriores, La Junta Directiva en observancia al numeral 7°
del Decreto 1876 de 1994, aclarado por el Decreto Nacional 1621 de 1995, como es: “7. Aprobar los Manuales de Funciones y Procedimientos,
para su posterior adopcion por la autoridad competente, expidio el estatuto contractual, Acuerdo No. 001 de 2021, por medio de la cual se “POR
MEDIO DEL CUAL SE DEROGA EL ACUERDO No. 02 DE 2014 Y SE EXPIDE EL NUEVO MANUAL DE CONTRATACION”. 3) Que, el Manual
de Contratacion segin Acuerdo 001 de 2021, consagra en el numeral 27.2.2, articulo 27, Causales de contratacion directa. Son causales de
contratacion directa las siguientes: 27.2.2 La celebracion de contratos de prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestion. Que, por
lo anterior se acudira a la modalidad de contratacion directa, atendiendo no tan solo la cuantia, sino también la naturaleza del contrato, como es
la prestacion de servicios de apoyo a la gestion. 4) Que de conformidad con el requerimiento elaborado por el Profesional Universitario con
Funciones de Talento Humano de la ESE. San Antonio de Padua, y estudiada la hoja de vida del contratista, se precis contratar AUXILIAR AREA
DE LA SALUD, CON EXPERIENCIA NO INFERIOR A UN (1) ANO. 5) Que la Profesional Universitario con Funciones de Talento Humano,
certifico que, dentro de la organizacion interna de la Entidad, la planta de personal no existe, personal al servicio a contratar. 6) Que la Profesional
Universitario con Funciones de Talento Humano, elaboro estudio previo donde consta la necesidad, y demas aspectos del mismo segun el
contenido en el principio de planeacion contenido en el articulo 1° del Acuerdo 001 de 2021, estatuto contractual que dispone: En virtud del
principio de planeacion, la Empresa Social del Estado debe hacer durante la etapa de planeacion el analisis de la perspectiva legal, comercial,
financiera, organizacional, técnica y de riesgo del objeto a contratar. La Entidad Estatal debe dejar constancia de este anlisis en los Documentos
del Proceso, asi como al Plan Anual de Adquisiciones y al Presupuesto de la misma. En virtud de este principio no podra iniciarse ninglin proceso
contractual sin la existencia previa de disponibilidad presupuestal y sin los estudios técnicos de conveniencia, oportunidad, necesidad y de
factibilidad de acuerdo a cada caso en particular. 7) Que la Resolucion No. 1032 de 2024 del Ministerio de Salud y proteccién social Por la
cual se efectua una asignacion de recursos para apoyar la financiacion del programa de equipos basicos de salud, tiene por destinacion. Los
recursos asignados a las Empresas Sociales del Estado sefialadas en el articulo precedente seran destinados exclusivamente a la
financiacion, conformacion y operacion del programa de Equipos. Basicos de Salud, para realizar actividades en las zonas rurales,
urbanas, poblaciones o grupos sociales donde se cuente con poca o ninguna actividad del plan de intervenciones colectivas, como una
primera etapa en la construccion de un modelo preventivo y predictivo que articulara recursos de diferentes fuentes. 8) Que, mediante la
Resolucion No. 1032 de 2024 del Ministerio de Salud y proteccion social, fueron asignados recursos para financiar 1 equipos basicos
de salud, por el término de cuatro (4) meses por la suma de DOSCIENTOS VEINTIDOS MILLONES NOVECIENTOS OCHENTA Y UN MIL
CUATROCIENTOS PESOS M/CTE ($222.981.400) a la entidad hospitalaria Empresa Social del Estado Hospital San Antonio de Padua. 9)
Que la Profesional Universitario con Funciones de Talento Humano, ha evaluado y certificado la capacidad, idoneidad y experiencia del contratista,
de lo cual se deja constancia que obra en el expediente del contrato. 10) Que asi mismo se ha revisado y verificado la documentacion
recontractual ajustada a la normatividad vigente.11) Que, el jefe de Presupuesto de la ESE. San Antonio de Padua expld el Cemﬁcado de
isponibilidad Presupuestal para la celebracion del presente contrato. 12) Que el presente contrato se reglr' or el con
stitucional vigente para Ia fecha del acuerdo contractual, por las Ieyes civiles y comerci .

agrafo. En ninglin caso este contrato,
ii?fe)z@ontrae vinculo de carac la




5. Dar atencion de enfermeria al paciente durante el tratamiento médico quirargico, y administrar los
idados al paciente de acuerdo con las 6rdenes médicas y de enfermeria. 6. Desarrollar actividades creativas y ocupacionales
. Informar oportunamente al profesional responsable sobre situaciones de emergencia y riesgos que observe en los pacientes,
idad o medio ambiente. 8. Esterilizar, preparar y responder por el material, equipo y elementos de los servicios habilitados de la
tucion. 9. Brindar cuidado directo a los pacientes que requieran atencion especial. 10. Elaborar los formatos, y registros de forma clara segun
lo establece las normas vigentes. 11. Colaborar con la identificacion de individuos y grupos de poblacion expuestos a riesgos de enfermar. 12.
Informar a individuos y grupos de la comunidad sobre la existencia y utilizacion de los servicios de salud. 13. Preparar los servicios de consulta y
colaborar con el médico en la prestacion del servicio, 14. Realizar la vacunacion institucional o por canalizacion y el control de temperatura a las
neveras que contienen los bioldgicos. 15. Realizar los registros estadisticos pertinentes a su trabajo. 16. Lievar a cabo las tareas o actividades
que le solicite la enfermera jefa del servicio para lograr una atencion adecuada y oportuna a los usuarios atendidos. 17. Ejercer el autocontrol de
todas las tareas que le sean asignadas. 18. En cumplimiento de lo reglado en las normas legales pertinentes, especialmente del articulo 23 de la
ley 1150 de 2007, acreditar que se encuentra al dia en el pago de aportes al Sistema de Seguridad Social Integral. 19. Las demas que se deriven
0 sean necesarias para el cumplimiento del objeto contractual.20. Hacer parte activa de los comités que se convoquen, siendo responsable de
las obligaciones derivadas del mismo. 21. Asistir a las reuniones, juntas o sesiones que la gerencia lo invite, dentro el ejercicio de sus obligaciones.
22. Hacer el acompafiamiento al Hospital para que logre cumplir con los diez pasos y se encuentre en condiciones de solicitar la Evaluacion
Externa y posterior certificacion como institucion IAMII. 23. Articular en el comité IAMII institucional, para el cumplimiento de cada uno de los
pasos siguiendo la autoapreciacion establecida por lineamientos. 24. Organizar los soportes que son la evidencia del trabajo en la institucion en
cada uno de los servicios donde se atiende la madre y el nifio. 25. Ayudar a formular un plan de accion y estrategias para su cumplimiento de los
10 pasos de la IAMIL. Vigilar y facilitar el cumplimiento de las acciones, segun el plan formulado. 26. Articular con la secretaria de salud municipal
las Intervenciones individuales con las intervenciones Colectivas fortaleciendo la IAMII. Realizar un curso IAMII cada ano. 27. Apoyo y orientacion
para armonizacién de los servicios de atencion materno infantil ofertados por la ESE con la estrategia IAMII.28. Implementacion de la ley 2244
de 11 dejulio 2022 o ley del parto digno humanizado y respetado.29. Apoyar en el curso de preparacion de maternidad y paternidad. 30. Aplicar
la herramienta de caracterizacion. 31. Desarrollar procesos educativos que faciliten a las personas elegir y adoptar practicas favorables a la salud
y de autocuidado. 32. Promover y facilitar respuestas integrales a las necesidades de las personas, familias y comunidades, por medio de la
articulacion de la oferta de los servicios sociales, conforme al contexto poblacional y acorde con el curso de vida. 33. Identificar las condiciones
de salud las personas, familias y comunidades en los microterritorios y gestionar la respuesta efectiva en salud a las diferentes modalidades de
atencion. 34. Promover el mejoramiento de los ambientes fisicos de la vivienda y el entorno de las familias y comunidades. 35. Identificar personas
no afiliadas al sistema de salud y gestionar el framite de afiliacion. 36. Inducir la demanda de servicios de los eventos relacionados con las
prioridades en salud publica y aquellos que ocasionen un alto impacto en salud publica. 37. Informar a las familias sobre el portafolio de servicios
de salud y de otros sectores de acuerdo con sus necesidades. Generales: 1. Prestar a entera satisfaccion el servicio. 2. Prestar colaboracion
necesaria para el desarrollo del objeto del contrato. 3. Acreditar afiliacion a salud y pensién, segln lo establecido en el Articulo 50 de la Ley 789
de 2002 y 797 del 2003 y Decreto 510 del 2003, Ley 1753 de 2015 Articulo 135. 4. Dar estricto cumplimiento a las normas de orden laboral y
prestacional. 5. Otorgar las polizas dentro de los términos que solicite la Empresa Social del Estado Hospital San Antonio de Padua. 6. Aceptar
la supervisién por parte de la Empresa Social del Estado Hospital San Antonio de Padua. 7. No acceder a amenazas o peticiones de quienes
acttien por fuera de la Ley, con el fin de obligarlo hacer u omitir algtin acto o hecho, debiendo informar inmediatamente a la Entidad y demés
autoridades competentes cuando se presenten este tipo de situaciones. 8. Presentar un informe mensual de actividades de su gestion y del
servicio prestado como requisito de pago, asi como un informe de la totalidad de las actividades ejecutadas y la finalizacion de la ejecucion del
contrato y los demas informes que le sean asignados. 9. El Contratista debe dar cumplimiento obligatorio a los procesos y procedimientos
establecidos por la Empresa Social del Estado Hospital San Antonio de Padua, para la evaluacion y control de las politicas establecidas por la
entidad, garantizando de esta manera la calidad de la atencion a los usuarios, tendientes a la acreditacion de la institucion. 10. El contratista
debera dar cumplimiento al anexo de confidencialidad para el manejo de la informacion de la ESE HSAP. 11. En caso de presentarse glosas
definitivas por incumplimiento del contratista por las actividades realizadas por los ejecutores, se realizaran el respectivo descuento a favor del
HOSPITAL al CONTRATISTA sobre cualquier cuenta o saldo que exista a favor de este incluyendo en su defecto la liquidacion del contrato. Una
vez comunicada sobre la glosa definitiva la ESE. San Antonio de Padua, se reservara el derecho a deducir el valor de esta de las facturas que

presente el CONTRATISTA durante la ejecucién del contrato, en el evento que el CONTRATISTA no tuviere saldo a Favor, EL HOSPITAL podré
. hacer efectivo riesgo amparado en la garantia Gnica. 12. El contratista se obliga a utilizar los elementos de Proteccion Personal (EPP) sies el
caso y se responsablllza de su adecuado uso. 13 El contratasta debera estar inscrito en el Sistema de Informac;'

e Ios siguientes compromisos, sin perjuici
- forma de halago's'e
as.gue tengan por objeto la.colusi




ANTONIO DE PABUA SIMIT!
EDIANA COME { =
quier tlempo, el desarrollo del contrato, incluyendo las especificaciones técnicas, asi como la calidad del servicio e
ar por el estricto cumplimiento de su objetoy control de las obligaciones adquiridas a través del mismo. 2. Cancelar el valor pactado
1@ se suscriba de conformidad a la forma de pago establecida y bajo la presentacion y aprobacion previa de los informes, actas y

umentos que soporten el cumplimiento del objeto y de las obligaciones derivadas del mismo por parte del CONTRATISTA. 3. Realizar
: a los indicadores obligatorios al EST equipo de salud basica territorial, conforme lo establece los lineamientos de operacion de equipos
icos de salud, en los siguientes términos:

INDICADOR DESCRIPCION DEL INDICADOR FORMULA DEL INDICADOR
Proporcion de hogares Este indicador muestra el porcentaje de NUMERADOR: Nimero de hogares atendidas a través de
atendidos a través de hogares que han sido atendidos en el equipos de salud territorial

equipos basicos de salud territorio (caracterizados, con clasificacion de
riesgo y PICP en ejecucion o terminado) DENOMINADOR: Total de hogares planeadas en el territorio

FACTOR: 100

Proporcion de hogares con | Porcentaje de hogares que acceden a | Numerador: Numero de hogares que acceden a
acceso a intervenciones | intervenciones colectivas en relacion con el | intervenciones colectivas

colectivas total de hogares en un territorio

Denominador: Total de hogares planeadas en el territorio
(entorno hogar)

FACTOR x100
Proporcion de personas | Porcentaje de personas que acceden a | Numerador: Numero de personas que acceden a
con acceso a | intervenciones colectivas relacion con el total | intervenciones colectivas en todos los entormnos.
intervenciones colectivas | de habitantes en un micro territorio
en todos los entornos del Denominador: Total de personas en un micro territorio
microterritorio  (entorno
hogar + escolar + FACTOR x 100

comunitario + institucional
+ laboral informal)

