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1. Introduccién

De acuerdo con lo sefialado en los numerales 7 y 12 del articulo 25 de la Ley 80 de
1993 y reglamentado por el articulo 2.2.1.1.2.1.1 del Decreto 1082 de 2015,
modificado por el articulo 1 del Decreto 399 del 13 de abril de 2021, se procede a
realizar los estudios y documentos previos como soporte para la elaboracion del
convenio, documentacion que debe permanecer a disposicion del publico durante
el desarrollo del proceso de contratacion.

Conforme al articulo 305 de la Constitucién Politica, corresponde al Gobernador
dirigir la accién administrativa del Departamento, asegurar el cumplimiento de las
funciones y la prestacién de los servicios a su cargo.

El Articulo 209 de la Constitucion Politica, consagra que 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 descentralizacién, la delegacion y la desconcentracion de
funciones y que las autoridades administrativas ademas de cumplir con los
principios citados, deben coordinar sus actuaciones para el adecuado cumplimiento
de los fines del Estado.

De conformidad con los Articulos 44, 48, 49, 50 de la Constitucion Politica y el literal
a) del Articulo 3 de la Ley 10 de 1990, el numeral 2 del Articulo 159 de la Ley 100
de 1993), el Estado tiene el deber de garantizar a todos los habitantes del Territorio
Nacional la prestacion de los servicios de salud.

La mision de la secretaria departamental de salud es dirigir el Sistema de Seguridad
Social en Salud de departamento del Valle del Cauca a través de la coordinacion
intersectorial, la consolidacién de la red de prestacion de servicios de salud, de la
gestion de la salud publica en el marco de los determinantes sociales, de la
inspeccion, vigilancia y control a los actores del sistema departamental de salud, de
la generacién de espacios y mecanismos para la participacion social, de la asesoria
y asistencia técnica y del fortalecimiento de la investigacion, contribuyendo de esta
manera al bienestar de las comunidades que habitan en el territorio departamental.
(Decreto 1638 de 2020 actualizado por el Decreto 1310 del 14 de diciembre de 2022
(Articulo 141)).

Ilgualmente, es competencia de la secretaria departamental de salud de
conformidad con el articulo 43 de la Ley 715 de 2001, “Sin perjuicio de las
competencias establecidas en otras disposiciones legales, corresponde a los
Departamentos, dirigir, coordinar y vigilar el sector salud y el Sistema General de
Seguridad Social en Salud en el teritorio de su jurisdiccion, atendiendo las
disposiciones nacionales sobre la materia”.

Al cual se le asignan recursos financieros, teniendo en cuenta que se enmarca en
plan de desarrollo departamental:
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Plan de Desarrollo: LIDERAZGO QUE TRANSFORMA 2024-2027

Linea estratégica
territorial

LT2. Valle territorio social y equitativo

Fortalecer el acceso a la prestacion de los servicios de salud con

Objetivo Especifico: calidad en el Valle del Cauca.

Programa: Programa PD25. Salud con enfoque territorial
Subprograma: ngsf;(l)J d1 03 - Aseguramiento y prestacion integral de servicios

Meta (s) de MR25011 ALCANZAR EL 60 % DE HOSPITALES
Resultado: ACREDITADOS EN SALUD DE LOS QUE INICIARON EL
' PROCESQO, EN EL PERIODO DE GOBIERNO

MP2501103091906036 COFINANCIAR A 45 EMPRESAS
SOCIALES DEL ESTADO PARA EL MEJORAMIENTO DE LA
Meta (s) de Producto: | GESTION Y REORGANIZACION DE REDES DE PRESTACION
DE SERVICIOS DE SALUD, ANUALMENTE DURANTE EL
PERIODO DE GOBIERNO.

FORTALECIMIENTO EN EL ACCESO Y PRESTACION DE

Proyecto: SERVICIOS DE SALUD CON CALIDAD EN EL VALLE DEL
CAUCA (P130-102058)

Actividades del Asistir financieramente a las ESE en el marco del programa

Proyecto Objeto de la | territorial de reorganizacién, redisefio, modernizacion y

Contratacién mejoramiento de la gestion

Ley 715 de 2001 - Capitulo I, las competencias de las entidades territoriales en el
sector salud, Articulo 43 “Competencias de los departamentos en salud. Sin
perjuicio de las competencias establecidas en otras disposiciones legales,
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. Para tal efecto, se le
asignan las siguientes funciones: 43.1. De direccién del sector salud en el ambito
departamental. 43.2.2. Financiar con los recursos propios, si lo considera pertinente,
con los recursos asignados por concepto de participaciones y demas recursos
cedidos, la prestacion de servicios de salud a la poblacion pobre en lo no cubierto
con subsidios a la demanda y los servicios de salud mental”,

El Gobierno Nacional a través de la Ley Estatutaria 1751 del 16 de febrero de 2015
regula el derecho fundamental a la salud y dicta otras disposiciones, establece en
su articulo 5 las obligaciones del estado como responsable de respetar, proteger y
garantizar el goce efectivo del derecho fundamental a la salud; para ello debera:

i} Adoptar la regulacion y las politicas indispensables para financiar de manera
sostenible los Servicios de salud y garantizar el flujo de los recursos para atender
de manera oportuna y suficiente las necesidades en salud de la poblacién.
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En esta misma norma superior, se establece el “Deber de garantizar la
disponibilidad de servicios en zonas marginadas”. (Articulo 24). El Estado debera
garantizar la disponibilidad de los servicios de salud para toda la poblacién en el
territorio nacional, en especial, en las zonas marginadas o de baja densidad
poblacional. La extensidn de la red publica hospitalaria no depende de la
rentabilidad econémica, sino de la rentabilidad social. En zonas dispersas, el Estado
debera adoptar medidas razonables y eficaces, progresivas y continuas, para
garantizar opciones con el fin de que sus habitantes accedan oportunamente a los
servicios de salud que requieran con necesidad.

El Gobierno Departamental a través de Ordenanza No 655 del 01 de mayo de 2024,
por medio de la cual se adoptd el “Plan de Desarroflo del Departamento del Valle
del Cauca para el periodo 2024 — 2027: “Liderazgo que transforma” y en su Articulo
39 — Programa PD2.5 Paz Territorial: Impleméntese el Subprograma Sp2501103 -
Aseguramiento y prestacion integral de servicios de salud” dentro de la linea
estratégica LT2. Valle territorio social y equitativo que incluye un “Plan de
fortalecimiento en el acceso y prestacion de servicios de salud con calidad en el
Valle del Cauca”.

El Departamento del Valle del Cauca en el marco del Programa de Reorganizacion,
Redisefio y Modernizacion de las Redes de Prestadores de Servicios de Salud
(PTRRMR), presentd el documento técnico “Transformacion de la organizacion de
prestadores de servicios de salud pablicos del Departamento del Valle del Cauca,”
que resume la propuesta de red de las instituciones prestadoras de servicios de
salud en desarrollo de lo determinado en el articulo 156 de la Ley 1450 de 2011, la
cual fue viabilizada el 07 de octubre de 2013 por el Ministerio de Salud y Proteccion
Social. Durante la presente vigencia, la Gobernacion del Valle — Secretaria
Departamental de Salud presentd documento de “PLAN DE DESARROLLO
" IDERAZGO QUE TRANSFORMA 2024 - 2027", que incluye el proyecto
denominado ‘FORTALECIMIENTO EN EL ACCESO Y PRESTACION DE
SERVICIOS DE SALUD CON CALIDAD EN EL VALLE DEL CAUCA.A’ cuyo
producto esperado es “Cofinanciar a 45 empresas sociales del estado para el
mejoramiento de la gestién y reorganizacion de redes de prestacion de servicios de
salud, anualmente durante el periodo de gobierno” y con la siguiente meta:
“Alcanzar el 60 % de hospitales acreditados en salud de los que iniciaron el proceso,
en el periodo de gobierno”. Se evidenciara el equilibrio financiero acorde a los
indicadores dispuestos por Ministerio de Salud y Proteccion Social y Ministerio de
Hacienda y Crédito Publico”.

En este documento se establece que el HOSPITAL MARIO CORREA RENGIFO
E.S.E DEL MUNICIPIO DE DISTRITO CALI, hace parte del Area Geografica Zona
Suroccidente acorde a la estructuracion de la red departamental de prestadores
publicos de servicios de salud y presta servicios de salud de alta complejidad los
cuales se encuentran debidamente habilitados.
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De ofra parte, el articulo 108 de la Ley 489 de 1998 tiene prevista la suscripcion de
“Convenios de desempefo” de la Nacién y las entidades territoriales quienes
podran condicionar la utilizacién y ejecucion de recursos de sus respectivos
presupuestos por parte de las entidades descentralizadas y sociedades de
economia mixta, cuya situacién financiera, de conformidad con la correspondiente
evaluacion por parte de los érganos de contro!l interno, no permita cumplir de
manera eficiente y eficaz su objeto propio.

En virtud del! principio de planeacion y segln la naturaleza del convenio se deben
realizar estudios de factibilidad del proyecto pretendido en procura de obtener los
resultados esperados. Los estudios y documentos previos se pondran a disposicion
de los interesados.

