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GOBERNACION DEL HUILA
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL

CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. 1597 DE 2024 CELEBRADO ENTRE EL DEPARTAMENTO DEL
HUILA - SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTALY EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA
TERESA

SSCDCI1503-24
OBJETO: PRESTAR LOS SERVICIOS EN LA EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE«

INTERVENCIONES COLECTIVAS - PIC DE CONCURRENCIA EN EL MUNICIPIO DE
TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL HUILA

CONTRATISTA: EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA & = :} - % <
VALOR: $ 71.781.500,00 SETENTA Y UN MILLONES SETECIENTOS OCHENTA Y UN MIL .
QUINIENTOS PESOS

PLAZO: TRES (3) MESES CONTADOS A PARTIR DE LA SUSCRIPCION DEL ACTA DE INICIO,
EN TODO CASO, SIN EXCEDER EL 30 DE DICIEMBRE DE 2024.

Entre los suscritos SERGIO MAURICIO ZUNIGA RAMIREZ, identificada con la cédula de ciudadania No.
7.715.887 expedida en Neiva Huila, actuando en nombre y representacion del DEPARTAMENTO DEL HUILA,
entidad identificada con Nit. 800.103.913-4 en su calidad de Director del Departamento Administrativo de
Contratacion, de conformidad con el Decreto Departamental No. 009 del 05 de enero de 2024 y Acta de Posesitn
No. 027 del 05 de enero de 2024 y, en ejercicio de la facultad de ordenar el gasto y celebrar contratos al tenor
de lo establecido en el Decreto Departamental 1134 de 2012, quien para efectos del presente Contrato se
denominara EL DEPARTAMENTO, por una parte; de otra parte, CHRISTIAN ALEXIS JIMENEZ RAMIREZ, mayor
de edad, identificado con la cédula de ciudadania No. 1075213836 de Neiva, en su calidad de Representante
Legal, de conformidad con el Decreto No. 020 del 13 de marzo de 2024 y Acta de Posesion No. 12 del 13 de
marzo de 2024, quien obra en nombre y representacion legal de la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL
SANTA TERESA, identificada con Nit. 891.103.889-6, constituida mediante Decreto No. 041 del 19 de diciembre
de 1996, quien en adelante se denominara EL CONTRATISTA, de comun acuerdo hemos decidido celebrar el
presente Contrato Interadministrativo (en adelante el “Contrato”), de conformidad con lo dispuesto en el articulo
92 de la ley 1474 de 2011 que modificd el articulo 2°, numeral 4°, literal c) de la ley 1150 de 2007; teniendo en
cuenta las siguientes consideraciones: 1. Que el articulo 3° de la Ley 80 de 1993 establece que con la
contratacion, las entidades estatales buscan el cumplimiento de los fines estatales, la continua y eficiente
prestacién de los servicios pulblicos y la efectividad de los derechos e intereses de los administrados que
colaboran con ellas en la consecucion de dichos fines. 2. Que en virtud del Principio de Planeacion, La
Secretaria de Salud, elaboré el Estudio y Documentos Previos No. 1543 del 12/09/2024, para sustentar la
celebracion del Contrato, los cuales fueron aprobados por el Comité de Contratacion segun consta en el Acta No.
57 del 10/10/2024. 3) Que en los Estudios Previos elaborados, se establecio la procedencia de celebrar el
presente Contrato con EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA, de conformidad con lo
dispuesto en el articulo 92 de la ley 1474 de 2011 que modificé el articulo 2°, numeral 4°, literal c) de la ley 1150
de 2007. 4) Que de conformidad con lo reglamentado en el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del decreto 1082 de 2015 la
Entidad expidi6 el acto administrativo por medio del cual se justificé la aplicacion de la modalidad de Contratacion
Directa. En razén a lo anterior, el presente Contrato se regira por las siguientes clausulas: [CLAUSULA PRIMERA]
F OBJETO: PRESTAR LOS SERVICIOS EN LA EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE
INTERVENCIONES COLECTIVAS - PIC DE CONCURRENCIA EN EL MUNICIPIO DE TESALIA DEL
DEPARTAMENTO DEL HUILA PARAGRAFO: EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA
cumplira especial y celosamente las obligaciones contempladas en el presente Contrato, asi como las que fueren
objeto de discriminacion en la propuesta presentada a la Secretaria de Salud del Departamento, al igual que
aquellas gue sean consustanciales o inherentes a las mismas, asi no estén expresamente mencionadas en los

f"’“‘”“-‘# Carrera 4 con Calle 8 Esquina, piso 2. Neiva — Huila - Colombia; PBX: 8671300; Cédigo Postal 410010
’.‘ & 7 www.huila.gov.co; twitter: @HuilaGob; Facebook: www.facebook.com/huilagob; YouTube:www.youtube.com/huilagob

Centfizado
ka. GF 0131




o=}
Cartfizido
b, GP 0T34

' www.huila.gov.co; twitter: @HuilaGob; Facebook: www.facebook.com/huilagob; YouTube:www.youtube.com/huilagob

Kl WA
% i}
Y é

GOBERNACION DEL HUILA
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL

CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. 1597 DE 2024 CELEBRADO ENTRE EL DEPARTAMENTO DEL
HUILA — SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTALY EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA

TERESA
SSCDCI1503-24

documentos contractuales. [CLAUSULA SEGUNDA— OBLIGACIONES DE LAS PARTES: A. OBLIGACIONES
DE EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA: 1. Cumplir el objeto del Contrato, en la
forma y tiempo pactado. 2. Dar cumplimiento a las obligaciones con el sistema de seguridad social en
salud, pensién, sistema general de riesgos laborales y aportes parafiscales, cuando haya lugar a ello y
presentar los documentos respectivos que asi lo acrediten, conforme lo establecido en el articulo 50 de
la Ley 789 de 2002 y demas normas que regulen la materia. Acreditar durante la ejecucion del Contrato
el cumplimiento de dichas obligaciones. 3. Asumir y acreditar el pago de los salarios, prestaciones
sociales, indemnizaciones y/o honorarios de todo el personal requerido en la ejecucion del Contrato y
garantizar que la celebracion y ejecucion de los subcontratos necesarios también cumplan con sus
obligaciones laborales. Acreditar durante la ejecucion del Contrato el cumplimiento de dichas
obligaciones. 4. Atender de manera oportuna y organizada la realizacion de las diferentes actividades
a desarrollar, garantizando la logistica necesaria para la realizacion de las mismas, de acuerdo a las
especificaciones, cantidades y caracteristicas establecidas en los anexos técnicos que hacen parte
integral del contrato. 5. Conformar un equipo operativo integral de profesionales y técnicos en salud
que organice y desarrolle las actividades necesarias para la ejecucion del objeto contractual. El equipo
sugerido se conformaria de la siguiente manera..

PERFIL
PROFESIONAL EN ENFERMERIA
TECNICO EN AREAS DE LA SALUD
PSICOLOGA

6. Proveer todos los bienes y servicios requeridos para la ejecucion y cumplimiento del objeto
contractual. 7. Cumplir con la normatividad legal vigente en Seguridad y Salud en el Trabajo,
garantizando, por ende, que el talento humano, beneficiarios y demas que intervengan en la ejecucion
de las actividades Contractuales cuenten con los elementos de proteccion personal y bioseguridad
necesarios para la prevencion, mitigacion y control de la transmisién de COVID-19, asi como para la
manipulacion de equipos, herramientas y demas elementos que se utilicen. 8. Identificar a todo el
personal operativo con los distintivos de la Mision médica y de la estrategia Salud Departamental del
HUILA. 9. Realizar las actividades del Plan de intervenciones colectivas de concurrencia de manera
articulada entre los equipos operativos del PIC municipal, IPS, EAPB, Instituciones gubernamentales y
no gubernamentales, equipo zonal dispuestos por la Secretaria de Salud departamental y/o demas
actores presentes en el territorio. 10. Presentar a la Secretaria de Salud Departamental y a la DLS los
informes parciales requeridos y un informe final en medio fisico y magnético anexando evidencia
fotografica, videografia, evaluacion del cumplimiento de las actividades pactadas, entre otros. 11.
Suministrar al supervisor del Contrato toda la informacién que le sea solicitada para verificar el correcto
y oportuno cumplimiento de las obligaciones contractuales, de acuerdo con los articulos 4° y 5° de la
Ley 80 de 1993. Reportar de manera inmediata al supervisor del Contrato, sobre cualquier novedad,
anomalia, eventualidad o irregularidad que pueda afectar la ejecucion del Contrato. 12. Acatar de
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TERESA

SSCDCI1503-24

manera oportuna las recomendaciones u observaciones dadas por el supervisor, en cuanto a«
requerimientos técnicos, administrativos, financieros y demas en el desarrollo del Contrato. 13. Reparar
los dafios e indemnizar los perjuicios que cause al DEPARTAMENTO por el incumplimiento del
CONTRATO. 14. Mantener las condiciones ofrecidas durante la ejecucion del Contrato 15. El contratista
no podra revelar la informacién confidencial de propiedad de la Gobernacién del Huila, de la que tenga
conocimiento con ocasién o para la ejecucion del contrato, sin el previo consentimiento por escrito del
supervisor del contrato. Se considera informacion confidencial cualquier informacion técnica, financiera,
comercial, estratégica y en general cualquier informacion relacionada con las funciones del
Departamento del Huila, que tenga caracter reservado por la ley, o haya sido marcada o anunciada
como confidencial por parte del Departamento o cualquier otra Entidad Estatal, conforme a lo
establecido en Ley estatutaria 1581 de 2012 - 1712 de 2014 y los decretos que las reglamentan. 16.
Para efectos del informe final debera entregar un backup de la informacién, de los archivos de gestion
donde se relacione la documentacién producida durante la ejecucién del contrato con el objeto de
garantizar la seguridad de la informacién y continuidad de la operacién. 17. Para efectos del informe
final, en cumplimiento del articulo 2.8.2.2.4. del Decreto 1080 de 2015, debera entregar los archivos
gue se encuentren en poder del contratista, dando aplicacién a la Tabla de retenciéon documental y
diligenciando el formato Unico de inventario documental aprobado por la entidad. La informacion deberd
ser entregada en fisico y en medio magnético. El backup debera estar organizado, digitalizado, foliado
e indexado los archivos segun los lineamientos que para tal efecto establezca la entidad. 18. Las demas
inherentes al objeto y la naturaleza del Contrato y aquellas indicadas por el supervisor para el cabal
cumplimiento del objeto del Contrato. OBLIGACIONES ESPECIFICAS: Realizar las actividades que
se relacionan a continuacion, de conformidad con las condiciones técnicas, lineamientos y metas
definidas por la Secretaria de Salud Departamental, a través de los anexos técnicos contenidos en la
caja de herramientas.

Perfil
Programas por | responsable 5 Ambito Cantidad
area en salud de la stervencion territorial Entorno programada
actividad
Encuentros de formacién a docentes de instituciones
Convivencia educativas de basica y media, sobre deteccion
Saocial y Salud Psicologia temprana y activacion de rutas para la atencion a Rural Educativo 8
Mental problemas y trastornos mentales de poblacién
escolarizada.
Convivencia Encuentro de formacion de primeros intervinientes
: 3 , comunitarios scbre prevencién, deteccion temprana y B
Socﬁgéflucj Psicologia orientacién a poblacion en riesgo psicosocial y/o Rural Comunitario 4
problemas y trastornos mentales.
GOV Servicio itinerante de atencién en salud integral a
. . . poblacién en riesgo o por consumo de sustancias —
Soc;alesrl]ti[enlud PRicoiogia psicoactivas y/o problemas y trastornos mentales, en Wrpang Comuniario %
la sede de los centros de escucha comunitarios o en
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Perfil ¥
Programas por | responsable - Ambito Cantidad
area en salud de la ntervencion territorial Satomo programada
actividad
zonas de poblacion vulnerable por mayores riesgos
psicosaciales.
Corivivencia Jornada de movilizacién social sobre salud mental
; : 2 positiva libre de estigma y discriminacién en entorno n—
Soc:ﬁl yg;alud Psicologia comunitario de cada municipio con representacién Udsno Comunitario z
= intersectorial
Salud Realizar una jornada participativa para el abordaje y
Ami?ienlal Todo el equipo | seguimiento de las problematicas identificadas y Rural Comunitario 1
priorizadas en el marco de la estrategia CERSS.
Profesional en | Gestionar la conformacion de redes de apoyo en
e enfermeria y vigilancia basada en comunidad para la =
Partsimpla;lon técnico identificacién, andlisis y movilizacién social ante Ugﬁ::l) Todos 1
. en el area de situaciones de interés en salud publica en el
la salud municipio.
Realizar un evento denominado “Lactatén” en
Profesional en | articulacién con la direccién local de salud/secretaria
Seguridad enfermeria y de salud, programas de ICBF y demas instituciones
Alimentaria y técnico que atienden personas lactantes, con el objetivo de Urbano Comunitario 1
Nutricional en el dreade | promover la lactancia materna exclusiva y
la salud alimentacion complementaria a partir del sexto mes
de vida.
Seguridad Stand informativo sobre etiquetado frontal de
: : Profesional en | advertencia de los productos ultra procesados en las ;
All\:lr:t? ir:;tiigzly enfermeria sedes educativas de la estrategia tienda escolar Kikana Educativo 3
saludable.
Sequritiad Stand informativo sobre etiquetado frontal de
Al'mgnlaria Profesional en | advertencia de los productos ultra procesados 1 sede Rural Educativo 2
me y enfermeria educativa en el marco de la estrategia Tienda escolar
Nutricional
saludable.
Realizar seguimientos con visita extramural a los
casos con desnutricién aguda moderada y severa y
Seguridad Profosianal ai riesgo de desnutricion; notificados en SIVIGILA y
Alimentaria y enfarmeria SISVAN presentes en cada municipio del Gltimo Rural Comunitario 5
Nutricional reporte generado al inicio de este contrato. Se debe
tener en cuenta bases de datos del CRIHU (para los
municipios que aplique base de datos CRIHU).
Fortalecer la vigilancia basada en comunidad a
través de la ejecucion un taller tedrico- practico a la
Seguridad Profesional en red comunitaria IAMII extramural de cada municipio
Alimentaria y arfermetia en la identificacion de signos y sintomas de la Rural Comunitario 1
Nutricional desnutricién aguda moderada y severa; capacitar en
el reporte oportuno de la ficha individual y/o colectiva
para activar el sistema de alerta temprana.
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Programas por
area en salud

Perfil
responsable
de la
actividad

Intervencién

Ambito

territorial

Entorno

Cantidad

programada

piercings, buenas practicas de autocuidado y
prevencion de fluorosis dental, para promover
adecuados habitos de higiene oral, de acuerdo al
anexo técnico.

Vida Saludable
y Condiciones
No trasmisibles

Técnico
en el area de
la salud

Realizar 6 jornadas de demanda inducida al
prestador primario de salud, (4rea urbana y rural) de
todos los entarnos, por cada una de las pruebas de
deteccién temprana del componente de cancer, y
teniendo en cuenta los grupos etarios y el esquema
gue aplica para las mismas, relacionadas a
continuacion, donde en total por las 6 jornadas se
debera canalizar:

- Citologia cervico uterina, mujeres entre 25 y 30
afios (45 personas).

- Prueba de adn vph, mujeres entre 30 y 65 afios (45
personas).

- Mamografia bilateral, mujeres entre 50 y 69 arios
(45 personas).

- Examen clinico de la mama, mujeres a partir de los
40 hasta los 69 afos (45 personas).

- Sangre oculta en heces por inmunoguimica,
mujeres y hombres entre 50 y 75 afios (45
personas).

- Antigeno prostatico, hombres entre 50 y 75 afios
(45 personas).

Urbano

Comunitario
/ Hogar

Infancia

Profesional en
enfermeria

Fortalecer las unidades de rehidratacién oral
comunitarias (UROC) y las unidades de atencién
para las infecciones respiratorias agudas
comunitarias (UAIRAC) que se encuentran operando
en el departamento del Huila.

Rural

Comunitario

Infancia

Profesional en
enfermeria

Apoyar la canalizacion efectiva en un 10% de la meta
programatica establecida para cada biolégico
trazador (3 DPT menor de un afio, dosis tnica de TV
y refuerzo de DPT) para cada municipio y fortalecer
la vacunacion en general de iniciar y completar
esquemas de vacunacion de los otros biolégicos del
esquema regular (VPH, SR, TV, COVID, influenza y
fiebre amarilla.

Rural

Comunitario

Salud Sexual y
Reproductiva

Profesional en
enfermeria

Identificar y fortalecer las redes comunitarias y
sociales existentes por municipio, que permitan
coordinar, compartir o intercambiar conocimientos en
temas relacionados con la atencién para el cuidado
preconcepcional, planificacion familiar, atencién del
aborto seguro (IVE) y temas relacionados con las
practicas sociales y de salud relacionados con la
maternidad y paternidad, el reconocimiento de la
maternidad, el parto y el posparto como situaciones
de especial proteccion, asi mismo en temas
relacionados con la violencia sexual y sus diferentes
formas.

Rural

Comunitario
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Perfil "
Programas por | responsable . Ambito Cantidad
area en salud de la Intervencidn territorial Entomo programada
actividad
Fortalecer la vigilancia basada en comunidad a
través de la ejecucion un taller tedrico- practico a la
Seguridad pistasionalen red comunitaria IAMII extramural de cada municipio
Alimentaria y afaFara en la identificacién de signos y sintomas de la Urbano Comunitario 1
Nutricional desnutricion aguda moderada y severa; capacitar en
el reporte oportuno de la ficha individual y/o colectiva
para activar el sistema de alerta temprana.
Vida Saludable Realizar taller educativo a familias y miembros de la
Condidiones Profesional en | comunidad sobre cémo identificar y estratificar los Urbano Comunitario 1
dﬂ trasmisibles enfermeria riesgos asociados a enfermedades cardiovasculares-
metabdlicas.
Vida Saludable Realizar taller educativo a familias y miembros de la
Condiciones Profesional en | comunidad sobre cémo identificar y estratificar los Urbano ComunitGEHD 1
I\)J{o trasmisibles enfermeria riesgos asociados a enfermedades respiratorias
crénicas (EPOC, asma).
Realizar taller educativo a familias y miembros de la
Vida Saludable Prafasichal efi comunidad sobre como identificar y estratificar los
y Condiciones riesgos asociados a enfermedades huérfanas/raras, Urbano Comunitario 1
ot enfermeria ; ; : A
No trasmisibles para intervenir de manera efectiva en la atencién de
salud.
: Realizar taller educativo a familias y miembros de la
Vida Sa_lu_dable Profesional en | comunidad sobre cémo identificar y estratificar los _—
y Condiciones : v ) E Rural Comunitario 1
A enfermeria riesgos asociados a enfermedades cardiovasculares-
No trasmisibles i
metabdlicas.
2 Realizar taller educativo a familias y miembros de la
V'%iﬁg;;g?‘zf Profesional en | comunidad sobre cémo identificar y estratificar los Rural Comunitario 1
I\!'; o trasmisibles enfermeria riesgos asociados a enfermedades respiratorias
cronicas (EPOC, asma).
Realizar taller educativo a familias y miembros de la
Vida Saludable Profesional en comunidad sobre como identificar y estratificar los
y Condiciones . riesgos asociados a enfermedades huérfanas/raras, Rural Comunitario 1
NG enfermeria : ; : s
No trasmisibles para intervenir de manera efectiva en la atencién de
salud.
: Capacitar a la comunidad en alimentacion saludable
V'?;ﬁg;;gﬁgf Profesional en | mediante la utilizacién de alimentos autdéctonos de la Uibsno Cauriitrio 5
bslto trasmisibles enfermeria region y reducir el consumo de alimentos procesados
y bebidas azucaradas.
: Capacitar a la comunidad en alimentacion saludable
ids Sa_lu_dable Profesional en | mediante la utilizacién de alimentos autéctonos de la T
y Condiciones f 3 co AU 8] de ali Rural Comunitario 2
No trasmisibles enfermeria region y re ucir el consumo de alimentos procesados
y bebidas azucaradas.
) 5L Desarrollar talleres educativos en habitos que
V'%aoﬁgilggig: en]t-a.la?ér:::de afectan la salud bucal, dirigido a la comunidad de Urbano Comunitario 4
I\)J'o Wasrnisiblos iasalud zona urbana y rural, dirigido a todos los cursos de
vida, sobre: tabaquismo, alcoholismo, uso de
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Perfil
Programas por | responsable ; Ambito Cantidad
area en salud de la atenheion territorial Serno programada
actividad

Realizar 3 actividades de informacién, educacion y
capacitacion - IEC en infecciones de transmision
sexual — ITS en el entorno comunitario dirigido a la Rural Comunitario 3
poblacién general de la zona rural y urbana con un
minimo de 20 personas asistentes.

Salud Sexual y | Profesional en
Reproductiva enfermeria

B. OBLIGACIONES DEL DEPARTAMENTO: 1. Pagar los recursos en la forma y oportunidad pactada en
el presente contrato. 2. Designar un profesional de la Secretaria de salud departamental para que
realice el apoyo a la supervision técnica del contrato, quienes realizaran la recomendacion técnica que
surjan en el desarrollo y ejecucion del contrato. 3. Exigirle al contratista la ejecucién idonea y oportuna
del objeto contratado. 4. Emitir la autorizacion y condiciones necesarias para que el contratista preste
un servicio adecuado y de calidad. 5. Verificar a través del supervisor designado que el coordinador y
el equipo de trabajo que disponga el Contratista para la ejecucion de las acciones del PIC, acredite y
cumplan con los perfiles minimos establecidos por la entidad territorial. . [CLAUSULA TERCERA — PLAZO|
[DE EJECUCION Y VIGENCIA DEL CONTRATO] El plazo de ejecucién del Contrato es TRES (3) MESES
CONTADOS A PARTIR DE LA SUSCRIPCION DEL ACTA DE INICIO, EN TODO CASO, SIN EXCEDER EL 30
DE DICIEMBRE DE 2024.. PARAGRAFO: El Contrato se considera vigente desde su legalizaciéon hasta la
liquidacion. [CLAUSULA CUARTA — VALOR TOTAL DEL CONTRATO): El valor del Contrato asciende a la suma
de SETENTA Y UN MILLONES SETECIENTOS OCHENTA Y UN MIL QUINIENTOS PESOS M/CTE
($ 71.781.500,00), de conformidad con el siguiente presupuesto:

Perfil
Programas . - Costo
por area en respdoenlsa aple Intervencion ganr::::la t::'rr?t.:::;l unitario de Costo total
salud actividad 44 actividad

Encuentros de formacién a docentes de

o — instituciones educativas de basica y

. . . media, sobre deteccion temprana y
Socﬁlgﬁtglalucj Psicologia it min dism s palensin & 8 Rural $ 500.000 $4.000.000
problemas y trastornos mentales de
poblacion escolarizada.
Encuentre de formacién de primeros
; ; intervinientes comunitarios sobre
Sounlvamiod | psicologia | Prevencion, deteccion temprana y 4 Rural | $1.000.000 | $4.000.000
Mei’]lal gra orientacion a poblacién en riesgo e R

psicosocial y/o problemas y trastornos
mentales.