QUINTA. DECLARACIONES DEL CONTRATISTA. 1. Conoce y acepta los Documentos del Proceso. 2. Se encuentra debidamente facultado
para suscribir el presente contrato. 3. El Contratista al momento de la celebracion del presente contrato no se encuentra en ninguna causal de
inhabilidad e incompatibilidad. 4. Esta a paz y salvo con sus obligaciones laborales frente al sistema de seguridad social integral. 5. El valor del
contrato incluye todos los gastos, costos, derechos, impuestos, tasas y demas contribuciones relacionadas con el cumplimiento del objeto del
presente contrato. 6. EI Contratista manifiesta que los recursos que componen su patrimonio no provienen de lavado de activos, financiacion del
terrorismo, narcotrafico, captacion ilegal de dineros y en general de cualquier actividad ilicita; de igual manera manifiesta que los recursos
recibidos en desarrollo de este contrato no seran destinados a ninguna de las actividades antes descritas. 7. El Contratista se compromete a no
contratar menores de edad para el ejercicio del objeto contractual, asi como a no permitir que se subcontrate a menores de edad para tales
efectos, dando aplicacién a la Resolucion 1677 de 2008 del Ministerio de la Proteccion Social y los Pactos, Convenios y Convenciones
Internacionales ratificados por Colombia, sobre los derechos de los nifios. SEXTA. VALOR Y FORMA DE PAGO: La ESE. Hospital San Antonio
de Padua, cancelara al contratista el valor de CUATRO MILLONES DE PESOS M/CTE ($4.000.000), pagaderos de la siguiente manera: dos
pagos parciales de DOS MILLONES DE PESOS M/CTE ($2.000.000), todo con sujecion a la disponibilidad de recursos CDP y RP. Previa
presentacion del comprobante de pago del sistema general de seguridad social en salud (salud, pension y riesgos laborales) los cuales se
cancelaran dentro de los diez dias habiles del siguiente mes a la de prestar los servicios previo presentacion y aprobacion del mismo por el
supervisor del contrato. SEPTIMA. SEGURIDAD SOCIAL AFILIACION A LOS SISTEMAS DE SALUD Y PENSIONES EN LA LEY 100 DE 1993.
EL CONTRATISTA se compromete a cumplir con su obligacion de afiliacion a salud y pensiones, como independiente debiéndose cotizar sobre
el 40% del valor del contrato en forma mensualizada, por lo cual el incumplimiento de esta obligacion sera causal para la imposicion de multas
ucesivas hasta tanto se dé el cumplimiento, previa verificacion de la mora mediante liquidacion efectuada por la entidad admini Cuando

nte la ejecucion del contrato o a la fecha de su liquidacion se observe la persistencia de este incumplimiento, la ent dad es ]

sula excepcional de caducidad administrativa. OCTAVA. SUPERVISION. La supervision d e
avés PROFESIONAL UNIVERSITARIO — TALENTO HUMANO de la ES
ctividades estipuladas en el presente Contrato, teniend:
: 1) Realizar vigilancia, control i




fistas en los articulos 15,16 y 17 de la Ley 80 de 1993 y de caducidad de acuerdo con el articulo 18 de la Ley 80 de
ERA. PENA PECUNIARIA. En caso de incumplimiento del presente Contrato, LA CONTRATISTA debera pagar una
ivalente al quince por ciento (15%) de su valor, a titulo de pena pecuniaria. DECIMA SEGUNDA. MULTAS: En caso de mora
i jento parcial de las obligaciones por parte de la CONTRATISTA y para conminarla al cumplimiento de estas, la Entidad contratante
podra imponerle multas sucesivas equivalentes al uno por mil del valor de la orden de prestacion de servicios por cada dia calendario de atraso
en la ejecucion del objeto del contrato. Las multas tendran un tope maximo del quince por ciento (15%) del valor del contrato. PARAGRAFO: El
-~ valor de las multas se podra descontar de las sumas que la Entidad Contratante adeude a la Contratista y si ello no fuere posible se tomara de la
garantia de cumplimiento o se cobrara por via judicial. DECIMA TERCERA. GARANTIAS. RIESGOS Y NO EXIGIBILIDAD DE GARANTIAS: EL
HOSPITAL ha analizado los riesgos previsibles que pudieran afectar el desarrollo del contrato de conformidad con su objeto, la forma de
prestacion del servicio, la naturaleza de este y la forma de pago, los cuales se asocian al cumplimiento del contrato y la calidad del servicio
prestado, nesgos todos que deben ser asumidos por el contratista. Los riesgos derivados del cumplimiento del objeto se controlan designando
un supervisor del contrato con responsabilidades relacionadas con el objeto contractual. En cuanto a la posibilidad de incumplimiento del
contratista por no entrega del servicio de la manera en que se contrata o por su ejecucion incompleta, el riesgo se controla al establecer la
modalidad de pago por mensualidades vencidas y sujetar la cancelacion de las mismas a la aprobacion por parte del supervisor del contrato del
informe mensual de actividades, asi mismo con las multas y clausula penal pecuniaria, sin que sea necesario exigir garantias. DECIMA CUARTA.
IMPUTACION PRESUPUESTAL: El valor del presente Contrato queda sujeta a las reservas y compromisos presupuestales, tal como esta
establecido en los numerales 13 y 14 del articulo 25 de la Ley 80 de 1993. El registro presupuestal para el presente Contrato se hara con cargo
al presupuesto de la ESE. San Antonio de Padua de la presente vigencia fiscal afo 2024, segun constancia de disponibilidad presupuestal No.
862 de fecha octubre 8 de 2024. DECIMA QUINTA. LIQUIDACION. El presente Contrato por norma vigente no exige liquidacion; pero para el
presente caso se liquidara dentro de los cuatro (4) meses siguientes a su terminacion, de conformidad con la Ley 80 de 1993. DECIMA SEXTA.
IDONEIDAD Y EXPERIENCIA: EL CONTRATISTA, tiene capacidad técnica e idoneidad y cuenta con experiencia para la ejecucion, y el desarrollo
de las actividades que conllevan la ejecucion del objeto contractual, de acuerdo a su formacion y experiencia, la cual hace parte integral del
presente Contrato. Se deja constancia que en la planta de personal de la Entidad, no hay personal disponible a efectos de ejecutar el objeto de
este contrato. DECIMA SEPTIMA. INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES. EL CONTRATISTA, declara bajo la gravedad del juramento que
no le asiste ninguna inhabilidad ni incompatibilidad de las previstas en la Ley para suscribir este Contrato de Prestacion de Servicios, asi mismo
que no se encuentra incursa en causal de impedimento ni conflicto de intereses, y si asi lo fuere se hara responsable por los dafios y los perjuicios
que se ocasionen al CONTRATANTE y frente a terceros. DECIMA OCTAVA. TERMINACION DEL CONTRATO. - EL HOSPITAL podra dar por
terminado el contrato por las siguientes causas: a) Incumplimiento de alguna de las clausulas del presente contrato b) comprobacion de mal
manejo de la informacion del Hospital por parte del contratista. c) Participacion en actos que vayan en contra de las reglas y normas establecidas
por el Hospital. d) por mutuo acuerdo. €) Por vencimiento del plazo pactado. PARAGRAFO. - Para la terminacion del contrato basta con que el
Hospital informe al CONTRATISTA, sobre la causal de terminacion, sin que ello genere indemnizacion alguna por parte del contratante y debera
procederse en forma inmediata a la liquidacion del contrato. DECIMA NOVENA. DE LA TERMINACION UNILATERAL. EI HOSPITAL podra dar
por terminado unilateralmente el presente contrato mediante acto administrativo debidamente motivado, conforme a lo establecido en el Acuerdo
001 de 2021. VIGESIMA. DE LA INTERPRETACION UNILATERAL. Si durante la ejecucion del contrato surgen discrepancias entre las partes
sobre la interpretacion de algunas de sus estipulaciones que puedan conducir a la paralizacion o a la afectacion grave del objeto contratado si no
se logra acuerdo, EL CONTRATANTE interpretara en acto administrativo debidamente motivado, las estipulaciones o clausulas objeto de la
diferencia. VIGESIMA PRIMERA. SOLUCION DE CONTROVERSIAS CONTRACTUALES. Las partes acuerdan que en el evento que surjan
diferencias entre ellas con ocasion del presente contrato las mismas buscaran mecanismos alternativos de arreglo directo, tales como la
Negociacion Directa, la Amigable Composicion, la Transaccion y la Conciliacion. En tal caso las partes dispondran de un término de 30 dias
contados a partir de la fecha en que cualquiera de ellas haga la solicitud en tal sentido, término que podra ser prorrogado por mutuo acuerdo.
VIGESIMA SEGUNDA. NORMAS APLICABLES. El presente contrato se rige por el derecho privado y en especial por lo dispuesto en el Acuerdo
directivo No. 001 de 2021, de la Junta Directiva - Manual de contratacion de la ESE. San Antonio de Padua. VIGESIMA TERCERA. CESION. El
CONTRATISTA no podra ceder el presente contrato sin previa autorizacion emitida por el Gerente de la ESE. San Antonio de Padua. VIGESIMA
CUARTA. RESPONSABILIDAD SOBRE BIENES ENCOMENDADOQS. EL CONTRATISTA es responsable por la pérdida o deterioro de los bienes
encomendados a su custodia. En caso de entrega de elementos devolutivos que le sean suministrados para el desarrollo de sus actividades, sera
mediante inventario individual, comprometiéndose a devolverlos una vez vencido el contrato en el estado en que le fueron entregados 0 medlante
reparacion o reposicion en el caso de dafio o pérdida, salvo deterioro normal de los mismos. VIGESIMA«
ICORRUPCION. El contratista apoyaré la accion del Estado Colombiano y pamcularmente la.E!
@g}&:a y la responsabllldad de rendlr cuentas, y en este contexto debera as




o ocasion de la ejecucion del contrato dara a dicha informacion exclusivamente el uso indispensable para la debida
rohibido su revelacion y publicacion, divulgacion, transmision o reproduccion a terceros con un fin distinto a la ejecucion del
@ autorizacion escrita de la ESE San Antonio de Padua. b) EL CONTRATISTA se obliga a cuidar que sus empleados, contratistas
ue por la razon que sea, se involucren o relacionen con cada actividad objeto de este contrato, se obliguen solidaria e integramente
ta proteccion aqui establecida. c) La trasgresion a la presente obligacion de confidencialidad, dara lugar a la terminacién anticipada y unilateral
el presente contrato por la parte perjudicada, asi como a las acciones judiciales y la indemnizacion por perjuicios a que haya lugar. d) Bajo los
terminos del presente contrato, antes de que el CONTRATISTA publique o divulgue, o haga publicar o divulgar alguna ponencia u otro articulo
que incorpore o revele cualquier informacion derivada directa o indirectamente de la ejecucion del presente contrato o de algin proyecto
especifico, enviara un ejemplar de dicha ponencia o articulo a la ESE. San Antonio de Padua, para sus comentarios y respectiva aprobacion o
negacion. VIGESIMA SEPTIMA. PROTECCION DE DATOS. En cumplimiento de lo dispuesto en la Ley 1581 de 2012 y Reglamentada
parcialmente por el Decreto Nacional 1377 de 2013, de Proteccion de Datos Personales, la E.S.E. San Antonio de Padua, garantiza la
confidencialidad de los datos personales de sus usuarios. Le comunicamos que su direccion de correo electronico forma parte de una base de
datos gestionada bajo la responsabilidad de la E.S.E. San Antonio de Padua, con la tnica finalidad de prestarle los servicios por usted solicitados,
por su condicion de paciente, empleado, proveedor, o porque nos haya solicitado informacion en algiin momento. Es voluntad de la ESE. San
Antonio de Padua., evitar el envio deliberado de correo no solicitado, por lo cual podra en todo momento, ejercitar sus derechos de acceso,
rectificacion, ~ cancelacion y oposicion de sus datos de caracter  personal  por  correo  ordinario
a: contactenos@esesanantoniodepaduadesimiti.gov.co. VIGESIMA OCTAVA. DOCUMENTOS: Hacen parte integral de la presente orden, los
siguientes documentos: 1- Estudios y documentos previos. 2- Certificado de disponibilidad presupuestal. 3- Propuesta u oferta de servicios
presentada por el contratista; Hoja de Vida.4. Certificado de declaracion de bienes y rentas. 5. Certificados de antecedentes judiciales,
disciplinarios, fiscales vigentes, medidas correctivas. 6. Certificado que acredite que el CONTRATISTA se encuentra afiliado al sistema de
seguridad social integral (salud y pensién o autoliquidaciones mensuales). 7. Registro Unico Tributario. 8. Hacen igualmente parte de este
instrumento, todos los documentos de supervision e informes sobre la gestion contractual que se produzcan a lo largo del término del contrato.
VIGESIMA NOVENA. NOTIFICACION DE ACTOS ADMINISTRATIVOS VIA ELECTRONICA. De conformidad con lo dispuesto en el articulo 56
del CPACA (Ley 1437-2011), el CONTRATISTA autoriza a la ESE HSAP para realizar la notificacion de actos administrativos via electronica, al
siguiente correo electronico: becerranaz/hy93@gmail.com TRIGESIMO. PERFECCIONAMIENTO Y EJECUCION: Este contrato se perfecciona
con la firma de la partes y registro presupuestal, para su ejecucion se requiere aprobacion de la garantia cuando haya lugar, la existencia de la
disponibilidad y registro presupuestal correspondiente.