REGIMEN Y NATURALEZA JURIDICA DE LAS EMPRESAS SOCIALES DEL
ESTADO

Respecto del régimen y naturaleza juridica de las Empresas Sociales del Estado
(ESE), la Corte Constitucional ha explicado que (i) La ley 100 de 1993 cred el
sistema de seguridad social y defini6 en el articulo 94 la naturaleza de las Empresas
Sociales del Estado; (ii) Que el objeto de estas Empresas es la prestacion de los
servicios de salud, como servicio publico a cargo del Estado, o como parte del
servicio publico de seguridad social; (i) Que estas Empresas constituyen una
categoria especial de entidad publica descentralizada, creada por el Legislador en
virtud de las facultades que le confiere el articulo 150, numeral 7; (iv) Que son entes
que no pueden confundirse y se diferencian claramente de los establecimientos
publicos, ya que la Ley 489 de 1998, al definir en el articulo 38 la integracion de la
rama ejecutiva del poder publico, incluyé dentro de ésta a las Empresas Sociales
del Estado, reconociéndoles una categoria diferente a la de los establecimientos
publicos; (v) Que estas Empresas como nueva categoria de entidades
descentralizadas y concebidas con un objeto especifico definido por la propia ley,
de conformidad con los propésitos constitucionales que mediante su existencia
persigue el Legislador, se rigen por unas reglas y una normatividad especial; (vi)
Que la Ley sefala que estas entidades descentralizadas son creadas por la Nacion
o por las entidades territoriales para la prestacion de servicios de salud, en forma
directa; y (vii) Que es al Legislador a quien corresponde su creacion, por la propia
naturaleza de creacién legal de estas entidades, y que igualmente se encuentra
facultado ampliamente para determinar su estructura organica.

Por tanto, las ESE “son una nueva categoria dentro del catalogo de entidades
administrativas del orden descentralizado, que tienen naturaleza, caracteristicas y
especificidades propias, lo cual impide confundirlas con otro tipo de entidades
publicas™. Dichas entidades tienen personeria juridica independiente, autonomia
administrativa y patrimonio propio e independiente; y, por tanto, son sujetos de
obligaciones y derechos (Sentencia C-171 de 07/03/12, expediente D-8666, M.P
Luis Ernesto Vargas Silva).
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CATEGORIZACION DEL RIESGO FISCAL Y FINANCIERO DE LAS EMPRESAS
SOCIAL DEL ESTADO DEL ORDEN TERRITORIAL

La Ley 1438 de 2011 en el articulo 80 ordena al Ministerio de Salud y Proteccion
Social la determinacion y comunicacion a las direcciones departamentales,
distritales y municipales de salud, del riesgo de ESE del nivel territorial, en atencién
a su situacion financiera. En consecuencia, el Ministerio de Salud y Proteccién
Social mediante la Resolucién 2509 del 29 de agosto de 2012, definio la
metodologia para la categorizacion del riesgo de las ESE del nivel territorial.

La red de salud Puablica del Departamento del Valle del Cauca compuesta por 45
ESE, sin incluir los Distritos de Cali y Buenaventura, El Ministerio de Salud y
Proteccion Social mediante Resolucion 980 del 30 de mayo de 2024, efectud la
categorizacién del riesgo de las Empresas Sociales del Estado del nivel territorial
para la vigencia 2023, de la cual 1 quedé categorizada en riesgo medio, 10 en riesgo
bajo, 29 sin riesgo, 6 elaborando Programa de Saneamiento Fiscal y Financiero
(PSFF), 1 viabilizado por el Ministerio de Hacienda y Crédito y 2 en la Supersalud.

El articulo 8° de la Ley 1966 de 2019 determiné que el Ministerio de Hacienda y
Crédito Publico tendra a su cargo la viabilidad y evaluacion de los Programas de
Saneamiento Fiscal y Financiero que deben adoptar las Empresas Sociales del
Estado categorizadas en riesgo medio o alto por el Ministerio de Salud y Proteccion
Social; competencias asignadas a la Direccion General de Apoyo Fiscal a través de
la Resolucién 407 de 2013, modificada por la Resolucién 1228 de 2020.

El articulo 8° de la Ley 1966 de 2019, define el Programa de Saneamiento Fiscal y
Financiero — PSFF de las Empresas Sociales del Estado — ESE, como un programa
integral, institucional, financiero y administrativo, que tiene por objeto restablecer la
solidez econdémica y financiera de la ESE y asegurar la continuidad, la calidad y la
oportunidad en la prestacion del servicio pablico de salud.

El paragrafo 1° del articulo 8 de la Ley 1966 de 2019, senala que a las Empresas
Sociales del Estado que hayan sido remitidas por el Ministerio de Hacienda y Crédito
Publico a la Superintendencia Nacional de Salud, antes de la entrada en vigencia
de la citada Ley, se les aplicara la metodologia de categorizacion de riesgo y, en
consecuencia, podran presentar un Programa de Saneamiento Fiscal y Financiero
ante el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico.

Por su parte, determiné que las fundaciones que sean categorizadas en riesgo
medio o alto por el Ministerio de Salud y Proteccion Social podran adoptar un
Programa de Saneamiento Fiscal y Financiero y acceder a los recursos de que trata
la Ley 1608 de 2013 y demas normas.

2|




N
paraiso
¢} de todos

4N

Cdémo reglamento de esta norma, el Gobierno Nacional expidié el Decreto 1141 de
2013; posteriormente, el Decreto 058 de 2020, sustituye el Titulo 5, Parte 6, Titulo
2 del Decreto 1068 de 2015, mediante el cual se determinaron entre otros: i) los
parametros generales de viabilidad, monitoreo, seguimiento y evaluacion de los
Programas de Saneamiento Fiscal y Financiero que deben adoptar las Empresas
Sociales del Estado del nivel territorial categorizadas en riesgo medio o alto; ii) los
parametros para el manejo y administracién de los recursos de la empresa social
del estado con programa de saneamiento fiscal y financiero viabilizado por el
Ministerio de Hacienda y Crédito Publico; y iii) la situacion de las empresas sociales
del estado que se encuentran bajo alguna medida ante la Superintendencia
Nacional de Salud.
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En virtud del inciso del articulo 8o de la Ley 1966 de 2019, la Direccién General de
Apoyo Fiscal (DAF) adoptd los parametros generales de contenido mediante una
Guia Metodoloégica para la Elaboracion de los PSFF junto con una herramienta de
apoyo para la recolecciéon de informacién, la cual cuenta con un tutorial por cada
cuadro propuesto. Esta también incluye la Guia Metodoldgica para el Monitoreo,
Seguimiento y Evaluacién de los PSFF Viabilizados.

Que, de acuerdo con lo previsto en el precitado articulo, no seran objeto de
categorizacion del riesgo aquellas Empresas Sociales del Estado cuyos programas
de saneamiento fiscal y financiero se encuentren en proceso de viabilidad o
debidamente viabilizados por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, a la fecha
de entrada en vigencia de la ley, hasta tanto el Programa no se encuentre
culminado.

El Articulo 2.6.5.4. de la Ley 1966 de 2019, establece: “PLAZOS PARA LA
ADOPCION Y PRESENTACION DEL PROGRAMA DE SANEAMIENTO FISCAL Y
FINANCIERO. Los plazos para la elaboracion, presentacion y adopciéon de las
propuestas de Programas de Saneamiento Fiscal y Financiero de las Empresas
Sociales del Estado categorizadas en riesgo medio o alto, seran definidos y
comunicados mediante oficios, al respectivo Gobernador o Alcalde Distrital, por el
Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, teniendo en cuenta la particularidad de la
Empresa.

El Articulo 2.6.5.17. de la Ley 1966 de 2019, establece: “MODIFICACION DE LOS
PROGRAMAS DE SANEAMIENTO FISCAL Y FINANCIERO. Los Programas de
Saneamiento Fiscal y Financiero podran ser modificados de conformidad con los

plazos y condiciones que establezca para el efecto el Ministerio de Hacienda y
Crédito Publico”.

El Articulo 6 de la Resolucién 856 de 2020, establece: “Suspension del plazo para
la determinacion del riesgo de las Empresas Sociales del Estado. Suspender el
término establecido en el articulo 80 de la Ley 1438 de 2011, para que el Ministerio
de Salud y Proteccion Social determine el riesgo de las Empresas Sociales del
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Estado y su comunicacion a las Secretarias Departamentales, Municipales y
Distritales de Salud, a partir de la fecha de publicacién de la presente Resolucién y
hasta el término de duracién de la emergencia sanitaria, decretada por el Ministerio
de Salud.
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L.a red de salud Publica del Departamento del Valle del Cauca compuesta por 45
ESE, sin incluir los Distritos de Cali y Buenaventura, El Ministerio de Salud y
Proteccion Social para las vigencias 2016, 2017, 2018, 2019, 2023 y 2024 se realiza
la categorizacion de riesgo mediante Resoluciones No 2184, 1755, 2249, 1342,
0851 y 0980 respectivamente. En cada nueva Resolucién se va incrementando el
numero de ESE categorizadas en Riesgo lo cual ha sido analizado por el Gobierno
Nacional quien reconoce fallas estructurales en el sistema que afectan a la Red
Publica y Privada en todo el Pais.