Servicio itinerante de atencién en salud
integral a poblacién en riesgo o por

consumo de sustancias psicoactivas y/o # Lo #1290.000 * 500,900
problemas y trastornos mentales, en la

Convivencia
Social y Salud Psicologia
Mental
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TERESA

Brogramas res::l:;tbla Cantidad Ambito Gasio
p°rs:'|':§ on de la infervelelon programada | territorial u:(::::i!:a? Gontototal
actividad
sede de los centros de escucha
comunitarios o en zonas de poblacién
vulnerable por mayores riesgos
psicosociales.
Jornada de movilizacién social sobre salud
Convivencia mental positiva libre de estigma y
Social y Salud Psicologia discriminacién en entorno comunitario de 2 Urbano $ 1.500.000 $ 3.000.000
Mental cada municipio con representacion
intersectorial
Realizar una jornada participativa para el
Salud Todo el abordaje y seguimiento de las
Ambiental equipo problematicas identificadas y priorizadas 1 Rural $3.000.000 $ 3.000.000
en el marco de la estrategia CERSS.
Profesional en | Gestionar la conformacion de redes de
b e enfermeriay | apoyo en vigilancia basada en comunidad
Padsiggiz'f'on técnico para la identificacién, analisis y 1 Ug’sg? $ 3.000.000 $ 3.000.000
en el area de | movilizacidn social ante situaciones de
la salud interés en salud publica en el municipio.
Realizar un evento denominado “Lactatén”
Profesional en | &1 articulacién con la direccion local de
: ; salud/secretaria de salud, programas de
A;._Segurtldgd enftz:r:;réa Y | icBF y demads instituciones que atienden 1 Urbans $ 1.445.380 $ 1.445.380
r\lin’l‘e.nlarlaly ol drea ds | Personas lactantes, con el objetivo de TREES SRR
Gl enla i promover la lactancia materna exclusiva y
alimentaciéon complementaria a partir del
sexto mes de vida.
Seguridad Stand informativo sobre etiquetado frontal
1 . Profesional en | de advertencia de los productos ultra
A:megg::gly enfermeria procesados en las sedes educativas de la S Urbano $950.000 $2.850.000
: estrategia tienda escolar saludable.
Seguridad Stand informativo sobre etiquetado frontal
. : Profesional en | de advertencia de los productos ultra
A&Tﬁ;ﬁgzzly enfermeria procesados 1 sede educativa en el marco € Rural $900.000 $1.800.000
de la estrategia Tienda escolar saludable.
Realizar seguimientos con visita
extramural a los casos con desnutricién
aguda moderada y severa y riesgo de
Seguridad Brotasicnal B desnutricion; notificados en SIVIGILA y
Alimentaria y SISVAN presentes en cada municipio del 5 Rural $ 1.000.000 $ 5.000.000
iz enfermeria B s
Nutricional ultimo reporte generado al inicio de este
contrato. Se debe tener en cuenta bases
de datos del CRIHU (para los municipios
que aplique base de datos CRIHU).
Seguridad " Fortalecer la vigilancia basada en
Alimentariay | Frofesionalen | . inidad a través de la ejecucién un 1 Rural $ 650.000 $ 650.000
Hs enfermeria ) s S
Nutricional taller tedrico- practico a la red comunitaria
f-“ ! Carrera 4 con Calle 8 Esquina, piso 2. Neiva — Huila - Colombia; PBX: 867 1300; Cdédigo Postal 410010
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TERESA

grogramas res::r:2|able Cantidad Ambito vosto
p{'.ws 2:':: en dola Intervencion programada | territorial u:cgiavrllgadde Costo total
actividad
IAMII extramural de cada municipio en la
identificacién de signos y sintomas de la
desnutricién aguda moderada y severa;
capacitar en el reporte oportuno de la ficha
individual y/o colectiva para activar el
sistema de alerta temprana.
Fortalecer la vigilancia basada en
comunidad a través de la ejecucion un
taller tedrico- practico a la red comunitaria
Seguridad Brofasicnaiien IAMII extramural de cada municipio en la
Alimentaria y identificacion de signos y sintomas de la 1 Urbano $ 700.000 $ 700.000
e enfermeria i ,
Nutricional desnutricion aguda moderada y severa;
capacitar en el reporte oportuno de la ficha
individual y/o colectiva para activar el
sistema de alerta temprana.
Vida Realizar taller educativo a familias y
Saluc!alble y Brafasional'sn miembros dela Cqmunidad_sobre como
Condiciones anfatriaia identificar y estratificar los riesgos 1 Urbano $ 518.557 $ 518.557
No asociados a enfermedades
trasmisibles cardiovasculares-metabdlicas.
Vida Realizar taller educativo a familias y
Saludable y Profesional en miembros de la comunidad sobre cémo
Condiciones * identificar y estratificar los riesgos 1 Urbano $518.557 $ 518.557
No enfermera asociados a enfermedades respiratori
piratorias
trasmisibles crénicas (EPOC, asma).
Vida Rgalizar taller educativo a familias y
miembros de la comunidad sobre cdma
gg#ﬁa.ble Y Profesional en | identificar y estratificar los riesgos 1 Urb $ 518.557 $ 518.557
N‘gones enfermeria asc_)ciados a enfermedades ) Fhano ) .
trasmisibles huérfanas/raras, para intervenir de manera
efectiva en la atencion de salud.
Vida Realizar taller educativo a familias y
Saludable y Prefsisiial & miembros de la comunidad sobre cémo
Condiciones Srtermaia identificar y estratificar los riesgos 1 Rural $ 518.557 $ 518.557
No asociados a enfermedades
trasmisibles cardiovasculares-metabdlicas.
Vida Realizar taller educativo a familias y
Saludable y Brofecianalien miembros de la comunidad sobre cémo
Condiciones : identificar y estratificar los riesgos 1 Rural $ 518.557 $ 518.557
No enfarmate asociados a enfermedades respiratori
piratorias
trasmisibles cronicas (EPOC, asma).
Vi Realizar taller educativo a familias y
ida : X
Seludable y Profesional en {gleenrggégf 3 Zsl?r:t{i’frig:?llgzdrizzgzeswmo
Condr:r(z;ones enfermeria asc?ciados a enfermed_ades ) 1 Rl $518.557 $518.557
trasmisibles huer{anas.’raras, para intervenir de manera
efectiva en la atencion de salud.
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P
Perfil
Programas 5 . Costo “
por énl'e: en res;:;;nlsa 2oio Intervencion pg;'::iiia t:r'r?t!:::zl uni:lar_ig (‘!’e Costo total
A actividad activida
Vida Capacitar a la comunidad en alimentacion
Saludable y Prafesionalen saludable mecjiante la utilizacié'r) de _
Condiciones sifariarta alimentos autéctones de la regién y reducir 2 Urbano $777.836 $1.555.672
No el consumo de alimentos procesados y
trasmisibles bebidas azucaradas.
Vida Capacitar a la comunidad en alimentacion
Saludable y Profesional en saludable mediante la utilizacién de
Condiciones f _ alimentos autéctonos de la region y reducir 2 Rural $ 777.836 $ 1.555.672
No BRIEHRELR el consumo de alimentos procesados y
trasmisibles bebidas azucaradas.
Desarrollar talleres educativos en habitos
que afectan la salud bucal, dirigido a la
Vida comunidad de zona urpana y rural, dirigido
Saludable y Técnico a todos los cur_sos de vida, )
Condiciones | en el &rea de ;?;‘;r"gt:‘b;f:g;";'rg';;g‘;"jg“" use e 4 Ubano | $777.836 | $3.111.344
N.O. Rusalud autocuidado y prevencién de fluorosis
trasmisipies dental, para promover adecuados habitos
de higiene oral, de acuerdo al anexo
técnico.
Realizar 6 jornadas de demanda inducida
al prestador primario de salud, (area
urbana y rural) de todos los entornos, por
cada una de las pruebas de deteccién
temprana del componente de cancer, y
teniendo en cuenta los grupos etarios y el
esquema que aplica para las mismas,
relacionadas a continuacion, donde en
total por las 6 jornadas se debera
Vida canalizar:
Saludabley |  Técnico | pSoloofa centeo uterina mujeres entre
Condlilciones enlel érlee:jde - Prs:.leba da sdn vpph, mujerés entre 30y 6 Urbano $518.557 $3.111.342
trasmigibles asau 65 afios (45 personas).
- Mamografia bilateral, mujeres entre 50 y
69 afos (45 personas).
- Examen clinicoe de la mama, mujeres a
partir de los 40 hasta los 69 afos (45
personas).
- Sangre oculta en heces por
inmunogquimica, mujeres y hombres entre
50 y 75 afios (45 personas).
- Antigeno prostatico, hombres entre 50 y
75 anos (45 personas).
Fortalecer las unidades de rehidratacién
oral comunitarias {(UROC) y las unidades
Y Profesional en | de atencidn para las infecciones
Infasea enfermeria respiratorias agudas comunitarias 3 Fragral $1.777.910 $5.333.730
(UAIRAC) que se encuentran operando en
el departamento del Huila.
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TERESA

A

Programas
por area en
salud

Perfil
responsable
de la
actividad

Intervencién

Cantidad
programada

Ambito
territorial

Costo
unitario de
actividad

Costo total

Infancia

Profesional en
enfermeria

Apoyar la canalizacién efectiva en un 10%
de la meta programatica establecida para
cada biolégico trazador (3 DPT menor de
un afio, dosis Unica de TV y refuerzo de
DPT) para cada municipio y fortalecer la
vacunacién en general de iniciar y
completar esquemas de vacunacion de los
otros bioldgicos del esquema regular
(VPH, SR, TV, COVID, influenza y fiebre
amarilla.

Rural

$1.777.912

$7.111.648

Salud Sexual y
Reproductiva

Profesional en
enfermeria

Identificar y fortalecer las redes
comunitarias y sociales existentes por
municipio, que permitan coordinar,
compartir o intercambiar conocimientos en
temas relacionados con la atencién para el
cuidado preconcepcional, planificacion
familiar, atencion del aborto seguro (IVE) y
temas relacionados con las practicas
sociales y de salud relacionados con la
maternidad y paternidad, el
reconocimiento de la maternidad, el parto
y el posparto como situaciones de especial
proteccion, asi mismo en temas
relacionados con la viclencia sexual y sus
diferentes formas.

Rural

$1.777.910

$7.111.840

Salud Sexual y
Reproductiva

Profesional en
enfermeria

Realizar 3 actividades de informacion,
educacion y capacitacién - IEC en
infecciones de transmision sexual — ITS en
el entorno comunitario dirigido a la
poblacién general de la zona rural y

Rural

$1.777.910

$5.333.730

% | www.huila.gov.co; twitter: @HuilaGob; Facebook: www.facebook.com/huilagob; YouTube:www.youtube.com/huilagob

urbana con un minimo de 20 personas
asistentes.

Total Inversién

$ 71.781.500

[CLAUSULA QUINTA. — FORMA DE PAGO] EL DEPARTAMENTO cancelara al CONTRATISTA Un pago
anticipado: del treinta por ciento (30%) del valor de Contrato, a la firma del Acta de Inicio, previo cumplimiento
de los requisitos de perfeccionamiento y legalizacion del mismo, la presentacion de copia de la certificacion de la
cuenta bancaria expedida por la respectiva entidad financiera y la factura o documento equivalente. Pagos
parciales: mediante de actas de recibo parcial, aprobadas por el supervisor donde conste el cubrimiento a
satisfaccion de sus obligaciones, hasta el 90% (del valor del contrato), en proporcién al porcentaje del
cumplimiento de las actividades ejecutadas por el contratista. Un tercer y ultimo pago: equivalente al diez por
ciento (10%) del valor del Contrato a la suscripcion del Acta Final y acta de liquidacion previa presentacion de
informe de ejecucién por parte del CONTRATISTA, acreditando el cumplimiento del 100% de las actividades
contratadas e informe de cumplimiento por parte del supervisor designado. Para el manejo de los recursos, EL
CONTRATISTA, debera aperturar una cuenta bancaria exclusiva hasta la firma de la liquidacién del contrato. Los
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recursos alli depositados sélo podran ser utilizados para el pago de los bienes o servicios que se requieren para
la ejecucion de las intervenciones. Nota 1: Para efectos de los pagos, EL CONTRATISTA debera acreditar el
cumplimiento de sus obligaciones con el Sistema de Seguridad Social, de conformidad con la Ley 100 de 1993,
Ley 789 de 2002, Ley 797 de 2003, Ley 828 de 2003, Ley 1150 de 2007, Ley 1753 de 2015, y demas normas que
las reglamente, modifique o sustituya; so pena de hacerse acreedor de las sanciones establecidas en las mismas.
Nota 2: Para efectuar el pago de las facturas, el confratista debe tener en cuenta si estd obligado a presentar
factura electronica, tal y como lo establece la Resolucion No 00042 de 2020 expedida por la DIAN y dar
cumplimiento. De lo contrario debe radicar la original en la entidad contratante. Nota 3: Asi, la facturacion sea
electronica o no el contratista, debe comprometerse a adjuntar la documentacién del cobro de la obligacion
dineraria (Factura / Informe de Gestion / Acta de satisfaccion / Pago de seguridad social), en la plataforma del
SECOP I, en caso de no ser adicionada, la entidad no respondera por las posibles demoras en el tramite.
[CLAUSULA SEXTA. - IMPUTACION Y DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL] EL DEPARTAMENTO pagars el
valor del presente Contrato con cargo al presupuesto de la presente vigencia fiscal, asi:

SECCION ESTRUCTURA DEPARTAMENTAL-FUENTE-VALOR No. CDP
213-02 EP:2-3-3-01-02-005-19-05-0300 2024004410021/FT:1- 6505
30102/PR:$ 71.781.500,00

[CLAUSULA SEPTIMA. - REGIMEN JURIDICO]: El presente Contrato se regira por la Constituciéon Politica, las
leyes de la Republica de Colombia y en especial el Estatuto General de Contratacién de la Administracion Publica
- Ley 80 de 1993, Ley 1150 de 2007, Ley 1474 de 2011, Ley 489 de 1998 y sus decretos reglamentarios y las
demas normas concordantes con la materia objeto del Contrato y en lo no regulado particularmente por las normas
civiles y comerciales pertinentes. [CLAUSULA OCTAVA. - DECLARACIONES: 1. Conoce y acepta los
documentos del proceso de contratacion directa. 2. Se encuentra debidamente facultado para suscribir el presente
Contrato. 3. EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA al momento de la celebracion del
presente Contrato no se encuentra en ninguna causal de inhabilidad o incompatibilidad prevista en la Constitucion
Politica de 1991 o en la ley. 4. Esta a paz y salvo con sus obligaciones laborales frente al Sistema de Seguridad
Social Integral y deméas aportes relacionados con las obligaciones laborales. 5. Conoce y acepta que el valor del
Contrato incluye todos los gastos, costos, derechos, impuestos, tasas y demas contribuciones relacionados con
el cumplimiento del objeto del presente Contrato. ICLAUSULA NOVENA. — MODIFICACIONES YIOI
[ACLARACIONES AL CONTRATO: Cualquier modificacion, adicién, prorroga y/o aclaracion del presente
Contrato debera efectuarse por escrito de mutuo acuerdo entre las partes elevado a escrito, conforme a los
requisitos legales y presupuestales. CLAUSULA DECIMA. — CESION}: Este contrato se ha celebrado en
consideracion a la calidad de las partes intervinientes y en consecuencia EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL SANTA TERESA sélo podra ceder el presente Contrato contando con autorizacion previa y escrita
del DEPARTAMENTO. [CLAUSULA DECIMA PRIMERA — SUSPENSION TEMPORAL] Las partes de comtn
acuerdo podran suspender temporalmente el plazo de ejecucién del Contrato, cuando se presenten situaciones
de fuerza mayor, caso fortuito o de interés publico, que impidan cumplir las obligaciones contractuales, lo cual
constara en acta. PARAGRAFO 1: El acta de suspension debera incluir como minimo: I. Las razones y motivos
que justifican la suspension. Il. El aval del Supervisor. lll. La fecha estimada en que se reanudara el Contrato. IV,
El compromiso de EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA de ampliar las vigencias de
los amparos por un periodo igual al de la suspensién. PARAGRAFO 2: La suspension temporal del Contrato no
se contabiliza para calcular la vigencia ni el plazo de ejecucién del mismo. PARAGRAFO 3: Para el reinicio del
plazo del Contrato, una vez superada la situacion que origing la suspension, se suscribira la correspondiente acta
de reinicio. [CLAUSULA DECIMA SEGUNDA. — SUPERVISION: Con el fin de proteger la moralidad
administrativa, de prevenir la ocurrencia de actos de corrupcion y de tutelar la transparencia de la actividad
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contractual, se establece que la vigilancia a la correcta ejecucion del Contrato se efectuara a través de un
supervisor designado por EL DEPARTAMENTO. La supervision consiste en el seguimiento técnico,
administrativo, financiero, contable y juridico a la ejecucion del Contrato ejercida por EL DEPARTAMENTO. La
supervision contractual implica el seguimiento al ejercicio del cumplimiento obligacional por EL DEPARTAMENTO
sobre las obligaciones a cargo de EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA; los
supervisores estan facultados para solicitar informes, aclaraciones y explicaciones sobre el desarrollo de la
ejecucion contractual y serdn responsables de mantener informados al DEPARTAMENTO de los hechos o
circunstancias que pueda constituir actos de corrupcion tipificados como conductas punibles, o que puedan poner
0 pongan en riesgo el cumplimiento del Contrato, o cuando tal incumplimiento se presente. Por lo anterior, y
atendiendo al objeto del Contrato, para la supervision se designaran funcionarios que cumplan con las calidades
y conocimientos propios de la actividad a desarrollar. Los supervisores cumpliran las funciones establecidas en
el articulo 84 de la Ley 1474 de 2011, Decreto Departamental 007 de 2007 y particularmente las de: a) Exigir el
cumplimiento del Contrato en todas sus partes. b) Atender las consultas que realice EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA respecto a sus obligaciones contratadas; c) Estudiar y recomendar los
cambios que se consideren convenientes o necesarios para el logro de los objetivos del Contrato y presentarlos
a consideracion del DEPARTAMENTO; d) Verificar la disponibilidad de recursos técnicos, administrativos,
logisticos y humanos por parte de EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA segun su
propuesta, al momento de su iniciacion y durante la ejecucion del contrato; e) Exigir a EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA el empleo de personal técnico capacitado para la ejecucion del objeto del
Contrato, y el retiro de aquel que perjudique los intereses de EL DEPARTAMENTO; f) Solicitar a EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA efectuar los correctivos pertinentes cuando considere que
este no esta cumpliendo cabalmente con las obligaciones que le son exigibles; g) Solicitar las adiciones cuando
se requieran y justificarlas debidamente; h) Revisar los informes presentados por EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA sobre el avance fisico, administrativo y financiero del Contrato; i) Autorizar,
los pagos estipulados en el presente Contrato a favor de EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA
TERESA, j) Todas las demas derivadas del Contrato o de los estudios previos, asi como de la propuesta
presentada por EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA [CLAUSULA DECIMA|
[TERCERA - GARANTIAS: Teniendo en cuenta la naturaleza del Contrato, la calidad de quienes lo suscriben, la
forma de pago establecida y a la no existencia de antecedentes en la entidad respecto al incumplimiento de
contratos celebrados con la ESE para la ejecucion de las actividades del PIC, en el presente proceso no se hara
exigible la constitucién de garantias, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 7 de la Ley 1150 de 2007 y el
articulo 2.2.1.2.1.4.5. del Decreto 1082 de 2015. [CLAUSULA DECIMA CUARTA.- MULTAS] En caso de
incumplimiento de las obligaciones contraidas por EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA
TERESA con ocasién del Contrato, éste auteriza expresamente al DEPARTAMENTO para imponerle mediante
resolucion motivada, multas sucesivas por valor equivalente al uno por ciento (1%) del valor del Contrato, por
cada dia calendario de mora o retraso en el cumplimiento de las obligaciones adquiridas y hasta cuando estas
efectivamente se cumplan, las cuales sumadas no podran exceder el diez por ciento (10%) del valor total del
Contrato, sin perjuicio de la aplicacion de la clausula penal, si a ello hubiere lugar, o de reclamar la indemnizacion
de los perjuicios causados con el incumplimiento que dio lugar a la aplicacion de la multa. PARAGRAFO 1: En
caso que el incumplimiento se vuelva a presentar, y ya hubiera sido sancionado con multa, sera susceptible de
una nueva sancion, sin embargo, en esta ocasion por la reiteracion, el monto maximo previsto se entendera
incrementado en multas sucesivas por valor equivalente al dos por ciento (2%) del valor del Contrato, las cuales
sumadas no podran exceder el veinte por ciento (20%) del valor total del Contrato. PARAGRAFO 2: Las multas
impuestas no impiden el cobro de todos los perjuicios o dafos adicionales que se causen. Sera procedente sumar
los valores de las demas sanciones o perjuicios contractuales o legales a las que haya lugar. PARAGRAFO 3: El
valor de la multa se establecera desde el dia en que se debidé cumplir con la obligacién hasta la fecha en que
termine el incumplimiento, independientemente que durante este interregno se esté tramitando el procedimiento
sancionatorio establecido en el articulo 86 de la Ley 1474 de 2011. CLAUSULA DECIMA QUINTA. - PENAL]
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En caso de declaratoria de caducidad o de incumplimiento de las obligaciones del Contrato,
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA debera pagar al DEPARTAMENTO, a titulo de
indemnizacién, una suma equivalente al veinte por ciento (20%) del valor total del Contrato. El valor pactado de
la presente clausula penal es el de la estimacion anticipada de perjuicios, la cual no impide el cobro de todos los
perjuicios o dafios adicionales que se causen sobre el citado valor. Este valor puede ser compensado con los
montos que el DEPARTAMENTO adeude a EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA con
ocasion de la ejecucion del Contrato, de conformidad con las reglas del Cédigo Civil. CLAUSULA DECIMA]
I[SEXTA- PROCEDIMIENTO PARA DECLARATORIA DE INCUMPLIMIENTO Y EL COBRO DE LAS MULTAS,
IPENAL PECUNIARIA:| Se aplicara procedimiento establecido en el articulo 86 de la Ley 1474 de 2011 en materia
sancionatoria de las actuaciones contractuales, el Decreto Departamental No. 1768 de 2013 o en las normas que
las modifiquen, complementen o sustituyan. PARAGRAFO 1: El valor de los montos causados de las multas, la
clausula penal pecuniaria y/o la declaratoria de incumplimiento podran ser descontados del valor de los pagos
que el DEPARTAMENTO adeude a la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA con
ocasién del Contrato y/o de cualquier relacion juridica negocial o legal entre las partes, sujetos a las retenciones
legales a que hubiere lugar. PARAGRAFO 2: La imposicién de multas, penal pecuniario y/o declaratorio de
incumplimiento no libera al contratista del cumplimiento de sus obligaciones estipuladas, so pena de que se le
inicie un nuevo procedimiento sancionatorio ante nuevos incumplimientos PARAGRAFO 3: EMPRESA SOCIAL
DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA renuncia ser constituido en mora para la reclamacién de cualquiera
de las facultades legales o contractuales establecidas a favor del DEPARTAMENTO. PARAGRAFO 4: Ante el
solo retardo en el cumplimiento de las obligaciones a cargo de EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL
SANTA TERESA, el DEPARTAMENTO podré exigir la clausula penal o multa. PARAGRAFO 5: Con el pago de
las multas, la clausula penal pecuniaria y/o la declaratoria de incumplimiento no se entiende extinguida la
obligacion objeto de incumplimiento. [CLAUSULA DECIMA SEPTIMA.- MECANISMOS DE SOLUCION DE|
[CONTROVERSIAS CONTRACTUALES: Las partes acuerdan que para la solucién de cualquier diferencia que
surja entre estas por la ejecucion, interpretacion, terminacion de presente Contrato y en general, sobre los
derechos y obligaciones derivados del mismo, durante su etapa contractual y postcontractual aplicaran el
siguiente procedimiento: 1. En primer lugar agotaran el arreglo directo, dentro de los cinco (5) dias calendario
siguientes a la notificacién de cualquiera de las partes envie a la otra. 2. Fracasada la etapa anterior, el dia
siguiente de su terminacion, convendrén solucionar la controversia por via de la conciliacion prejudicial. Si surtidas
dichas etapas no se lograre solucionar la controversia presentada se acudira a la jurisdiccion competente.
PARAGRAFO: El acuerdo al que se llegue en la etapa de arreglo directo es de obligatorio cumplimiento para las
partes y presta mérito ejecutivo. En consecuencia, el DEPARTAMENTO puede exigir su cumplimiento en un
proceso ejecutivo y EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA renuncia a ser constituido
en mora. CLAUSULA DECIMA OCTAVA. - INDEMNIDAD:] EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL
SANTA TERESA se obliga a indemnizar al DEPARTAMENTO con ocasion de la violacién o el incumplimiento de
las obligaciones previstas en el presente Contrato. EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA
TERESA se obliga a mantener indemne al DEPARTAMENTO de cualquier dafio o perjuicio originado en
reclamaciones de terceros que tengan como causa sus actuaciones hasta por el monto del dafio o perjuicio
causado. EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA mantendra indemne al
DEPARTAMENTO por cualquier obligacion de caracter laboral o relacionado que se originen en el incumplimiento
de las obligaciones laborales que EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA asume frente
al personal, subordinados o terceros que se vinculen a la ejecucion de las obligaciones derivadas del presente
Contrato. [CLAUSULA DECIMA NOVENA - CAUSALES DE TERMINACION:| El presente Contrato podra darse
por terminado cuando sucede cualquiera de los siguientes eventos: a) Por mutuo acuerdo entre las partes,
siempre que de ello no se deriven mayores costos ni perjuicios para el DEPARTAMENTO. b) Por incumplimiento
de las obligaciones a cargo de las partes. ¢) Por actos o acciones que pongan en inminente riesgo la inversion
de los recursos del Contrato. d) por vencimiento del plazo de ejecucioén. e) Por circunstancias de fuerza mayor o
caso fortuito que impidan la continuidad del Contrato. f) Por las demas causales establecidas en la ley.