Para constancia se firma en el municipio de Simiti -Bolivar, al veintiuno (21) dias de octubre de 2024

Nazlhdy  Becertat 6.

JENNY TATIANA PEREZ IGLESIAS NAZLHY YHADIANYS BECERRA GUERRERO
i adua Contratista
Contratante

aboro MFG. Abogado externo.
S0 PU. Recurso Humano
Gerente. ESE. HSAP




rvicios con personas naturales o juridicas, solo se podran celebrar cuando no exista personal de planta con capacidad
s actividades que se contrataran”. “...no existe personal que pueda desarrollar la actividad para la cual se requiere contratar
cion del servicio, o cuando el desarrollo de la actividad requiere un grado de especializacion que implica la contratacion del
icio, 0 cuando aun existiendo personal en la planta, éste no sea suficiente...”.

EL SUSCRITO PROFESIONAL UNIVERSITARIO CON FUNCIONES DE JEFE DE RECURSO HUMANO DE LA EMPRESA SOCIAL
DEL ESTADO SAN ANTONIO DE PADUA

CERTIFICA:

Que el gerente de la E.S.E. Hospital San Antonio de Padua determind la necesidad de contar con los servicios en apoyo a la gestion como
ENFERMERA, CON EXPERIENCIA NO INFERIOR A UN (1) ANO.

Que, una vez verificada la disponibilidad de personal de planta para atender la solicitud de gerencia, en razon a las necesidades de servicio
de la E.S.E., se encontro que no cuenta con personal para cumplir el objeto a desarrollar, por ello, se requiere contratar la prestacion del
servicio. :

Que, de conformidad con lo anterior, se certifica que en la planta de cargos actual de la E.S.E. no existe personal o no es suficiente, que
pueda desarrollar el objeto contractual: prestacion de servicios como auxiliar area de la salud en la ejecucion de equipos basicos de salud
territorial en el marco de la resolucion 1032 de 2024 en el municipio de Simiti para la Empresa Social del Estado Hospital San Antonio de
Padua.

La presente se firma en el municipio de Simiti (Bolivar), a los ocho (8) dias de octubre de 2024.

ANGELA PAOLA GALVIS JIMENEZ
PU. JEFE DE TALENTO HUMANO _
ESE. SAN ANTONIO DE.PAE




OAL UNIVERSITARIO CON FUNCIONES DE TALETO HUMANO DE LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL SAN ANTONIO DE PADUA DE SIMITI -
NIT. 900.196.366-6

CERTIFICA

La existencia en el PLAN ANUAL DE ADQUISICIONES vigencia 2024 de la Empresa Social del Estado Hospital San Antonio de Padua
de Simiti -Bolivar de acuerdo con la clasificacion de los codigos UNSPSC. Descripcion y valor, aprobado mediante Acta del Comité de

Comepras e Inventario.

*

SR

PRESTACION DE SERVIC DE LA SALUD EN

EJECUCION DE EQUIPOS BASICOS DE SALUD TERRITORIAL EN EL MARCO DE LA
42172004 RESOLUCION 1032 DE 2024 EN EL MUNICIPIO DE SIMITI PARA LA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO DE PADUA

En Constancia se firma, a los 08 dias de octubre de 2024

ANGELA PAOLA GALVIS JIMENEZ
PU. JEFE DE TALENTO HUMANO
ESE. SAN ANTONIO DE PADUA




PARA CONTRATAR PRESTACION DE SERVICIOS COMO AUXILIAR AREA DE LA SALUD EN LA EJECUCION D
"TERRITORIAL EN EL MARCO DE LA RESOLUCION 1032 DE 2024 EN EL MUNICIPIO DE SIMITI PARA LA EMPRESA SOCIAL
AN ANTONIO DE PADUA

OFICINA JURIDICA

Octubre 08 de 2024

| CONTRATACION DIRECTA
MARCO LEGAL -

De conformidad con lo establecido en el Manual de contratacion de la Empresa Social del Estado Hospital San Antonio De Padua de Simiti —Bolivar - ESE. HSAP,
adoptado mediante Acuerdo de Junta Directiva No. 001 de 2021 de fecha octubre 29 de 2021, articulo 22.3. Para el caso de la contratacion directa, - en los casos de
contrato de prestacion de servicios y profesionales y 22.3.1. Consolidar los estudios previos haciendo especial énfasis en la justificacion exigida en el presente Manual
frente a cada una de las causales, se procede a la elaboracion de los estudios de conveniencia previos, asi:

De conformidad con los postulados definidos en el numeral 7 del Articulo 25 de la Ley 80 de 1993, corresponde a la entidad estatal contratante, sefialar la conveniencia
o inconveniencia del objeto a contratar y las autorizaciones y aprobaciones para ello, por lo que se analizaran o impartiran con antelacion al inicio del proceso de
seleccion del contratista o al de la firma del contrato, segin sea el caso.

El mismo articulo en su numeral 12 establece que con antelacion a la apertura del procedimiento de seleccion o de la firma del contrato, deberan elaborarse los
estudios, disefios y proyectos requeridos, y los pliegos de condiciones que determinan las exigencias del contrato.

La elaboracion de unos adecuados estudios previos, la verificacion oportuna de la necesidad que existe en la entidad, el andlisis de las distintas alternativas que
existen para satisfacerla, la verificacion de las condiciones y precios del mercado, etc., determinan el éxito de los procesos de seleccion y de la ejecucion del contrato.

La planeacion de la contratacion constituye una de sus mas importantes etapas. La gran mayoria de dificultades e inconvenientes en la actividad contractual se
presentan por el incumplimiento por parte de las entidades estatales del importante principio de planeacion.

Por ello es recomendable que las entidades piblicas establezcan, de forma clara, tanto los procedimientos internos de planeacion de la contratacion, en consonancia
con las normas citadas, como los responsables de ejecutarlos, con el fin de garantizar no sélo el éxito de los procesos de seleccion, sino el resultado satisfactorio de
los contratos. Esto no sdlo permite que el Estado cumpla con sus fines esenciales, sino que garantiza que lo haga de forma oportuna y sin mayores costos.

El articulo 32 numeral 3 de la Ley 80 de 1993, regula los Contratos de prestacion de servicios, los cuales son aquellos que celebran las entidades estatales para
desarrollar actividades relacionadas con la administracion o funcionamiento de la entidad.

El articulo 2.2.1.2.1.4.9 del Decreto 1082 de 26 de octubre de 2015 dispone sobre este tipo de contratos que “...Las entidades estatales pueden contratar bajo la
modalidad de contratacion directa la prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestion con la persona natural o juridica que esté en capacidad de ejecutar
el objeto del contrato, siempre y cuando la entidad estatal verifique la idoneidad o experiencia requerida y relacionada con el area de que se trate. En este caso, no
es necesario que la entidad estatal haya obtenido previamente varias ofertas, de lo cual el ordenador del gasto debe dejar constancia escrita.

Los servicios profesionales y de apoyo a la gestion corresponden a aquellos de naturaleza intelectual diferentes a los de consultoria que se derivan del cumplimiento
de las funciones de la entidad estatal, asi como los relacionados con actividades operativas, logisticas, o asistenciales.”

La ESE. San Antonio de Padua, es un entidad piblica descentralizada, no sujeta al Estatuto de Contratacion de la Administracion Publica, sino conforme al articulo
196 de la Ley 100 de 1993 se rige por el derecho privado y el Manual de contratacion, adoptado mediante acto administrativo Acuerdo No. 01 de 2021, realiza a través
del presente documento, la respectiva justificacion de la necesidad para la contratacion bajo la modalidad de Contrato de Prestacion de Servicios Profesionales y de
apoyo a la Gestion, requerido por el jefe de Talento Humano de la entidad.

.2 ESE. San Antonio de Padua, contratara una persona natural o juridica que preste sus servicios para la ejecucion del objeto que en este estudio se plantea, haciendo

de la posibilidad que le otorga la ley, para lo cual obtendré una oferta que le permita contratar con la persona idonea y con experiencia requerida en el tema.
» o '» 1. NECESIDAD QUE SATISFACE LA GOWRA?AG‘IOQ - . .

2 de la Constitucion Politica de Colombia, establece que son fines esenciales del Estad
gtividad de los principios, derechos y deberes consagrados en la constitucio
.en el pais en su vida, honra, bienes y creencias, asi misn




901 asigna a la Nacion, la direccion del Sector Salud y del Sistema General de Seguridad Social en Salud en el territorio nacional,
onal y el ejercicio de sus competencias, dentro de las cuales se encuentra la de impulsar, coordinar, financiar, cofinanciar y evaluar
s de inversion en materia de salud, con recursos diferentes a los del Sistema General de Participaciones.

fatutaria 1751 de 2015, regula el derecho fundamental a la salud, estableciendo en su articulo 2 que el goce de éste se garantiza con su prestacion
publico esencial, correspondiéndole al estado la direccion, supervision, organizacion, regulacion, coordinacion y la adopcion de politicas que permitan
-asegurar la igualdad de trato y oportunidades para acceder a sus distintos componentes.

Que, mediante la Resolucion 555 de 2022, se establecieron los criterios de asignacion de recursos para las entidades territoriales y para las Empresas Sociales del
Estado, de los rubros: "Apoyo a Programas de Desarrollo de la Salud Ley 100 de 1993", "Plan Nacional de Salud Rural" y "Mejoramiento de la Red de Urgencias y
Atencion de Enfermedades Catastroficas y Accidentes de Tréfico”, y se definio el funcionamiento del Comité Asesor para la Asignacion de Recursos -CAAR, instancia
asesora que emite recomendaciones al Ministro de Salud y Proteccion Social en relacion con la asignacion de recursos de los citados rubros.

Que el articulo 12 de la Ley 1438 de 2011, adopta la Estrategia de Atencién Primaria en Salud la cual se define como un ejercicio de coordinacion intersectorial para
garantizar la atencion integral e integrada, desde la salud piblica, la promocion de la salud, la prevencion de la enfermedad, el diagnostico, el tratamiento, la
rehabilitacion del paciente en todos los niveles de complejidad para lograr un mayor nivel de bienestar en los usuarios.

Que el articulo 13 de la citada ley, sefiala los elementos que se deben tener en cuenta para la implementacion de la estrategia de Atencion Primaria en Salud, entre
los que se encuentra el talento humano organizado en equipos multidisciplinarios, motivado, suficiente y cualificado, como respuesta a las barreras identificadas en la
operacion del Sistema General de Seguridad Social en Salud —SGSSS-, en procura de avanzar hacia un sistema de salud con capacidad de respuesta para abordar
y asegurar la atencion en salud de las personas, familias y comunidades en todos sus momentos de curso de vida

Que el articulo 15 de la mencionada norma, dispone que los Equipos Basicos de Salud tienen la obligacion de facilitar el acceso a los Servicios de Salud, en el marco
de la estrategia de atencion primaria en Salud; en ese sentido, la constitucion de equipos basicos implica la reorganizacién funcional, capacitacion y adecuacion
progresiva del talento humano y, por ende, deberan ser adaptados a las necesidades y requerimientos de la poblacion.

Que, en la prestacion de los servicios de salud, son actores relevantes las Empresas Sociales del Estado, en razon a que pueden contratar recursos de salud publica
en los términos establecidos en los articulos 14 y 15 de la Resolucion 518 del 2015 modificada por las Resoluciones 3280 de 2018, 295 y 527 de 2023, expedidas por
el Ministerio de Salud y Proteccion Social, considerando que dicho acto administrativo dispone que se debe vincular prioritariamente a las Empresas Sociales del
Estado ubicadas en el territorio, previa determinacion de su capacidad técnica y operativa, a efectos de brindar las atenciones establecidas en el Plan de Atencion en
Salud Publica.

Que este Ministerio, a través de la Resolucion 737 del 30 de abril de 2024, la cual derogd la Resolucion 5514 de 2013 y modificd la Resolucion 2361 de 2016, dispuso
que los actos administrativos que soporten la asignacion de recursos, que se ejecutan mediante transferencia a entidades territoriales o sus entes adscritos o
vinculados, deberan enmarcarse en los requisitos alli previstos y atender a la planeacion que la dependencia responsable de la ejecucion efectie para dicha vigencia.