Tabla 1. CATEGORIZACION DEL RIESGO DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL

CAUCA
VIGENCIA 2019 - 2024

“““““ ) — RIESGO | RIESGO | RIESGO

ESE RESOL 1342 | RESOL 0851 | RESOL 0980
. L | DE 2019 DE 2023 DE 2024
HOSPITAL MARIO CORREA |
RENGIFO E.S.E DE ' SIN RIESGO BAJO SIN RIESGO
DISTRITO CALI '

Fuente: Resoluciones —MINSALUD

2. Descripcion de la necesidad

Las Empresas Sociales del Estado del Valle del Cauca, han visto afectada su
sostenibilidad financiera por los incumplimientos de las EPS en los componentes
técnico, cientifico, financiero y juridico, lo cual ha generado que la Superintendencia
Nacional de Salud tome decisiones administrativas basadas en el articulo 68 de la
Ley 715 de 2001, que establece “La Superintendencia Nacional de Salud ejercera
la intervencion forzosa administrativa para administrar o liquidar las entidades
vigiladas que cumplan funciones de explotacién u operacién de monopolios
rentisticos, cedidos al sector salud, Empresas Promotoras de Salud e Instituciones
Prestadoras de Salud de cualquier naturaleza, asi como para intervenir técnica y
administrativamente las direcciones territoriales de salud, en los términos de la ley
y los reglamentos. '

Entre julio de 2021 y junio de 2022, la Supersalud ordend la liquidacién de las EPS,
Coomeva, Comparta y Medimas, las cuales se suman a las ya liquidadas
Saludcoop, Comfacundi, Emdisalud, Comfacartagena, Ambug, Comparta,
Saludvida, Cafesalud, Cruzblanca, Confacor, Manexka, Comfanarifio. Se
encuentran bajo vigilancia especial Asmet Salud, Capresoca, Comfachocé,
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Comfaguajira, Comfahuila, Convida, Ecoopsos y Savia Salud y mediante la
Resolucién No. 2546 de 2022 exigio se interviniera y tomara posesion forzosa de la
EPS Emssanar.

La liquidacién de las EPS o su intervencion afecta la liquidez de las E.S.E, puesto
que el flujo de los recursos de cartera por servicios prestados se suspende y en la
mayoria de los casos es insuficiente para el pago de las acreencias, conllevando al
incremento de las deudas de dificil cobro o a la figura contable del deterioro del valor
de la cartera.

La deteriorada situacion financiera de la EPS EMSSANAR, que cuenta con mas de
967 mil usuarios en el Departamento del Valle del Cauca, también ha impactado
negativamente las finanzas de los hospitales publicos de la red del Valle del Cauca,
situacion que no es ajena a la que se presenta en el resto del pais.

También factores econémicos como el incremento de la inflacion a nivel global y el
desabastecimiento de productos importados estan impactando la capacidad
financiera de las E.S.E., Las perspectivas son de nuevo inciertas, rodeadas por las
turbulencias del sector financiero, la elevada inflacién, los efectos desatados por la
invasion rusa de Ucrania y los tres afios de COVID-19, segun los pronoésticos de
base, el crecimiento caerda desde 3,4% en 2022 a 2,8% en 2023, antes de
estabilizarse en 3,0% en 2024. Se prevé que las economias avanzadas
experimenten una desaceleracién del crecimiento especialmente pronunciada,
desde 2,7% en 2022 a 1,3% en 2023. En un escenario alternativo razonable con
mayor tensiéon en el sector financiero, el crecimiento mundial disminuye hasta
aproximadamente 2,5% en 2023, mientras que el crecimiento de las economias
avanzadas cae por debajo de 1%. En el escenario base, el nivel general de inflacion
disminuye de 8,7% en 2022 a 7,0% en 2023 debido a los menores precios de las
materias primas, aunque es probable que la inflacion subyacente disminuya con
mas lentitud. En la mayoria de los casos, es poco probable que la inflacién retorne
al nivel fijado como meta antes de 2025.

La tasa de interés natural es importante tanto para la politica monetaria como para
la politica fiscal, ya que es el nivel de referencia para calibrar la orientacion de la
politica monetaria y un determinante fundamental de la sostenibilidad de la deuda
publica. El objetivo del capitulo 2 es estudiar la evolucién de la tasa de interés
natural en varias de las principales economias avanzadas y de mercados
emergentes. La deuda publica en relacion al PIB aumento en todo el mundo durante
la pandemia de COVID-19 y se prevé que siga siendo elevada, se examina la
eficacia de distintos enfoques para reducir las relaciones deuda/PIB. Los trastornos
en las cadenas de suministro y las crecientes tensiones geopoliticas han situado los
riesgos de la fragmentacion geoecondmica, asi como sus beneficios y costos
potenciales, en el centro del debate sobre politicas. En el capitulo 4 se estudia cémo
puede esta fragmentacion reconfigurar la geografia de la inversion extranjera directa
(IED) y como puede afectar esto a la economia mundial.
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PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD

El Hospital Departamental Mario Correa Rengifo es una empresa social del estado
de mediana complejidad, que abrié sus puertas hace 52 afios, ofreciendo servicios
inicialmente para la atencion de patologias respiratorias, pero posteriormente
apertura otros servicios como cirugia, urgencias y hospitalizaciéon. Es una institucion
que tiene como objetivo mejorar el estado de salud y la calidad de vida de la
poblacién a través de la adecuada atencién en salud, dando solucién a sus
problemas médicos, mediante acciones fundamentadas en valores eéticos,
humanizacion y en la seguridad del paciente, garantizando el talento humano, la
infraestructura fisica, equipos, insumos y actividades dirigidas al mejoramiento
continuo de la calidad.

El presente portafolio define los servicios prestados en la IPS que se encuentran
habilitados.

. 1% 24 horas
N Adultos y pedidtricos

T « Médicina Interna - Pediatria |
Hospttaltzaclén e Quirdrgicas - Ortopedia

P o e e e

H < Cirugla programada ~~~ ~ 7 77T
Ctrugia « Cirugla Urgencias {cirugla general) 24 hr

e ity e

“'laboraterio chinico
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SITUACION DE PASIVOS

La E.S.E con corte z septiembre 30 de 2024 reporta un total de pasivos de
CUARENTA Y SIETE MIL CUATROCIENTOS DIEZ MILLONES
CUATROCIENTOS SESENTA Y OCHO PESOS ($47.410.000.468.00).

E! crecimiento de pasivos pone en riesgo el Hospital, ya que se pueden generar
acciones juridicas por el no pago oportuno de las obligaciones adquiridas,
aumentando el gasto por el pago de intereses de mora y demas sanciones, 1o que
afectaria en forma directa la calidad en la prestacion de servicio.

Lo anterior demuestra la crisis financiera por la cual atraviesa en la actualidad el
HOSPITAL MARIO CORREA RENGIFO E.S.E DEL MUNICIPIO DE DISTRITO
CALI, debido a la dificil situacion para el flujo de efectivo presentada por las
diferentes EPS donde para el Hospital la principal deudora es Emssanar SAS, este
es uno de los principales causantes de la iliquidez que ha venido presentando el
Hospital MARIO CORREA RENGIFO E.S.E del municipio de DISTRITO CALI.

A pesar de las multiples gestiones administrativas realizadas por la alta direccién
para el pago de la cartera con Emssanar SAS, no se ha logrado el recaudo de los
recursos por la prestacion de servicios, dejando claro que el Hospital MARIO
CORREA RENGIFO E.S.E del municipio de DISTRITO CALI ha cumplido con el
proceso de radicacion de cuentas de manera oportuna.

De manera evidente se considera este uno de los causantes que ha generado
traumatismo de liquidez financiera para poder cumplir con todas sus obligaciones
por lo que acuden a solicitud de recursos.

La informacion correspondiente a la situacién financiera de la ESE, se encuentra
debidamente soportada y validada en el Sistema de Informacién Hospitalaria de las
Empresas Sociales del Estado (SIHO) del Ministerio de Salud y Proteccién Social y
en archivos digitales y fisicos de la Secretaria Departamental de Salud, soportados
con los estados financizros reportados por la ESE
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DESCRIPCION DE LA NECESIDAD QUE LA ENTIDAD ESTATAL PRETENDE
SATISFACER

La Administracion Departamental al iniciar su periodo institucional 2024 - 2027,
conocedora de las vulnerabilidades del sector salud ha realizado gestiones ante el
Ministerio de Salud y Proteccién Social y la Superintendencia Nacional de Salud
para buscar alternativas a la situacion financiera de las Empresas Sociales del
Estado y ha sostenido reuniones con las EAPB Empresas Administradoras de
Planes de Beneficios y los Prestadores (IPS) publicos (ESE) con el fin de fortalecer
la Red Hospitalaria del Departamento, garantizar la contratacion oportuna de
servicios y facilitar el flujo de recursos.