R Carrera 4 con Calle 8 Esquina, piso 2. Neiva — Huila - Colombia; PBX: 867 1300; Cédigo Postal 410010
[\ & % | www.huila.gov.co; twitter: @HuilaGob; Facebook: www.facebook.com/huilagob; YouTube:www.youtube.com/huilagob

e

Certfizado
b, GF 0191




@.,

Certlizedo
M, GP 013

GOBERNACION DEL HUILA
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL

CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. 1597 DE 2024 CELEBRADO ENTRE EL DEPARTAMENTO DEL
HUILA — SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTALY EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA

TERESA
SSCDCI1503-24

[CLAUSULA VIGESIMA - INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES| La representante legal de EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA; manifiesta bajo la gravedad del juramento gue se entiende
prestado con la suscripcién del presente Contrato, y desde la presentaciéon de su propuesta, que no se halla
incurso en ninguna de las inhabilidades e incompatibilidades y demas prohibiciones previstas para contratar en
la Constitucion Politica, en la Ley 80 de 1993 y demas disposiciones vigentes, y que si llegare a sobrevenir alguna,
actuara conforme lo preveé el articulo 9° de la Ley 80 de 1993. Igualmente declara no estar reportado en el Boletin
de Responsables Fiscales de la Contraloria General de la Republica. CLAUSULA VIGESIMA PRIMERA —]
INEXISTENCIA DE RELACION LABORAL| EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA,;
ejecutara el objeto del presente Contrato con plena autonomia técnica y administrativa, sin relacion de
subordinacién o dependencia, en consecuencia, no existira relacion laboral alguna entre EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA ni con el personal que éste utilice en la ejecucion del objeto del presente
Contrato y EL DEPARTAMENTO, razédn por la cual no tendra derecho al pago de prestaciones sociales de
ninguna indole. [CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA — OBLIGACIONES FRENTE AL SISTEMA DE|

EGURIDAD SOCIAL INTEGRAL Y PARAFISCALES: EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA
TERESA, se compromete a cumplir con sus obligaciones frente al Sistema de Seguridad Social Integral y
Parafiscales, cuando corresponda, presentando en forma periddica ante el supervisor designado por el
DEPARTAMENTO la constancia de pago de los respectivos aportes. El incumplimiento de esta obligacion sera
causal para la imposicién de multas sucesivas. CLAUSULA VIGESIMA TERCERA. — LIQUIDACION DEL]
De conformidad con el articulo 11 de la Ley 1150 de 2007 y en el articulo 217 del Decreto 019 de
2012, el Contrato seréa objeto de liquidacion. El término de liquidacion iniciara.a partir de la expiracion del término
previsto para la ejecucion del Contrato u/ o a la expedicién del acto administrativo que ordene la terminacién, o a
la fecha del acuerdo que la disponga, y el término para su liquidacion sera de seis (6) meses, el cual incluye
cuatro (4) meses para su liquidacion de mutuo acuerdo, y en caso de que EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL SANTA TERESA no se presente a la liquidacién previa notificacion o convocatoria que le haga el
DEPARTAMENTO, o las partes no lleguen a un acuerdo sobre su contenido, el DEPARTAMENTO tendra la
facultad de liquidar en forma unilateral dentro de los (2) meses siguientes; en esta etapa las partes acordaran los
ajustes, revisiones y reconocimientos a que haya lugar, estipulando los acuerdos, conciliaciones y transacciones
para poner fin a las divergencias presentadas y poder declararse a paz y salvo, todo lo cual debera constar en el
acta de liquidacion. PARAGRAFO 1: Para la liquidacion se exigira al EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL SANTA TERESA la extension o ampliacion, si es del caso, de las garantias del Contrato para avalar
las obligaciones que deba cumplir con posterioridad a la extincion del vinculo. PARAGRAFO 2: Si el EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA deja salvedades en el acta de liquidacién de mutuo acuerdo,
el DEPARTAMENTO podra liquidar unilateralmente los aspectos que no hayan sido objeto de acuerdo.
ICLAUSULA VIGESIMA TERCERA — DOCUMENTOS DEL CONTRATO| Forman parte integrante de este
Contrato los siguientes documentos: a) Los Estudios y Documentos Previos No. 1543 de 12/09/2024 aprobados
por EL DEPARTAMENTO con todos sus soportes; b) La propuesta presentada por EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA,; c) El Registro Presupuestal; d) Las actas que se produzcan durante la
ejecucion del Contrato; e) Las actas, acuerdos, modificaciones que se suscriban entre las partes durante la
ejecucion del Contrato, asi como los informes presentados por los supervisores. f). El recibo de pago de
publicacién en la Gaceta Departamental. [CLAUSULA VIGESIMA CUARTA - PERFECCIONAMIENTO Y]
IREQUISITOS DE EJECUCION:| El Contrato se considerara perfeccionado con la suscripcion del mismo por las
partes. Para su ejecucion se requiere: 1. Registro Presupuestal. 2. Pago de impuestos correspondientes a los
que haya lugar 3. La aprobacion de las garantias. 4. La suscripcion del acta de inicio, previo el cumplimiento de
los requisitos anteriores. PARAGRAFO: Todos los gastos que se deriven del presente Contrato seran asumidos
por EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA. [CLAUSULA VIGESIMA QUINTA —
LUGAR DE EJECUCION Y DOMICILIO CONTRACTUAL| Las actividades previstas en el Contrato se
desarrollaran en el municipio de Tesalia del Departamento del Huila y el domicilio contractual sera la ciudad de
Neiva (Huila). CLAUSULA VIGESIMA SEXTA — NOTIFICACIONES| Los avisos, solicitudes, comunicaciones y
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notificaciones que las partes deban hacer en desarrollo del Contrato deberan constar por escrito y se entenderan
debidamente efectuadas Unicamente cuando sean entregadas personalmente o por correo electrénico a la
persona y a las direcciones indicadas a continuacién:

EL DEPARTAMENTO EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA
TERESA CONTRATISTA

Nombre: SERGIO MAURICIO ZUNIGA

RAMIREZ Nombre: CHRISTIAN ALEXIS JIMENEZ RAMIREZ

Cargo: Secretario de Salud Departamental Cargo: Gerente

Direccion: Cra 20 N. 5B-36 Direccion —Cl 4 N. 4-22

Teléfono: 8701980 Teléfono: 8377004

Correo electronico: contratos@huila.gov.co Correo electrénico: esehospitaltesalia@yahoo.es

[CLAUSULA VIGESIMA SEPTIMA — MANIFESTACION; Las partes manifiestan libremente que han procedido a
la lectura total y cuidadosa del texto del presente Contrato, por lo que en consecuencia, se obligan a todo
consignado y manifestado en mismo.

Para constancia se firma en la ciudad de Neiva el dia Octubre 24 de 2024

POR EL DEPARTAMENTO POR EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO HOSPITA SAN?

Vo.Bo. Directora Departamento § dmmlstratlvo de Contratacion

v
Revis6: Rocio del Pilar Medina Iﬂ%irez. Luis Mauricio Gomez Chaux !\'Q“L
Proyectd: [von Lorena Castro Guali
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SISTEMA DE GESTION: MODELO INTEGRADO DE PLANEACION Y GESTION MIPG
CODIGO SHA-P-705-F02

REGISTRO PRESUPUESTAL - COMPROMISO Nro. 7,585 DE 2024
EL RESPONSABLE DE PRESUPUESTO DE: SALUD PUBLICA COLECTIVA

CERTIFICA

Que en el Sistema de Informacion Financiera y Administrativa - SIFA©, vigencia fiscal 2024, se efectud el
siguiente Compromiso Presupuestal:

BENEFICIARIO:E. S. E. HOSPITAL SANTA TERESA DE TESALIA o
NIT: 891,103,889-6

OBJETO: Contrato Interadministrativo 1597 de 2024, Prestar los Servicios en la Ejecucion de las
Actividades del Plan de Intervenciones Colectivas - Pic de Concurrencia en el Municipio de
Tesalia del Departamento del Huila :

DEPENDENCIA:213-2 - Salud Publica Colectiva
CCPET: 2-3-3-01-02-005 - Transferencias para Empresas Sociales del Estado
C. PROGRAM.: 19-05-0300 - Intersubsectorial Salud

PROYECTO: 2024004410021 - Desarrollo de los Planes,{:’rogramas, Estrategias y Campanas para
Intervenir las Prioridades Colectivas en Salud Publica en el Departamento del Huila

RECURSO: 10 - Departamento L

FUENTE: 1-30102 - Salud Publica

C.C.PROD.: 5-4-6-9-9 - Otros servicios/de instalaciéon n.c.p.

META PROD.: 19-05-021 - Servicio de gestiA®n del riesgo en temas de salud sexual y reproductiva
VALOR: $71,781,500.00

Que el valor total del Compromiso es de $71,781,500.00, el cual esta identificado con el numero 7,585, vigente
a partir del 12 de noviembre de 2024, fundamentado en el Certificado de Disponibilidad Presupuestal nimero
6,505 de 2024.

El presente Registro Presupuestal se expide -a solicitud de MARIA LILIANA QUIMBAYA BAHAMON-OFICIO
2807 DE OCTUBRE 7 DE 2024--.

Neiva, Martes, 12 de Noviembre de 2024

NAL ESPECIALIZA|
RESPONSABLE DE PRESUPUESTO

Funcionario que efaboré el Registro Presupuestal: ENITH DEL SOCORRO JIMENEZ TRUJILLO




[nj

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD

EL RESPONSABLE DE PRESUPUESTO DE: SALUD PUBLICA COLECTIVA

CERTIFICA

Que revisados los registros de Control Presupuestal de la Dependencia, en la vigencia fiscal del 2024 existe
la siguiente Disponibilidad Presupuestal:

DESTINO: Prestar los Servicios en la Ejecucion de las Actividades del Plan de Intervenciones
Colectivas - Pic de Concurrencia en el Municipio de Tesalia del Departamento del Huila

DEPENDENCIA:213-2 - Salud Publica Colectiva /
CCPET: 2-3-3-01-02-005 - Transferencias para Empresas Sociales del Estado
C. PROGRAM.: 19-05-0300 - Intersubsectorial SaIuV'

PROYECTO: 2024004410021 - Desarrollo de los Planes, Programas, Estrategias y Campanias para
Intervenir las Prioridades Colectivas en Salud Publica en el Departamento del Huila

RECURSO: 10 - Departamento

FUENTE: 1-30102 - Salud Publica

D. SECTORIAL:19-02-103 - SPC - E3 DETERMINANTES - L3 CUIDADO DE LA SALUD - INFORMACION
C.C.PROD.: 5-4-6-9-9 - Otros servicios de instalacion n.c.p.

META PROD.: 19-05-021 - Servicio de ge;ti/"\sn del riesgo en temas de salud sexual y reproductiva
VALOR: $71,781,500.00 /

Que el valor total de la Disponibilidad es de $71,781,500.00, la cual esta identificada con el nimero 6,505 y
que tiene una vigencia de 84 dias calendarioa partir del 8 de octubre de 2024.

La presente Certificacion se expide a solicitud de MARIA LILIANA QUIMBAYA BAHAMON-OFICIO 2807 DE
OCTUBRE 7 DE 2024--.

Neiva, Martes, 8 de Octubre de 2024

PROFESIONAL ESPECIALIZADO
RESPONSABLE PRESUPUESTO

Funcionario que elabord la Certificacion: LILIANA POLANCO A

(zéERI BARRERA’ ALVAREz
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20245AL00083808 RESOLUCION 3053 DE 2024
Por la cual se justifica una contratacion directa

EL SECRETARIO DE SALUD DEPARTAMENTAL DEL HUILA

En ejercicio de las facultades legales, en especial las que le confieren los articulos 12, 25 de la
Ley 80 de 1993, la Ley 1150 de 2007, el Decreto 1082 de 2015 y el Decreto 799 de 2013.

CONSIDERANDO:

Que conforme al articulo 2° de la Constitucion Politica de 1991 son fines esenciales del Estado:
Servir a la comunidad, promover la prosperidad general y garantizar la efectividad de los
principios, derechos y deberes consagrados en la Constitucién; facilitar la participacion de todos
en las decisiones que los afectan y en la vida econdmica, politica, administrativa y cultural de la
Nacién; defender la independencia nacional, mantener la integridad territorial y asegurar la
convivencia pacifica y la vigencia de un orden justo.

Que de acuerdo con el articulo 209 ibidem la funcién administrativa esta al servicio de los
intereses generales y se desarrolla con fundamento en los principios de igualdad, moralidad,
eficacia, economia, celeridad, imparcialidad y publicidad, mediante la descentralizacion, la
delegacion y la desconcentracion de funciones.

Que de conformidad con lo sefalado en el articulo 43 de la Ley 715 de 2001, corresponde a los
Departamentos, dirigir, coordinar y vigilar el sector salud y el sistema general de seguridad social
en salud en el territorio de su jurisdiccion, atendiendo las disposiciones nacionales sobre la
materia.

Que segun lo dispuesto en el articulo 11 de la Ley 80 de 1993 la competencia para ordenar y
dirigir la celebracién de licitaciones y para escoger contratistas sera del jefe o representante de
la entidad segun el caso; igualmente el numeral 5 del articulo 26 ibidem, establecié que la
responsabilidad de la direccién y manejo de la actividad contractual y de los procesos de seleccion
sera del jefe o representante de la entidad estatal.

Que mediante del Decreto 0799 del 30 de abril del 2013, modificado por el Decreto 826 de 2013,
el Gobernador del Departamento delegé en el Secretario de Salud del Departamento del Huila,
el ejercicio y la facultad para ordenar la apertura de los procesos de seleccién, adjudicar
Contratos, suscribir Contratos y convenios interadministrativos y adelantar todos los actos
necesarios en la etapa precontractual, de ejecucion contractual y post-contractual, cuando los
mismos sean con cargo al fondo de salud, esta delegacién se hace sin consideracién a la cuantia.

Que la Ley 80 de 1993 en su articulo 40 faculté de manera general a las entidades estatales para
celebrar los "Contratos y acuerdos que permitan la autonomia de la voluntad y requieran para el
cumplimiento de los fines estatales", y al indicar en el articulo 32 que "Son Contratos estatales
todos los actos juridicos generadores de obligaciones que celebren las entidades a que se refiere
el presente estatuto, previstos en el derecho privado o en disposiciones especiales, o derivados
del ejercicio de la autonomia de la voluntad (...)"
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2024SAL00083808 RESOLUCION 3053 DE 2024
Por la cual se justifica una contratacién directa

Que el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto 1082 de 2015 dispone que la entidad estatal debe senalar
en un acto administrativo la justificacién para contratar bajo la modalidad de contratacion directa.
Que a su vez el articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto en mencidn, establece claramente como causal
de contratacion directa la relativa a la celebracion de "Convenios o Contratos interadministrativos”
es decir que dicha modalidad de seleccion es la aplicable para la contratacion entre Entidades
Estatales.

Que atendiendo las competencias que las disposiciones constitucionales, legales y de orden
departamental le establece a los entes territoriales, el Plan de Desarrollo Departamental 2024-
2027 “POR UN HUILA GRANDE", establecio el programa “1905 - SALUD PUBLICA", con el
objetivo de: “Garantizar el acceso a los servicios de salud constituyéndose como un pilar
fundamental para preservar, mejorar y promover la salud de la poblacién, ademas, se busca
asegurar que los servicios de salud estén disefiados y gestionados de manera que se respeten
los principios de equidad, dignidad y participacion del usuario en todas las etapas de atencion y
tratamiento, asi mismo, se promovera activamente la prevencién de enfermedades y la adopcion
de estilos de vida saludables como parte integral de la salud,”.

Que en virtud de los principios de planeacion y atendiendo a lo dispuesto en los numerales 7 y
12 del Articulo 25 de la Ley 80 de 1993 modificado por el articulo 87 de la Ley 1474 de 2011 y al
articulo 2.2.1.1.2.1.1. del Decreto 1082 de 20151a Secretaria de Salud del Departamento del
Huila, elaboré los estudios y documentos previos No. 1543 del 12/09/2024, en el que se determina
la necesidad de celebrar un contrato interadministrativo con la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL SANTA TERESA cuyo objeto es PRESTAR LOS SERVICIOS EN LA EJECUCION
DE LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS - PIC DE
CONCURRENCIA EN EL MUNICIPIO DE TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL HUILA, el cual
fue aprobado por el Comité de Contratacion del Departamento del Huila, mediante Acta 57 del
10/10/2024 con un presupuesto asignado de SETENTA Y UN MILLONES SETECIENTOS
OCHENTA Y UN MIL QUINIENTOS PESOS M/CTE ($ 71.781.500,00) M/CTE.

Que, en el estudio previo en cita, se identificéd y justificd la necesidad contractual de la siguiente
Manera:

(-.e)-

La Resolucién 518 de 2015 emitida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social propende por orientar
a los actores del Sistema General de Seguridad Social en salud (SGSSS) frente al alcance y
participacion en la gestion de la salud publica y la operacién del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC)
para el desarrollo del Plan Decenal de Salud Publica.

En el Articulo 9. Ibidem, sefiala que la efecucion y evaluacion del PIC estaré orientada por los siguientes
principios: 9.1. Estatal: El PIC es dirigido y administrado por el Esfado. Su formulacion, ejecucion,
seguimiento y evaluacién estéa a cargo de los departamentos, distritos y municipios de acuerdo con las
competencias definidas en la normatividad vigente, en el marco del plan decenal de salud publica y los
planes territoriales de salud, bajo los parametros y lineamientos que determine este ministerio. 9.2.
Gratuidad. Las intervenciones colectivas que constituyen el PIC son gratuitas y estan dirigidas a la
totalidad de la poblacién, independientemente de su estado de aseguramiento. Su ejecucién no esta
sujeta a procesos de afiliacion, periodos minimos de cotizacién, copagos, cuotas moderadoras o cuotas
de recuperacion. 9.3. Territorialidad. El PIC se rige por los procesos de autonomia y poder local; su
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ptincipal escenario de accién es el teritorio departamento, distrifo y municipio. Las intervenciones
colectivas que constituyen el PIC son definidas por cada entidad territorial conforme a la situacién de
salud de la poblacion, las expectativas de los sujetos en relacién con su propia salud, el contexto
territorial, las directrices nacionales y atendiendo a lo dispuesto en la presente resolucion.

Como se sefiala arriba, el articulo 15 ibidem, define los Criterios para determinar la capacidad técnica y
operativa de la institucién a contratar para la ejecucion de las acciones del PIC, y que la Entidad territorial
debe verificar tales como: Tener minimo dos (2) afios de experiencia relacionada con la ejecucion de
las acciones que se pretendan contratar; Disponer de un coordinador para la ejecucién de las acciones
del PIC que se pretenda contratar, respecto del cual se debe acreditar que cuenta con el perfil
establecido por la entidad territorial; Tener una evaluacion satisfactoria

En la ejecucion técnica y financiera del ditimo contrato suscrito con una entidad territorial; la evaluacion
debera estar soportada y documentada frente a los lineamientos técnicos pactados; y Se debera cumplir
con lo establecido por el Sistema Unico de Habilitacién, cuando la accién del PIC a contratar lo requiera
(manejo de biolégicos, medicamentos, dispositivos, tamizajes o insumos médicos).

Asi mismo, la Resolucién 295 de 2023 “por la cual se modifican los articulos 3, 8, 11, 14, 16, y 18 de la
Resolucion 518 de 2015 en relacion con la gestion de la salud publica, las responsabilidades de las
entidades territoriales y de los ejecutores del Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas y las
condiciones para la ejecucién”

En el Articulo 8. Plan de Intervencion Colectiva. Es un plan de beneficios compuesto por intervenciones
de promacién de la salud y gestion del riesgo, las cuales se enmarcan en las estrategias definidas en el
Plan Territorial de Salud (PTS), y buscan impactar positivamente los determinantes sociales de la salud
y alcanzar los resultados definidos en estos el marco de la estrategia de Atencién Primaria en Salud
comprende un conjunto de intervenciones, procedimientos, actividades e insumos, los cuales se
gjecutan de manera complementaria a olros planes de beneficios, buscando la articulacién con otros
recursos disponibles en el territorio, de modo que se garantice la armonizacion de recursos del Sistema
de Salud y de otros sectores que concurran en la afectacion positiva de los determinantes sociales de
la salud.

En el Articulo11.2.1. Informa sobre la Formulacion y ejecucion del Plan de Intervenciones Colectivas
municipal mediante procesos de participacion social de conformidad con lo establecido en el Plan
Decenal de Salud Publica, los planes de desarrollo nacional, departamental y municipal, los planes de
vida de los pueblos indigenas, los planes de las poblaciones NARP y ROM, asf como, en politicas
nacionales y lo dispuesto en la presente resolucion.

En el Articulo 14: Contratacion del plan de salud publica de intervenciones colectivas departamental,
distrital y municipal. Las intervenciones colectivas se contratardn con las instituciones que tengan
capacidad técnica y operativa, de acuerdo con los criterios establecidos en el Articulo 15 de la
resolucién 518 y cumpliendo con la normatividad en materia de contratacion estatal, cuando a ello haya
lugar, de conformidad con la siguiente priorizacion: 14.1. La entidad fterritorial contrataré con las
Empresas Sociales del Estado e IPS indigenas ubicadas en el territorio siempre y cuando tengan la
capacidad técnica y operativa. 14.2. Cuando las instituciones prestadoras de servicios de salud publicas
ubicadas en el territorio no estén en capacidad de ejecutar algunas acciones del PIC, la entidad territorial
podré contratadas con Empresas Sociales del Estado de municipios vecinos o con aquellas que por su
ubicacion geogréfica estén en mejor capacidad de garantizar el acceso de la poblacién a dichas
intervenciones. 14.3. En el evento de que las

Empresas Sociales del Estado del territorio o de municipios vecinos, no cuenten con la capacidad
técnica y operativa, o no haya presencia de estas en el territorio, la entidad territorial podrd contratar las
acciones del Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas con universidades, organizaciones no
gubernamentales (ONG) instituciones prestadoras de servicios de salud de naturaleza privada y otras
entidades privadas cuyo objeto social esté relacionado con la prestacion de las acciones que se
contraten y cumplan los criterios definidos en el Articulo 15 de la presente resolucion. En estos casos
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se acudiré a los parémetros de seleccién previstos en la normativa vigente sobre la materia. Paragrafo
1. La institucion que sea contratada para ejecutar las acciones PIC no podra subcontratarlas; sin
embargo, podrd contratar las actividades de apoyo que permitan la sjecucion de las intervenciones,
procedimientos, actividades y adquisicion de insumos, descritos en el anexo técnico que hace parte
integral de la presente resolucién. Paragrafo 2. Se podran realizar alianzas entre dos 0 mas municipios
para la contratacion de intervenciones colectivas en el marco de estrategias conjuntas de salud publica,
gue tengan un alcance regional o que permitan optimizar esfuerzos y recursos”

Segtin el Plan Departamental de Desarrollo 2024-2027 “Por un Huila Grande”, en su Pilar 2 “Alianza
para el progreso social” dentro del componente “Atencién integral en salud para un Huila Grande. El
modelo de salud preventivo, predictivo y resolutivo el departamento del Huila” desarrollara actividades
que contribuiran de manera significativa al fortalecimiento de los servicios de salud y al progresivo
mejoramiento de las condiciones y calidad de vida de todos sus residentes. Esto incluye acciones
dirigidas a ampliar el acceso equitativo a servicios de salud de calidad, implementar medidas que
aborden los determinantes sociales de la salud y promover entornos saludables y sostenibles en la
comunidad huilense. Ademas, se impulsaran iniciativas que fomenten la prevencién de enfermedades,
la promocién de estilos de vida saludables y la participacién de la poblacién en la toma de decisiones
relacionadas con el bienestar y la salud.