Que la Direccion de Promacion y Prevencion del Ministerio de Salud y Proteccion Social, recibié propuestas de las ESE correspondientes a los departamentos de
Tolima, Antioguia, Narifio, Cundinamarca, Casanare, Norte de Santander, Santander, Magdalena, Cesar, Bolivar y los distritos de Santa Marta, San Andrés y Santiago
de Cali.

Que ante los miembros del Comité Asesor CAARP-DPSAP, en sesion del 4 de junio de 2024, se presentaron los conceptos de viabilidad de las citadas propuestas,

los cuales se avalan bajo la revision técnica realizadas por la Direccion de Promocion y Prevencion y la Direccion de Prestacion de Servicios, con el fin de garantizar

el despliegue de equipos interdisciplinarios para la atencion de las personas, familias y comunidades en los departamentos de Tolima, Antioquia, Narifio,

Cundinamarca, Casanare, Norte de Santander, Santander, Magdalena, Cesar, Bolivar y los Distritos de Santa Marta, San Andrés y Santiago de Cali, los cuales

recomendaron mediante Acta No. 15, al sefior Ministro de Salud y Proteccion Social, la asignacion de recursos por un valor de CIENTO SETENTA Y OCHO MIL

CUATROCIENTOS TREINTA' Y OCHO MILLONES SEISCIENTOS TREINTA Y OCHO MIL QUINIENTOS VEINTISIETE PESOS ($ 178.438.638.527) MICTE,,
2sagregados como se indicara en la parte resolutiva del presente acto administrativo.

Que, mediante el Decreto 2295 de 2023 modificado por el Decreto 312 de 2024, se detall en el presupuesto de gastos de funcionamiento.del-Ministerio.de Salud y
Social, en la Unidad 1901 A Funcionamiento - 01 Gestion General, Cuenta: 03 Transferencias Corrientes, Subcug! b
A Entidades Territoriales Distintas al Sistema General de Participaciones, Ordinal 002: Apoyo-a: de
os Corrientes, una partida por valor de CINCO BILLONES CUARE%\;., '
A'Y TRES MIL PESOS ($5.048.297.793.000) M/CTE




cial, del rubro "Apoyo a Programas de Desarrollo de la Salud Ley 100 de 1993", Empresas Sociales del Estado para
“basado en la Atencién Primaria en Salud, a través de la conformacion y operacion de equipos basicos de salud, por la suma de
ILLONES NOVECIENTOS OCHENTA'Y UN MIL CUATROCIENTOS PESOS M/CTE ($222.981.400).

en fecha OCTUBRE 3 DE 2024, incorpord los recursos provenientes del MSPS “POR LA CUAL SE REALIZA UNA ADICION AL PRESUPUESTO
0S Y GASTOS DE LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO SAN ANTONIO DE PADUA VIGENCIA FISCAL 2024”

Que, en ese sentido, los equipos basicos de salud, se entienden como aquellas estructuras funcionales y organizativas que permiten facilitar el acceso a

los servicios de salud en él marco de la estrategia de Atencion Primaria en Salud, que tendrén entre sus funciones, las definidas en el articulo 16 de la Ley 1438 de 2011,
y su financiacién y constitucion seré con recursos interinstitucionales del sector salud destinados a la salud publica y de otros sectores que participan en la atencion de los
determinantes en salud, conforme con lo dispuesto enel articulo 15 de la referida ley.

Definiciones:

Niveles territoriales de intervencion sociosanitaria

Municipio: Es la unidad politico-administrativa a nivel funcional y estructural del ordenamiento territorial del Estado. Se distinguen zonas urbanas con sus barrios y
zonas rurales organizadas en corregimientos y veredas. En el caso de los pueblos indigenas se consideraran los resguardos, en los pueblos afrocolombianos los
concejos comunitarios y en las zonas campesinas, aquellas que se acuerden con sus asociaciones y organizaciones. Para el caso de la Resolucion 1032 de 2024 los
municipios son los sefialados en el articulo 1, en la columna “Municipios donde operaran los equipos”

Territorio: Espacio territorial en el que se comparten dinamicas geograficas, poblacionales y factores socio ambientales y culturales que inciden en las condiciones de
salud y el reconocimiento de zonas de impacto y de riesgo. Un territorio estara conformado por un rango variable de entre 3 a 10 microterritorios, dependiendo del
nivel de dispersion geografica y la densidad poblacional, de modo que un territorio puede abarcar hasta 5.000 familias, siendo recomendable configurar territorios con
un maximo de 2.000 familias. Este nivel se configura como el espacio de intervencion permanente, sistematica e integrada de los Equipos de Salud Territorial (EST),
para la ejecucion de intervenciones colectivas e individuales dirigidas a la familia. (Los recursos de la resolucion 1032 de 2024, permitiran la financiacion de EST para
aumentar la cobertura de las intervenciones colectivas) En el territorio; las personas, familias y comunidades se encuentran en los entornos, comprendidos estos
como: “los escenarios de la vida cotidiana en los cuales los sujetos se desarrollan, donde constituyen su vida subjetiva, construyen vinculos y relaciones con la vida
social, historica, cultural y politica de la sociedad a la que pertenecen. Son escenarios configurados por dinamicas y por condiciones sociales, fisicas, ambientales,
culturales, politicas y econdmicas, donde las personas, las familias y las comunidades conviven y en los que se produce una intensa y continua interaccion y
transformacion entre ellos y el contexto que les rodea. Se caracterizan por tener sujetos con roles definidos y una estructura organizativa, que comprende condiciones
de base socio demografica que pueden ser urbanas o rurales” (MSPS, 2015.Estrategia entornos saludables).

Micro territorios de salud: Espacio territorial y social conformado por un nimero de familias, que podran ajustarse dependiendo de la concentracion o dispersion
poblacional, variando de 60 familias 0 menos en zonas de alta dispersion, hasta 500 familias en zonas de alta concentracion como capitales y municipios conurbados.
Incluyen tanto a los hogares, como las dinamicas comunitarias, ambientales e institucionales, considerandose la unidad minima de intervenciones sociosanitarias
ejecutadas por equipos de salud territorial. Las familias de cada microterritorio son asignadas a una auxiliar de enfermeria quien coordina diferentes actividades e
intervenciones con todos los miembros del EST, resaltando que la puerta de entrada de estas auxiliares es el entorno hogar, mediante el proceso de caracterizacion
familiar.

Tipologia de
microterritorios

hasta 1f5{)favn;§§as v sta 2 i hasta 400 famifias hasta 500 familia

Fuente: Elaboracion propia — Ministerioc de Salud y Proteccién Social
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Fuente: Elahoranén propia Ministens de Safud y Protecoion Social
Equipo Basico de Salud- EBS: Son estructuras funcionales y organizativas del talento humano en salud en el marco de la prestacion de los servicios de salud en todos
los entornos de desarrollo que permiten facilitar el acceso y la continidad de la atencion integral en salud en el marco de la estrategia de Atencion Primaria en Salud
que tendran entre sus funciones las definidas en el articulo 16 de la Ley 1438 de 2011.

Equipo de salud territorial (EST): Estructura funcional y operativa basica en capacidad de ejecutar intervenciones colectivas e individuales en un territorio de hasta
5000 familias, conformado por 1 Médico, 1 enfermera (o), 4 auxiliares de enfermeria, 1 lider comunitario / promotor y 1 profesional de la salud o de area social segin
necesidad en salud publica y oferta del talento humano en la zona.

Equipo complementario: Estructura funcional y operativa en capacidad de ejecutar acciones de gestion de riesgos individuales y colectivas; conformados por
profesionales y técnicos: nutricion, odontologia, gerontologia, optometria, terapia fisica, ocupacional y del lenguaje, técnico ambiental, vacunador, anotador, entre
otros.

Plan Integral de Cuidado Primario — PICP: Segun el Decreto 1599 del 2022 Art. 2.11.3 el PICP es una Herramienta operativa que le permite al equipo de salud

identificar, planear, implementar, monitorear y evaluar las acciones prioritarias en salud a nivel individual, familiar y colectivo, en los diferentes momentos de curso de

vida, considerando las particularidades poblacionales y teritoriales. El PICP contempla una serie de acciones que estan agrupadas en informacion general para todas

las familias, educacion especifica por tipo de prioridad y general para todas las familias, canalizacion especifica por tipo de prioridad, busqueda activa de casos para
as las familias y canalizacion a otros sectores o actores locales.

entre la entidad territorial y la ESE, con el fin de planear la ejecucion de las intervenciones col
iversas fuentes, la priorizacion de micro territorios, identificar los entornos en lo

e los micro territorios.d orio de salud




alud. (Se recomienda disponer de los mapas de corregimientos, veredas, comunas y barrios del municipio, asi como de
Umero de hogares y / o familias por cada uno).
acion socioecondmica basica: Disponer de los datos de pobreza, nivel de desempleo, reconocimiento de las principales actividades
acion por corregimiento, vereda, comuna y barrios del municipio.
situacion de salud de la poblacion: para ello se recomienda revisar el altimo ASIS municipal, procurando analizar el comportamiento de la
dad por género, cursos de vida, grupo étnico e identificar las prioridades en salud publica, que permitan la orientacion y focalizacion de las intervenciones

Calcule espacios territoriales: Proceda a identificar zonas o espacios territoriales que agrupen un nimero de familias contiguas de acuerdo con la tipologia de micro
territorios presentados en la figura No. 1, teniendo en cuenta accesibilidad geografia compartida, interaccion de condiciones de salud, dinamicas sociales, sanitarias,
ambientales, y econémicas. Los micro territorios pueden ser distantes entre si, lo importante es que reflejen la priorizacion respecto de bajas o nulas coberturas de
las actividades del plan de intervenciones colectivas, de bajas coberturas de la intervenciones individuales de valoracion integral para la promocion y mantenimiento
de la salud, deteccion temprana de alteraciones, proteccion especifica y educacion para la salud y de ocurrencia de eventos de interés en salud piblica y de riesgos
sociales 0 ambientales, baja oferta de servicios de salud.

« Especializacion de territorios y micro territorios: Tome un mapa de su municipio y plasme con diversos colores los micro territorios y teritorios calculados, utilice
convenciones segun necesidad. El micro territorio no debe superar 500 familias.

A continuacion, se observa un ejemplo de especializacién de micro territorios y territorios.

« Priorice los micro territorios a intervenir: para esto identifique en el mapa los micro territorios ubicados en zonas rurales, urbanas y poblacionales o grupos sociales
donde se cuente con poca o ninguna actividad del plan de intervenciones colectivas, en el marco de lo dispuesto en el articulo 2 de la resolucion 1032 de 2024. Se
debe establecer la cobertura del plan de intervenciones colectivas (contratado por la entidad territorial) en cada micro territorio, (emplee convenciones y colores para
identificarlos). Se recomienda de manera adicional, tener en cuenta otros criterios para la priorizacion de micro territorios: Informacion sociodemogréfica de interés:
caracteristicas demograficas, diferenciando numero de personas por momento del curso de vida, indice de ruralidad y nivel de dispersion, diversidad cultural, poblacion
campesina, grupos étnicos, sujetos de especial proteccion, y de manera especifica identificando nifios, nifias y adolescentes, mujeres en edad fertil, gestantes,
desplazados, victimas de violencia y del conflicto armado, la poblacion adulta mayor, personas con diagnostico de enfermedades huérfanas y personas en condicion
de discapacidad, entre otras condiciones de vulnerabilidad como pobreza, desempleo por barrio, comuna, corregimiento y vereda, para lo cual se recomienda el uso
de diagnésticos locales, la informacion suministrada por el DANE, asi como del Sistema Integral de Informacion de la Proteccion Social — SISPRO. Situacion de salud
y dinamicas sanitarias de sus microterritorios: comportamiento de la morbilidad y mortalidad por cursos de vida, distribucion de condiciones de riesgo en la poblacion
y estado de los principales eventos de interés en salud piblica, presencia de problemas en salud de origen ambiental.

Figura 4. Criterios de interés en salud pablica para la "priorizacién de Microterritorios




les e intersectoriales: identifique en los micro territorios, la oferta de servicios provenientes de educacion, ICBF, Prosper»i'déd N

de ayudas tecnicas para poblacion con discapacidad, apoyo alimentario y nutricional, casas de paso o albergues, apoyo psicosocial,

i cutar por los equipos de salud territorial

narco de las intervenciones colectivas: Caracterizacion familiar y del entorno, de acuerdo con el registro administrativo o instrumento que tenga la entidad
terriforial, considerando los sistemas de seguimiento nominal y otros sistemas de alerta de los cuales se disponen en el territorio para favorecer la gestion de atenciones
| no prestadas (por ejemplo el Sistema de Seguimiento al Desarrollo Integral de Primera Infancia).