El representante legal del HOSPITAL MARIO CORREA RENGIFO E.S.E DEL
MUNICIPIO DE DISTRITO CALI, mediante oficio de fecha noviembre 18 de los
corrientes, presentd solicitud de apalancamiento financiero con el propésito de
atender el pago de pasivos a cargo de dicha institucién, razén por la cual y debido
al desequilibrio financiero actual de la entidad, la institucion no cuenta con recursos
necesarios para cubrir los pasivos existentes que con corte a septiembre 30 de 2024
por CUARENTA Y SIETE MIL CUATROCIENTOS DIEZ MILLONES
CUATROCIENTOS SESENTA Y OCHO PESOS ($47.410.000.468.00).

Esta solicitud se coadyuva con el informe de la Oficina de Control Interno en la cual
hace referencia a la situacion financiera de la ESE, la acumulacion de pasivos y la
imposibilidad su pago a través de ahorro corriente.

La Gobernacion del Valle del Cauca, ha formulado el Proyecto
“FORTALECIMIENTO EN EL ACCESO Y PRESTACION DE SERVICIOS DE
SALUD CON CALIDAD EN EL VALLE DEL CAUCA”, el cual se enmarca dentro del
Plan de Desarrollo Departamental, “Liderazgo que Transforma™ 2024-2027, con
identificacion SAP P130-102508 y codigo BPIN: 2024003760120, “se justifica en una
funcién misional, como es la de fortalecer la prestacion de los servicios de salud
conforme a los grados de complejidad de los servicios de salud ofrecidos en las
instituciones hospitalarias, en el marco de la Ley 1438 del 19 de enero de 2011, a
través de un modelo de prestacion del servicio publico en salud y la implementacion
de la Estrategia de ATENCION PRIMARIA EN SALUD - APS - del Fomento y
Recuperacién de la salud, entendida ésta como una estrategia de concertacion
social para lograr las metas de bienestar y calidad de vida".

La Gobernacion del Valle - Secretaria Departamental de Salud, cuenta con recursos
del proyecto FORTALECIMIENTO EN EL ACCESO Y PRESTACION DE
SERVICIOS DE SALUD CON CALIDAD EN EL VALLE DEL CAUCA, que podran
ser destinados para suscribir convenios de desempefio con los hospitales conforme
a lo contemplado en el articulo 108 de la ley 489 de 1998, ha decidido brindar
apalancamiento financiero por valor de TRES MIL NOVECIENTOS MILLONES DE
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PESOS ($3.900.000.000.00), para el pago de los pasivos del HOSPITAL MARIO
CORREA RENGIFO E.S.E DEL MUNICIPIO DE DISTRITO CALL.

Apoyar financieramente al HOSPITAL MARIO CORREA RENGIFO E.S.E DEL
MUNICIPIO DE DISTRITO CALI, para el pago de sus pasivos, se traducira en una
estabilidad en sus finanzas, lo que se vera reflejado en el fortalecimiento,
mejoramiento y cumplimiento de su misiéon de manera eficiente y eficaz, que le
permitirda a la entidad buscar su auto sostenibilidad y el mejoramiento de la
prestacion de servicios de salud en el area de influencia.

3. Definiciones

En la siguiente tabla se relacionan las definiciones de términos que pueden facilitar
la comprensién y entendimiento del presente documento al lector.

Deﬂmcxones _ : o
Modelo de Abastecumlento Estrateg;co Cons;ste en
el posicionamiento de las compras publicas como un
factor estratégico para lograr el cumplimiento de los

MAE ; .
proyectos de inversidn que se encuentran en planes
institucionales entidades para lograr sus objetivos
misionales
Programa de Reorganizacion, Redisefic vy
PTRRMR , Modernizacién de las Redes de Prestadores de
Servicios de Salud.
SECOP es el medio de informacion oficial de toda la

contratacién realizada con dineros puUblicos.

La Real Academia de la Lengua Espariola define el

termino, desde el ambito economico, como: “Valor

Pasivo monetario total de las deudas y compromisos que

gravan a una empresa, institucién o individuo, y que
se reflejan en su contabilidad™.

4. Clasificacion UNSPSC

Con el fin de identificar el objeto de la contratacion y homogeneizar aquellos bienes
y servicios de comun utilizacion con especificaciones técnicas, patrones de
desempefio, calidades iguales o similares para desarrollar las actividades del

! https://dle.rae.es/pasivo
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proyecto de inversion, se hace necesario clasificar cada uno con los codigos
UNSPSC.

Segmento Familia Clase Producto
8510 851017
.8.5 Servicios Servicios de 85.1(.)1705.,
Servicios de int I . i Administracién
salud integrales de administracién de de salud publica
salud salud

5. Aspectos generales
5.1. Identificacion del sector econémico

Division econémica segun el sector: De acuerdo al Banco de la Republica la
actividad econémica esta dividida en sectores econdémicos. Cada sector se refiere
a una parte de la actividad econémica cuyos elementos tienen caracteristicas
comunes, guardan una unidad y se diferencian de otras agrupaciones. Su division
se realiza de acuerdo a los procesos de produccion que ocurren al interior de cada
uno de ellos.

Teniendo en cuenta la clasificacion sectorial del DANE, estos sectores se
encuentran clasificados de la siguiente manera:

e Sector Primario. es el sector que obtiene el producto de sus actividades
directamente de la naturaleza, sin ningun proceso de transformacion. Dentro
de este sector se encuentran la agricultura, la ganaderia, la silvicultura, la
caza y la pesca. No se incluyen dentro de este sector a la mineria y a la
extraccion de petréleo, las cuales se consideran parte del sector industrial.

e Sector Secundario. Comprende todas las actividades econdémicas de un pais
relacionadas con la transformacioén industrial de los alimentos y otros tipos
de bienes o0 mercancias, los cuales se utilizan como base para la fabricacion
de nuevos productos. Se divide en dos subsectores industrial extractivo e
industrial de transformacioén.

e Sector Terciario. Incluye todas aquellas actividades que no producen una
mercancia en si, pero que son necesarias para el funcionamiento de la
economia. Como ejemplos de ello tenemos el comercio, los restaurantes, los
hoteles, el transporte, los servicios financieros, las comunicaciones, los
servicios de educacion, los servicios profesionales, el Gobierno, etc.

El presente proceso se ubica dentro del Sector terciario o sector de servicios;
incluye todas aquellas actividades que se relacionan con la provisioén de
bienes vy servicios a un consumidor. Como ejemplo de ellos tenemos el
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El sector terciario de Colombia es uno de los mas desarrollados. De acuerd_o
con el Departamento Administrativo Nacional de Estadisticas de Colombia
(DANE), el sector terciario aloja mas del 80 % de la fuerza laboral del pais.

SECTORES ECONOMICOS
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5.2. Variables macroeconémicas

Producto Interno Bruto (PIB)

Consultado el 26 de noviembre de 2024, se evidencia en la pagina del DANE, en su
ultimo boletin, En el tercer trimestre de 2024pr, el Producto Interno Bruto en su serie
original, crece 2,0% respecto al mismo periodo de 2023pr.

Las actividades econémicas que mas contribuyen a la dinamica del valor agregado
son:

* Agricultura, ganaderia, caza, silvicultura y pesca crece 10,7% (contribuye 1,1
puntos porcentuales a la variacién anual).

* Actividades artisticas, de entretenimiento y recreaciéon y otras actividades de
servicios; Actividades de los hogares individuales en calidad de empleadores;
actividades no diferenciadas de los hogares individuales como productores de
bienes y servicios para uso propio crece 14,1% (contribuye 0,5 puntos porcentuales
a la variacion anual).

* Administracién publica y defensa; planes de seguridad social de afiliacion
obligatoria; Educacién; Actividades de atencion de la salud humana y de servicios
sociales crece 2,1% (contribuye 0,3 puntos porcentuales a la variacién anual). En lo
corrido del afio 2024pr respecto al mismo periodo del afio anterior, el Producto
Interno Bruto presenta un crecimiento de 1,6%.
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Las actividades econdémicas que mas contribuyen a la dindmica del valor agregado
son: :

« Agricultura, ganaderia, caza, silvicultura y pesca crece 8,9% (contribuye 0,9 puntos
porcentuales a la variacion anual).

« Administracién pulblica y defensa; planes de seguridad social de afiliacion
obligatoria; Educacién; Actividades de atencion de la salud humana y de servicios
sociales crece 4,2% (contribuye 0,7 puntos porcentuales a la variacion anual).

» Actividades artisticas, de entretenimiento y recreacién y otras actividades de
servicios; Actividades de los hogares individuales en calidad de empleadores;
actividades no diferenciadas de los hogares individuales como productores de
bienes y servicios para uso propio crece 9,8% (contribuye 0,4 puntos porcentuales
a la variacién anual)?.