El Plan de Desarrollo Departamental 2024-2027 “POR UN HUILA GRANDE", establecié el programa
“SALUD PUBLICA", con el objetivo de: “Garantizar el acceso a los servicios de salud constituyéndose
como un pilar fundamental para preservar, mejorar y promover la salud de la poblacién, ademas, se
busca asegurar que los servicios de salud estén disefiados y gestionados de manera que se respeten
los principios de equidad, dignidad y participacién del usuario en todas las etapas de atencion y
tratamiento, asi mismo, se promovera activamente la prevencion de enfermedades y la adopcion de
estilos de vida saludables como parte integral de la salud,”.

El Plan Departamental de Desarrollo 2024-2027 esta alineado con la Resolucion No. 295 de 2023
orientando el fortalecimiento de los servicios de salud, la mejora de las condiciones de vida de la
poblacién y busca ampliar el acceso equitativo a servicios de salud de calidad, abordar los determinantes
sociales de la salud y promover entornos saludables y sostenibles.

Por su parte, el Plan Territorial de Salud (PTS) 2024-2027 del Departamento del Huila, que es parte
integral del Plan de Desarrollo, establece un marco integral para abordar las necesidades de salud del
territorio, priorizando problemas y necesidades sociales en salud identificadas a través del Anélisis de
la Situacién de Salud (ASIS). Este anélisis proporciona una base sélida para la formulacion del Plan de
Intervenciones Colectivas (PIC), enfocando las intervenciones en &reas y poblaciones especificas que
mas lo requieren. Este componente se articula con la planificacién del PIC, asegurando que las
intervenciones colectivas estén alineadas con los objetivos estratégicos y las prioridades de salud
identificadas en el PTS.

Que en cuanto al fundamento juridico que soporta la contratacion directa como modalidad de
seleccion se refirio:

().

El articulo 2 de la Constitucion Politica establece “Son fines esenciales del estado: servir a la comunidad,
promover la prosperidad general y garantizar la efectividad de los principios, derechos y deberes
consagrados en la constitucion”.

Asi mismo el articulo 113 ibidem dispone que los diferentes érganos del estado tienen funciones
separadas, pero colaboran arménicamente, el paragrafo 2 del articulo 209 ibidem sefiala que las
autoridades administrativas deben coordinar sus actuaciones para el adecuado cumplimiento de los
fines del Estado.
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Por su parte, el articulo 298 de la Constitucién Politica de Colombia, establece que los Departamento
y/o Municipios tienen autonomia para la administracién de los asuntos seccionales y la planificacién y
promocion del desarrollo econdmico y social dentro de su territorio en los términos establecidos por la
Constitucion. Igualmente, establece que ejercen funciones administrativas, de coordinacion, de
complementariedad de la accién municipal, de intermediacion entre la Nacién y los Municipios y de
prestacion de los servicios que determinen la Constitucion y las leyes.

El articulo 6° de la Ley 489 de 1998 establece que en virtud del principio de coordinacion y colaboracion,
las autoridades administrativas deben garantizar la armonia en el ejercicio de sus respectivas funciones
con el fin de lograr los fines y cometidos estatales, colaborar con las demds entidades para facilitar el
ejercicio de sus funciones y abstenerse de impedir o estorbar su cumplimiento por los érganos,
dependencias, organismos y entidades titulares; igualmente el inciso primero del articulo 95 ibidem
sefiala que las enlidades publicas se encuentran facultadas para asociarse con el fin de cooperar en el
cumplimiento de fas funciones administrativas o de prestar conjuntamente los servicios que se hallen a
su cargo.

Para los efectos de coordinacion, colaboracion y cooperacion, en concordancia con los sefialado en los
articulos 32 y 40 de la Ley 80 de 1993, las entidades estatales podran celebrar contratos que permitan
el desarrollo de la autonomia de la voluntad de las mismas y que se requieran para el cumplimento de
los fines estatales.

El articulo 92 de la Ley 1474 de 2011 modlificé el articulo 2°, numeral 4°, literal C de la ley 1150 de 2007,
sefalando que la modalidad de contratacién directa procedera entre otros casos, cuando se trate de
contratos interadministrativos siempre que las obligaciones derivadas del mismo tengan relacién directa
con el objeto de la entidad ejecutora sefialado en la ley o en sus reglamentos. En el mismo sentido el
articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto 1082 del 2015 dispone que la modalidad de seleccion para la
contratacion entre entidades estatales es la contratacién directa.

De conformidad con el literal a) del numeral 1° del articulo 2° de la Ley 80 de 1993, se consideran
entidades estatales para efectos de la referida ley, entre otras “(...) las demés personas juridicas en las
que exista dicha participacién publica mayoritaria, cualquiera que sea la denominacion que ellas
adopten, en todos los érdenes y niveles.

En el presente proceso los contratantes son entidades de derecho publico, de un lado, el Departamento
del Huila, entidad territorial que integra la organizacion del Estado Colombiano de conformidad con lo
sefialado en el Art. 286 de la Constitucién Politica; de otra parte, la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL SANTA TERESA, ubicada en el Municipio de TESALIA, entidad publica de categoria
especial, descentralizada del orden municipal, dotada de personeria juridica, patrimonio propio y
autonomia administrativa, sometida al régimen juridico previsto en la Ley 100 de 1993.

Ef articulo 14 de la Resolucion 518 de 2015, modificado por la resolucion 295 de 2023, establece que
Las intervenciones colectivas se contrataran con las instituciones que tengan capacidad técnica y
operaliva, de acuerdo con los criterios establecidos en el articulo 15 de la presente resolucién y
cumpliendo con la normatividad en materia de contratacion estatal, cuando a ello haya lugar, de
conformidad con la siguiente priorizacion:

14,1. La entidad territorial contratard con las Empresas Sociales del Estado e IPS indigenas ubicadas
en el territorio siempre y cuando tengan la capacidad técnica y operativa.

14,2. La entidad territorial contrataré con las Empresas Sociales del Estado e IPS indigenas ubicadas
en el territorio siempre y cuando tengan la capacidad técnica y operativa. Cuando las instituciones
prestadoras de servicios de salud ptblicas ubicadas en el territorio no estén en capacidad de ejecutar
algunas acciones del PIC, la entidad territorial podra contratarlas con Empresas Sociales del Estado de

(©)
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municipios vecinos o con aquellas que por su ubicacién geogréfica estén en mejor capacidad de
garantizar el acceso de la poblacion a dichas intervenciones.

14,3. En el evento de que las Empresas Sociales del Estado del territorio o de municipios vecinos, no
cuenten con la capacidad técnica y operativa, 0 no haya presencia de estas en el territorio, la entidad
territorial podra contratar las acciones del Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas con
universidades, organizaciones no gubernamentales (ONG) instituciones prestadoras de servicios de
salud de naturaleza privada y otras entidades privadas cuyo objeto social esté relacionado con la
prestacion de las acciones que se contraten y cumplan los criterios definidos en el articulo 15 de la
presente resolucién. En estos casos se acudira a los parametros de seleccién previstos en la normativa
vigente sobre la materia.

Paragrafo 1. La institucion que sea contratada para gjecutar las acciones PIC no podré subcontratarlas;
sin embargo, podré contratar las actividades de apoyo que permitan la ejecucion de las intervenciones,
procedimientos, actividades y adquisicién de insumos, descritos en el anexo técnico que hace parle
integral de la presente resolucién.

Paragrafo 2. Se podran realizar alianzas entre dos o mas municipios para la contratacién de
intervenciones colectivas en el marco de estrategias conjuntas de salud ptblica, que tengan un alcance
regional o que permitan optimizar esfuerzos y recursos”.

Teniendo en cuenta que los contratos interadministrativos constituyen instrumentos eficaces de gestion
de la administracién publica, al permitir la articulacién de esfuerzos y recursos técnicos y financieros
para alcanzar propositos de interés general que benefician a las comunidades, facilitando la aplicacion
de los principios de la funcién administrativa sefialados en la Constitucién Politica y en este caso para
apoyar y concurrir EN EL MUNICIPIO DE TESALIA DEPARTAMENTO DEL HUILA, para ejecutar LAS
ACTIVIDADES DEL PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS - PIC DE CONCURRENCIA de
conformidad con lo establecido en el articulo 92 de la ley 1474 de 2011 que modificé el articulo 2°,
numeral 4°, literal C de la ley 1150 de 2007, el articulo 2.2.1.2.1.4.4. Del Decreto 1082 del 26 de mayo
de 2015, el proceso de contratacién se adelantara mediante la modalidad de contratacion directa.

Que en el estudio previo se analizo la idoneidad y experiencia del contratista, bajo los siguientes
referentes:

(o).

Que, de conformidad con el "Articulo 15 de la Resolucion No. 518 de 2015, de la Resolucion
518 de 2015. “Criterios para determinar la capacidad técnica y operativa.”, la E.S.E Hospital Santa
Teresa de Tesalia Huila, para la contratacion de las acciones del PIC, la entidad territorial verificé que la
institucién a contratar cumple con los siguientes criterios:

“15.1. Tener minimo dos (2) afios de experiencia relacionada con la ejecucion de las acciones que se
pretendan contratar. “ La ESE anexé certificado de fecha 8 de agosto de 2024, suscrito por la secretaria
local de salud del Municipio de Tesalia Huila, a través del cual acredité la efecucién de los siguientes
contratos, cuyos objetos guardan relacién con la gjecucioén de acciones de intervenciones colectivas:
1) Contrato No. 002-2020: Plazo 9 meses, 2) Contrato No. 001-2021: Plazo 9 meses y 18 dias, 3)
Contrato No. 001-2022: Piazo: 11 meses y 3 dias, 4) Contrato No. 002-2023: Plazo: 11 meses.

“15.2. Disponer de un coordinador para la ejecucion de las acciones del PIC que se pretenda contratar,
respecto del cual se debe acreditar que cuenta con el perfil establecido por la entidad territorial.
La ESE anex¢ certificado de fecha § de septiembre de 2024, suscrito por el gerente de la EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA, Dr. CHRISTIAN ALEXIS JIMENEZ RAMIREZ, a
través del cual acredité que cuenta con Un profesional idéneo y con experiencia suficiente para coordinar
y ejecutar el Plan de Intervenciones Colectivas PIC Concurrencia.
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“156.3. Tener una evaluacion satisfactoria en la ejecucion técnica y financiera del ultimo contrato
suscrito con una entidad territorial; la evaluacién debera estar soportada y documentada frente a
los lineamientos técnicos pactados.” La ESE anexé certificado de fecha 5 de septiembre de 2024,
suscrito por el Secretario de Gobierno, Administrativa y Salud del Municipio de Tesalia Huila, a fravés
del cual acredité que de acuerdo a la evaluacion técnica, operativa y financiera de la vigencia 2024,
realizada a la ejecucion del contrato interadministrativo N° 002 de 2024, suscrito con ESE HOSPITAL
SANTA TERESA DE TESALIA HUILA y cuyo objeto es: “CONTRATO
INTERADMINISTRATIVO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD POR PARTE DE LA ESE
HOSPITAL SANTA TERESA Y EL MUNICIPIO DE TESALIA - HUILA PARA LA EJECUCION DE
PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS (PIC), VIGENCIA 2024, EN EL MARCO DEL PROGRAMA
DE SALUD”" se obtiene un resultado satisfactorio, de conformidad a los lineamientos técnicos
pactandose en el numeral 15.3 de la resolucién 518 del 2015, modificada por la resolucion 295 de 2023.

“16.4. Se debera cumplir con lo establecido por el sistema unico de habilitacion, cuando la accién
del PIC a contratar lo requiera (manejo de biolégicos, medicamentos, dispositivos, tamizajes
o insumos médicos).” La ESE anexé CONSTANCIA DE HABILITACION EN EL REGISTRO
ESPECIAL DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD expedida el 31 de agosto de 2024
por la Secretaria de Salud Departamental del Huila, a través de la cual acredita encontrarse
inscrito como clase de prestador de Instituciones — IPS y autorizado para prestar los servicios
habilitados.

Por lo anteriormente, expuesto, el Departamento del Huila a través de la Secretaria de Salud,
requiere concurrir EN EL MUNICIPIO DE TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL HUILA a través de
la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA del municipio de TESALIA, para
lograr la ejecucién DE LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS PIC
DE CONCURRENCIA en coherencia con la ordenanza 0009 de 2024 y el Programa: 1905 en su
numeral 2.2.3 Componente: Atencion Integral en Salud para un Huila Grande. El Modelo de Salud
Preventivo, Predictivo y Resolutivo para el Departamento de Huila del Plan de desarrollo departamental
2024 - 2027 “POR UN HUILA GRANDE" de la Gobernacién del Huila.

En consecuencia, teniendo en cuenta la naturaleza publica de la EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA a celebrar, resulta procedente aplicar la modalidad de
contratacion directa como se indica en el estudio previo.

Que la contratacién a celebrar se encuentra amparada por el presupuesto de la vigencia 2024,
con |a siguiente estructura presupuestal.

ESTRUCTURA PRESUPUESTAL FUENTE PRESUPUESTO
2-3-3-01-02-005-19-05-0300- 1-30102 $71.781.500
2024004410021

Que los estudios y documentos previos se encuentran disponibles en la Secretaria de Salud
Departamental ubicada en la Carrera 20 No. 5B-36 NEIVA- Huila.

En atencion a lo antes expuesto:

©
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RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: DECLARAR justificada la aplicacion de la modalidad de Contratacion
Directa, con fundamento en las causales previstas en el literal ¢) del numeral 4 del articulo 2 de
la Ley 1150 de 2007, modificado por el articulo 92 de la ley 1474 de 2011 en concordancia con
los Articulos 2, 3 y 40 de la Ley 80 de 1993 y el articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto 1082 de 2015.

ARTICULO SEGUNDO: Ordenar la celebracion del Contrato Interadministrativo con la
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA, identificado con el Nit.
891.103.889-6 cuyo objeto el "PRESTAR LOS SERVICIOS EN LA EJECUCION DE LAS
ACTIVIDADES DEL PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS - PIC DE CONCURRENCIA
EN EL MUNICIPIO DE TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL HUILA. "

ARTICULO TERCERQO: Fijar el presupuesto de la contratacion en la suma de SETENTA Y UN
MILLONES SETECIENTOS OCHENTA Y UN MIL QUINIENTOS PESOS M/CTE
($71.781.500,00) segun Certificado de Disponibilidad Presupuestal 6505 del 8/10/2024.
ARTICULO CUARTO: Informar al publico en general que los estudios y documentos previos del
Contrato podran ser consultados en la Secretaria de Salud Departamental ubicada en la Carrera
20 No. 5B-36 Neiva - Huila.

ARTICULO QUINTO: Contra el presente acto no procede recurso alguno.

ARTICULO SEXTO: La presente Resolucién rige a partir de la fecha de su expedicion.

COMUNIQUESE Y CUMPLASE

Expedida en Neiva (H) el dia Octubre 23 de 2024

/Bﬁ( IGA RAMIREZ ALBA L IA MEDINA RUBIO
Secr Salud del Huila Vo.Bo. Directora Departa nto Administrativo de Contratacion
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- _ ‘ o CONTRATACION DIRECTA -
Ne: | 1543 ANO: 2024 PROCESO Contrato o Convenio
) / Interadministrativo (Inversién).

Ml

GENERALIDADE?SEL PROCESO

| DEPENDENCIA
GENERADORA DE
LA NECESIDAD:

P

4

SECRETARiA DE SALUD DEPARTAMENTA

PRESTAR LOS SERVICIOS EN LA EJE CIOWDE/LAS ACTIVIDADES DEL PLAN

OBJETO: DE INTERVENCIONES COLECTIVAS#PIC DE C CURRENC!A EN EL MUNICEPIO
DE TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL HUI
PLAZO: TRES (3) MESES CONTADOS A PARTIR E LA SUSCRIPCION DEL ACTA DE
INICIO, EN TODO CASO, SIN EXCEDER E E DICIEMBRE DE 2024.
$71.781.500,00 SETENTAY UN MILLO SETECIENTOS OCHENTAY UN MIL
zg:z;y:ggsm QUINIENTOS PESOS MONEDA' Cw

“Seccion © 213- 02’ v

DISPONIBILIDAD
PRESUPUESTAL:

Estryctura EP:2-3-3-01-02-005-19-05-0300 20240044100% 1 BO}ﬂl/PR $

Presupues P
tal - / 71.781. 500/0

N° CDP {,,{05 yd

CONCEPTO DEL -
GASTO: .

DESARROLLO DE-LO& PLANES, PROGRAMES ESTRATEGIAS Y CAMPANAS
PARA INTERVENIR LAS PRIQRIDADES COLECTIVAS EN SALUD PUBLICA EN EL
DEPARTAMENTO DEL HWCA — TRANSFERENCIAS PARA EMPRESAS SOCIALES
DEL-ESTADO: . vl -

TIPO DE ‘ ro . 5?(' ' & : .
it o CONTRATO INTERADMINISZRATIVO _ . _ ,
LUGAR DE I '

ETECUCION TESALIA (HUILA)

ANTICIPO sl NO X | Pofcentaje%

FORMA DE PAGO

- El DEPARTAMENTO cancelara el valor del C()ntrato asi:

Un pago anticipado: del treinta por ciento (30%) del valor de Contrato, a la firma del

Acta de Inicio, previo - cumplimiento de los . requisitos de perfeccionamiento y

legalizacion del mismo, la presentacion de copia de la certificacion. de la-cuenta
bancaria expedida por la respectiva entidad financiera y la factura o documento

equivalente.

) /
Pagos parciales: mediante de-actas de recibo parcial, aprobadas por el supervisor
donde conste el cubrimiento a satisfaccion de sus obligaciones, hasta el 90% (del valor
‘del contrato), en proporcion al porcentaje del cumpl:mlento de las actividades
ejecutadas por el contratista, - . e i

Un tercer y tltimo pago: equivalente al.diez-por ciento (10%) del valor del Contrato a |

la suscripcion del Acta Final y acta de liquidacion previa presentacion de informe de

 POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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ejecucion por parte del CONTRATISTA, acreditando el cumplimiento del 100% de las
actividades contratadas e informe de cumplimiento por parte del supervisor designado

Para el manejo de los recursos, EL CONTRATISTA, debera aperturar una cuenta

bancaria exclusiva hasta la firma de la liquidacion del contrato. Los recursos alli

depositados solo podran ser utilizados para el pago de los bienes o servicios que se
requieren para la ejecucion de las intervenciones.

Nota 1: Para efectos de los pagos, EL CONTRATISTA debera acreditar el
cumplimiento de sus obligaciones con ef Sistema de Seguridad Social, de conformidad
con la Ley 100 de 1993, Ley 789 de 2002, Ley 797 de 2003, Ley 828 de 2003, Ley 1150
de 2007, Ley 1753 de:2015, y demas normas que las reglamente, modifique o sustituya;
so pena de hacerse acreedor de las sanciones establecidas en las mismas.

Nota 2: Para efectuar el pago de las facturas, el contratista debe tener en cuenta si
esta obligado a presentar factura electrénica, tal y como lo establece la Resolucion No
00042 de 2020 expedida por la DIAN y dar cumplimiento. De lo contrario debe radicar
la original en la entldad contratante.

Nota 3: Asi, la facturacion sea electronica o no el contratista, debe comprometerse a
adjuntar la documentacion del cobro de la obligacion dineraria (Factura / Informe de
Gestion / Acta de satisfaccion / Pago de seguridad social), en |a plataforma del SECOP
I, en caso de no ser adicionada, la entidad no respondera por las posmles demoras en
el tramite.

MODO DE
SEGUIMIENTO O
CONTROL

INTERVENTORIA | SUPERVISION X

1. DESCRIPCION DE LA NECESIDAD:

La Constitucion Politica de Colombia, en su articulo 49, sefiala: “La atencién de la salud y
el saneamiento ambiental son servicios publicos a cargo del Estado. Se garantiza a todas
las personas el acceso a los servicios de promocion, proteccion y recuperacion de la salud.

Corresponde al Estado organizar, dirigir y reglamentar la prestacion de servicios de salud
a los habitantes y de saneamiento ambiental conforme a los principios de eficiencia,
universalidad y solidaridad. También, establecer |as politicas para la prestacién de servicios
de salud por entidades privadas, y ejercer su vigilancia y control. Asi mismo, establecer las
competencias de la Nacion, las entidades territoriales y los particulares,.y determinar los '
aportes a su cargo en los términos y condiciones sefalados en la ley.

Que, el articulo 4 de la Ley 2200 de 2022, sefalas las competenbias de los Departamentos en
materia de salud asi: Competencias. Sin perjuicio de lo dispuesto en la Constitucién Politica'y demas
. disposiciones legales vigentes, corresponde -a los departamentos ejercer las siguicntes competencias: {...) 3.
Bajo esquemas de concurrencia y/o subsidiaridad: (...) 3.1.2. Servicio de salud. Formular los planes,
programas y proyectos tendientes a la prestacion oporiuna, eficiente y con calidad del servicio de salud, con
énfasis en la prevencion.de enfermedades, y en consonancia con aquellos establecidos para el orden nacional.
Es su deber asistir y asesorar a los municipios para que se garantice la cobertura de aquel, al tiempo que

POR UN HUILA GRANDE !
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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supervisar y controlar tanto el recaudo y ejecucion de los recursos propios coma de los entregados por conceplo
del sistema general de participaciones con destinacion especifica y el aseguramiento de la poblacién en el
Sistema General de Seguridad Social en Salud y en los regimenes de excepcion definidos en el ordenamiento

Juridico. -

De conformidad a lo sefialado en el articulo 43'de la Ley 715 de 2001, corresponde a los |
departamentos, dirigir, coordinar y vigilar el sector salud y el Sistema General de Seguridad
Social en Salud en el territorio de su jurisdiccion, atendiendo las disposiciones nacionales
sobre la materia. Especificamente en el numeral 43.3.1 se indica que le corresponde al
Departamento: Adoptar, difund|r implantar y ejecutar la politica de salud publlca formulada
por la Nacion.

El articulo 32 de la Ley 1122 de 2007 define salud publica como: “...el conjunto de politicas
que buscan garantizar de una manera integrada la salud de la poblacién por medio de
acciones de salubridad dirigidas tanto-de manera individual como colectiva, ya que sus
resultados se constituyen en indicadores de las condiciones de vida, bienestar y desarrollo
del pais.” Dichas acciones se realizaran bajo la rectoria del Estado, y deberan promover la
participacién responsable de todos los sectores de la comunidad. Asi mismo, el literal h)
del articulo 33, precisa que las actividades colectivas que estén a cargo de la Nacion y de
las entidades territoriales con recursos destinados para ello, deberan complementar las
acciones previstas en el Plan Obligatorio de Salud; en el mismo sentido expresa que el
objetivo del Plan Nacional de Salud Publica, ser4 la atencion y prevencion de los principales
factores de riesgo para la salud y la promocién de condiciones y estilos de vida saludables,
fortaleciendo la capacidad de la comuhidad y la de los diferentes niveles territoriales para
actuar, para lo cual, debe incluir entre ofras acciones, “modelos de atencion tales -como,
salud familiar y comunitaria, atencion primaria, y atencién domiciliaria”.(Min Salud, 2007).