* Ejecucion de intervenciones colectivas de acuerdo con la caracterizacion; como la conformacion y fortalecimiento de redes sociales y comunitarias, zonas de
orientacion escolar, centros de escucha, procesos de educacion para la salud dirigida a los colectivos, estrategias de informacion en salud, procesos de rehabilitacion
basada en comunidad, entre otros; de acuerdo a las necesidades detectadas, los resultados en salud concertados y las prioridades establecidas en el territorio.

» Formulacion del plan integral del cuidado primario de acuerdo con los resultados de la caracterizacion realizada, identificando intervenciones individuales que deben
garantizarse por momento de curso de vida y a la poblacion materno perinatal; valorando riesgos previamente detectados; proyectando procesos de educacion para
la salud dirigido a las personas y/o a la familia (u otros sujetos colectivos de acuerdo al entorno abordado); definiendo contenidos a abordar en el marco de la
informacion en salud; reconociendo necesidades de gestion intersectorial de acuerdo a necesidades detectadas y oferta territorial; entre otros

* Identificacion del riesgo individual, familiar y comunitario de la poblacion adscrita, por momento de curso de vida, sexo-genero, etnia y condiciones socioeconémicas
y ambientales.

o Brindar informacion sobre la oferta de servicios a que tiene derecho.

 Promocion de la afiliacion al sistema de seguridad social en salud realizando los tramites correspondientes en coordinacién con la Empresa Social del Estado.

* Induccion a la demanda de servicios de los eventos relacionados con las prioridades en salud publica y aquellos que ocasionen un alto impacto en salud piblica.
Identificar, notificar y gestionar la atencion y el control de los eventos de interés en salud publica.

o Canalizacion a la institucion prestadora de servicios de salud primaria, conforme a los riesgos identificados, la mortalidad evitable y la discapacidad prevenible.

* Seguimiento al acceso efectivo a los servicios de salud en su respectiva red de prestacion de servicios.

 Promocion de espacios de conciliacion, concertacion y mediacion entre los procesos de salud propia de los grupos étnicos y los actores del SGSSS, cuando aplique.
e Promocion y gestion de la articulacion de los servicios de salud, sociales y ambientales, entre otros, de acuerdo con las necesidades de la poblacion.

o Socializacion de los resultados de la caracterizacion familiar y del entorno, con las comunidades atendidas.

* Realizar la sistematizacion y el reporte de informacion en los registros administrativos establecidos por el Ministerio, los cuales incluyen la caracterizacion, el plan
integral de cuidado primario, la canalizacion y el seguimiento a los avances del plan.

Plan Integral de Cuidado Primario (PICP)

En el marco del Decreto 1599 de 2022, con los PICP se espera que los equipos de salud centren la atencion en salud en las personas, familias y comunidades como
sujetos del derecho fundamental a la salud, teniendo en cuenta el enfoque diferencial poblacional, entendiendo que la atencion debe estar centrada en la:

e Persona: reconociendo la capacidad de cuidado para la salud y autogestion para mantener y mejorar su salud. Da cuenta de la atencion integral de la salud, sin
perder de vista el contexto social, familiar y comunitario.

e Familia: como un sistema complejo, sujeto de derechos y entorno de acciones en salud; identificando los determinantes que influyen en el estado de salud de cada
colectivo familiar. Considera la estructura, ciclo vital, funcionamiento y dinamica familiar, e interviene los factores que afectan y potencian su capacidad para afrontar,
desde una perspectiva colectiva, situaciones de salud familiar.

o Comunidad: como sujeto politico capaz de trasformar su entorno y realidad social. Reconoce las condiciones de salud de las comunidades y colectivos, identificando
los procesos de determinacion, riesgos y potencialidades. Permite planear e implementar las acciones necesarias para el mantenimiento o recuperacion de la salud
de las comunidades, con el propésito de apoyar el impacto sobre los procesos educativos, de movilizacion social e intervencion positiva sobre los procesos de
determinacion social de la salud. Dentro de las actividades relacionadas con el Plan Integral de Cuidado Primario, se encuentran:

o ldentificar las potencialidades y riesgos en los entornos, para asi priorizar las intervenciones individuales, colectivas, sociosanitarias y ambientales, en coherencia
_¢on los Planes Territoriales de Salud.
certar y programar, las acciones sectoriales e intersectoriales con las familias, la comunidad y con los actores y sectores segiin corresponda. En esta primera
EST se centran en las acciones del PIC. "
ar acciones de trabajo colaborativo, capacitacion, cuidado al cuidador y seguimiento a la gestion del Eq‘%}' (
Jas intervenciones colectivas concertadas en el PICP que estéan a cargo del EST y

ciales ubicados en el territori
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nciones en salud realizadas en el registro administrativo.

|’ seguimiento y ajuste de los PICP dirigidos a la persona, familia y comunidad.

ar el avance en el cumplimiento de las acciones y metas establecidas en los PICP para las personas, familias y comunidades.

Identificar oportunidades de mejora y realizar los ajustes a los PICP, a partir del seguimiento realizado.

0 Hacer seguimiento al cumplimiento de metas de cobertura de la poblacion asignada, considerando las intervenciones individuales, familiares y comunitarias —

colectivas del PICP.
o Programar reuniones del Equipo y de retroalimentacién con la comunidad, para identificacion, andlisis y toma de decisiones sobre los factores que inciden en el

desempefio del Equipo.

Monitoreo de los equipos por parte de los ESE.

Tabla 2. indicad ios para el i de los EST por parte de las ESE
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Que, como quiera que, conforme a la asignacion de recursos, se debe realizar un proceso contractual a fin de conformar el equipo basico de salud que operara
conforme los lineamientos antes descritos: entre ellos: un (1) médico, un (1) enfermero jefe, cuatro (4) auxiliares de enfermeria, un (1) psicologo y un (1) promotor de
salud ¢ lider comunitario.

Adicionalmente, la presente necesidad se encuentra incluida en el Plan Anual de Adquisiciones Institucional para la vigencia 2024 como “Contratacion personal
asistencial “AUXILIAR AREA DE LA SALUD’ clasificada en las familias de Servicios de recursos humanos y Servicios integrales de salud, y que para el momento de
validar los codigos UNSPSC se clasifico en 42172004 Personas de soporte de prestacnon de servmos de salud

2 DE EPC!%N DEL OBJETO AGONTRATAR . : . -

Prestacnon de ser\ncnos como auxmar area de la salud en Ia ejecumon de equos ba5|cos de salud terntonal en el marco de la resolucion 1032 de 2024 en el municipio
de Simiti para la Empresa Social del Estado Hospital San Antonio de Padua

22 ALCAKCE DEL OBJETO Y ESPECIFFCACiONES 'FECNICAS

Elaborar reglstros adecuados de enfermena de acuerdo con las normas legales, cnent|f icas y éticas de la profesnon 2. Reahzar acciones de enfermena de baja
Iepdad asignadas segin la norma y el Plan de Accion de enfermeria de la Institucion vigentes. 3. Preparar al paciente y colaborar en los medios duagnostlcos y
ntos especiales. 4. Realizar acciones educativas sobre aspectos basicos de salud y promocion del medio ambiente. 5. Dar tencid fel | pacnente
tratamlento médico qmrurglco y admlnlstrar los medicamentos y cuidados al pamente de acuerdo con !as o] )




IAMIl institucional, para el cumplimiento de cada uno de los pasos siguiendo la autoapreciacion establecida por lineamientos.
e 50n la evidencia del trabajo en la institucion en cada uno de los servicios donde se atiende la madre y el nifio. 25. Ayudar a formular
rategias para su cumplimiento de los 10 pasos de la IAMII. Vigilar y facilitar el cumplimiento de las acciones, segun el plan formulado. 26.
aria de salud municipal las Intervenciones individuales con las intervenciones Colectivas fortaleciendo la IAMII. Realizar un curso IAMII cada
) y orientacion para armonizacion de los servicios de atencion materno infantil ofertados por la ESE con la estrategia IAMII.28. Implementacion de la ley
2244 de 11 de julio 2022 o ley del parto digno humanizado y respetado.29. Apoyar en el curso de preparacion de maternidad y patemnidad. 30. Aplicar la herramienta
 de caracterizacion. 31. Desarrollar procesos educativos que faciliten a las personas elegir y adoptar practicas favorables a la salud y de autocuidado. 32. Promover y
facilitar respuestas integrales a las necesidades de las personas, familias y comunidades, por medio de la articulacion de la oferta de los servicios sociales, conforme
al contexto poblacional y acorde con el curso de vida. 33. Identificar las condiciones de salud las personas, familias y comunidades en los microterritorios y gestionar
la respuesta efectiva en salud a las diferentes modalidades de atencion. 34. Promover el mejoramiento de los ambientes fisicos de la vivienda y el entorno de las
familias y comunidades. 35. Identificar personas no afiliadas al sistema de salud y gestionar el tramite de afiliacion. 36. Inducir la demanda de servicios de los eventos
relacionados con las prioridades en salud publica y aquellos que ocasionen un alto impacto en salud publica. 37. Informar a las familias sobre el portafolio de servicios

de salud y de otros sectores de acuerdo con sus necesidades.
- 2.3 OBLIGACIONES DE LAS PARTES

2.3.1 OBLIGACIONES CONTRATISTA:

1. Prestar a entera satisfaccion el servicio. 2. Prestar colaboracion necesaria para el desarrollo del objeto del contrato. 3. Acreditar afiliacion a salud y pension, segln
lo establecido en el Articulo 50 de la Ley 789 de 2002 y 797 del 2003 y Decreto 510 del 2003, Ley 1753 de 2015 Articulo 135. 4. Dar estricto cumplimiento a las normas
de orden laboral y prestacional. 5. Otorgar las polizas dentro de los términos que solicite la Empresa Social del Estado Hospital San Antonio de Padua. 6. Aceptar la
supervision por parte de la Empresa Social del Estado Hospital San Antonio de Padua. 7. No acceder a amenazas o peticiones de quienes actien por fuera de la Ley,
con el fin de obligarlo hacer u omitir algin acto o hecho, debiendo informar inmediatamente a la Entidad y demés autoridades competentes cuando se presenten este
tipo de situaciones. 8. Presentar un informe mensual de actividades de su gestion y del servicio prestado como requisito de pago, asi como un informe de la totalidad
de las actividades ejecutadas y la finalizacion de la ejecucion del contrato y los demas informes que le sean asignados. 9. EI Contratista debe dar cumplimiento
obligatorio a los procesos y procedimientos establecidos por la Empresa Social del Estado Hospital San Antonio de Padua, para la evaluacion y control de las politicas
establecidas por la entidad, garantizando de esta manera la calidad de la atencion a los usuarios, tendientes a la acreditacion de la institucion. 10. El contratista debera
dar cumplimiento al anexo de confidencialidad para el manejo de la informacion de la ESE HSAP. 11. En caso de presentarse glosas definitivas por incumplimiento
del contratista por las actividades realizadas por los ejecutores, se realizarén el respectivo descuento a favor del HOSPITAL al CONTRATISTA sobre cualquier cuenta
o saldo que exista a favor de este incluyendo en su defecto la liquidacion del contrato. Una vez comunicada sobre la glosa definitiva la ESE. San Antonio de Padua,
se reservara el derecho a deducir el valor de esta de las facturas que presente el CONTRATISTA durante la ejecucion del contrato, en el evento que el CONTRATISTA
no tuviere saldo a Favor, EL HOSPITAL podra hacer efectivo riesgo amparado en la garantia tinica. 12. El contratista se obliga a utilizar los elementos de Proteccion
Personal (EPP), si es el caso y se responsabiliza de su adecuado uso. 13. El contratista debera estar inscrito en el Sistema de Informacion del Empleo publico —
SIGEP, previo a la firma del contrato. 14. Tener conocimiento del codigo de integridad de la ESE. HSAP que sera comunicado por Recursos Humanos.

2.3.2 OBLIGACIONES DE LA ESE. HOSPITAL SAN ANTONIO DE PADUA:

1. Ejercer la Supervision Administrativa y Financiera, la cual se realizara a través de P/ TALENTO HUMAND 6 quien haga sus veces y designar un supervisor técnico,
quien tendr la facultad de inspeccionar en cualquier tiempo, el desarrollo del contrato, incluyendo las especificaciones técnicas, asi como la calidad del servicio e
igualmente velar por el estricto cumplimiento de su objeto y control de las obligaciones adquiridas a través de este. 2. Cancelar el valor pactado en el contrato que se
suscriba de conformidad a la forma de pago establecida y bajo la presentacion y aprobacion previa de los informes, actas y demas documentos que soporten el
cumplimiento del objeto y de las obligaciones derivadas del mismo por parte del CONTRATISTA.