Grafico 1. Producto Interno Bruto
Tasa de crecimiento en volumen’
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Empleo y desempleo

La Gran Encuesta Integrada de Hogares (GEIH) tiene como objetivo proveer
informacion estadistica relacionada con mercado laboral, ingresos y pobreza
monetaria, asi como de las caracteristicas sociodemograficas de la poblacion
residente en Colombia. '

2 https://www.dane.cov.co/files/operaciones/PIB/bol-PIB-IItrim2024 . pdf
3 https://www.dane.gov.co/files/operaciones/PIB/bol-PIB-111trim2024.pdf
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A través de la encuesta se clasifica a las personas segun su fuerza de trabajo como
poblacién ocupada, desocupada o poblacién fuera de |a fuerza de trabajo. De esta
forma, es posible estimar los principales indicadores del mercado laboral
colombiano, como son la Tasa Global de Participacion (TGP), la Tasa de Ocupacion
(TO) y la Tasa de Desocupacion (TD).

Consultado el 26 de noviembre de 2024, Para el mes de septiembre de 2024, la
tasa de desocupacién del total nacional fue 9,1%, mientras que en septiembre de
2023 fue 9,3%. La tasa global de participacion se ubicé en 63,5% y la tasa de
ocupacién en 57,7%, en el mismo mes del afio anterior estas tasas fueron 64,2% y
58,3%, respectivamente.

En septiembre de 2024, la tasa de desocupacion en el total de las 13 ciudades y
areas metropolitanas fue 9,2%, mientras que en el mismo mes de 2023 fue 9,6%.
La tasa global de participacién se ubicé en 66,2% y la tasa de ocupacién en 60,1%,
en septiembre de 2023 estas tasas fueron 66,6% y 60,2%, respectivamente®.

Tasa global de participacion (TGP), Tasa de ocupacién

(YO} y Tasa de desocupacién (TD)

Total nacional
Septlembre {2023-2024)

R Scptiembre 2025 BN Septiembre 2023

642 638

0 883 67,7

40

Tasa {%)

20 8,3 9,1

0~

e Gon E aon
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fuente: DANE. GEIH 5

indice del Precio del Consumidor — IPC

Consultado el 26 de noviembre de 2024, En el mes de octubre de 2024, el IPC
registré una variacién de -0,13% en comparacién con septiembre de 2024, tres
divisiones se ubicaron por debajo del promedio nacional (-0,13%): Alimentos y
bebidas no alcohdlicas (-0,76%), Recreacion y cultura (-0,17%) e Informacién y
comunicacién (-0,16%).

Nueve divisiones se ubicaron por encima del promedio nacional: Muebles, articulos
para el hogar y para la conservacion ordinaria del hogar (-0,05%), Alojamiento,

4 https://www.dane.gov.co/files/operaciones/GEIH/bol-GEIH-sep2024 pdf
3 https://www.dane.gov.co/index.php/estadisticas-por-tema/mercado-laboral/empleo-y-desempleo
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agua, electricidad, gas y otros combustibles (-0,04%), Transporte (-0,01%),
Educacién (0,02%), Prendas de vestir y calzado (0,12%), Restaurantes y hoteles
(0,14%), Bienes y servicios diversos (0,16%), Salud (0,17%), y por ultimo, Bebidas
alcohdlicas y tabaco (0,21%).

Los mayores aportes negativos a la variacion mensual del IPC (-0,13%), se ubicaron
en las divisiones de: Alimentos y bebidas no alcohdlicas, Recreacion y cultura e
Informaciéon y comunicacién, las cuales aportaron -0,15 puntos porcentuales a la
variacion total®.

indice de Precios al Consumidor (IPC)

Variaclén mensual, afio corrido y anual
Total naclonal
2023 - 2024 (octubre)

IPC total 0.25 -0,13 827 4,44 10,48 5,41

fuante: DANE. IPC J

Importaciones

Consultado el 26 de noviembre de 2024, Se evidencia en la pagina del DANE que,
de acuerdo con las declaraciones de importacion registradas ante la DIAN, en
septiembre de 2024 las importaciones fueron US$5.162,8 millones CIF vy
presentaron un crecimiento de 4,4% con relacion al mismo mes de 2023. Este
comportamiento obedecié principalmente al aumento de 5,0% en el grupo de
Manufacturas.

En septiembre de 2024, las importaciones de Manufacturas participaron con 75,7%
del valor CIF total de las importaciones, seguido por Agropecuarios, alimentos y
bebidas con 15,4%, Combustibles y productos de las industrias extractivas con 8,8%
y Otros sectores con 0,1%8.

Shttps://www.dane.gov.coffiles/operaciones/] PC/oct2024/bol-1PC-oct2024.pdf

7 https://www.dane.aov.co/index.php/estadisticas-oor-tema/orecios-v-costos/indice-de-precios—al-consumidor-

ipc/ipc-informacion-tecnica
8 hitps://www.dane.gov.co/files/operaciones/IMP/bol-IMP-sep2024.pdf
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Grifico 1. Valor CIF de las importaciones (Millones de délares CIF)
Total Nacional
Septiembre (2022-2024)°
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Fuente: DIAN - DANE (IMPO)
* Cifra preliminar

.Exportaciones

Consultado el 26 de noviembre de 2024, Se evidencia en la pagina del DANE que
de acuerdo con la informacién de exportaciones procesada por el DANE y la DIAN,
en septiembre de 2024 las ventas externas del pais fueron US$4.130,8 millones
FOB y presentaron una disminuciéon de 0,9% en relacién con septiembre de 2023,
este resultado se debid principalmente a la caida de 18,6% en las ventas externas
del grupo de Combustibles y productos de las industrias extractivas.

En el mes de referencia, las exportaciones de Combustibles y productos de las
industrias extractivas participaron con 44,7% del valor FOB total de las
exportaciones; asi mismo, Agropecuarios, alimentos y bebidas con 23,1%,
Manufacturas con 22,0%, y Otros sectores con 10,1%. En septiembre de 2024 se
exportaron 15,0 millones de barriles de petroleo crudo, lo que representd un
crecimiento de 1,6% frente a septiembre de 20231°,

9

https://www.dane.gov.co/index. php/estadisticas-por-tema/comercio-internacional/importaciones
1% https://www.dane.gov.co/files/operaciones/EXPORTACIONES/bol-EXPORTACIONES-sep2024.pdf
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Exportaciones (EXPO)
Valor FOB de las exportaciones (millones de délares FOB)
Total naclonal septiembre (2022-2024)P
7000
2 ! [ I | by |
2 600044758 | | | | | i |
faoo’ gl | e = 5
Ll [ B | | - HemEEElR = | ' l
g 000 Ny py: f HTEEEEEBRER R R ‘o
st BENEEREREREEERRRRRER |
é 1000 B'EN. i . : i HBE B : ! ‘
‘W " i H B H H . 1 B ‘IR
c-H.NEAERNNSNENNSERE AR R NN &R .
AR VA L I O I I I I O b LI S L L LA N o
FA P EFIF S FIVFIFIFFEFTIFFF TS S
Fuente: DIAN, DANE(EXPO) 11

Balanza comercial

La balanza comercial es la diferencia que existe entre el total de las exportaciones
e importaciones de un pais. Consultado el 26 de noviembre de 2024, En agosto de
2024 se registrd un déficit en la balanza comercial colombiana de US$1.313,0
millones FOB, mientras que en agosto de 2023 se presentd un déficit de US$1.064,3
millones FOB'2.

5 DAINE

{ Balanza Comercial

Colombia, balanza comercial anual
1980 - 2024
Millones de délares FOB

Afos

Exportaciones Importaciones Balanza
2014 54.857 61.088 -6.231
2015 36.018 " s1.598 -15.581
2016 31.768 42.849 -11.081
2017 38.022 43.972 -5.950
2018 41.905 48.964 -7.059
2019 39.489 50.271 -10.782
2020 31.056 41.185 -10.130
2021 41.390 56.649 -15.259
2022 56.910 71.446 -14.536
2023 . 49.769 59.445 -9.676
2024~ 32.483 39.371 -6.888

Fuente: DIAN- DANE (IMPO)
® provislonal

= Corresponde hasta ¢l mes xie agosto
Actuaslizado et 21 de octuer- de 2024

13 !

1 htrps://www.dane.gov.co/index.pho/estadisticas-por-tema/comercio-intemaciona}/exportaciones
12 hrtpszllwww.dane.gov.co/index‘nhp/estadisticas-nor'tema/comercio-imemacional/balanza-comercial
Bhttps://www.dane.gov.coffiles/operaciones/BCOM/anex-BCOM-Anual-ag02024.x1sx



https://www.dane.2ov.co/index.phD/estadisticas-Dor-tema/comercio-intemacional/exDortaciones
https://www.dane.2Ov.co/index.DhD/estadisticas-por-tema/comercio-intemacional/ba
https://www.dane.20V-co/files/operaciones/BCOM/anex-BCOM-Anual-a2o2Q24.xlsx
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Salario Minimo en Colombia

El salario minimo en Colombia para 2024 subi6é de $ 1'160.000 a $ 1'300.000. El
auxilio de transporte pasd de $ 140.606 a $ 162.000'*. El salario minimo en
Colombia no se limita a ser simplemente un namero; es un indicador crucial que
refleja el estado de la economia y el poder adquisitivo de la poblacién. A lo largo de
los afios, desde 1994 hasta 2024, ha experimentado cambios significativos que han
impactado la vida de millones de trabajadores. Esta detallada cronologia te ofrece
una vision completa de la evolucion del salario minimo en el pais, mostrando su
trayectoria y sus implicaciones en el contexto econémico y social colombiano'®.