La Ley 1438 de 2011 en el articulo 2° sefala que “El Sistema General de Seguridad Sbciai

‘en Salud estara orientado a generar condiciones que protejan la salud de los colombianos,
siendo el bienestar del usuario el eje central y nicleo articulador de las politicas en salud.”
Para-esto concurriran acciones de salud publica, promocién de la salud, prevencién de la-
enfermedad y demas prestaciones que, en el marco de una estrategia de Atencion Primaria
en Salud, sean necesarias para promover de manera constante la salud de la poblacion.

' Para lograr este proposito, se unificara el Plan de Beneficios para todos los residentes, se

garantizara la universalidad del ;aseguramiento, la portabilidad o prestacion de los
beneficios en cualquier lugar del pais y se- preservara la sostenrbllldad financiera del
Sistema enlre otros. - - -

A través.de la Resolucion No.1035 de 2022, se adopt6 el Plan Decenal de Salud Publica
2022-2031 con sus capitulos diferenciales: indigena para los pueblos y comunidades’
indigenas de Colombia, poblacion victima de conflicto ‘armado, el Pueblo Rrom vy la
poblacién negra, afrocolombiana, raizal y palanquera. La cual es modificada por la
resolucion 2367 de 2023, en los articulos 1,2 y 3 de la Resolucion 1035 de 2022 y los
capitulos 3, 4,/5, 6, 8, 9, 10 y 11 del anexo tecnlco "Plan Decenal de Salud Publica 2022-

2031. | | TaE

Ley 2294 de 2023, por el cual sé expide el plan nacional-de d.esar.rol!o' 2022- 2026

“COLOMBIA POTENCIA MUNDIAL DE LA VIDA", tiene como objetivo sentar las bases

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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para que el pais se convierta en un lider de la proteccion de la vida a partir de la
construccion_de un nuevo contrato social gue propicie la superacion de injusticias y
exclusiones histéricas, la no repeticion del conflicto, el cambio de nuestro relacionamiento
con el ambiente y una transformacién productiva sustentada en el conocimiento y en
armonia con la naturaleza. Este proceso debe desembocar en la paz total, entendida como
la busqueda de una oportunidad para'que todos podamos vivir una vida digna, basada en
la justicia; es decir, en una cultura de la paz que reconoce el valor excelso de la vida en
todas sus formas y que garantiza el cuidado de la casa comun.

El Ministerio de Salud y Proteccion Social, expide |a Resolucion 429 del 17 de febrero de
2016, que adopta la Politica de Atencion Integral en Salud “PAIS", la cual fue modificada
posteriormente por la Resolucion 2626 de septiembre de 2019 y con la cual, ademas se
adopta el Modelo de accion integral territorial MAITE, que aplica a la poblacion residente
en el territorio nacional, a los integrantes del sistema de salud y a las demas entidades que
tengan a su cargo acciones en salud relacionadas con la promocion de la salud, prevencion
de la enfermedad, diagndstico, tratamiento, rehabilitacién, paliacion y muerte digna.

La mencionada Resolucion, en el articulo 8. Establece las “Lineas -minimas de accion del

modelo de accién integral territorial MAITE”, y cita en el numeral.8.2. La linea de Salud

publica, la cual busca que todos los actores territoriales orienten sus acciones al
- mejoramiento de las condiciones de salud de la poblacién, bajo el liderazgo'y conduccion

de la Entidad territorial, con el propdsito de que las respuestas sectoriales, intersectoriales

y comunitarias se desarrollen de manera articulada e integral encaminadas al logro de
- resultados esperados en la salud de las personas, familias y comunidades, que contribuyan
a la garantia del derecho a la salud, mediante diferentes acciones, entre otras. la citada en
el numeral 5. "Garantizar la contratacion del Plan de Intervenciones Colectivas, sobre la
base de los principios de continuidad, accesibilidad, oportunidad, seguridad, pertinencia,
integralidad y adaptabilidad (...)"; y numeral 6. “Realizar el seguimiento y evaluacion de los
resultados esperados en salud en las personas, familias y comunidades, la prestacion de
las atenciones individuales y colectivas y la gestiéon de la salud publica de los actores del
sistema de salud”.

La Resolucion 518 de 2015 emitida por el Ministerio de Salud y Proteccion Social propende
por orientar a los actores del Sistema General de Seguridad Sdcial en salud (SGSSS) frente
al alcance y participacidon en la gestidon de la salud publica y la operacion-del Plan de
Intervenciones Colectivas (PIC) para el desarrollo del Plan Decenal de Salud Publica.

En el Articulo 9. Ibidem, sefala que la ejecucion y evaluacion del PIC estara orientada por
los siguientes principios: 9.1. Estatal: El PIC es.dirigido y administrado por el Estado. Su
formulacion, ejecucion, seguimiento y evaluacion esta a cargo de los departamentos,
distritos y municipios de acuerdo con las competencias definidas en la normatividad
vigente, en el marco del plan decenal de salud publica y los planes territoriales de salud,
bajo los parametros y lineamientos que determine este ministerio. 9.2. Gratuidad. Las
intervenciones colectivas que constituyen el PIC son gratuitas y estan dirigidas a la
totalidad de la poblacion, independientemente de su estado de aseguramiento. Su
ejecucion no esta sujeta a procesos de afiliacion, periodos minimos de cotizacidn, copagos,

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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cuotas moderadoras o cuotas de recuperacton 9.3. Territorialidad. El PIC se rige por los
procesos de autonomia y poder local; su principal escenario de accidon es el territorio
departamento, distrito y municipio. Las intervenciones colectivas que constituyen el PIC
son definidas por cada entidad territorial conforme a la situacion de salud de 1a poblacion,
las expectativas de los sujetos en relacién con su propia salud, el contexto territorial, las
directrices nacionales y atendiendo a lo dispuesto en |la presente resolucién.

Como se senala arriba, el articulo 15 ibidem, define los Criterios para determinar.la
capacidad técnica y operativa de la institucién a contratar para la ejecucion de las acciones
del PIC, y que la Entidad territorial debe verificar tales como: Tener minimo dos (2) afos
de experiencia relacionada con la ejecucion de las acciones que se pretendan contratar;
Disponer de un coordinador para la ejecucion de las acciones del PIC que se pretenda

contratar, respecto del cual se debe acreditar que cuenta con el perfil establecido por la-

enttdad territorial; Tener una evaluacion satisfactoria.

En la ejecucion técnica y financiera del Gltimo contrato suscrito con una entidad territorial;

la evaluacion debera estar soportada y documentada frente a los lineamientos técnicos
pactados; y Se debera cumplir con lo establecido por el Sistema Unico de Habilitacion,
cuando la accion del PIC a contratar lo requiera (manejo de biologicos, medicamentos,
dispositivos, tamizajes o insumas médicos).

Asi mismo, la Resolucion 295 de 2023 “Por la cual se modifican los articulos-3, 8, 11, 14,
16, y 18 de la Resolucion 518 de 2015 en relacion con la gestion de la salud publica, las
responsabilidades de las entidades territoriales 'y de los ejecutores del Plan de Salud
Publica de Intervenciones Colectivas y las condiciones para la ejecucion”

En el Articulo 8.-Plan de Intervencidon Colectiva. Es un plan de beneficios compuesto por
intervenciones de promocion de la salud y gestlon del riesgo, las cuales se enmarcan en
las estrategias definidas en el Plan Territorial ‘'de Salud (PTS), y buscan impactar
positivamente los determinantes sociales de la salud y alcanzar los resultados definidos en
estos el marco de la estrategia de Atencién Primaria en Salud compfende un conjunto de
intervenciones, procedimientos, actividades e insumos, los cuales se ejecutan de manera
complementaria a otros planes de beneficios, buscando la articulacién con otros recursos
disponibles en el territorio, de ' modo que, se garantice la armonizacion de recursos del
“ Sistema de Salud y de otros sectores que concurran en la afectacion positiva de los
determinantes sociales de la salud.

En el Articulo 11.2.1. lnf()rma sobre la Formulacion y ejecucion del Plan de Intervenciones
Colectivas municipal mediante procesos de participacién social de conformidad con lo
establecido en el Plan Decenal de Salud Publica, los planes de desarrollo nacional,
departamental y municipal, los planes de vida de los pueblos indigenas, los planes de las
poblaciones NARP y ROM, asi como, en politicas nacionales y lo d:spuesto en‘la presente
resolucion.

En el Articulo 4: Contratacion del plan de salud ‘publica de intervenciones colectivas
departamental, distrital y municipal. Las intervenciones colectivas se contrataran con las
instituciones, que tengan capacidad técnica y operativa, de acuerdo con los criterios

POR UN HUILA GRANDE
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establecidos en el Articulo 15 de la resolucion 518 y cumpliendo con la normattwdad en.
materia de contratacion estatal, cuando a ello haya lugar, de conformidad con la siguiente
priorizacion: 14.1. La entidad territorial contratara con las Empresas Sociales del Estado e
IPS indigenas ubicadas en el territorio siempre y cuando tengan la capacidad técnica y
operativa. 14.2. Cuando las instituciones prestadoras de servicios de -salud publicas
ubicadas en el territorio no estén en capacidad de ejecutar algunas acciones del PIC, la
entidad territorial podrd contratadas con Empresas Sociales del Estado de municipios
vecinos o con aquellas que por su ubicacién geografica estén en mejor capacidad de
garantizar el acceso de la poblacion a dichas intervenciones. 14.3. En el evento de que las
Empresas Sociales del Estado del territorio o de municipios vecinos, no cuenten con la
capacidad técnica y operativa, o no haya presencia de estas en el territorio, la entidad
territorial podra "contratar- las acciones del Plan de Salud Publica de Intervenciones
Colectivas con universidades, organizaciones no gubernamentales (ONG) instituciones
prestadoras de servicios de salud de naturaleza privada y otras entidades privadas cuyo
objeto social esté relacionado con |a prestacion de las acciones que se contraten y cumplan
los criterios definidos en el Articulo 15 de la presente resolucion. En estos casos se acudira
a los parametros de seleccion previstos en la normativa vigente sobre la materia. Paragrafo
1. La institucién que sea contratada para ejecutar las acciones PIC no -podrd
subcontratarlas; sin embargo, podrd contratar las actividades de apoyo que permitan la
ejecucion de las intervenciones, procedimientos, actividades y adquisicion de insumos,
descritos en el anexo técnico que hace parte integral de la presente resolucion. Paragrafo
2. Se podran realizar alianzas entre dos o mas municipios para la contratacion de
intervenciones colectivas en el marco de estrategias conjuntas de salud publica, que
_tengan un alcance regional o que permitan optimizar esfuerzos y recursos.”

Segun el Plan Departamental de Desarrollo 2024-2027 “Por un Huila Grande”, en su Pilar
2 "Alianza para el progreso social” dentro del componente “Atencion integral en salud para
un Huila Grande. El modelo de salud preventivo, predictivo y resolutivo el departamento
‘del Huila" desarrollara actividades que contribuirdan de manera significativa al
fortalecimiento de los servicios de salud y al progresivo mejoramiento de las condiciones y
calidad de vida de todos sus residentes. Esto incluye acciones dirigidas a ampliar el acceso
equitativo a servicios de salud de calidad, implementar medidas que aborden los
determinantes sociales de la salud y promover entornos saludables y sostenibles en la
comunidad huilense. Ademas, se impulsaran iniciativas que fomenten la prevencion de
enfermedades, la-promocion de estilos de vida saludables y la participacion de la poblacion
en la toma de decisiones relacionadas con el bienestar y la salud.

El Plan de Desarrollo Departamental 2024-2027 “POR UN HUILA GRANDE”, establecié el
programa “SALUD PUBLICA", con el objetivo de: "Garantizar el acceso a los servicios de
salud constituyéndose como un pilar fundamental para preservar, mejorar y promover la
salud de la poblacion, ademas, se busca asegurar que los servicios de salud estén
disefiados y gestionados de manera que se respeten los principios de equidad,. dignidad y
participacion del usuario en todas las etapas de atencion y tratamiento, asi mismo, se
promovera activamente la prevencion de enfermedades y la adopcion de estilos de vida
saludables como parte integral de la salud”.

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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El Plan Departamental.de Desarrollo 2024-2027 esta alineado con la Resolucion No. 295
de 2023 orientando el fortalecimiento de los servicios de salud, la mejora de las condiciones
de vida de la poblacién y busca ampliar el acceso equitativo a servicios de salud de calidad,
abordar los determinantes somales de la salud 'y promover entornos saludables y
sostembles -

“Por su parte, el Plan Territorial de Salud (PTS) 2024-2027 del Departamento del Huila, que
es parte integral del Plan de Desarrollo, establece un marco integral para abordar las
necesidades de salud del territorio, priorizando problemas y necesidades sociales en salud
identificadas a través del Analisis de la Situacion de Salud (ASIS). Este analisis proporciona
una base sdlida para la formulacion del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC), enfocando
las, intervenciones en areas y poblaciones especificas que mas lo requieren. Este
componente se articula con la planificacion del PIC, asegurando que las intervenciones -
colectivas estén alineadas con los objetivos estratégicos y las prioridades de salud
identificadas en el PTS. ; o A .

2. ALTERNATIVAS Y FORMA DE SOLVENTAR LA NECESIDAD:

_El direccionamiento de las acciones del Plan de Intervenciones Colectivas — PIC debe ,
realizarse bajo la funcion de rectoria en salud mediante el liderazgo de la autoridad
sanitaria, que define la implementacion de decisiones y acciones publicas necesarias para
garantizar la salud de la poblacion, generando que las intervenciones y respuestas sean
integrales y pertinentes ‘de acuerdo con las necesidades de la comunidad y al contexto
territorial.

La Resolucién 518 de 2015, la cual dispone directrices para la ejecucion del Plan de

. Intervenciones Colectivas, que constituye un pilarimportante en la estructura de la-Atencién
‘Primaria en Salud, menciona como"principio del PIC en el articulo 9, numeral 9.3, la
territorialidad: "El PIC se rige por los procesos de autonomia y poder local, su principal
escenario de accion es el territorio - Departamento, Distrito y Municipio. Las intervenciones

. colectivas’que constituyen el PIC son definidas por cada Entidad Territorial conforme a la

“ situacion de salud de la poblacion, las expectativas de los sujetos en relacion con su propia
salud, el -contexto territorial, las directrices nac:lonafes y atendiendo a la dispuesto en la
presente resolucion”. : :

- En concerdancia con lo anterior, el Departamento - Secretar:a de Salud departamenta! en
cumplimiento de su mision de Dmglr coordinar, evaluar y controlar el Sistema general -
de seguridad social en salud en el Departamento, de igual forma de acuerdo a las.
responsabilidades consagradas en el numeral 11.1.1. del articulo 3° de la resolucién 295
de 2023 de: “Formular, ejecutar, monitorear y evaluar el'Plan de Salud Publica de
Intervenciones Colectivas departamental asi como, buscando la racionalizacion,
celeridad 'y economia en los procesos administrativos ha establecido para el
direccionamiento y ejecuciéon de acciones a realizar en el Plan de Intervenciones Colectivas’
— PIC , adelantar  la contratacion de las acciones del PIC eoncurrencia con la EMPRESA

, SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA, la cual cumple con los criterios que-

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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determinan la capacidad técnica y operativa, sefialada en la Resolumon 518 de 2015,
modificada por la Reso!ucmn 295 de 2023.

Los contratos interadministrativos constituyen instrumentos eficaces de-gestion de la.
administrativa publica, al.permitir la articulaciéon de esfuerzos y recursos para alcanzar
propositos de interés general que benefician a las comunidades, facilitando la aplicacion
de los principios de la funcién administrativa sefialados en la Constitucion Politica.

Por consiguiente, con el fin de solventar la necesidad presentada; el Departamento del -
Huila a través de la Secretaria de Salud Departamental ha optado por celebrar un Contrato
Interadministrativo ‘con una entidad de naturaleza publica, que cuente con reconocida
idoneidad y experiencia y que cuyo objeto este directamente relacionado con las
obligaciones y las actividades que se derivan de la ejecucion del.contrato en mencion, de
conformidad con lo establecido en el articulo 92 de la ley 1474 de 2011, que modifico el
articulo 2, numeral 4, literal C de la ley 1150 de 2007 y el articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto
1082 del 2015. ‘

3 OBJETO Y CARACTERISTICAS TECNICAS

Objeto:. PRESTAR LOS SERVICIOS EN LA EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES
DEL PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS - PIC DE CONCURRENCIA EN
EL MUNICIPIO DE TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL HUILA

Sin perjuicio de las demas obligaciones que se desprendan de la Constitucion Politica de
1991, del Estatuto General de Contrataciéon Publica, de las particulares que correspondan
a la naturaleza del Contrato y de las responsabilidades de las instituciones contratadas
para la ejecucion del plan de salud publica de intervenciones colectivas, consagradas en
el Articulo 3°, Numeral 11.3 de la Resolucmn 295 DE 2023, el Contratista contrae entre
otras, las s:gu:entes . ‘

OBLIGACIONES GENERALES

1. Cumplir el objeto del Contrato, en la forma y tiempo pactado. )

2. Dar cumplimiento a las obligaciones con el sistema de seguridad social en salud,
pensioén, sistema general de riesgos laborales y aportes parafiscales, cuando haya lugar a
ello y presentar los documentos respectivos que asi lo acrediten, conforme lo establecido
en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 y demas normas que regulen la materia. Acreditar-
durante la ejecucion del Contrato el cumplimiento de dichas obligaciones.

3. Asumir y acreditar el pago de los salarios, prestaciones sociales, indemnizaciones y/o
honorarios-de todo el personal requerido en la ejecucién del Contrato y garantizar que la
celebracion y ejecucion de los subcontratos necesarios también cumplan con sus
obligaciones laborales. Acreditar durante la ejecucion del Contrato el cumplimiento de
dichas obligaciones.

4. Atender de manera oportuna y organizada la realizacion de las diferentes actividades a -
desarrollar, garantizando la logistica necesaria para la realizacion de las mismas, de

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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- acuerdo a las especificaciones, cantidades y caracteristicas estab[ecndas en los anexos
técnicos que hacen parte integral del contrato.

5. Conformar un equipo operativo integral de profesionales y técnicos en salud que "

organice y desarrolle las actividades necesarias para la ejecucion del objeto contractual El
equipo sugerido se conformaria de la ssgulente manera:

, PERF!L
PROFESIONAL EN ENFERMERIA
TECNICOEN E AREAS DE LA SALUD
PSICOLOGA '
‘ TOTAL

6. Proveer todos los bienes y servicios requendos para la eJecucmn y cumplimiento del
objeto contractual.

7. Cumplir con la normatividad legal vigente en Seguridad y Salud en el Trabajo,
garantizando, por ende, que el talento humano, beneficiarios y demas que intervengan en
la ejecucion de Jlas actividades Contractuales cuenten con los elementos de proteccion

personal y bioseguridad necesariospara la prevencién, mitigacion y control de la-

transmision de COVID-19, asi como para la mampulamon de equipos, herramientas y
+ demas elementos gue se utilicen.

8. Identificar a todo el personal operativo con los distintivos de la Mision médica y de la
estrategia Salud Departamental del HUILA.

9. Realizar las actividades del Plan de intervenciones colectlvas de concurrencia de manera
articulada entre los equipos operativos del PIC municipal,  IPS, EAPB, Instituciones
~gubernamentales y no. gubernamentales, equipo zonal dispuestos por la Secretarla de
- Salud departamental y/o demas actores presentes en el territorijo.

10. Presentar a la Secretaria de Salud Departamental y a la DLS los informes parciales
requeridos y un informe final en medio fisico y magnético anexando evidencia fotografica,
videografia, evaluacion del cumplimiento de las actividades pactadas, entre otros.

11.  Suministrar al'supervisor del Contrato toda la informacion que le sea solicitada para’
verificar el correcto y oportuno cumplimiento de las obligaciones contractuales, de acuerdo.

con los articulos 4° y 5° de la Ley 80 de 1993.

Reportar de manera inmediata“ al supervisor del Conirato sobre cualquier novedad'

anomalia, eventualidad-o irregularidad que pueda afectar la ejecucion del Contrato.
2. Acatar de manera oportuna las recomendaciones u observaciones dadas, por el
supervisor, en cuanto a requerimientos técnicos, administrativos, fmanmeros y demas én el
desarrollo del Contrato. ;
13. Reparar los dafnos e indemnizar los perjwmos que cause al DEPARTAMENTO por
el incumplimiento del CONTRATO.
14. . Mantener las condiciones ofrecidas durante la ejecucion del Contrato
15. . El contratista no podra revelar. la informacion . confidencial de propledad de la
Gobernacion del, Huila, de la que tenga conocimiento con ocasion o para la ejecucion del
contrato, sin el previo consentimiento por escrito del supervisor del contrato. Se considera
informacion confidencial cualquier informacion técnica, financiera, comercial, estratégica y
en general cualquier informacion relacionada con las funciones del'Departamento del Huila,
7 :
POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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que tenga caracter reservado por Ia ley, o haya sido marcada o anunc:lada como
confidencial por parte del Departamento o cualquier otra Entidad Estatal, conforme a lo
establecido en Ley estatutaria 1581 de 2012 - 1712 de 2014 y, los decretos que las
reglamentan.

16. Para efectos del informe final debera entregar un backup de la informacién, de los

archivos de gestion donde se relacione la documentacion producida durante la ejecucion
del contrato con'el objeto de garantizar la segundad de la informacién y continuidad de la
operacion.
17 Para efectos del mforme final, en cumplimiento del articulo 2.8.2.2 4. del Decreto
1080 de 2015, debera entregar los archivos gue se encuentren en poder del contratista,
dando aplicacion a la Tabla de retencion documental y diligenciando el formato Unico de
inventario documental aprobado por la entidad. La informacion debera ser entregada en
fisico y en medio magnético. El backup debera estar organizado, digitalizado, foliado e
indexado los archivos segun los lineamientos que para tal efecto establezca la entidad.

. 18.  Las.demas inherentes al objeto y la naturaleza del Contrato y aquellas indicadas por
el supervisor para el cabal cumplimiento del objeto del Contrato

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

Realizar las actividades que se relacmnan a continuacioén,  de conforwdad con las
condiciones técnicas, lineamientos- y metas definidas por la Secretaria de Salud
Departamental, a través de los anexos técnicos contenidos que hacen parte integral del
estudio previo.

Programas . | .. 4l responsable : < Ambito Cantidad
por area en < Intervencion Entorno
de la actividad territorial | - programada
salud
Encuentros de formacion a
docentes de instituciones
i ) educativas de basica y media,
Sanvenca sobre deteccion temprana y
Social y Salud Psicologia e i : Rural Educativo 8
activacion de rutas para la
Mental i
atencion a problemas y trastornos
mentales de poblacion .
escolarizada.
Encuentro de formacion de
primeros intervinientes
Convivencia | comunitarios sobre prevencion,
Social y Salud Psicologia deteccion temprana y orientacion ' Rural " Comunitario 4
Mental a poblacion en riesgo psicosocial
y/o problemas y trastornos
mentales.
Servicio itinerante de atencion en
salud integral a poblacién en
riesgo o por consumo de
Convivencia sustancias psicoactivas yfo ;
Social y Salud Psicologia problemas y trastornos mentales, Urbano Comunitario 4
Mental en la sede de los centros de
escucha comunitarios o en zonas
de poblacion vulnerable por
mayores riesgos psicosociales.

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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¥

Programas
por areaen
salud

Perfil responsable
de la actividad

Intervencion

Ambito
territorial

- Entorno

Cantidad
programada -

" Convivencia
Social y Salud
Mental

Psicologia ,

_Jornada de movilizacion social
sobre salud mental positiva libre. -
de estigma y discriminacién en

entorno comunitario de cada
municipio con representacion
intersectorial

Urbano

Comunitario

Salud
Ambiental

Todo el equipo

Realizar una jornada participativa
para cl abordaje y seguimiento de
las problematicas identificadas y .
priorizadas en el marco de la
estrategia CERSS.