2.3.2 DECLARACIONES DEL CONTRATISTA

1. Conoce y acepta los Documentos del Proceso. 2. Se encuentra debidamente facultado para suscribir el presente contrato. 3. El Contratista al momento de la
celebracion del presente contrato no se encuentra en ninguna causal de inhabilidad e incompatibilidad. 4. Esté a paz y salvo con sus obligaciones laborales frente al
sistema de seguridad social integral. 5. El valor del contrato incluye todos los gastos, costos, derechos, impuestos, tasas y demas contribuciones relacionadas con el
cumplimiento del objeto del presente contrato. 6. El Contratista manifiesta que los recursos que componen su patrimonio no provienen de lavado de activos, financiacion

el terrorismo, narcotréfico, captacion ilegal de dineros y en general de cualquier actividad ilicita; de igual manera manifiesta que los recursos recibidos en desarrollo
de este contrato no seran destinados a ninguna de las actividades antes descritas. 7. El Contratista se compromete a no contratar menores de edad para el ejercicio
jeto contractual, asi como a no permitir que se subcontrate a menores de edad para tales efectos, dando aplicacion a la Resolucion 1677 de 2008 del Ministerio
roteccion Social y los Pactos, Convenios y Convenciones Internacionales ratificados por Colombia, sobre los derechos.de-losh

ORIZACION PARA NOTIFICACION ViA ELECTRONICA

dispuesto en el articulo 56 del CPACA (Ley 1437-2011) los _pr




a Ley 100 de 1993, en materia contractual las Empresas Sociales del Estado se rigen por el derecho privado, pero pueden
sulas exorbitantes previstas en el estatuto general de contratacion de la administracion piblica, sin desconocer que debe siempre
a funcion administrativa y de la gestion fiscal de que tratan los articulos 209 y 267 de la Constitucion Politica y someterse al régimen de
tibilidades previsto legalmente para la contratacion estatal, ademas de la Resolucion No. 5185 de 2013, por medio de la cual el Ministerio de
eccion Social fijan los lineamientos para que las Empresas Sociales del Estado adopten es Estatuto de Contratacion que rige su actividad contractual.

ey 100 de 1993 articulo 195 trata del Régimen de Funcionamiento de las Empresas Sociales del Estado, especificamente de su Régimen Juridico, en su
umeral 6° establece “En materia contractual se regira por el derecho privado, pero podra discrecionalmente utilizar clausulas exorbitantes previstas en el estatuto
general de contratacion de la administracion pablica.

Que la Ley 1150 de 2007, a través de la cual se introducen medidas para la eficiencia y la transparencia en la Ley 80 de 1993, en su articulo 13° establecié los
“Principios generales de la actividad contractual para entidades no sometidas al estatuto general de contratacién de la Administracion Publica”, siendo esta la situacion
concreta aplicable a la ESE Hospital San Antonio de Padua, indicandole con toda claridad que dicha entidad pablica en desarrollo de su actividad contractual debe
dar aplicacion a los Principios de la Funcién Administrativa y de la Gestion Fiscal establecidos en los articulo 209 y 267 de la Constitucion Politica y estara sometida
al régimen de inhabilidades e incompatibilidades previsto para la Contratacion Estatal.

Que la ESE Hospital San Antonio de Padua, es una Empresa baja y mediana complejidad cuyo objeto legal es la Prestacion de Servicios de Salud, como Servicio
Publico que forma parte del Servicio Publico de Seguridad Social a cargo del Estado, con personeria juridica, patrimonio propio y autonomia administrativa, constituida
para atender las necesidades en salud en un municipio de Simiti — Bolivar.

Que, para el logro de los objetivos de la ESE. Hospital San Antonio de Padua, estan establecidos los postulados legales y reglamentarios que se traducen en la
posibilidad concreta de celebrar los contratos que sean convenientes para la prestacion de servicios de salud a sus usuarios.

Que la celebracion de contratos se convierte en el instrumento juridico a través del cual la entidad viene ejecutando el presupuesto y realizando sus planes y programas
para la satisfaccion de las necesidades colectivas en salud, obligando esto a utilizar todas las partidas presupuestales, tanto para gastos de funcionamiento u ordinarios
como surjan segun la necesidad.

En observancia de los parametros anteriores el Sefior Gerente de la Empresa Social del Estado San Antonio de Padua de Simiti — Bolivar, al Acuerdo No. 001 de
2021, por medio de la cual se “Por la cual se deroga el Acuerdo No. 02 de fecha Octubre 19 de 2014 y en su lugar se expide el nuevo Manual de Contratacién de la
entidad”, estableci¢ los parametros que garantizan los principios Constitucionales en la ejecucién presupuestal. Encontrando entre estos en su articulo 27.2 del
Acuerdo mencionado que hace referencia a las causales de contratacion directa 27.2.1. Cuando el valor del contrato sea igual o inferior al equivalente en pesos de
QUINIENTOS (500) SMLMV. 27.2.2. La celebracion de contratos de prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestion.

Que, por lo anterior se acudira a la modalidad de contratacion directa, atendiendo no tan solo la cuantia, sino también la naturaleza del contrato, como es la prestacion
de servicios profesionales.

3.1 NATURALEZA JURIDICA DEL CONTRATO A CELEBRAR

El contrato a suscribir del presente proceso contractual PRESTACION DE SERVICIOS
4. ELANA ESiS QUE SOPORTA ﬁl. VALOR ES‘HMA%)O QEL CQNTRATO INDICANDO LAS VAR!AB}.ES BTELiZADAS PARA GALCULAR EL PRESUPUESTO
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4n. ANALlSls DEL MERCADO

Econdémicamente el valor del contrato para la ESE. San Antonio de Padua, esta estimado a partir del estudio de mercado del precio vigente de los servicios contratados.
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T)réceso de contratacion es el valor estimado en la suma de CUATRO MILLONES DE PESOS M/CTE ($4.000.000).

VALOR MES COBERTURA VALOR MES PROCEDIMIENTOS VALOR TOTAL
MINIMA MENSUAL POR EVENTOS DOS (2) MESES
REA DE LA SALUD - $2.000.000 VARIABLE - EVENTO $4.000.000
QUIPOS BASICOS DE SALUD

cual incluye todos los impuestos, tasas y contribuciones establecidos por las diferentes autoridades nacionales, departamentales o municipales, y dentro de estos
mismos niveles territoriales, los impuestos, tasas y contribuciones establecidos por las diferentes autoridades ambientales, que afecten el contrato y las actividades
que de él se deriven, si a ello hubiere lugar, con excepcion de los que estrictamente correspondan a la ESE. HSAP.

Para efectos de la retencion en la fuente por renta, la ESE. HSAP procedera de conformidad con la normatividad tributaria vigente, y en caso de que no haya lugar a
ello, el proponente debera indicar la norma que lo excluye o le otorga la exencion.

La ESE San Antonio de Padua, no reconocera suma alguna por impuestos. En materia de impuestos no se aceptaran salvedades de naturaleza alguna.
El eventual CONTRATISTA autorizara a la Empresa Social del Estado San Antonio de Padua, para que, por conducto de su Tesoreria, efectle de los pagos a su favor

las deducciones por concepto de los gravamenes legales a que hubiere lugar, teniendo en cuenta para la respectiva deduccion, los parametros que para tal efecto
haya establecido la disposicion que dio origen al gravamen.

4.3 RUBRO PRESUPUESTAL

El valor del presente contrato se pagara con cargo al Certificado de Disponibilidad Presupuestal No. 862 de fecha octubre 8 de 2024, y para atender el gasto que
demande la orden que se derive del presente proceso de contratacion, por valor de CUATRO MILLONES DE PESOS M/CTE ($4.000.000), correspondiente al
presupuesto de gastos de la vigencia 2024.

4.4 FORMA DE PAGO

La ESE. Hospital San Antonio de Padua, cancelara al contratista el valor de G4 TR0 I/ILLONES DF PESOS MG TE 54000 0001 FORMA DE PAGO. pagaderos
de la siguiente manera: dos pagos parciales de DOS MILLONES DE.PESOS M/CTE ($2.000.000), todo con sujecion a la disponibilidad de recursos CDP y RP. Previa
presentacion del comprobante de pago del sistema general de seguridad social en salud (salud, pension y riesgos laborales) los cuales se cancelaran dentro de los
diez dias habiles del siguiente mes a la de prestar los servicios previo presentacion y aprobacién del mismo por el supervisor del contrato.

4.5 FACTORES DE SELECCION

El proponente debera acreditar los siguientes requisitos:
a. |IDONEIDAD:

I. Persona Natural: Legalmente capaz, RETHUS — ENFERMERA, que tenga registrado el desarrollo de actividades iguales o similares a las del presente proceso;
sin inhabilidades ni conflicto de intereses para suscribir contratos con la ESE. HSAP.

Il. Persona Juridica: debidamente constituida y registrada en la Camara de Comercio, y que dentro de su objeto social tenga contemplado el desarrollo de actividades
iguales o similares a las del presente objeto de contratacion; sin inhabilidades ni conflicto de intereses para suscribir contratos con la ESE. HSAP.

EXPERIENCIA: Acreditar experiencia especifica en la venta y/o suministro de bienes y/o servicios iguales o similares al objeto del presente proceso de contratacion,
mediante la presentacion de un contrato suscrito con entidades publicas o privadas cuyo objeto contractual sea igual o similar al del presente proceso contractual.

5. SOPORTE QUE PERMITA LA ESTIMACION, TIPIFICACION Y ASIGNACION DE LOS RIESGOS PREVISIBLES QUE PUEDAN AFECTAR EL EQUILIBRIO
o ~ _ ECONOMICODEL CONTRATO . :

De conformidad conbio establecido en el articul6 4 de la ley 1150 de 2007, se debe discriminar y asignar los riesgos previsibles que puedan afectar el principio de
equilibrio econdmico, por lo cual esta procede a tipificar y asignar los riesgos previsibles involucrados en el presente proceso contractual as:

e, conformidad con el Manual de Contratacion de la ESE. San Antonio de Padua, se realiza el presente analisis del riesgo para la contratacion de CONTRATACION
TA cuyo objeto es la: “Prestacion de servicios como auxiliar area de la salud en la ejecucion de equipos basicos de salud territorial en el marco de la resolucion
2024, durante la vigencia 2024, y/o hasta agotar presupuesto . .




C una medida de la creencia o conocimiento que se tienen acerca de la ocurrencia futura o pasada de un evento y generalmente
ncia con la que se obtiene un resultado en un experimento aleatorio.

DAD. Es la medida de la magnitud de las consecuencias monetarias de un evento generador de riesgo sobre el objeto del contrato.

ON CUANTITATIVA. Una vez realizada la evaluacion cualitativa, incorporando los criterios evaluados en la etapa cualitativa y realizando una aproximacion
a de dichos criterios.

De igual manera debe darse aplicacion al documento expedido por el CONSEJO NACIONAL DE POLITICA ECONOMICA Y SOCIAL através del documento COMPES
3714 de fecha primero (1) de diciembre de 2011, — DEL RIESGO PREVISIBLE EN EL MARCO DE LA POLITICA DE CONTRATACION PUBLICA" y se sefialaran
los riesgos de conformidad con lo sefialado en el mismo asi:

Riesgos Economicos: Son aquellos que se derivan del comportamiento del mercado, tales como la fluctuacion de los precios de los insumos, desabastecimiento y
especulacion de los mismos, entre otros. Por ejemplo, es usual que en contratos que involucran la ejecucion de actividades en cuya estructura se ha definido un marco
cambiario, se identifiquen alteraciones por el comportamiento de la moneda o por circunstancias colaterales que Imponen una incidencia critica. Asi mismo, en los
contratos de suministro de bienes o prestacion de servicios, donde no es posible llevar a cabo el objeto del contrato por desabastecimiento o especulacion dentro del
mercado propio de los insumos. Su inclusion dependera de la posibilidad de prevision del mismo.

Riesqos Sociales o Politicos: son aquellos que se derivan por cambios de las politicas gubernamentales que sean probables y previsibles, tales como cambios en la
situacion politica, sistema de gobierno y cambio en las condiciones sociales que tengan impacto en la ejecucion del contrato. También suelen presentarse por fallas
en la manera en que se relacionan entre si, el Gobiemo y la poblacion, grupos de interés o la sociedad. Por ejemplo, los paros, huelgas, actos terroristas, etc. Para la
determinacion de su previsibilidad, la entidad podra acudir a las autoridades competentes en la recopilacion de datos estadisticos o fuentes oficiales (POLICIA
NACIONAL, FUERZAS ARMADAS DE COLOMBIA, MINISTERIO DE LA PROTECCION SOCIAL, etc.)