Evolucion del Salario Minimo en Colombia del 2020-2024.

Valor histérico del salaric minimo en Colombia
[Aﬁo Salario minimo mensual Variacién porcentual anual ValorDlario  Auxilio de transporte
2024 $1.300.000 12,07% $43.333 $162.000
2023 $1 160,000 16% $38.666 1 40,606
2022 $1.000.000 10,07% $33.334 $117.176
2021 §908.52600 3.5% $30.28420  $106.454
2020  $877.803,00 6% $29.260,1 $102.854 16

Tasa Representativa del Mercado (TRM)

La cotizacién del délar en Colombia para el dia miércoles 27 de noviembre del 2024
subi6é 23.97 Pesos, correspondiente a un aumento del 0.55% con respecto al dia
anterior. La TRM aumento un 8.94% (361.45 Pesos) en referencia al mismo dia del
aro anterior y subié un 2.07% (89.23 Pesos) comparando con el mismo dia del mes
anterior'’.

TRM VIGENTE AL MIERCOLES 27 DE NOVIEMBRE DEL 2024- ;A COMO ESTA EL
DOLAR HOY?

1 USD = 14,405.96 COP

Cuatro Mil Cuatrocientos Cinco Pesos Con Noventa y Seis Centavos 18

14 https://www.eltiempo.com/economia/finanzas-
cuota-de-aporte-a-salud-y-pension-
840223 #:~:text=Teniendo%20en%20cuenta%20que%20el.de¥%20salario%20tras%2010s%20descuentos.

15 https://salariominimolegal.com/co/salario/7-historico-salario-minimo
16 https://salariominimolegal.com/co/salario/7-historico-salario-minimo
17 https.//www.dolar-colombia.com/
'8 https.//www.dolar-colombia.com/

ersonales/salario-minimo-2024-coloimbia-como-queda-



httDs://www.eltiempo.com/economia/finanzas-Dersonales/salario-minimo-2024-colornbia-como-queda-cuota-de-aporte-a-salud-v-pension-
https://salariominimolegal.com/co/salario/7-historicQ-salario-ininimo
https://salanominimolegal.com/co/salario/7-historico-salario-minimo
https://www.dolar-colombia.com/
https://www.dolar-colombia.com/
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Encuesta de Opinién del Consumidor

Consultado el 26 de noviembre del 2024, En octubre de 2024, el indice de Confianza
del Consumidor (ICC) alcanzé un balance de -3,7%, incrementando en 12,3 puntos
porcentuales frente al mes de septiembre de 2024 (-16,0%). Este resultado
obedecio a un incremento de 17,4 puntos porcentuales en el indice de Condiciones
Econdémicas, y un incremento de 9,0 puntos porcentuales en el indice de
Expectativas del Consumidor. Frente a octubre de 2023 (-14,0%), el ICC incremento
en 10,3 puntos porcentuales.

Al comparar los resultados del cuarto trimestre de 2024 con los del tercer trimestre
de 2024, se observa un incremento en la confianza de los consumidores, asi como
en su valoraciéon sobre la situacion de su pais y de sus hogares. Asimismo, la
disposicién a comprar bienes durables incrementé respecto al trimestre anterior.

En el mes de octubre, la confianza del consumidor incrementé en las cinco ciudades
analizadas y en todos los niveles socioecondémicos, respecto a septiembre de 2024.
Adicionalmente, la disposicién a comprar vivienda, bienes durables y vehiculos
incrementd frente a septiembre de 2024°,

' Gréfico 1. indice de Confianza del Consumidor (ICC)
35 [O—
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indice de Confianza Comercial — ICCO

Consultado el 26 de noviembre del 2024, En septiembre de 2024, el indice de
Confianza Comercial (ICCO) se ubicé en 12,2%, lo que representd una disminucion
de 1,6 puntos porcentuales (pps) respecto al mes previo (ICCO agosto 2024:
13,8%).

La menor confianza comercial se explico por un aumento de 6,3 pps en el nivel de
existencias, compensado parcialmente por un incremento de 1,4 pps en la
percepcion de la situacion econémica actual de la empresa o negocio. Por su parte,

Bhttps://www.repository.fedesarrollo.org.co/bitstream/handle/ 1 1445/4671/BEOC_Octubre_2024.pdf?sequenc

e=1&isAllowed=y
Whtps://www repository.fedesarrollo.org.co/bitstream/handle/11445/4671/BEOC_Octubre 2024.pdf?sequenc

e=1&isAllowed=y

39
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https://www.repositorv.fedesarrollo.org.co/bitstream/handle/l_1445/467l/BEOC_Octubre_
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las expectativas de la situacion economica para el préximo semestre permanecieron
constantes respecto al mes anterior. Frente al mismo mes del afio anterior, el ICCO
se redujo en 2,9 pps (ICCO septiembre 2023: 15,1%). Por su parte, el indice de
Confianza Industrial (ICI) se situé en 1,3% para el mes de septiembre del 2024,
mostrando un incremento de 2,7 pps frente al mes anterior (ICl agosto 2024: -1,4%).

La variacién mensual positiva en la confianza industrial en septiembre se explico
por un aumento de 3,5 pps en el volumen actual de pedidos, un incremento de 2,4
pps en las expectativas de produccién para el préximo trimestre y una reduccion de
2,4 pps en el nivel de existencias. Frente a septiembre de 2023, el ICl aumentd en
0,5 pps (ICI septiembre 2023: 0,8%).

lLas expectativas de generacion de empleo del sector industrial para el proximo
trimestre aumentaron en 3,6 pps en comparacion con el trimestre abril — junio (4,6%
en septiembre de 2024 vs 1,0% en junio de 2024), e incrementaron 1,3 pps respecto
al mismo trimestre del afio anterior (3,3%). Por su parte, la percepcion de los
industriales sobre la presencia de actividades de contrabando se ubicé en 7,6%, lo
que constituye un incremento de 2,3 pps respecto al trimestre anterior (5,3%) y un
aumento de 8,6 pps frente al mismo trimestre analizado para el afo 2023 (-1,0%)?".

Gréafico 1. Indice de Confianza Comercial {ICCO)
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neyesta de Opinidn Empresarial {EOE) - Fedesarrolio.
*PM3: promedio mévil de 3 meses. 22

El indice de Confianza Industrial (ICl) se situd en 1,3% en septiembre del 2024. Con
esto, el IC| presenté un incremento de 2,7 pps respecto al mes anterior (ICI agosto
2024: - 1,4%) y un aumento de 0,5 pps frente al mismo mes del afio 2023 (ICI
septiembre 2023: 0,8%) (Grafico 2). Por su parte, el promedio movil trimestral se
ubico en -0,4%, lo que represent6 un aumento de 1,5 pps frente al mismo indicador
para el mes de agosto de 2024 (-1,9%) y una caida de 1,9 pps frente al mismo
indicador de septiembre de 2023 (1,5%)%.

Zhttps://www.repository.fedesarrollo.org.co/bitstream/handle/11445/4665/EOE. Septiembre 2024.pdf?seque
nce=1&isAllowed=y

https://www.repository.fedesarrollo.org.co/bitstream/handle/11445/4665/EQE  Septiembre 2024.pdf?seque
nce=1&isAllowed=y

Bhttps://www.repository.fedesarrollo.org.co/bitstream/handle/ 1 1445/4663/EQE. Septiembre 2024.pdf?seque
nce=1&isAllowed=y



https://www.repository.fedesarrollo.org.co/bitstream/handle/l_1445/4665/EOE__Septiembre_2O24.pdf?seque
https://www.repositorv.fedesarrollo.org.co/bitstream/handle/l_l445/4665/EOE_Septiembre_2O24.pdf?seque
https://www.repository.fedesarrollo.org.co/bitstream/handle/l_1445/4665/EOE,_Septiembre_2024.pdf?seque

éeporto mento-ée; \‘ " ’

NS A% ¢ paraiso L‘fo
Valle del Cauca | ::z de todos
Gobormacién. 14 l ‘\\
Grafico 2. Indice de Confianza Industrial (ICI)
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Indicador de Seguimiento a la Economia (ISE)

El Indicador de Seguimiento a la Economia (ISE) es un indice sintético mensual,
cuyo fin es proporcionar una medida de la evolucion de la actividad econémica del
pais en el corto plazo; el cual es construido a partir de un conjunto heterogéneo de
indicadores representativos de cada actividad econémica.

Consultado el 26 de noviembre del 2024, se evidencia que para el mes de
septiembre de 2024pr el ISE en su serie original, se ubicé en 120,64, lo que

represent6é un crecimiento de 1,21% respecto al mes de septiembre de 2023pr
(119,19)%.