Rural

Comunitarib

Participacion
Social

Profesional en
enfermeria y técnico
en el area de la salud

Gestionar la conformacion de
redes de apoyo en vigilancia
basada en comunidad para la
identificacion, analisis y
movilizacion social ante
situaciones de interés en salud
publica en el municipio.

Urbano -
. Rural-

.Todos

Seguridad
Alimentaria y
N_utl"icional'

Profesional en
enfermeria y técnico

en el area de la salud

Realizar un evento denominado
“Lactatén” en articulacion con la

" direccion local de salud/sccretaria

de salud, programas do ICBF y

demas instituciones que atienden |

personas lactantes, con el
objetivo de promover la lactancia

.materna exclusiva y alimenlacién
_complementaria a partir del sexto

mes de vida.

Urbano

Comunitario

Seguridad
‘Alimentaria ¥
Nutricional

Profesional en
enfermeria

Stand informativo-sobre

etiquetado frontal de advertencia .

de los productos ultra procesados

- en las sedes educativas de la

estrategia tienda escolar
saludable. ¢

Urbano

_Educativo

Scguridad
Alimentaria'y
Nutricional

. Profesional en
‘enfermeria

Stand informativo sobre |
etiquetado frontal de advertencia
de los productos ultra procesados
4 scde educativa ¢n el marco de
la estrategia Tienda escolar
saludable.

Rural

Educative

Seguridad
Alimentaria 'y
Nutricional

Profesional en
enfermeria

Realizar seguimientos con visita

extramural a los casos con
desnutricién aguda moderada y
severa y riesgo de desnutricion;
notificados en SIVIGILA y
SISVAN presentes en cada
municipio del altimo reporte
generado al inicio de este
contrato. Se.debe tener en cuenta
bases de datos del CRIHU (para
los municipios que aplique base
de datos CRIHU).

Rural

Comunitario

POR UN HUILA GRANDE
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Proqramas Perfil responsable . Ambito - Cantidad
por areaen K- Intervencion . kN Entorno
de la actividad g territorial | | programada
salud . w2 1
Fortalecer la vigilancia basada en <
comunidad a través de la
gjecucion un taller tedrico-
practico a la red comunitaria
2 IAMII extramural de cada
Seguridad \ S o ; e .
) = Profesional en _ | municipio en la identificacién de ..
Alimentaria y . : A - Rural Comunitario 1
~o enfermeria signos y sintomas de’la
Nutricional . Lo 5 :
desnutricion aguda moderada y
severa; capacitar en el reporte
oportuno de la ficha individual y/o
colectiva para activar el sistema
de alerta temprana. )
Fortalecer la vigilancia basada en
comunidad a través de la
ejecucion un taller tedrico-
. 5 practico a la red comunitaria .
. - IAMII extramural de cada
Seguridad ; R 5 5 o .
) : Profesional en municipio en la identificacion de -
Alimenlaria y : 2 . Urbano Comunitario 1
z o enfermeria signos y sintomas de la
Nutricional s
desnulricion aguda moderada y .
severa; capacitar en el reporte
oportuno de la ficha individual y/o
colectiva para activar el sistema
de alerta temprana. -
) Realizar taller educativo a
Vida i & -
familias y miembros de la
Saludable y . Y —— il g 2
i ' Profesional en comunidad sobre como identificar L
Condiciones - | _ : - Urbano Comunitario 1
‘N enfermeria y estratificar los riesgos | '
‘o. asociados a enfermedades .
trasmisibles . i i ; ; v
. ok cardiovasculares-metabdlicas.
Realizar taller educativo a
Vida familias y miembros de la
Saludable y ] comunidad sobre como identificar
L Profesional en N ¥ ' ’ -
Condicione: 2 y estratificar los riesgos Urbano Comunitario 1
enfermeria ;
No . - asociados a enfermedades
trasmisibles respiratorias crénicas (EPOC,
asma).
Realizar taller educativo a
) familias y miembros de la
Vida ’ . ; "
: X comunidad sobre cémo identificar
Saludable y : . ;
R Profesional en y estratificar los riesgos o g
Condiciones . : Urbano Comunitario 1
N . enfermeria asociados a enfermedades )
.o. " | huérfanas/raras, para intervenir
trasmisibles s A
de manera cfectiva en'la atencion
de salud.
: Realizar taller educativo a
Vida ik )
: familias y miembros de la
Saludable y : Gl 2 : ;
e Profesional en comunidad sobre como identificar _y |
Condiciones . B o Rural Comunitario 1
No enfermeria y estratificar los riesgos
i asociados a enfermedades K
trasmisibles : i
cardiovasculares-metabolicas.

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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Programas y ; ) Slel
- g Perfil responsable s Ambito y Cantidad |-
por area en < fo Intervencion - e Entorno S
. de la actividad territorial > i programada
salud . < i :
N Realizar taller educativo a
Vida familias y miembros de la
Saludable y . comunidad sobre como identificar
o Profesional en < , _— L
Condiciones . y estratificar los riesgos Rural, . | Comunitario 1
enfermeria A : " B .
No ; asociados a enfermedades P
trasmisibles respiratorias cronicas (EPOC, =
asma). i ' : :
Realizar taller educativo a !
Vida familias y micmbros de la
comunidad sobre como identificar <
Saludable y ; ; 5
e Profesional en y estratificar los riesgos e @
Condiciones Y s Rural Comunitario | 1
No enfermeria asaociados a enfermedades :
i huérfanas/raras,-para interyenir
trasmisibles E -
de manera efectiva en |a atencion
de salud. g
Capacitar a la comunidad en
Vida alimentacion saludable mediante !
Saludable y 3 la utilizacién de alimentos 2
- Profesional en ] ik : - G
Condiciones autéctonos de la region y reducir Urbano Comunitario 2
enfermeria ; y 4 ]
No el consumo de alimenlos
trasmisibles procesados y bebidas
‘azucaradas.
[ Capacitar a la comunidad en
Vida alimentacioén saludable mediante "
Saludablc y ) | la utilizacién de alimentos ; : 4
g Profesional en : o S S
Condiciones . : autdctonos de la regién y reducir Rural Comunitario 2
; enfermeria : ; '
No el consumo de alimentos
trasmisibles. ‘procesados y bebidas
azucaradas. ] .
Desarrollar talleres educativos en 3 i
. habitos que afectan la salud .
“ bucal, dirigido a la comunidad de
Vida - zona urbana y rural, dirigido a
Saludable y Teécnico todos los cursos de vida, sobre:
Condiciones ; | tabaquismo, alcoholismo, uso de Urbano Comunitario ‘4
enelareadelasalud | . -
No : g piercings, buenas practicas de
trasmisibles ‘autocuidado y prevencion de
| fluorosis dental, para promover
adecuados habitos de higiene
) oral, de acuerdo-al anexo técnico.
. Realizar 6 jornadas de demanda J
e inducida al prestador primario de .
' salud, (4rea urbana y rural) de :
: todos los enternos, por éada una !
Vida s [
de las pruebas de deteccion
Saludable.y o 4 . i
i Técnico temprana del componente de = Comunitario
Condiciones | * Y : . . Urbano . 6
No en el area de la salud | -cancer, y teniendo en cuenta los /Hogar
. ; rupos i Ie ma qu
trasmisibles _g u.pos M YR ERRED e
Y aplica para las mismas,
relacionadas a continuacion, : i
donde en total por las 6 jornadas
se debera canalizar: #* il
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Programas i
] Perfil responsable s : Ambito Cantidad
90';2'1'3: " de la actividad Ingardg Lo territorial oMo programada

= Citologia cervico uterina,
mujeres entre 25 y 30 afios (45
personas). o
- Prueba de adn vph, mujeres
entre 30 y. 65 afios (45 personas).
- Mamografia bilateral, mujeres
entre 50 y 69 afos (45 personas).
- Examen clinico de la mama,
mujeres a partirde los 40 hasta
los 69 afios (45 personas).
- Sangre'oculta en heces por
inmunoquimica, mujeres y
hombres entre 50 y 75 afios (45
personas).
! - Antigeno prostatico, hombres
entre 50 y 75 anos (45 personas).
Fortalecer las unidades de
rehidratacién oral comunitarias
(UROC) y las unidades de
Profesional en alencion para las infecciones
enfermeria respiratorias agudas comunitarias
: 5 (UAIRAC) que se cncuentran
operando en el departamento del
Huila. \
Apoyar la canalizacion efectiva en %
un 10% de la meta programatica )
eslablecida para cada biologico
trazador (3 DPT menor de un
ano, dosis unica de TV y refuerzo
! Profesional en de DPT) para cada municipioy
enfermeria fortalecer la vacunacién en
general de iniciar y completar
esguemas de vacunacion de los
. otros biologicos del esquema
regular (VPH, SR, TV, COVID,
influenza y fiebre amarilla.
Identificar y fortalecer las redes
comunitarias y sociales existentes
por municipio, que permitan
coordinar, compartir o
intercambiar conocimientos.en
temas relacionados con la
atencion para el cuidado
Profesional en preconcepcional, planificacion
enfermeria familiar, atencién del aborto
seguro (IVE) y temas )
relacionados con las practicas
sociales y de salud relacionados
con la maternidad y paternidad, el
reconocimiento de la maternidad,
el parto y el posparto.como
situaciones de especial

Infancia Rural

h

Comunitario"| 3

Infancia Rural Comunitario” 4

Salud Sexual

Y
Reproductiva

Rural Comunitario 4

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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, Frogramas | ‘o responaable Ambito | cantidad
por area en . v Intervencién - . Entorno
sl de la actividad ) tern{oriql programada

proteccién, asi mismo en temas
relacionados con la violencia
sexual y sus diferentes formas. °
Realizar 3 actividades de
informacion, educacion y
capacitacion - IEC.en infecciones

Salud Sexual " - . ‘

Profesional en de transmision sexual — ITS en el -
Y . = Rural Comunitario 3
; enfermeria entorno comunilario dirigido a la

Reproductiva E o ;
poblacién general de la zona rural
y urbana con un minimo de 20 :
personas asistenies. -

OBLIGACIONES DE LA GOBERNACION DEL HUILA: .

Pagar los recursos en la forma y oportunidad pactada en el presente contrato.
Designar un profesional de |la Secretaria de salud departamental para que realice el
apoyo a la supervisién técnica del contrato, quienes realizaran la recomendacion técnica
que surjan en el desarrollo y ejecucion del contrato.

Exigirle al contratista la ejecucion idonea y oportuna del objeto contratado.

Emitir la autorizacion y condiciones necesarias para que el contratista preste un servicio
adecuado y de calidad.

5.- Verificar a través del supervisor designado que el coordinador y el equipo de trabajo
que disponga el Contratista para la ejecucion de las acciones del PIC, acredite y
cumplan con los perfiles minimos establecidos por la entidad territorial.

) =

e

4. VERIFICACION DE PERMISOS, LICENCIAS Y AUTORIZACIONES:

Por medio del decreto 0799 de 30 de abril del 2013, el Gobernador del Departamento delego .
en el Secretario de salud del departamento del Huila, el ejercicio y’la facultad para ordenar .
la. apertura de los procesos de seleccion, adjudicar contratos, suscribir contratos vy

convenios interadministrativos y adelantar fodos.los actos necesarios en' la etapa

precontractual, de ejecucién contractual y post- cqntractual, cuando los mismos sean con

cargo al fondo de salud, esta delegacion se hace sin consideracion a la cuantia”,

En el presente proceso contractual, la Secretaria de Salud actia como dependencia -
generadora de la necesidad y como ordenadora del gasto de inversion con cargo al fondo
~ de Salud.

La EMPRESA SOCIAL DEL' ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA, ubicada en el
Municipio de TESALIA se encuentra habilitada para la prestacion de servicios de salud en
actividades relacionadas con el PIC como consta en el certificado expedido por la
Secretaria de salud departamental. Y cumple con los criterios(que determinan la capacidad
técnica y operativa, senalada en el articulo 15 de Ia Resolucién 518 de 2015, modn"cada
por la Resolucion 295 de 2023. : ‘

POR UN HUILA GRANDE )
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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5. MODALIDAD DE SELECCION, SU JUSTIFICACION Y FUNDAMENTACION
JURIDICA:

El articulo 2 de la Constitucion Politica establece “Son fines esenciales del estado: servir a
la comunidad, promover la prosperidad general y garantizar la efectividad de Ios principios,
derechos y deberes consagrados en la constitucion”.

Asi mismo el articulo 113 |b|dem dispone que los diferentes 6rganos del estado tienen
funciones separadas, pero colaboran arménicamente, el paragrafo 2 del artlcu[o 209 ibidem
sefiala que las autoridades administrativas deben coordinar sus acluamones para el
adecuado cumplimiento de los fines del Estado. ,

Por su parte, el articulo 298 de la Constitucion Politica de Colombia, establece. que los
Departamento y/o Municipios tienen autonomia para la administracién de los asuntos
seccionales y la planificacién y promocion del desarrollo econémico y social dentro de su
“territorio en los términos establecidos por la Constitucion. Igualmente, establece que
ejercen funciones administrativas, de coordinacién, de complementariedad de la accién
. municipal,” de intermediacién entre la Nacion y los Municipios y de prestaciéon de los
servicios que determinen la Constitucion y las leyes.

El articulo 6° de |la Ley 489 de 1998 establece que en virtud del principio de coordinacion y
colaboracion, las autoridades administrativas deben garantizar la armonia en el ejercicio de
sus respectivas funciones con el fin.de lograr-los fines y cometidos estatales, colaborar con
las demas entidades para facilitar el gjercicio-de sus funciones y abstenerse de impedir o
estorbar su cumplimiento por los 6rganos, dependencias,-organismos y entidades titulares;
- igualmente el inciso primero del articulo 95 ibidem sefala que las entidades publicas se
encuentran facultadas para asociarse con el fin de cooperar en el cumplimiento de las
funciones administrativas o de prestar conjuntamente los servicios que se hallen a su cargo.

Para los efectos de coordinacion, colaboracion y cooperacion, en concordancia con los
sefalado en los articulos 32 y 40 de la Ley 80 de 1993, las entidades estatales podran
celebrar contratos que permitan el desarrollo de la autonomia de la veluntad de las mismas
y que se requieran para el cumplimento de los fines estatales.

El articulo 92 de la Ley 1474 de 2011 modifico el articulo 2°, numeral 4°, literal C de la ley-
1150 de 2007, sefialando que la modalidad de contratacion directa procedera entre otros
casos, cuando se trate de contratos interadministrativos siempre que las obligaciones
derivadas del mismo tengan relacién directa con el objeto de la entidad ejecutora sefalado
en la ley o en sus reglamentos.

En el mismo sentido el articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto 1082 del 2015 dispone que la
" 'modalidad de seleccion para la contratacion entre entidades estatales es la contratacion
directa. -

De conformidad con el literal a) del numeral 1° del articulo 2° de la Ley 80 de 1993, se
consideran entidades estatales para efectos de |a referida ley, entre otras “(...) las demas

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL -
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personas juridicas en las que exista dicha participacion publica mayoritaria, cualqwera que
sea la denominacion que ellas adopten, en todos los 6rdenes y nlveles ’ .

En el presente proceso los contratantes son entidades de derecho publico, de un lado, el
Departamento del Huila, entidad territorial que integra la organizacién del Estado
Colombiano de conformidad con lo sefalado en el Art. 286 de 1a Constitucion Paolitica; de
otra parte, la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA, ubicada en
el Municipio de TESALIA, entidad publica de categoria especial, descentralizada del orden
municipal, dotada de personeria juridica, patrimonio propio y autonomia admmlstratlva
sometida al régimen juridico previsto en la Ley 100 de 1993.

.El articulo 14 de la Resolucion 518 de 2015, modificado por la resolucion 295 de 2023, establece que
Las intervenciones colectivas se contrataran con las instituciones que tengan capacidad técnica y
operaliva, de acuerdo con los criterios establecidos en el articulo 15 de la presente resolucién y
cumpliendo con la normatividad en materia_de contratacion estatal, cuando a ello haya lugar, de
conformldad con la siguiente priorizacion: :

14,1. La entidad territorial contratara con las Empresas Sociales del Estado e IPS indigenas ubicadas en el
territorio siempre y cuando tengan la capacidad técnica y operat‘lva

14,2. La entidad territorial contratara con las Empresas Socr’a!es del Estado e IPS indigenas ubicadas en el
territorio siempre y cuando tengan la capacidad técnica y operativa. Cuando las instituciones prestadoras de
servicios de salud publicas ubicadas en. el territorio no estén en capacidad de ejecutar algunas acciones del
PIC, la entidad territorial podra contratarlas con Empresas Sociales del Estado de municipios vecinos o con
aquellas que por su ubicacion geogréafica estén en mejor capac.'dad de garan{rzar el acceso dela poblacion a
dichas intervenciones: ] i . i

14,3. En el evento de gue las Empresas Sociales del Estado del territorio o de municipios vecinos, no cuenten
con la capacidad técnica y. operativa, o no haya presencia de estas en el territorio, la entidad territorial podra
contralar las acciones del Plan de Salud Publica- de Intervenciones Coleclivas con universidades,
organizaciones no gubernamentales (ONG) instituciones prestadoras de servicios de ‘salud de naturaleza

. privada y olras entidades privadas cuyo'objeto social esté relacionado con la prestacién de las acciones que se
contraten y cumplan los criterios definidos en el articulo. 15 de la presente resolucion. En estos casos se acudira
a los. parametros de seleccion previstos en la normativa vigente sobre la materia.

\ Paragrafo 1. La institucion que sea contratada para ejecutar las acciones PIC no podra subcontratarlas; sin
embargo, podra‘ contratar las actividades de apoyo que permitan la. ejecucion  de ' las’ intervenciones,
procedimientos, actividades y adquisicion de insumos, descntos en el anexo técnico que hace parle integral de
la presente resolucion. '

Parégrafo 2. Se podran realizar alianzas, entre dos o_mas municipios para la contratacion de intervenciones
colectivas en el marco de est:ateg:as conjuntas de salud pub!fca que tengan un alcance regional o .que permitan
optimizar esfucrzos y récursos”.

Teniendo en cuenta que Ios contratos in_teradministraﬁvos constituyen instrumentos
" eficaces de gestion de la administracién publica, al permitir la articulacion de esfuerzos y
recursos técnicos y financieros para alcanzar’propc‘)sitos de interés general que benefician
a las comunidades, facilitando la aplicacién de los principios de la funcion admmlstratlva
~sefalados en la Constitucién Politica y en este caso para apoyar y concurrir EN EL
MUNICIPIO .DE TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL HUILA, para ejecutar LAS
ACTIVIDADES - DEL  PLAN DE INTERVENCIONES .COLECTIVAS -- PIC DE
CONCURRENCIA de conformidad con lo establecido en el articulo 92 de. la ley 1474 de

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL .
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2011 que madifico el articulo 2°, numeral 4°, literal C de la ley 1150 de 2007, el articulo

2.2.1.2.1.4.4. Del Decreto 1082 del 26 de mayo de 2015, el proceso de contratacnon se
adelantara med1ante la modalidad de contratacion dlrecta

6. VALOR ESTIMADO DEL CONTRATO'Y SU JUSTIFICACI(JN: o

El presente contrato interadministrativo responde en su presupuesto a los proyectos que
fueron viabilizados técnica, juridica y financieramente por la Secretaria de Salud
departamental del Huila, teniendo en cuenta las actividades.a desarrollar de conformidad
con las acciones y metas establecidas en el programa 1905 "Salud publica eficiente para
un Huila con oportunidades” del Plan de desarrollo departamental 2024 — 2027 POR UN
HUILA GRANDE de la Gobernacion del Huila:

La Asamblea Departamental mediante la ordenanza No. 0009 de 2024 numeral 2.2.3
Componente: Atencion Integral en Salud para un Huila Grande. El Modelo de. Salud
Preventivo, Predictivo y Resolutivo para el Departamento de Huila, autorizé al Gobernador
para contratar LOS SERVICIOS EN LA EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES DEL PLAN
DE INTERVENCIONES COLECTIVAS - PIC DE CONCURRENCIA EN EL MUNICIPIO DE
TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL HUILA El valor del Contrato Interadministrativo que
permite LA EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE INTERVENCIONES.
COLECTIVAS - PIC DE CONCURRENCIA EN EL MUNICIPIO DE TESALIA DEL
DEPARTAMENTO DEL HUILA, se establecio, asi mismo, teniendo en cuenta las
actividades a ejecutar, el estudio de mercado, los calculos financieros realizados por el
equipo técnico de la Secretaria de Salud Departamental teniendo en cuenta las
proyecciones poblacionales 2022 (DANE 2018), los grupos poblacionales priorizados con
enfoque diferencial que seran objeto de intervencion y los antecedentes de las actividades
contratadas y ejecutadas en vigencias anteriores. De acuerdo con este analisis realizado,
el presupuesto del presente proceso contractual se encuentra detallado de la siguiente

manera:
Programas el bl Cantidad Ambite ' Costo
por area en respdonsa 8 Intervencién anting it unitario de Costo total
Salud le _Ia programada terrlgoflal actividad
] actividad ;

Encuentros de formaciéna | |
docentes de inslituciones
educativas de basica y

Convivencia media, sobre deteccion

Social y Psicologia temprana y activacion de 8 Rural $ 500.000 $ 4.000.000

Salud Mental rutas para la atencién a
problemas'y trastornos
mentales de poblacién
escolarizada.
Encuentro de formacion de

Bohvivends primeros intervinientes

i 3 " comunitarios scbre -
Social y Psicologia o Ie 4 Rural $1.000.000 | $ 4.000.000

Salud Mental | prevencion, dc.ztccc:c?f!
temprana y orientacién a
paoblaciéon en riesgo

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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Programas
por area en
salud

Perfil
responsable
dela .
actividad

Intervencién

Cantidad
; programada

" Ambito
territorial

Costo -
unitario de -
actividad

Costo tpta’l

psicosacial y/o problemas'y
trastornos mentales.

Convivencia
Social y
Salud Mental

Psicologia

Servicio itinerante de
atencién en salud integral a
poblacién en riesgo o por
consumo de susiancias -
psicoactivas y/o prablemas y
trastornos mentales, en la’
sede de los centros de
escucha comunitarios o en
zonas de poblacién
vulnerable por mayores
ricsgos psicosociales.

Urbano

$1.250.000

[

. $5.000.000

Convivencia
Social y
Salud Mental

Psicologia

Jornada de movilizacion
social sobre salud mental
positiva‘libre de estigma y

 discriminacién en entorno

comunitario de cada
municipio con representacion
intersectorial

Urbano

$ 1.500.000

$:3.000.000

Salud
Ambicntal

Todo el
equipo

~

Realizar una jornada
participativa para, cl abordaje

y seguimiento de las

problematicas identificadas y
priorizadas en el marco de la
estralegia -CERS._S.

Rural

$ 3.000.000

$ 3.000.000

Participacion
Social

Profesional
en

enfermeriay

técnico
en el area de
. -la salud

Geoestionar la conformacion de
redes de apoyo en vigilancia
basada en comunidad para -
la identificacion, analisis y -
moyilizacion social anle
situaciones de interés en
salud publica en el municipio.

Urb’a'no -
Rural

$ 3.000.000

$:3.000.000

' Seguridad
Alimentaria y
Nutricional

i

Profesional
) en
enfermeria y

técnico

en el area de
la salud

1 Realizar un evento

denominado “Lactaton” en
articulacion con la direccion
local de salud/secretaria de
salud, programas.de ICBF y
demas instituciones que
atienden personas lactantes,
con el objetivo de promover
la lactancia materna
exclusiva y alimentacion

1 complementaria a partir del
sexto mes de vida.

Urbano

$ 1,445,380

$ 1.445.380

Seguridad
Alimentaria’y
Nutricional

Profesional
en
enférmeri?