Riesgos Operacionales: Son aquellos riesgos asociados a la operatividad del contrato. Entre estos encontramos: la posibilidad de que el monto de la inversion no sea
el previsto para cumplir el objeto del contrato. También se presenta la extension del plazo, cuando los contratos se realizan en tiempos distintos a los inicialmente
programados por circunstancias no imputables a las partes. Adicionalmente, se presenta por la posibilidad de no obtencion del objeto del contrato como consecuencia
de la existencia de inadecuados procesos, procedimientos, parametros, sistemas de informacion y tecnoldgicos, equipos humanos o técnicos sin que los mismos sean
imputables a las partes. Dichos riesgos hacen parte del riesgo operacional siempre y cuando no sean obligaciones de las partes y se materialicen durante la ejecucion
del contrato.

En general no son riesgos operacionales las especificaciones de materiales o servicios incorrectos, fallas en el embalaje, manipulacion, transporte o descarga del bien
suministrado, insuficiencia en los proveedores, perdida o destruccion de los bienes a suministrar, dafio, hurto o perdida de materiales o equipos para la ejecucion del
contrato, obtencion o renovacion de licencias o permisos, entre otros. Para reducir la incidencia de este tipo de riesgos, es necesario contar durante la etapa de
estructuracion de los contratos con los estudios respectivos y adelantar actividades que permitan contar con un adecuado nivel de informacion sobre las
especificaciones de los diferentes objetos contractuales, con el fin de fortalecer el analisis de costos, lo cual reduce los factores de riesgos que inciden sobre el
contrato.

Riesgos Financieros: Este riesgo tiene dos componentes basicos: el riesgo de consecucion de financiacion o riesgo de liquidez, y el riesgo de las condiciones
financieras. El primero se refiere a la dificultad de conseguir los recursos financieros, ya sea en el sector financiero o el mercado de capitales, para lograr el objetivo
del contrato. El segundo hace referencia a los términos financieros de dichos recursos, entre estos encontramos plazos, tasas, garantias, contragarantias,
refinanciaciones entre otros.

Riesgos Regulatorios: Son los posibles cambios regulatorios o reglamentarios que, siendo previsibles, afecten el equilibrio contractual. Por ejemplo, cambios en las
tarifas, mercados regulados, cambios en los regimenes especiales (regalias, pensional), designacion de zonas francas, planes de ordenamiento territorial, expedicion
. de normas de caracter técnico o de calidad, entre otros.

q0s de la Naturaleza: Son los eventos causados por la naturaleza sin la intervencion o voluntad del hombre, que, aunque pueden ser previsibles por su frecuencia
stico estan fuera del control de las partes. Para la determinacion de su existencia y/o previsibilidad, se podra acudir a la i (bl idades
shtes en la recopilacion de datos estadisticos o fuentes oficiales (INSTITUTO AGUSTIN CODAZZI, INGEOMI
ren a los hechos de la naturaleza que puedan tener un impacto sobre la ejecucion del contratospof
ent cuando los mismos puedan preverse.
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dE RIESGOS EL DOCUMENTO RECOMIENDA LA SIGUIENTE ASIGNACION:

Se recomienda que por regla general y bajo la premisa de contar con informacién suficiente y con las condiciones necesarias para llevar a cabo

nirac aI el riesgo se traslade al contratista en atencion a su experticia en el manejo y posibilidad de administracion efectiva de los riesgos economicos.
Desde Juego, ello no podra hacerse en relacion con riesgos que el mismo no pueda controlar, como condiciones macroecondmicas no previsibles, las cuales por ser
imprevisibles escaparian de la orbita de aplicacion del articulo 4 de la Ley 1150 de 2007.

Riesgos Sociales o Politicos: Se recomienda que por regla general el riesgo previsible de esta naturaleza lo asuma la entidad contratante que en atencion a su
condicion, se presume que cuenta con un manejo y posibilidad de administracion efectiva del mismo. De manera excepcional se puede trasladar el riesgo cuando por
ejemplo, existan mecanismos de cobertura en el mercado.

Riesgo Operacional: Por regla general y bajo la premisa de contar con informacion suficiente, los riesgos operacionales se transfieren al contratista, en la medida en
que cuenta con mayor experiencia y conocimiento de las variables que determinan el valor de la inversion y tendra a su cargo las actividades propias del contrato. En
aquellos contratos donde se presente un alto componente de complejidad técnica, las entidades estatales pueden considerar la posibilidad de utilizar como mecanismo
de mitigacion el Otorgamiento de garantias parciales para cubrir eventuales sobrecostos asociados a la complejidad identificada.

Riesgos Financieros: Se recomienda que el riesgo se traslade al contratista por regla general y bajo la premisa de contar con informacion suficiente. En atencion a su
experticia en la consecucion y estructuracion de los recursos necesarios, se presume que cuenta con un manejo y posibilidad de administracion efectiva de los riesgos
financieros.

Riesgos Regulatorios: Se recomienda que por regla general, el riesgo lo asuma la parte que cuenta con un manejo y posibilidad de administracion efectiva de los
riesgos regulatorios por su naturaleza y en virtud de las normas propias de cada regulacion.

Riesgos de la naturaleza: Siempre y cuando existan formas de mitigacion al alcance del contratista, los riesgos de la naturaleza deben ser trasladados al mismo.

Riesgo Ambiental: La asignacion del riesgo ambiental depende de la especificidad de cada proceso, por ejemplo: - Cuando se cuente con licencia ambiental
debidamente ejecutoriada y/o plan de manejo ambiental, antes del cierre de la licitacion, el contratista asumira los costos implicitos en el cumplimiento de las
obligaciones definidas en dicha licencia y/o plan de manejo ambiental. - Cuando se cuente con licencia ambiental debidamente ejecutoriada antes del cierre de la
licitacion y ésta sea modificada por solicitud del contratista, &l asumiré los costos que implique esta modificacion. - El riesgo de que, durante la ejecucion, la operacion
y el mantenimiento de las obras, se configuren pasivos ambientales causados por el incumplimiento o la mala gestion de la licencia ambiental y/o el plan de manejo
ambiental sera asumido por el contratista. - Cuando no se cuente con licencia ambiental debidamente ejecutoriada y/o plan de manejo ambiental, antes del cierre de
la licitacion, los costos por obligaciones ambientales se deberan estimary prever en los contratos acorde con la naturaleza y magnitud del objeto contractual. En estos
casos la entidad estatal podra asumir el riesgo de que los costos por obligaciones ambientales resulten superiores a lo estimado. - Cuando por la naturaleza del
proyecto no se requiera licencia ambiental, los costos para realizar un adecuado manejo ambiental se deben estimar y prever en los contratos acorde con la naturaleza
y magnitud del proyecto. En estos casos, la entidad estatal podra asumir el riesgo por los costos de las obligaciones adicionales resultantes de la exigencia de un plan
de manejo posterior al cierre de la licitacion, sélo cuando la exigencia no surja del mal manejo ambiental del proyecto.

Riesgo Tecnoldgico: Se recomienda que por regla general y bajo la premisa de contar con informacién suficiente, el riesgo se traslade al contratista que en atencion
a su experticia en el objeto contractual y los estandares tecnolégicos, cuenta con un manejo y posibilidad de administracion efectiva de los riesgos tecnoldogicos.

ANALISIS CUALITATIVO DE RIESGOS CON SU PROBABILIDA E IMPACTO

RIESGO PROBABILIDAD IMPACTO ASIGNACION
RIESGOS SOCIALES O POLITICOS Media-Baja Media-baja ESE. HSAP
RIESGOS OPERACIONALES Media-Baja Media-baja CONTRATISTA
RIESGOS FINANCIEROS Media-Baja Media-baja CONTRATISTA
RIESGOS REGULATORIOS Media-Baja Media-baja
RIESGO TECNOLOGICO Media-Baja Media-baja

n desarrollo del presente contrato se puede definir como la pro
¢ el resultado esperado conforme al objeto de.con
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Hospital podra solicitar al proponente la ampliacion de la vigencia de la garantia cuando se prorrogue el plazo establecido para la

to que la vigencia del contrato se prorrogue, el contratista se obliga a ampliar y prorrogar antes de su vencimiento la vigencia de la garantia tnica, de
erdo con'lo que se establezca en la modificacion respectiva. El valor correspondiente a las modificaciones sera por cuenta del contratista.

r NOMBRE DEL AMPARO SE REQUIERE VALOR VIGENCIA
CUMPLIMIENTO NO El valor del amparo sera equivalente al diezpor | Por el término del contrato y seis (06)
ciento (10%) del valor del contrato. meses mas.

La ESE. San Antonio de Padua, ha analizado los riesgos previsibles que pudieran afectar el desarrollo del contrato de conformidad con su objeto, la forma de prestacion
del servicio, la naturaleza de este y la forma de pago, los cuales se asocian al cumplimiento del contrato y la calidad del servicio prestado, riesgos todos que deben
ser asumidos por el contratista. Los riesgos derivados del cumplimiento del objeto se neutralizan designando un supervisor del contrato con responsabilidades
relacionadas con el objeto contractual.

En cuanto a la posibilidad de incumplimiento del contratista por no prestar el servicio de la manera en que se contrata o por su ejecucion incompleta, el riesgo se
controla al establecer la clausula de multas; asi como por la modalidad de pago por mensualidades vencidas y sujetar la cancelacion de las mismas a la aprobacion
por parte del supervisor del contrato del informe mensual de actividades, sin que sea necesario exigir garantias, de conformidad con lo dispuesto en el del articulo
2.2.1.2.14.5 del decreto 1082 de 2015.

De igual forma para asegurar los perjuicios que puedan derivarse del incumplimiento total se establece la clausula penal equivalente al 10% del valor del contrato, la
que se descontara de los valores que adeude el HOSPITAL al contratista, o en su defecto se cobrara por jurisdiccion coactiva en los términos del articulo 17 de la Ley
1150 de 2007 y sus modificaciones.

Se pactara la clausula de indemnidad contra todo reclamo, demanda, accion legal y costos que puedan causarse o surgir por dafios o lesiones a personas o bienes,
ocasionados por el CONTRATISTA, durante la ejecucion del objeto y obligaciones del contrato. En caso de que se formule reclamo, demandas o accion legales contra
el HOSPITAL por asuntos que segun el contrato sean de responsabllidad del CONTRATISTA, se le comunicara lo mas pronto posible de ello para que por su cuenta
adopte oportunamente las medidas previstas por la Ley para mantener indemne al HOSPITAL y en adelante los tramites para llegar a un arreglo del conflicto. Si en
cualquiera de los eventos previstos en esta Clausula el CONTRATISTA no asume debida y oportunamente la defensa del HOSPITAL, este podra hacerlo directamente
previa comunicacion escrita al CONTRATISTA, quien pagara todos los gastos en que la entidad incurra por tal motivo. En caso de que asi ni lo hiciera el
CONTRATISTA, el HOSPITAL tendréa derecho a descontar el valor de tales erogaciones de cualquier suma que adeude al mismo por razon de los servicios motivo
del contrato.

Conforme a todo lo anterior, y teniendo en cuenta el articulo 7 de la Ley 1150 de 2007, las garantias no seran obligatorias en los contratos cuyo valor sea inferior al
10% de la menor cuantia, disposicion que ha sido desarrollada por el articulo 2.2.1.2.14.5 del decreto 1082 de 26 de Mayo de 2015, que establece que la exigencia
de garantias establecidas en el mencionado decreto no es obligatoria en los contratos celebrados bajo la modalidad de contratacion directa, tomando en consideracion
para el caso en concreto el valor de la contratacion, la naturaleza del objeto dzm, la forma de pago y el sefialamiento de la Clausulas de multas y Penal, la
Administracion considera que el CONTRATISTA no debera constituir garantia/lguna dejlas semaladas en el Decreto 1082 de 2015.

Se considera viable la realizacion de un contrato de PRESTACION DE SERVICIOS, ;)Zra Iof;ZI se debera realizar el correspondiente proceso de contratacion con
i .

una persona idonea y con experiencia en el objeto a ejecutar, sin desconocer las recofiendatighes aqui consignadas.
4
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SECTOR EQON()MICO Y DE LOS OFERENTES POR PARTE DE LA ESE. SAN ANTONIO DE PADUA
PIO DE SIMITI BOLIVAR PARA LA CONTRATACION DIRECTA.

ntonio de Padua, de conformidad con lo establecido en el Decreto 1082 de 2015, y las directrices dadas por la Agencia Nacional
ntratacion Estatal, procede a realizar el estudio del sector que sustenta desde el punto de vista de la eficiencia, eficacia y economia la
lacion mediante contrato de prestacion de servicios y de apoyo a la gestion del personal natural y juridico externo que requiere la entidad de
poyo a la ejecucion de sus funciones, asi como las relacionadas con actividades operativas, logisticas y asistenciales de estas.