Grafico 2. Indice de! indicador de Seguimiento a Ja Economia (base 2015)
Serie original
20217 - 2024° {septiembre}

fndice
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provisional ] 26

2ptips://www.repository.fedesarrollo.org.co/bitstream/handle/11445/4665/EOE_Septiembre 2024.pdf?seque
nce=1&isAllowed=y )

5 Wtps://www.dane.gov.co/files/operaciones/ISE/bol-ISE-sep2024.pdf

26 htps://www.dane.gov.co/files/operaciones/ISE/bol-ISE-sep2024.pdf
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Encuesta mensual de servicios (EMS)

La Encuesta Mensual de Servicios es una operacion estadistica por medio de la
cual el Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE) obtiene la
informacion de las variables principales del sector servicios para el analisis de su
evolucion en el corto plazo. Consultado el 26 de noviembre del 2024, se observa
que, en septiembre de 2024, doce de los dieciocho subsectores de servicios
presentaron variacion positiva en los ingresos totales, en comparacion con
septiembre de 2023. En septiembre de 2024, todos los subsectores de servicios
presezntaron variacion positiva en los salarios, en comparacion con septiembre de
20237, ‘

‘Encuesta Mensual de Sérvicios (EMS)

Variacion anual de los Ingresos nominales
Yotal Nacional

Septiembre (2024P - 2023)
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Fuente: DANE - E04S
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27 hitps://www.dane.gov.co/files/operaciones/EMS/bol-EMS-sep2024 . pdf
%8 https://www.dane.gov.co/index.php/estadisticas-por-tema/servicios/encuesta-mensual-de-servicios-ems
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- Encuesta Mensual de Comercio (EMC)

La Encuesta Mensual de Comercio (EMC) proporciona los principales indicadores
sobre la evolucién de la actividad comercial del pais, por medio de resultados del
comercio al por menor y de vehiculos, al generar informacién sobre variables como
ventas, personal ocupado y sueldos y salarios. También presenta resultados sobre
Grandes Almacenes e Hipermercados y ventas realizadas por las ensambladoras e
importadoras de vehiculos.

Consultado el 26 de noviembre del 2024, se evidencia que, en septiembre de 2024,
las ventas reales del comercio minorista aumentaron 1,5% y el personal ocupado
decrecié 1,5% en relacion con el mismo mes de 2023. Excluyendo el comercio de
combustibles, la variacion de las ventas reales del sector fue de 3,8%.

En septiembre de 2024, las ventas del comercio minorista aumentaron 1,5% frente
a las registradas en el mismo mes de 2023. Once lineas de mercancia registraron
variaciones anuales positivas en sus ventas reales y, por otra parte, ocho (8) lineas
de mercancia registraron variaciones anuales negativas en sus ventas. Las
principales contribuciones positivas a la variacion anual se presentaron en las lineas
de Vehiculos automotores y motocicletas principalmente de uso de los hogares,
Equipo de informatica y telecomunicaciones para uso personal o domestico, y Otros
vehiculos automotores y motocicletas, aportando en conjunto 3,2 puntos
porcentuales a la variacion total del comercio minorista. La contribucién negativa
mas importante se presentd en la venta de Combustibles para vehiculos
automotores, restando 1,5 puntos porcentuales a la variacion total?®.

variacién anual, afio corrido y doce meses de ias ventas reales y el personal ocupado
Total Nacional
Septiembre 2024
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30

2 https:// www.dane.gov.co/files/operaciones/EMC/bol-EMC-sep2024.pdf
30 https://www.dane.gov.co/index.php/estadisticas-por-tema/comerci0-intemo/encuesta-mensual—de-comercio-

emc
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5.3. Aspectos técnicos

El sistema de salud y protecciéon social colombiano tiene como eje organizador y
garénte de la cobertura de los servicios de salud al Sistema General de Seguridad
Social en Salud (SGSSS), el cual se materializa a través del Plan de Salud Publica
de Intervenciones Colectivas, las Rutas Integrales de Atencion en Salud y el Plan
de Beneficios en Salud, financiado con la Unidad de Pago por Capitacion.5 Para
diciembre del 2023, la Base de Datos Unica de Afiliados (BDUA) —dispuesta en el
cubo BDUA del Sistema Integrado de Informacién para la Proteccién Social—
brindaba informacién pertinente sobre 98,93% de la poblacién del pais que se
encontraba afiliada al SGSSS, esto es, sin contar las personas afiliadas a las
Fuerzas Militares y la Policia Nacional.

Asimismo, entre los puntos centrales de la agenda del pais para los proximos afios,
ocupa un lugar destacado el asegurar la equidad en la proteccion de la salud, para
lo cual resulta indispensable que las politicas publicas se enfoquen en la poblacién
en condiciones de vulnerabilidad social, en particular en los grupos que viven en
zonas rurales y las poblaciones méviles que alberga el pais.

El balance de las acciones tendientes a la evolucion y el perfeccionamiento del
sistema de salud colombiano se expresa en el proyecto del Plan Decenal de Salud
2022-2031 (PDSP 2022-2031), el cual busca avanzar "en la garantia del derecho
fundamental a la salud y la mejora del bienestar y calidad de vida de los habitantes
del territorio colombiano, mediante la incidencia sobre los determinantes sociales
de la salud a través de la accién territorial, institucional y social de forma articulada,
diferencial y sostenible".6 En ese sentido, las medidas adoptadas por las politicas
publicas contemplan acciones dirigidas a incidir en la educacién, la calidad del
empleo y el acceso a los servicios de salud, todo lo cual configura un escenario de
crecimiento y desarrollo para el sistema de salud nacional de cara al futuro.

Desafios relacionados con la salud de la poblacion

Entre los principales retos que el pais aln tiene por delante, se cuenta la necesidad
de avanzar en el desarrollo inclusivo y equitativo en los planos econémico y social,
asi como de fortalecer el liderazgo en la salud como motor del desarrollo nacional y
factor de proteccion de la salud y de la propia economia nacional. Estos dos ejes de
la agenda nacional son indispensables para lograr las acciones intersectoriales
necesarias para incidir eficaz y exitosamente en los determinantes sociales de la
salud.
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el logro de la equidad en la salud se ha panteado como un valor que debe guiar la
accion publica, lo que tiene el proposito de garantizar el derecho a la salud de todas
las personas, independientemente de su capacidad de pago.

Mantener un financiamiento adecuado del sector de la salud y la proteccién social,
y continuar con los ajustes necesarios para buscar la sostenibilidad financiera del
SGSSS, constituyen otros dos desafios clave a la hora de asegurar a la poblacién
el derecho fundamental de [a salud en el mediano y el largo plazo.

Finalmente, las politicas publicas establecen la necesidad de enfrentar las grandes
brechas que existen en el acceso a la atencién de la salud de buena calidad,
especialmente en las zonas rurales y las areas periféricas a los grandes centros
urbanos, asi como en las zonas limitrofes y en las que se encuentran afectadas por
diversos conflictos. La consolidacién de la autoridad de salud en los diferentes
niveles gubernamentales (nacional, departamental y municipal) y la gestidn efectiva
de la salud con un enfoque territorial, conformaran las bases para liderar el
desarrollo sostenible del sistema de salud.

Aspectos a fortalecer: Garantizar la gobernanza y el financiamiento de la salud
publica, y fortalecer los mecanismos de coordinacion y cooperacion
interinstitucional, fortalecer las capacidades de preparacion y respuesta ante
emergencias, alcanzar una distribucion efectiva y equitativa de las vacunas
disponibles, robustecer los sistemas de vigilancia epidemiolégica y los sistemas de
laboratorio, incluyendo todo lo relacionado con la zoonosis y la salud ambiental.
Recuperar los servicios esenciales de la salud y fortalecer los recursos humanos de
salud. Mejorar la comunicacién de riesgos.

En el 2000, la poblacién total de Colombia era de 39 215 135 habitantes, y en el
2023 habria ascendido a 52 085 168, lo que representa un incremento de 32.8%.
En cuanto al perfil demogréfico del pais, en el 2023 la poblacion de mayores de 65
afios representaba 9.4% del total, lo que implica un aumento de 4.8 puntos
porcentuales respecto del 2000. Asimismo, en el 2023 se alcanzé una razoén de
102.9 mujeres por cada 100 hombres y de 44.4 personas mayores (de 65 afios o
mas) por cada 100 menores de 15 afios, como se observa en la distribucién por
grupo etario y sexo de las piramides poblacionales del pais. Si se considera la
poblacién de 15 a 64 afios como potencialmente activa, es decir, susceptible de
participar en actividades laborales, esta represent6 69.5% de la poblacién total del
pais en el 2023, lo que equivale a 36 204 373 personas. Si a estos datos se agregan
los relativos a la poblacién potencialmente pasiva (11 000 379 menores de 15 afios

yz
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y 4 880 416 mayores de 65 afios), se obtiene una relacion de dependencia de 43.9
habitantes potencialmente pasivos por cada 100 habitantes potencialmente activos.
Esta relacion era de 59.3 en el 2000.