Stand informativo sobre
etiquetado frontal de
advertencja de los productos
ultra procesados en las
sedes educalivas de la

Urbano

' $950.000

$ 2.850.000

-

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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Programas
por area en
salud

Perfil
responsable
de la
actividad

Intervencion

Cantidad
programada

Ambito
territorial

Costo
unitario de
actividad

Costo total

estrategia tienda escolar
saludable.

Seguridad
Alimentaria y
Nutricional

Profesional

en
enfermeria

Stand informativo sobre
ctiguetado frontal de )
advertencia de los productos
ultra procesados 1 sede
educativa en ¢l marco de la
estrategia Tienda escolar
saludable.

* Rural

$ 900.000

$ 1.800.000

Seguridad
Alimentaria y
Nutricional

Profesional
cn
enfermeria

Realizar seguimientos con
visita extramural a los casos
con desnutricion aguda
moderada y scvera y riesgo
de desnutricién; notificados .
en SIVIGILA y SISVAN ™~
presentes en cada municipio
del dltimo reporte generado

al inicio de este contrato. Se

debe tener en cuenta bases
de datos del CRIHU (para los
municipios que aplique base
de datos CRIHU).

Rural

$ 1.000.000

$.5.000.000

Seguridad
Alimentaria y
Nutricional

Profesional
en
enfermeria

Fortalecer la vigilancia
basada en comunidad a
través de la ejecucion un
taller tedrico- practico a la red
comunitaria IAMIl extramural
de cada municipio en la
identificacion de signos y
sintomas de la desnutricion
_aguda moderada y severs;
capacitar en el reporte
oportuno de la ficha ]
individual y/o colectiva para
activar el sistema de alerta
temprana.

Rural

$ 650.000

$ 650.000

Sequridad
Alimentaria'y
Nutricional

Profesional
en
enfermeria

Fortalecer la vigilancia
basada en comunidad a
través de la ejecucion un
taller tedrico- practico a la red
comunitaria IAMIl extramural
de cada municipio en la
identificacién de signos y
sintomas de la desnutricion
aguda moderada y severa;
capacitar en el reporte
oportuno de la ficha
“individual y/o colectiva para
activar el sistema de alerta
temprana. :

" Urbano

$ 700.000

$ 700.c00

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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& Perfil
Programas ; Costo z
porgrea en Fesponsable Intervencion Cantidad - | Amhit_o unitario de Costo total
salud dela ' | programada | territorial | " o0
actividad. ' :
Realizar taller educativo a
Vida rarnilia§ y miembros: de _Ia-
Soldabloy | Profosonl | Eomunidadsabre e, | -
Condr:‘mones en riesgos asociados a 1 Urbano | § 51.8'557 $ 518.557
[o] enfermeria : .t
trasmisibles #, o enfsrmedades
cardiovasculares-
metabolicas.
Realizar taller educativo a -
Vida familias y miembros de la s
Saludable y Profesional | comunidad sobre como )
Condiciones “en identificar y estratificar los Cw Urbano $ 518.557 « | § 518.557
No enfermeria ricsgos asociados a .
trasmisibles enfermedades respiratorias
L cronicas (EPOC, asma).
Realizar taller educativo a
familias y miembros de la ¥
Vida ‘ comunidad sobrc como
Saludable y Profesicnal | identificar y estralificar los . ' ;
Condiciones en riesgos asociados a - - : 1 Urbano $518.557 $ 518.557
No enfermeria enfermedades : c
frasmisibles L huérfanasfraras, para
- intervenir de manera efectiva ¢
en la atencion de salud.
*| Realizar taller educativo a ; :
-Vicié familias y miembros de la =
‘ 4 % comunidad sobre como
Salugadio ¥ Profesional | 4o ntificar y estratificarlos o7
Condiciones en : v d | 1 Rural $ 518.557 $ 518.557
CNo L . riesgos asociados a : :
trasmisibles cnfqrmcdadc;
cardiovasculares-
; * metabdlicas,
Realizar taller cducativo a
Vida familias y miembros de la ¢
Saludable y Profesional comunidad sobre cdmo -
Condiciones en identificar y estratificar los A Rural $ 518.557 §518.557
No enfermeria riesgos asociados a : ‘ <,
trasmisibles ‘ enfermedades respiratorias
crénicas (EPQC, asma). ~ 7
Realizar taller educativo a
- familias y miembros de la .
Vida ! comunidad sobre como
Saludable y Profesional identificar y eslratificar los p
Condiciones en riesgos asociados a b R Rural $518.557, |. $518.557
- ' No enfermeria | enfermedades i ‘
trasmisibles . huérfanas/raras, para -
intervenir de manera efectiva
en la atencion de salud.
Vida Profesional Capacitar a la comunidad en - : 3 : 1
Saludable y en | alimentaci6n saludable. 2 ~Urbano $777.836 $ 1.555.6/2
Condiciones enfermeria mediante la utilizacion de :
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Programas
por area en
salud

Perfil
responsable
de la
actividad

Intervencién

Cantidad
programada

Ambito
territorial

Costo
unitario de

actividad

Costo total

No
trasmisibles

alimentos autactonos de la

region y reducir el consumo
de alimentos procesados y

bebidas azucaradas.

Vida
Saludable y
Condicicnes

No
trasmisibles

Profesional
_sen
enfermeria

Capacitar a la comunidad en
alimentacion saludable -
mediante la utilizacion de
alimentos autdctonos de la
region y reducir el consumo
de alimentos procesades y
bebidas azucaradas.

Rural

$777.836

$ 1.555.672

Vida
Saludable y
Condiciones

No
trasmisibles

Técnico
cn el area de
la sajud

Desarrollar talleres
educativos en habitos que
afectan la salud bucal,
dirigido a la comunidad de
zona urbana y rural, dirigido
a todos |os cursos de vida,
sobre: tabaquismao,
alcoholismo, uso de )
piercings, buenas practicas
de autocuidado y prevencion
de fluorosis dental, para
promover adecuados habitos
de higiene oral, de acuerdo
al anexo lécnico. -

Urbano

$ 777.836

$3.111.344

Vida
Saludable y
Condiciones

i . No
trasmisibles

Técnico
en el area de
la salud

Realizar 6 jornadas de
demanda inducida al
prestador primario de salud,
(area urbana y rural) de
todos los entornos, por cada
una de las pruebas de
deteccién temprana del
componente de cancer, y
teniendo en cuenta los
grupos etarios y el esquema
que aplica para las mismas,
relacionadas a continuacién,
donde en lotal por las 6
jornadas se debera
canalizar:

- Citologia cervico uterina,
mujeres entre 25 y 30 afos
{45 personas). .

- Prucba de adn vph, mujeres
entre 30 y 65 anos (45
personas).

- Mamografia bilateral,
mujeres entre 50 y 69 anos
(45 personas).

- Examen clinico de la mama,
mujeres a partir de los

40 hasta los 69 anos (45
personas).

- Sangre oculta en heces por

Urbano

$518.557

$3.111.342

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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Programas
por area en
- salud

1

Perfil
responsable
de la
actividad

Intervencion

Cantidad
programada

Ambito -

territorial

Costo
unitario de
actividad

Costo total

inmunoquimica, mujeres y
hombres entre 50 y. 75 anos
(45 personas). o

- Antigeno prostatico,

hombres entre 50 y 75 afios

(45 personas).

Infancia

Profesional
en
enfermeria

Fortalecer las unidades de
rehidratacion oral
comunitarias (UROC) y las’
unidades de atencion para
las infecciones respiratorias
agudas comunitarias
(UAIRAC) que se encuentran
operando en el departamento
del Huila. -

Rural

$1.777.910 | $5.333.730

Infancia

Profesional
en
enfermeria

Apoyar la canalizacién
efectiva en un 10% de la
meta programatica
establecida para cada
biolégico trazador (3 DPT
mener de un afo, dosis Gnica
de TV y refuerzo de DPT)
para cada municipio y
fortalecer la vacunacion en
general-de iniciar y completar
esquemas de vacunacion de:
los otros biologicos del
esquema regular (VPH, SR,
TV, COVID, influenza y fiebre
amarilla. ’

Rural .

$1.777.912 | $7.111.648

. ¥
Reproductiva

Salud Sexual-

Profesional-
en
enfermeria

Identificar y fortalecer las
redes comunitarias y sociales
existentes por municipio, que

permitan coordinar, compartir-

o intercambiar conocii!lientqs

en temas relacionados con la -

atencion para.el cuidado
preconcepcional,
planificacion familiar,
atencion del aborto seguro
(IVE)'y temas relacionados
con las précticas socialesy
de salud relacionados con la
maternidad y paternidad, el
reconocimiento de la
maternidad, el parto’y el
posparto como situaciones
de especial proteccion, asi
mismo en temas
relacionados con la violencia
sexual y sus diferentes
formas: I >

r

Rural

$1.777.910 | $7.111.640

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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Perfil
Programas 3 ot Moy Costo
por area en resp;nlsable Intervencion Cant'da% tAn.'P'tPI unitario de' | Costo total
lud ‘8‘ a programa a erritoria actividad
= actividad

Realizar 3 actividades de
informacion, educacion y
capacitacion - IEC en

Salud Sexual Profesional infecciones de transmision .

7 . en ' | sexual —ITS en el entorno A= & Rural $1.777.910 | $5.333.730

Reproductiva enfermeria comunitario dirigido a la
poblacion general de la zona
rural y urbana con un minimo
de 20 personas asistentes.

Total Inversion . $ 71.781.500

El valor total del c'ontrato asciende a SETENTA Y UN _MILLONES SETECIENTOS
OCHENTA'Y UN MIL QUINIENTOS PESOS ($71.781.500,00) M/CTE, que sera cancelado
segln lo enunciado en la forma de pago.

El plazo de ejecucion del contrato esta previsto para TRES (3) MESES CONTADOS A :
PARTIR DE LA SUSCRIPCION DEL ACTA DE INICIO, EN TODO CASO, SIN EXCEDER
EL 30 DE DICIEMBRE DE 2024. ' )

7. . CRITERIOS DE SELECCION DEL CONTRATISTA:

La EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA DE TESALIA, -
identificada con el Nit. 891103889 de conformidad a lo indicado en los articulos 194 y 195
de la Ley 100 de 1993 y articulos 1 y 2 del Decreto 1876 de 1994, es una categoria especial
de entidad publica, descentralizada, con personeria juridica, patrimonio propio y autonomia
administrativa, que tiene como objetivo principal, la prestacion de servicio de salud,
entendidos como un servicio publico a cargo del Estado y como parte integrante del Sistema
de Seguridad Social en Salud. La EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA
TERESA DE TESALIA, cuenta con mas de 10 afios de experiencia en la prestacion de
servicios de salud de baja complejidad, asi como, con la capacidad juridica, técnica,
logistica y administrativa para desarrollar el objeto del Contrato. '

Que La EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA DE TESALIA
cuenta con mas de 10 afos de experiencia en la prestacion de servicios de-salud de baja
complejidad, asi como, con la capacidad juridica, técnica, logistica y administrativa para
desarrollar el objeto del Contrato. :

Teniendo en cuenta la constancia de habilitacion en el Registro especial de prestadores de
servicios de salud — REPS y que en las vigencias anteriores, ejecutdé el Plan de
Intervenciones Colectivas- PIC en su respectivo municipio con resultados satisfactorios,
puede determinarse que la referida Entidad cuenta con la idoneidad, experiencia y con los

POR UN HUILA GRANDE 13
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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bienes y servicios necesarios para ejecutar-en forma coordmada con el ente terrltorua[ las

actividades del PIC a contratar.

Que en el municipio de TESALIA del Departamento del Huila, existen grupos poblaciones :

respecto de los cuales se hace necesario adelantar programas de prevencion y promocion
de la salud complementarios al POS, para lo cual se requiere la articulacion de esfuerzos y

recursos entre el Departamento del Huila-Secretaria de Salud Departamental y la ESE, -

entes encargados de la prestacion de los servicios de salud, siempre que estas cumplan
con los requisitos establecidos por la Ley y los criterios definidos por el Departamento. Esta

estrategia permite la articulacion, complementariedad y concurrencia del PIC:

Departamental. con los PIC Municipal, para lograr la ejecucion de DEL PLAN DE
INTERVENCIONES 'COLECTIVAS- PIC DE CONCURRENCIA en .coherencia con la
ordenanza 0009 de 2024 y el Programa: 1905 en su numeral 2.2.3 Componente: Atencion
Integral en Salud para un Huila Grande. El Modelo de Salud Preventwo Predictivo y
Resolutivo para el Departamento de Huila.

Que, de conformidad con el “ Articulo 15 de la Resolucion No. 518 de 2015, de la
Resolucion 518 de 2015. “Criterios para determinar la capacidad técnica y operativa.”, 1a
E.S.E Hospital San Francisco de Asis de Tesalia Huila, para la contratacion de las acciones
' del PIC, la entidad territorial verificé que la institucion a contratar cumple con los siguientes
criterios:

“15.1. Tener minimo dos (2) afos de expenencra relacionada con la e;ecuc:on de las
acciones que se pretendan contratar.

La ESE anexc') certificado de fecha 8 de agosto de 2024, suscrito por la secretaria local de
salud del Municipio de Tesalia Huila, a través del cual acreditd la ejecucion de los siguientes
contratos, cuyos objetos guardan relacion con la ejecucion de acciones de intervenciones
colectivas: :

1) Contrato No: 002-2020: Plazo 9 meses

2) Contrato No. 001-2021: Plazo 9 meses y 18 dias
3) Contrato No. 001-2022: Plazo: 11 meses y 3 dias
4) Contrato No. 002-2023: Plazo: 11 meses

“15.2. Disponer de un ¢oordinador para la ejecucion de las acciones del PIC que se
pretenda contratar, respecto del cual se debe acreditar que cuenta con el perfil
establecido por la entidad territorial.

La ESE anexé certificado de fecha 5 de septfembre de 2024, suscrito por eI gerente de la
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA, Dr. CHRISTIAN' ALEXIS
- JIMENEZ RAMIREZ, a través del cual acredité que cuenta con Un profesional idéneo y con
experiencia suficiente para coordmar y ejecutar el Plan de Intervenciones Colectivas PIC
Concurrencia. ‘ ) - - '

“15.3. Tener una evaluacién satisfactoria en la ejecucion técnica 'y financiera del
ultimo contrato suscrito con una entidad territorial; la evaluacion debera estar
soportada y documentada frente a los lineamientos técnicos pactados.”

k POR UN HUILA GRANDE
SECRETAR!A DE SALUD DEPARTAMENTAL
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La ESE anexd certificado de fecha 5 de septiembre de 2024, suscrito por el Secretario de
Gobierno, Administrativa y Salud del Municipio de Tesalia Huila, a través del cual acredito
que de acuerdo a la evaluacion técnica, operativa y financiera de la vigencia 2024, realizada
a la ejecucion del contrato interadministrativo N° 002 de 2024, suscrito con ESE HOSPITAL
SANTA TERESA DE TESALIA HUILA y  cuyo “objetoc es: “CONTRATO
INTERADMINISTRATIVO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD POR PARTE
DE LA ESE HOSPITAL SANTATERESA Y EL MUNICIPIO DE TESALIA - HUILA
PARA LA EJECUCION DE PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS (PIC), VIGENCIA
2024, EN EL MARCO DEL PROGRAMA DE SALUD" se obtiene un resultado satisfactorio,
de conformidad a los lineamientos técnicos pactandosen el numeral 15.3 de
la resolucion 518 del 2015, modificada por la resolucion 295 de 2023. '

,“15.4. Se debera cumplir con lo establecido por el sistema unico de. habilitacion,
cuando la accion del PIC a contratar lo requiera (manejo de biolégicos,
medicamentos, dispositivos, tamizajes o insumos médicos).”

La ESE anexd CONSTANCIA DE HABILITACION EN EL REGISTRO ESPECIAL DE
PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD expedida el 31 de agosto de 2024 por la
Secretaria de Salud Departamental del Huila, a través de la cual acredita encontrarse
inscrito como clase de prestador de Instituciones — IPS"y autorizado para prestar los
servicios habilitados.

Por lo anteriormente, expuesto, el Departamento del Huila a través de la Secretaria de
Salud, requiere concurrir EN EL MUNICIPIO DE TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL
HUILA a través-de la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA del
municipio de TESALIA, para lograr la ejecucion DE LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE
INTERVENCIONES COLECTIVAS PIC DE. CONCURRENCIA en coherencia con la
ordenanza 0009 de 2024 y el Programa: 1905 en su numeral 2.2:3 Componente: Atencion
Integral en Salud para un Huila Grande. El Modelo de Salud Preventivo, Predictivo y
Resolutivo para el Departamento de Huila del Plan de desarrollo departamental 2024 — 2027‘
POR UN HUILA GRANDE" de la Gobernacnon del Huna

De conformidad con lo dispuesto en la Ley 80 de 1993, la ley 1150 de 2007, el articulo-
2.2.1.2.1.4.4 del Decreto 1082 del 2015, Ley 1474 de 2011, la Resolucién 518 de 2015,

Resolucion 3280 de 2018, para efectos de esta contratacidn, la entidad verificara las
condiciones del contratista a través de los siguientes documentos, que deberan ser

aportados junto con su propuesta:

DOCUMENTOS DE LA ESE:

1. Propuesta técnica y financiera.

2. Fotocopia del documento de identidad del representante legal de la ESE.

3. Decreto de creacién de la ESE y sus modificaciones (si aplica).

4. Decreto de nombramiento, Acta de posesion del representante legal de Ia ESE y
documento idoneo que acredite que el representante legal esta facultado para contratar.
5. Fotocopia legible del Registro Unico Tributario -RUT- expedido por la Direccion de
Impuestos y Aduanas Nacionales -DIAN- actualizado de la ESE

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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6. Certificado en el que se acredite el pago de aportes reallzados durante los seis (6) meses

anteriores a la fecha de presentacion de la oferta al Sistema de Seguridad Social Integral

de salud, pension y riesgos laborales, asi como los propios al SENA, ICBF y Cajas de

Compensacion Familiar, cuando corresponda, expedido por el revisor fiscal cuando este

exista de acuerdo con los requerimientos de ley, o por el representante legal. (Articulo 50

de la Ley 789 de 2002). (Si lo suscribe el revisor fiscal se debera anexar cedula de

ciudadania, tarjeta profesional y antecedentes profesionales del mismo).. '

7. Fotocopia de la Ilbreta militar del representante legal de la ESE, si es varén menor de 50

anos.

8. Certificado de Antecedentes Disciplinarios de la ESE y de su represen'tante legal,

expedido por la Procuraduria General de la Nacion. (Ley 1238 de 2008).

9. Certificado del Bo{etm Responsables Fiscdles expedido por la Contraloria General de Ia

Republica de la ESE y de su representante legal. !

10. Certificado de Antecedentes Judiciales del representante legal de la ESE o IPS,

expedido por la Policia Nacional de Colombia. 7
. Certificado del Sistema de Registro Nacional de Medidas . Correotivas RNMC del

representante legal de la ESE. - '

12. Certificacion de experiencia: Acreditar minimo dos (2) afios de experiencia, relacionada

con la ejecucion de las acciones que se pretenden contratar. -

13. Certificado de Habilitacion de Servicios de Salud suscrito por la Secretaria de Salud

Departamental de acuerdo a las acciones del PIC a contratar.

14. Certificacion sobre la disposicion de un coordinador gue cumpla el perfil requerido por

el Departamento para la ejecucion de las acciones del PIC que se pretenda contratar.

15. Documento idéneo que acredite la evaluacion satisfactoria en la ejecucion técnica y

financiera del Ultimo contrato suscrito por las ESEs con.una entidad territorial; de

conformidad a los lineamientos técnicos pactados.

16. Declaracion juramentada suscrita por el representante legal de la persona juridica enla

que manifieste que ni él, la persona juridica que representa, ni sus socios se encuentran’

incursos en causal alguna de mhabjhdad o} lncompatlbllrdad previstas en la constitucion y la

ley.

)

8. ANALISIS DEL SECTOR '

De conformidad -con lo dispuesto en el articulo 2.2.1.1,1.6.1 del Decreto 1082 de 2015 y
siguiendo los fineamientos establecidos por la Agencia Nacional de Contratacion para la
Elaboracion de Estudios del Sector contenidos en'la Guia G-EES-02, conforme al cual, en
los procesos de contratacion directa, el analisis del sector debe tener en cuenta el objeto
del Proceso de Contratacion; particularmente las condiciones del contrato, como los plazos

y formas de entrega y de pago. El andlisis del sector debe permitir a la Entidad Estatal
sustentar su decisién de hacer una contratacion directa, la eleccion del proveedory la forma
en que se pacta el contrato desde el punto de vista de fa eficiencia, eficacia y economia.

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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La ley 715 de 2001, en su Articulo 43, 44 y 45 distribuye las competencias en' salud por
parte de la Nacion, los Departamentos y los Municipios, sin perjuicio de las competencias
establecidas en otras disposiciones legales, a los cuales les corresponde dirigir, coordinar
'y vigilar el sector salud y el Sistema General de Seguridad Social en Salud en el territorio
de su jurisdiccion, atendiendo las disposiciones nacionales sobre la materia; Concurrir en
la financiacion de las inversiones necesarias para la organizacion funcional y administrativa
de la red de instituciones prestadoras de servicios de salud a su cargo; formular, ejecutary
evaluar planes, programas y proyectos en salud, en armonia con las polmcas y
disposiciones del orden nacional y Departamental.

El articulo 32 de la Ley 1122 de 2007 define salud publica como: “...el conjunto de politicas
que buscan- garantizar de una manera integrada la salud de |la poblacion por medio de
acciones de salubridad dirigidas tanto de manera individual como colectiva, ya que sus
resultados se constituyen en indicadores de las condiciones de vida, bienestar y desarrollo,
del pais.” Dichas acciones ‘se realizaran bajo la rectoria del Estado, y deberan promover la
participacion responsable de todos los sectores de la comunidad. Asi mismo, el literal h) del
articulo 33, precisa que las actividades colectivas que estén a cargo de la Nacion y de las
-entidades territoriales con"recursos destinados para ello, deberan complementar las
acciones previstas en el Plan Obligatorio de Salud; en el mismo sentido expresa que el
objetivo del Plan Nacional de Salud Publica, seré la atencion y prevencion de los principales
factores de riesgo parala salud y la promocion de condiciones y estilos de vida saludables,

fortaleciendo la capacidad de la comunidad y la de los diferentes niveles territoriales para
actuar, para lo cual, debe incluir entre otras acciones, “modelos de atencion tales como,

salud familiar y comunitaria, atencion primaria, y atencién domiciliaria”. (MinSalud, 2007)

El Departamento del Huila cumpliendo con lo descrito en el Plan decenal de Salud, formul6
el Plan de desarrollo "POR UN HUILA GRANDE". De acuerdo con la Ordenanza 0009 de
2024 en su acapite 2.2 PILAR 2. ALIANZA PARA EL PROGRESO SOCIAL 2.2.3
Componente: Atencion Integral en ‘Salud para un Huila Grande: El Modelo de - Salud
Preventivo, Predictivo y Resolutivo para el Departamento de Huila del Plan de desarrollo |
departamental 2024 — 2027 “POR UN HUILA GRANDE” de la Gobernacion del Huila donde
indica que se debe concurrir al desarrollo y cumplimiento de los objetivos, estrategias,
metas y demas aspectos senalados en el Plan Territorial de Salud, el cual forma parte de
esta ordenanza. Contribuir de manera significativa al fortalecimiento de los servicios de
salud y al progresivo mejoramiento de las condiciones y calidad de vida de todos los
residentes del Departamento del Huila. Esto incluye acciones dirigidas a implementar
medidas que aborden los determinantes sociales de la salud y promuevan entornos
saludables y sostenibles para la comunidad huilense. Ademas, busca impuisar iniciativas
que fomenten la prevencion de enfermedades, la promocion de estilos devida saludable y
la participacion de la poblacion en la toma de decisiones relacionadas con su bienestar y
salud. Mediante la siguiente estrategia: se desarrollara un plan integral en APS para
fortalecer los servicios de salud en el Departamento del Huila, mejorando las condiciones y
calidad de vida de |0s residentes. Esto incluye garantizar acceso equitativo a servicios de
calidad, abordar determinantes sociales de la salud, promover entornos saludables,
prevenir enfermedades y fomentar estilos de vida saludables mediante la par‘nmpamon de
la poblacién en decisiones relacionadas con su bienestar.