En ese marco, la ESE. San Antonio de Padua, requiere de un grupo de colaboradores externos (profesionales especializados, profesionales y
auxiliares) que apoyen el funcionamiento en cumplimiento de los fines de los institutos prestadores de salud cuales son producir servicios de
salud eficientes y efectivos que cumplan con las normas de calidad establecidas, de acuerdo con la reglamentacion que se expida para tal
proposito y prestar los servicios de salud que la poblacion requiera y que la Empresa Social del Estado, de acuerdo a su desarrollo y recursos
disponibles pueda ofrecer, en atencion a sus fines para el afio 2024, en razon a que, en la planta de personal de la entidad, no existe personal
suficiente con el perfil requerido y ante el volumen de trabajo al interior de cada area de la entidad se hace necesario buscar colaboracion

externa.

Esta necesidad ha sido solventada por la entidad en vigencia anterior mediante la vinculacion de personal con capacidad, idoneidad y experiencia
que se encuentran en condiciones de desarrollar el objeto del contrato, es asi como para el caso en concreto la ESE. San Antonio de Padua con
base a las contrataciones realizadas con personas naturales y juridicas para dicho apoyo puede determinar una relacion histérica de estos

procesos asi:

Econémicamente el valor del contrato para la ESE. Hospital San Antonio de Padua, esta estimado a partir del estudio realizado en los lineamientos
para la organizacion y operacion de los equipos basicos de salud conforme la resolucion 1032 de 2024; donde se establece una propuesta de
costos.

Anexo 2. Rango propuesto de costos del equipo basico de salud por mes”

MAXIMA
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Subtotal Taknto Humand an Salud
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En este sentido la ESE. San Antonio de Padua, requiere para el desarrollo de su objeto y teniendo en cuenta el funcionamiento, los planes y
proyectos a realizar durante la vigencia del 2024, satisfacer la necesidad de contratar mediante contrato de prestacion de servicios y de apoyo a
la gestion personal con perfiles profesionales, especializados, técnicos que preste sus servicios de manera independiente y externa, por el término
de DOS (2) MESES.

El valor del contrato es por la suma de CUATRO MILLONES DE PESOS M/CTE ($4.000.000) VA INCLUIDO.

Se hace constar que los valores estimados estén acorde con los precios que en el mercado se pagan por asesorias especializadas y apoyos de
personal técnico como la que demanda la entidad y que para ello se han gefistifado las tarifas de honorarios profesnonales y técnicos fi jadas para
e tipo de servicios mtegrales por la ESE. San Antonio de Padua; defgual fgfmaesonveniente es senalar q
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ANEXO N°2

ANALISIS DE RIESGOS Y FORMA DE MITIGARLOS

~on lo previsto en el articulo 4° de la Ley 1150 de 2007, el articulo 2.2.1.1.1.6.3 del Decreto 1082 de 2015, los lineamientos
wual de riesgos expedido por Colombia Compra Eficiente y el CONPES 3714 de 2011, esta entidad ha definido como riesgos
o de la ejecucion del presente proceso de contratacion los siguientes riesgos:
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Asunto: Invitacion a Ofertar Servicios y/o de apoyo a la gestion.

" de individuos y grupos de poblacion expuestos a riesgos de enfermar. 12. Informar a individuos y grupos de la comunidad .

Respetado sefior (a),

La ESE. San Antonio de Padua, esta interesado en recibir propuesta para la contratacion de sus servicios con fundamento en los siguientes
términos:

1. PERFIL: UN (01) AUXILIAR AREA DE LA SLAUD, CON EXPERIENCIA LABORAL NO INFERIOR A UN ANO

2. OBJETO: prestacion de servicios como auxiliar area de la salud en la ejecucion de equipos basicos de salud territorial en el marco de
|a resolucion 1032 de 2024 en el municipio de Simiti para La Empresa Social del Estado Hospital San Antonio de Padua

3. LUGAR DE EJECUCION: Municipio de Simiti -Bolivar

4. TERMINO DE EJECUCION: El plazo definido para la ejecucion del contrato es de DOS (2) MESES, contados a partir del cumplimiento
de los requisitos de ejecucion Ley 80 art. 41 y Decreto 111/96.

5. VALOR Y FORMA DE PAGO: La ESE. Hospital San Antonio de Padua, cancelara al contratista el valor de CUATRO MILLONES DE
PESOS M/CTE ($4.000.000), pagaderos de la siguiente manera: dos pagos parciales de DOS MILLONES DE PESOS M/CTE
($2.000.000), todo con sujecion a la disponibilidad de recursos CDP y RP. Previa presentacion del comprobante de pago del sistema
general de seguridad social en salud (salud, pensién y riesgos laborales) los cuales se cancelaran dentro de los diez dias habiles del
siguiente mes a la de prestar los servicios previo presentacion y aprobacion del mismo por el supervisor del contrato.

6. CONTROL Y SUPERVISION: La Supervision del contrato sera ejercida por el P.U. JEFE RECURSO HUMANOS de conformidad con
el articulo 83 de la Ley 1474 de 2011 y demas normas concordantes, quien expedira las certificaciones de cumplimiento a satisfaccion del
servicio prestado, entre otros.

7.- OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA: En desarrollo del objeto, EL CONTRATISTA se obliga a ejecutar las siguientes actividades:
Especificas: 1. Elaborar registros adecuados de enfermeria, de acuerdo con las normas legales, cientificas y éticas de la profesion. 2.
Realizar acciones de enfermeria de baja complejidad asignadas segun la norma y el Plan de Accion de enfermeria de la Institucion
vigentes. 3. Preparar al paciente y colaborar en los medios diagnosticos y tratamientos especiales. 4. Realizar acciones educativas sobre
aspectos basicos de salud y promocion del medio ambiente. 5. Dar atencion de enfermeria al paciente durante el tratamiento médico
quirtrgico, y administrar los medicamentos y cuidados al paciente de acuerdo con las ordenes médicas y de enfermeria. 6. Desarrollar
actividades creativas y ocupacionales con los pacientes. 7. Informar oportunamente al profesional responsable sobre situaciones de
emergencia y riesgos que observe en los pacientes, familia, comunidad o medio ambiente. 8. Esterilizar, preparar y responder por el
material, equipo y elementos de los servicios habilitados de la institucion. 9. Brindar cuidado directo a los pacientes que requieran atencion
especial. 10. Elaborar los formatos, y registros de forma clara segun lo establece las normas vigentes. 11. Colaborar con la identificacion
re la

encia y utilizacion de los servicios de salud. 13. Preparar los servicios de consulta y colaborar
14. Realizar la vacunacion institucional o por canalizacion y el control de temperal T
7ar.|os registros estadisticos pertinentes a su trabajo. 16. Llevar a cabosla
rar una atencion adecuada y oportuna i




da uno de los servicios donde se atiende la madre y el nifio. 25. Ayudar a formular un plan de accion y
C imiento de los 10 pasos de la IAMII. Vigilar y facilitar el cumplimiento de las acciones, segun el plan formulado.
secretaria de salud municipal las Intervenciones individuales con las intervenciones Colectivas fortaleciendo la IAMII.
n-curso IAMII cada ano. 27. Apoyo y orientacion para armonizacion de los servicios de atencion materno infantil ofertados por
> con la estrategia IAMII.28. Implementacion de Ia ley 2244 de 11 de julio 2022 o ley del parto digno humanizado y respetado.29.
Apoyar en el curso de preparacion de maternidad y paternidad. 30. Aplicar la herramienta de caracterizacién. 31. Desarrollar procesos
educativos que faciliten a las personas elegir y adoptar practicas favorables ala salud y de autocuidado. 32. Promover y facilitar respuestas
integrales a las necesidades de las personas, familias y comunidades, por medio de la articulacién de la oferta de los servicios sociales,
conforme al contexto poblacional y acorde con el curso de vida. 33. Identificar las condiciones de salud las personas, familias y
comunidades en los microterritorios y gestionar la respuesta efectiva en salud a las diferentes modalidades de atencion. 34. Promover el
mejoramiento de los ambientes fisicos de la vivienda y el entorno de las familias y comunidades. 35. Identificar personas no afiliadas al
sistema de salud y gestionar el tramite de afiliacion. 36. Inducir la demanda de servicios de los eventos relacionados con las prioridades
en salud publica y aquellos que ocasionen un alto impacto en salud publica. 37. Informar a las familias sobre el portafolio de servicios de
salud y de otros sectores de acuerdo con sus necesidades.

8. DOCUMENTOS QUE SE DEBEN ANEXAR:

El proponente debera anexar a su propuesta los siguientes documentos en orden:

«  Carta de ofrecimiento de servicios debidamente firmados, con la manifestacion expresa que conoce y acepta las condiciones para
esta contratacion; que no esta incurso en causales de inhabilidad o incompatibilidad o prohibicion legal o constitucional y que se
compromete a firmar el contrato en caso de que le sea adjudicado.

Fotocopia de la cédula de ciudadania

Hoja de vida Funcién Publica

RETHUS

Certificados de formacion académica.

Acreditar la experiencia requerida.

Certificados de antecedentes fiscales, disciplinarios y judiciales (policia nacional), medidas correctivas

Copia del Registro Unico Tributario RUT.

Certificado de afiliacion al sistema General de Seguridad Social en Salud y Pension.

Hojas de vida de profesional

Copia de la tarjeta profesional (si aplica)

Copia tarjeta militar (hombres menores de 50 afios)
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La oferta y sus anexos debera ser presentada en la ESE. San Antonio de Padua, oficina de talento humano, dentro de los CINCO (5) dias
habiles siguientes al recibo de la presente invitacion, en el horario dg 00 a.m. — 12:00 M. y 2:00 p.m. - 6:00 pm.

Cordialmente,

ANGELA PAOLA GALVIS JIMENEZ
P.U. CON FUNCIONES DE JEFE DE TALENTO HUMANO
ESE. SAN ANTONIO DE PADUA




ROFESIONAL UNIVERSITARIO CON FUNCIONES DE JEFE DE RECURSO HUMANO DE LA EMPRESA SOCIAL
DEL ESTADO SAN ANTONIO DE PADUA

HACE CONSTAR:

Que de acuerdo a la hoja de vida que presenta la persona natural, NAZLHY YHADIANYS BECERRA GUERRERO, quien se identifica
con cedula de ciudadania No. 1050552182, con su oferta de servicios, acredita los requisitos de idoneidad, los conocimientos y la
experiencia que se requiere para el cumplimiento cabal del objeto del contrato, asi como de las obligaciones que de él se derivan, tal como
se consagro en el estudio previo para la contratacion, lo cual ha sido verificado asi:

e PERSONA: NATURAL

e RETHUS 1050552182

e TITULO OBTENIDO AUXILIAR AREA DE LA SALUD
e Experiencia: NO INFERIOR A UN (01) ANO.

Se expide la presente constancia al veintiuno (21) dias de octubre d

P.U. CON FUNCIONES DE JEFE DE TALENTO HUMANO
ESE. SAN ANTONIO DE PADUA

Ruxiliar de enfermeris 2012-0%-04 TTS DEPARTAMENTD DE SANTANDER




do San Antonio de Padua
tario- Recurso Humano
aola Galvis Jiménez

Referencia DESIGNACION SUPERVISOR

JENNY TATIANA PEREZ IGLESIAS, obrando en mi condicion de Gerente de la ESE. San Antonio de Padua, Nit. 900.196.366, por medio
del presente escrito manifiesto que ha sido designado supervisor del Contrato de Prestacion de Servicios CPS No. 519-2024, cuyo objeto
contractual es: prestacion de servicios como auxiliar area de la salud en la ejecucion de equipos basicos de salud territorial en el marco
de la resolucion 1032 de 2024 en el municipio de Simiti para la Empresa Social del Estado Hospital San Antonio de Padua, termino de la
ejecucion DOS (2) MESES, valor del contrato CUATRO MILLONES DE PESOS M/CTE ($4.000.000), quien tendra a su cargo vigilar el
desarrollo de las actividades estipuladas en el presente Contrato, teniendo en cuenta el objeto del mismo.

Dentro de las funciones principales del supervisor estan las de:

1) Realizar vigilancia, control y seguimiento a las actividades contenidas en el objeto del Contrato.

2) Revisar y Avalar los informes.

3) Revisar y aprobar las cuentas que presente EL CONTRATISTA de acuerdo con lo estipulado en el contrato.

4) Verificar que EL CONTRATISTA cumpla con la obligacion establecida en el presente Contrato en cuanto a su obligacion de afiliacion a
los sistemas de SALUD, PENSIONES y ARL, previstos en la Ley 100 de 1993 y la cotizacién mensual a los mismos.

5) Proyectar y tramitar el acta de liquidacion final del Contrato.

6) Las demés acciones que correspondan al ejercicio propio de las funciones de supervision.

Aténtamenye,

JENNY TATIANA PEREZ IGLESIAS
Gerente ESE. San Antonio de Padua

Notificado,

ANGELA PADLA GALVIS JIMENEZ
SE. San Antonio de Padua
Recurso Humano