POR UN HUILA GRANDE -
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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Alianzas estrategicas entre las mshtumones publlcas privadas y mixtas. (Objetivo 6 8, 10,
13) (DNP, 2015) Conforme la Resolucion 518 de 2015 y la Resolucion 3280 de 2018, el
Departamento a través de la Secretaria de Salud Departamental, debe formular, ejecutar,
 monitorear y evaluar el Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas de manera
articulada y complementarias en las acciones de promocion dé la salud y prevencion de las
enfermedades que adelante los Municipios; asi como difundir las estrategias e incluirlas-en
el Plan Territorial de Salud. Asi mismo, indica la Resolucion 3280 de 2018 dentro de los
contenidos de las estrategias a ejecutar en el PIC, esta: caracterizacién social y ambiental
en entornos de vida cotidiana, informacién en salud, educacién y comunicacién para la
salud, prevencion y control de vectores, conformacion y fortalecimiento de redes familiares,
comunitarias y sociales, zonas de orientacion y centros de escucha, rehabilitacién.basada
en comunidad, tamizaje, jornadas de salud, vacunacion antirrabica, adquisicion y suministro
de medicamentos o insumo de uso masivo para la prevencion, control o eliminacion de
eventos de interés en salud publica.

La red publica de prestadores de servicios de salud en el Departamento del Huila estd
conformada por 41 IPS Publicas, de.las cuales, 37 son municipales y prestan servicios del
nivel 1, las restantes 4 ESE son del orden Departamental y prestan servicios de salud en
los niveles 2 y 3. El objeto del proceso es: PRESTAR LOS SERVICIOS EN LA EJECUCION
DE LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE INTERVENCIONES .COLECTIVAS - PIC DE
CONCURRENCIA EN EL MUNICIPIO DE TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL HUILA.
EN -EL 'MUNICIPIO DE TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL HUILA ‘DEL
DEPARTAMENTO DEL HUILA, los grupos poblaciones son objeto de. intervenciones,

procedimientos o actividades de promocidn de la salud y gestion del riesgo, que son:

complementarios a las acciones de promocion de la salud y prevencién de la enfermedad
a cargo de las Entidades Admlmstradoras de Planes de Beneficios, requiriendose asi, la
articulacion de esfuerzos y recursos entre el Departamento del Huila- Secretaria de Salud
" Departamental y la ESE/Municipal, entes encargados de la prestacion de los servicios de
salud, siempre que estas cumplan con los requisitos establecidos por la Ley y los criterios
definidos por el Departamento. Esta estrategia permite la articulacion, complementariedad
y concurrencia del PIC Departamental con los PIC Municipal. . *

La celebracion de este contrato interadministrativo se rige por lo establecido en el literal ¢)

del numeral 4 del articulo 2 de la ley 1150 de 2007 (Inciso 1 modificado por-el articulo 92
. delaley 1474 de 2011) y articulo 2.2.1.2.1.4.4 del decreto 1082 de 2015, la Resolucion 51 8
de 2015 la Resolucion 3280 de 2018, y Resoluc;lon 295 de 2023. _

. El valor total del contrato asciende a SETENTA Y UN MILLONES SETECIENTOS OCHENTA'Y UN
MIL QUINIENTOS PESOS ($71.781.500,00) M/CTE, que sera cancelado segun lo enunc:ado enla,
forma de pago ‘ ,

El plazo de ejecucion del contrato esta prewsto para TRES (3) MESES CONTADOS A PARTIR DE |

LA SUSCRIPCION DEL ACTA DE INICIO, EN TODO CASO SIN EXCEDER EL 30 DE DICIEMBRE \

DE 2024.
9. ANALISIS DE RIESGO Y SU MITIGACION

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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10. INDICACION DE S| EL PROCESO DE CONTRATACION ESTA COBIJADO POR UN

ACUERDO COMERCIAL.

De acuerdo con las exclusiones o excepciones establecidos en el Manual Explicativo de los
capitulos de contratacion publica de los acuerdos comerciales negociados por Colombia
para entidades contratantes, adoptado por el Ministerio de Comercio Industria y Turismo y
el Departamento Nacional de Planeacion y el manual. para manejo de Acuerdos
Comerciales en Procesos de Contratacion M-MACPC-14 expedido por Colombia, las
contrataciones directas no estan cobijadas por acuerdos internacionales o Tratados de
Libre Comercio i

POR-UN HUILA GRANDE
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11.  NECESIDAD DE SUPERVISION

De conformidad con lo establecido en los articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011, con el
fin de proteger la moralidad administrativa, de prevenir la ocurrencia de actos de corrupcién
y de tutelar la transparencia de la actividad contractual, se establece que el contrato que se
derive del presente proceso de contratacion, sera vigilado a través de un supervisor.

La supervision consiste en el seguimiento técnico, administrativo, financiero, contable y
juridico a la ejecucion del contrato ejercida por la misma entidad, para lo cual no se requiere
de un conocimiento especializado. ’ .

La supervision contractual implica el,seguimiento al ejercicio del cumplimiento obligacional

por la entidad contratante sobre las obligaciones a cargo del contratista; los supervisores
estan facultados para solicitar informes, aclaraciones y explicaciones sobre el desarrollo de
la ejecucion contractual y seran responsables de mantener informada a la entidad de los
hechos o circunstancias que pueda constituir ‘actos de corrupcion tipificados como
conductas punibles, o que puedan poner o pongan en riesgo el cumplimiento del contrato,
o cuando tal incumplimiento se presente. i

El supervisor sera responsable de aceptar los servicios prestadés, autorizar los pagos y
respondera por los hechos y omisiones gue le fueren imputados en los términos previstos
en el articulo 84 de la ley 1474 de 2011 y de las deméas normas legales y reglamentarias
que regulan el ejercicio de la supervision de los contratos.

Por lo anterior, y atendiendo el objeto del contrato, el perfil del supervisor debe ser un

funcionario de planta, que cumpla con las calidades y conocimientos propios de la labor a
desarrollar, quien sera designado por la Secretaria de Salud Departamental.

12.  GARANTIAS

Teniendo en cuenta el-objeto del contrato, plazo y la forma de pago asi como la inexistencia
de antecedentes sustanciales respecto a la declaratoria de siniestros por incumplimiento
del contrato interadministrativo, de conformidad con'lo dispuesto en el Art. 7 de la Ley 1150
de 2007 y el Art. 2.2.1.2.1.4.5 del Decreto 1082 de 2015, no se exigira la constitucion de
garantia alguna, ya que se trata de actividades fijas, cuyo pago debera ser autorizado por
el supervisor asignado previa verificacion del cumplimiento de la actividades, es decir contra
entrega a recibo y satisfaccion del ser\ncm

TIPO DE —e VALOR VIGENCIA sl | NO

Arane GARANTIA .| ASEGURADO
. Término de duracion del contrato y
Cumplimiento Pdliza de 20%.del valor seis (6) meses més, contados a X
seguros del contrato | partir de la suscripcion del acta de
. : inicio
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Bl : Término de duracion del contrato y
Garar:ntta de buen Péliza de 100% del valor seis (6) meses r_né-s',‘conlados a
manejo y correcta . i partir de la suscripcion del acta de X
: ; e 'seguros del anticipo B
inversion del anticipo | i inicio y en todo caso hasta la
g liquidacion.
. Término de duracion del contrato y
. ) i 100% del valor seis (6) meses mas, contados a
Gar::ltig d:dgago Pszllie::se del pago partir de la suscripcion del acta de
o 9 anticipado inicio y en todo caso hasta la
; liquidacion.
Pago de Salarios, e i
Indemnizaciones y Pdliza de 10% del valor Tern_uno d(? duracion.del contr_ato y
: 3 afios mas, contados a partir de
Prestaciones seguros del confrato R bl
; la suscripcion del acta de inicio
Sociales
) Fijar de acuerdo '
5 Y : al articulo Término de duracion del contrato,
R;zeggggggg&zﬁi‘;"_ Zg"zu?_:: 2.2. 528197 contados a parlir de la suscripcion X
9 del Decreto del acta de inicio
1082 de 2015
Término no inferior a cinco (5)
Estabilidad y calidad Pdliza de 20% anos contados a partir de la fecha X i
de la obra seguros’ G en la cual la entidad estatal recibe
. ; a satisfaccion la obra
: . Poliza de - Término de duracion del
Calicadide os t_”enes‘ Seguros %, contrato y 1 afio mas. %
: . Paliza de. 5 ' Término de duracién del
eialesing G " Seguros AL contrato y 1 afio mas. e

SECTOR: (Marca con X el sector a que p_ertenece)

: ; z Ciencia,
Agricultura y Desarrollo Rural Comer_clt_lo,‘ sty Tecnologia e Cultura -
urismo &
) Innovacion -
Transporte Educacion

Gobierno Territorial

gestion del riesgo de
desastresy
emergencia

Deborte y Recreacion Minas y Energia

TIC tecnologia de
la informacion y
las
comunicaciones

Gobierno territorial
participacion social

Informacion

" Inclusién Socialy
Estadistica

reconciliacion

Gobierno territorial
convivencia y
seguridad ciudadana

Ambiente y Desarrollo

Sostenible Justicia y del Derecho

Trabajo

Gobierno Territorial
fortalecimiento y direccion de
la administracion publica
territorial del sector
transporte

Gobierno Territorial
gobernanza
institucional

Salud y proteccion
social X

Vivienda ciudad y
territorio
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‘Relacione los. municipios beneficiados con Ia acti\ndad contractual y su respectivo valor ‘

asignado:

MUNICIPIOS ;
BENEFICIARIOS: | VALOR INVERTIDO EN PESOS:

MUNICIPIO DE TESALIA [s 7.1_78_1}96,00

Identificar si es proyecto regiohal, marque con X: Si _ No_ X _
\ -

Se deja constancia que los, bienes y servicios u obras. que se pfetenden contratar estan-
incorporados en ¢l Plan Anual de Adquisiciones segun acta 1, 0 de enero de 2024. con el |

UNSPSC 93131700.

REGISTRO PREVIO EN EL PLAN ANUAL DE ADQUISICIONES :/,/ sl X | NO

CONTRATACION DE SERVICIOS

COHERENCIA CON EL PLAN DE DESARROLLO (PARA GASTOS DE INVERSION)

PLAN DE DESARROLLO: “POR UN HILA GRANDE”"

PILAR 2. ALIANZA PARA EL PROGRESQO SOCIAL

COMPONENTE: ATENCION INTEGRAL EN SALUD PARA UN HUILA GRANDE, EL. MODELO
DE SALUD PREVENTIVO PREDICTIVO Y RESOLUTIVO PARA EL DEPARTAMENTO DEL

HUILA. -~
SECTOR: SALUD Y PROTECCION SOCIAL _ ~
PROGRAMA: 1905- SALUD PUBLICA r yd

fundamental para preservar, mejorar y promover la sallid de la poblacion, ademas, se busca.
asegurar que los servicios de salud estén disefadoséf gestionados de manera que se respeten
los principios de equidad, dignidad y participacion del usuario en todas las etapas de atencion y
| tratamiento, asi mismo, se promovera activamente la: prevencién de enfermedades yla adopcmn
de estilos de vida saludables como parte integral de la salud,"

INDICADORES DE RESULTADO:

OBJETIVO: Garantizar el acgeso a los servicioffﬁ;d constituyéndose como un pilar

1. “Incidencia de dengue de 410 casos x cada 100.000 habﬂantes en riesgo

2. Tasa ajustada de mortalidad por lesiones autoinflingidas mtencionalmente (sunmdms) de
7.9 defunciones x cada 100.000 habitantes

Cobertura vacunacion pentavalente en menores de 1 ano de 95%

 Cobertura de vacunacion triple Viral de 95% :

Tasas y coberturas - cobertura de vacunacion DPT de 95%

Tasa de mortalidad infantil en menores de 1 afio de 8,6 casos x cada 1.000 nacidos vivos
Mortalidad por desnutricion de 4,96 x cada 100.000 menores de 5 anos

Tasas de mortalidad infantil en menores de 5 afios de 10,4 casos x 1 .000 nacidos vivos
Mortalidad en menores de 5 afios por infeccion respnratona aguda’ ( IRA) de 5,9 casos por
100.000 menores de 5 afos - -
10. Mortalidad en menores de 5 afios por enfermedad diarreica aguda (EDA) de 0,99 x

©®NO o AW

~

POR UN HUILA GRANDE . g
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL -
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100.000 menores de 5 afos )
11. Razon de mortalidad materna a 42 dias de 26,4 casos X cada 100.000 nacidos vivos
12. Mortalidad asociada a VIH/SIDA de 3,8 casos x cada 100.000 habitantes
- 13. 2.4 Tasa de fecundidad especifica en mujeres de 10 a 14 afos

INDICADORES DE PRODUCTO:

113 SENICIO de 4 Estrategias de promocnon de la salud para abordar situaciones endemo-

epidémicas implementadas

2.1) Servicio de 1 Estrategias de gestion del riesgo en temas de transtornos mentales

implementadas ;

3.1) Servicio de 4 Estrategias de gestion del riesgo para enfermedades lnmunOprevenlb!es
“implementadas

4.1) servicio de 4 Estrategias de gestnon del riesgo para enfermedades inmunoprevenibles

implementadas .

5.1) Servicio de 4 Estrategias de gestion del riesgo para enfermedades in_munoprevenibles'

implementadas :

6.1) Servicio de 4 Estrategias de gestion del riesgo para emergentes, reemergentes y

desatendidas implementadas

7.1) Servicio de 1 Estrategia de gestion del riesgo para temas de consumo, aprovechamiento

biolégico, calidad e inocuidad de alimentos implementadas = A

8.1) Servicio de 4 Estrategias de gestion del riesgo para enfermedades emergentes,

reemergentes y desatendidas mplementadas

9.1) Servicio de 4 Estrategias de gestion del riesgo para enfermedades emergentes,

reemergentes y desatendidas implementadas

10.1) Servicio de 4 Estrategias de gestion del riesgo para enfermedades emergentes,

reemergentes y desatendidas implementadas

11.1) Servicio de 8 Estrategias de gestion del riesgo en temas de salud sexual y reproductiva

implementadas

12.1) Servicio de 4 Estrategias de gestion del riesgo en temas de salud sexual y .reproductiva

implementadas

13.1) Servicio de 4 Estrategias de gest:on del riesgo en temas de salud sexual y reproduchva

implementadas

METAS DEL PROYECTO: -

L e Serv:cm de 8 campanas de gestion del riesgo en temas de salud sexual y reproductwa
implementadas.

2. Servicio de 4 campanas de gestion del riesgo para enfermedades inmunoprevenibles
implementadas.

3. Servicio de 4 campanias de gestion del riesgo para enfermedades emergentes, reemergentes y
desatendidas. -

4. Servicio de 4 estrategias de promocion de la salud

5. Servicio de T campana de gestion del riesgo para temas de consumo, aprovechamiento, calidad
e inocuidad de alimentos implementada.

6. Servmlo de 1 campana de gestién del riesgo en temas de transtornos mentales implementada.

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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autoridad sanitaria.

7

RESULTADO DEL BIEN O SERVICIO A CONTRATAR EN LOS INDICADORES DE
PRODUCTO: m'unicipio de Tesalia con 8 estrategias de salud pUblica realizadas, para el control
de la mortalidad y morbilidad, “mediante’ la priorizacion e intervencion de las problematicas de -
salud publica, a través de la concurrencia en la ejecucion del plan de intervenciones colectivas
municipal, y el ejercicio de rectorfa y gobernanza en la inspeccion, vigilancia y control por la |

ACTIVIDAD DEL PROYECTO:

1. META DEL PROYECTO: SERVICIO DE 8 CAMPANAS DE GESTION
DEL RIESGO EN TEMAS DE SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA
IMPLEMENTADAS

VALOR

1.1. Realizar con, enfoque diferencial las campanas y/o estrategias de
gestion del riesgo en temas de salud sexual y reproductiva, para prevenir
la mortalidad materna evitable.

.$2.871.260

del riesgo en temas de salud’sexual y reproductiva, para garantizar la
atencion integral de las victimas de violencia de género y wolenc;las
sexuales.

1.2. Realizar con enfoque diferencial carnpanas ylo estrategias de gestlon :

$3.014.823

1.3. Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestion
del, riesgo en temas de salud sexual y reproductiva, para reducir la
fecundidad especifica en mujeres adolescentes de 15 a 19 afios.

$ 2.799.479

del riesgo en temas de salud sexual y reproductiva, para controlar la
mortalidad por VIH/sida. '

1.4. Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestion

$2.799.479

| 1.5. Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestion
del riesgo en temas de salud sexual y reproductiva, para controlar la
transmision materno-infantil del VIH. Sifilis y otras _enfermedades

$ 2.76'3.588‘

del riesgo en temas de salud sexual y reproductiva, para la prevencion de
enfermedades de transmision sexual (promocion del uso de condon) en las
poblamones de mayor vulnerabilidad (HSH, mujeres trabajadoras sextales,
‘habltante de la calle mujeres trans-género, personas prwadas de, la
libertad).

| 1.6. Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestion'

$2.763.588

LY

del riesgo en temas de salud sexual y reproductiva, para incrementar el
porcentaje de nacidos vivos con 4 o mas controles prenatales.

1.7. Realizar con enfoque diferencial campanas ylo estrateglas de gestion |

' $2.763.588

1.8. Realizar estudios de. premversmn para mejorar las condiciones en Ia
atencion integral a las maternas en el departamento del Huila.

$ 2.727.697

1 v . [

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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2. META DEL PROYECTO SERVICIO DE 4 CAMPANAS DE GESTION
DEL RIESGO PARA ENFERMEDADES INMUNOPREVENIBLES
IMPLEMENTADAS

VALOR

2.1. Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestion
del riesgo para enfermedades inmunoprevenibles, y aumentar las
coberturas utiles de menores de 1 afio con tercera dosis de pentavalente.

$2.763.588

2.2, Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestion
‘| del riesgo para enfermedades inmunoprevenibles, y aumentar las
coberturas Utiles de nifos y nifnas de 1 afo con vacunacion de triple viral

- $2.763.588

2.3. Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestion
del riesgo para enfermedades inmunoprevenibles y control de la mortalidad
infantil.

$2.734.875

2.4. Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestion
del riesgo para enfermedades inmunoprevenibles y control de Ia mortalldad
en menores de 5 anos.

$2.729.133

3. META DEL PROYECTO: SERVICIO DE 4 CAMPANAS DE GESTI()N
DEL RIESGO PARA ENFERMEDADES EMERGENTES,
REEMERGENTES Y DESATENDIDAS IMPLEMENTADAS.

VALOR

3.1. Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestion
del riesgo para enfermedades emergentes, reemergentes y desatendidas,
para el control de la mertalidad por EDA en ninos y ninas menores de 5
anos.

$2.727.697

3.2. Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestién
" del riesgo para enfermedades emergentes, reemergentes y desatendidas,
para el control de la mortalidad por IRA en nifios y nifias menores de 5 afos

$2.727.697

3.3. Apoyar -campafas y/o estrategias de gestion del riesgo por
enfermedades congénitas (labio leporino y/o. paladar hendido, etc.) y
enfermedades desatendidas, para-el control de la mortalidad por IRA en
nifnos y ninas menores de 5 anos

$2.727.697

3.4. Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestion
del riesgo para enfermedades emergentes, reemergentes y desatendidas
y control de la mmdenc&a de tuberculosis y otras enfermedades como la
lepra.

$2.727.697

4. META DEL PROYECTO: SERVICIO DE 4 ESTRATEGIAS DE
PROMOCION DE LA SALUD

VALOR

| 4.1. apoyar la ejecucién de las campanas y/o estrategias y/o intervenciones
intersectoriales’ de 'gestion .del riesgo para abordar situaciones de salud
relacionadas con condiciones ambientales y control de la letalidad por
dengue.

$2.727.697

4.2. Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestion
del riesgo para abordar condiciones crénicas prevalentes y el control del
exceso de peso en adolescentes y escolares.

$2.727.697

4.3. Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestién
del riesgo para abordar condiciones cronicas prevalentes con la prevencion

$2.727.697

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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y control de las ENT (HTA; DM; Enfermedades cardiovaéculares;
Enfermedad renal cronica) y las alteraciones de la salud bucal, visual,
auditiva y comunicativa ’ '

—7

4 4. Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestion
del riesgo para abordar condiciones crénicas prevalentes y levantar linea
de base de cancer de mama en estadios tempranos (i-iia), en el
departamento del Huila. ‘

| $2.727.697

-

4.5. Realizar con enfoque diferencial campaas y/o estrategias de gestion
del riesgo para abordar condiciones crénicas prevalentes y control del
cancer de mama, y otros canceres prevalentes en el departamento del
Huila.

$2.727.697

4 6. Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestion
del riesgo para abordar condiciones cronicas prevalentes (poblacion ambito
laboral, victimas, étnias, discapacidad, adultc mayor, género, privada
libertad, habitante calle, poblacion LGTBI, poblacion MIGRANTE) ‘

$2.103.198

5. META DEL PROYECTO: SERVICIO DE 1 CAMPANA DE GESTION
DEL RIESGO PARA TEMAS DE CONSUMO, APROVECHAMIENTO
BIOLOGICO, CALIDAD E ~ INOCUIDAD DE ALIMENTOS
| IMPLEMENTADAS .

VALOR

5.1, Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestion

del riesgo para temas de consumo, aprovechamiento biolégico, calidad e
inocuidad de los alimentos y el control del exceso de peso en adolescentes
y escolares.

$2,727.697

5.2. Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestlon’

del riesgo para temas de consumo, aprovechamiento biolégico, calidad e
inocuidad de los allmentos 'y control de la mortahdad por desnutricion en
menores de 5 afos

$2.819.577

‘6. META DEL PROYECTO: SERVICIO DE 1 CAMPANA DE GESTION
DEL RIESGO EN - TEMAS DE TRANSTORNOS MENTALES
IMPLEMENTADAS

VALOR : )

' .6.1. Realizar con enfoque diferencial campanas ylo estrategias de gestion
del riesgo en temas de trastornos mentales y control de la mortahdad por
lesiones auto-infligidas intencionalmente.

$3.043.536

6.2. Realizar con enfoque diferencial Gampanas y/o estrategias de gestion
| del riesgo en temas de consumo de sustancias psicoactivas y drogas ilicitas
en-edad escolar.

$ 3.043.533

Total Inversion

$71.781.500

ACTIVIDAD INCORPORADA EN EL CUADRO DE COSTOS

sl X [NO

INSUMOS QUE AFECTA: TRANSFERENCIAS PARA EMPRESAS SOCIALES DEL ESTADO

RECURSOS ASIGNADOS ] sl X |[NO

d ,
POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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ANALISIS DE CONCURRENCIA Y DE COMPLEMENTARIEDAD:

e

, : P
OBSERVACIONES: Elprograma que respalda‘esta inversion corresponde al establecido en el
Plan de Desarrollo 2024 — 2027 “ POR UN HUILA GRANDE" elaborado en el marco de la ley
152 de 1994

Neiva, Octubre 4 de 2024/‘/

P Vit s

SERGIO MAURICIO ZUNIGA RAMIREZ  CARLOS ANDRES MONTALVO ARCE
Secretario de Salud{del Huila _ Responsable Técnico

" Revisé: Doris Sanchez Bermeo, Luis Mauricio-Gomg# Chaux, Marilin Conde Garzén, Ligia del Carmen Pérez de Alvarez,
Sergio Mauricio Zuniga Ramirez, Enith del Socorrodimenez Trujillo, Carlos Andres Montalvo Arce, Zahira Maritza Soto Salinas
Proyectd: lvon Lorena Castro Guali .

POR UN HUILA GRANDE
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
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