E! proyecto de ley estatutaria fue respaldado ampliamente por la sociedad civil,
aprobado por el Congreso de la Republica, la Ley revisada por la Corte
Constitucional para efectos de su exequibilidad en virtud de la Sentencia C-313 de
2014 (MP: Gabriel Eduardo Mendoza Martelo), y sancionada por el Presidente de
la Republica el 15 de febrero de 2015, constituyéndose en la Ley 1751 de ese afio,
la primera de su género en el mundo y uno de los adelantos mas significativos que
registra la historia de la Salud en Colombia. No obstante, a mas de nueve afios de
su aprobacién, no se han realizado los cambios necesarios en el Sistema General
de Seguridad Social en Salud (SGSSS) para que el goce efectivo de este derecho -
fundamental se haga realidad.

La Academia Nacional de Medicina, las organizaciones médicas y de profesiones
de la salud, presentaron el 3 de diciembre de 2021 a consideracion del Gobierno
Nacional, de las campanas de quienes en ese momento aspiraban a la Presidencia
de la Republica, del Congreso de la Republica y de la opinidn publica general, los
14 ACUERDOS FUNDAMENTALES que contienen lo que se considera esencial
para el pleno desarrollo de la Ley Estatutaria en Salud y del Sistema de Salud en
ella establecido. En esta norma estatutaria estan plasmadas las bases de la
Reforma a la Salud que Colombia necesita. El grupo constituido por las 17
organizaciones médicas y de profesiones de la salud abajo firmantes, con espiritu
independiente, académico, técnico y cientifico, considera que la alternativa para
lograr el mejor Sistema de Salud posible dentro del marco de nuestras posibilidades
de desarrollo econémico, politico y social estd en el pleno desarrollo de la Ley
Estatutaria en Salud

Los dispositivos médicos (DM) son un componente de la esencia de la prestacion
de servicios de salud en tanto que su acceso hace parte de la materializacién del
derecho a la salud. Esta definicién, a nivel internacional, también comprende a los
reactivos de diagnostico in vitro (RDIV), razén por la cual cuando se mencione DM
se entendera incluidos los RDIV. Los DM representan la respuesta tecnolégica de
alta utilizacion en los sistemas de salud implicandole un alto costo, dado a que estos
participan en las fases de promocion, prevencion, tratamiento, rehabilitacion y
paliacion de la atencién en salud. Segun la Organizacion Mundial de la Salud - OMS,
para 2017 se estimaba que habia alrededor de 2 millones de tipos diferentes de DM
en el mercado mundial, clasificados en mas de 22.000 grupos de DM genéricos
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(OMS, 2017), lo que evidencia la presencia de DM en el mercado y su importancia
en la atencion en salud. En ese mismo afio, la OMS insta a los Estados Miembros
a que formulen "estrategias y planes nacionales adecuados para la evaluacion y
gestion de los dispositivos médicos" (OMS, 2012). Por su parte, Colombia desde el
afio 2011, dispuso mediante la Ley 1438 la formulacion de la Politica de Dispositivos
Médicos, por lo que, siguiendo los posteriores lineamientos de la OMS, el Ministerio
de Salud y Proteccion Social (MSPS) ha venido trabajando en esta etapa de
formulacion, concretamente presentando un exhaustivo diagnéstico en el afio 2019
y una propuesta de Politica de Dispositivos Médicos en el afio 2022.

De esta forma, este documento presenta la Politica de Dispositivos Médicos para
Colombia en el horizonte temporal 2024-2026, con las acciones sectoriales que
permitan al MSPS y sus entidades adscritas establecer las estrategias para
fortalecer a corto plazo el sector de DM. El problema central identificado en esta
politica se enmarca en las dificultades en el acceso equitativo de la poblacion
colombiana a los DM y desintegracion de los factores que inciden en la
disponibilidad, calidad, continuidad, uso seguro y adecuado en la salud individual y
colectiva para contribuir con los resultados en salud que se dan en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud.

Las causas de este problema se han clasificado en seis grandes categorias: (i)
carencia de un sistema de informacién que integre las herramientas existentes e
identifique las que se requieran para responder a las necesidades de toma de
decisiones en el sector, (U) insuficientes lineamientos que contribuyan al
fortalecimiento de la investigacion, el desarrollo y la practica clinica en materia de
DM, (i) debilidades en la rectoria y gobernanza sobre los DM con escazas
capacidades técnicas en los actores, (iv) escasas estrategias para fortalecer la
disponibilidad y la asequibilidad de DM priorizados, que respondan al perfil
epidemioldgico de la poblacion colombiana, (y) debiles lineamientos postmercado,
regulacién y reglamentacion técnica que hagan énfasis en la promocion de la
calidad y seguridad de los DM y (vi) escasos lineamientos para la gestion, asi como
para el uso adecuado de DM. De esta forma se definen las estrategias a desarrollar
en el siguiente trienio, en términos de gobernanza, acceso equitativo y asequible y
sostenible, sistemas de informacion y los avances sugeridos para investigacion y
desarrollo, asi como el fortalecimiento de la industria local, todo esto, orientado al
logro de acceso a los DM, que permita la satisfaccion de las necesidades de la salud
publica de la poblacién colombiana.

Y3
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5.4. Aspectos regulatorios

En este punto se tienen en cuenta las regulaciones relacnonadas con el bien, servicio
u obra, objeto del presente proceso, que en este caso son:

- Constltucmn Politica Art 2°, 113 y 209

= Ley 100 de 1993

Ley 617 de 2000 Art.14

Ley 1450 de 2011, Art. 156

Ley 1438 de 2011

Ordenanza No. 539 de 2020

Ley 489 de 1998, Articulo 4 y 108.

Decreto 1082 de 2015, articulo 2.2.1.2.1.4.4.

5.5. Acuerdos Comerciales

De conformidad con el-item 1.2.3. denominado “Exclusiones de aplicabilidad y
excepciones” del “Manual Explicativo De Los Capitulos De Contratacién Publica De
Los Acuerdos Comerciales Negociados Por Colombia Para Entidades
Contratantes”, expedido por el Ministerio de Comercio, Industria y Turismo y el
Departamento Nacional de Planeacion:

“Todos los convenios realizados mediante la modalidad de contratacién directa
estipuladas en la Ley 1150 de 2007 no les aplican las obligaciones de los acuerdos
internacionales y por lo tanto no se requtere éstablecer si estan o no cubiertos por
dichos acuerdos.”

En consecuencia, como el convenio a realizarse es bajo la modalidad de
contratacién directa no se aplicara las normas especiales que rigen la materia de
Acuerdos Internacionales y Tratados de Libre Comercio en los cuales se encuentre
vinculado el Estado Colombiano.

5.6. Limitacion Mipymes
NO APLICA

5.7. Otros asipectos relevantes del mercado

NO APLICA :

5.7.1. Documentos Tipo

NO APLICA
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5.7.2. Instrumentos de Agregacion de Demanda (Analisis de
acuerdos marco de precios)

Departomento del
Valle del Cauca k

Gobormnacion

El Departamento del Valle del Cauca — secretaria Departamental de Salud, antes
de adquirir bienes y servicios de caracteristicas uniformes, verifico la existencia de
Acuerdo Marco de Precios para ese bien y/o servicio.

EXISTE ACUERDO MARCO DE PRECIOS. (Marque con una X)

Sl NO

(G (X )

Los acuerdos marco de precios no aplican debido a que no es un bien o servicios lo
que se busca adquirir, sino una transferencia de recursos a través de un convenio
de desemperio para el pago de pasivos existentes en la Empresa Social del Estado.

5.7.3. Licencias ambientales, permisos de construccion, sellos
ambientales, normas o certificaciones de calidad, como
por ejemplo ISO, ICONTEC.

NO APLICA

6. Comportamiento del Gasto Historico

La informacién del comportamiento del gasto Historico le permite a la Gobernacién
del Valle del Cauca - Secretaria Departamental de Salud, recopilar informacion
historica sobre como se han contratado: “El convenio de desempefio, esta destinado
a fortalecer financieramente al hospital Mario Correa Rengifo E.S.E del municipio
de distrito Cali con el giro de recursos destinados al pago de pasivos existentes,
procurando su buen funcionamiento”. Asimismo, permite conocer las experiencias
y recopilar informacion sobre las buenas practicas que implementa tanto la
Gobernacion del Valle del Cauca, como otras entidades estatales, entidades
internacionales u organizaciones del sector privado para su contratacion.

6.1. ¢Coémo ha adquirido la Entidad Estatal en el pasado este bien,
obra o servicio?

La informacion del analisis de la demanda le permite a la Gobernacion del Valle del
Cauca — Secretaria Departamental de Salud, identificar como ha contratado
histéricamente la misma entidad.

Con dicha informacion se busca poder tener una referencia para poder definir la
necesidad del proceso, los requisitos habilitantes, especificaciones de los
productos, aspectos técnicos, metodologias de evaluacion, entre otros.

4
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La Secretaria de Salud Departamental, realizdé un analisis de las condiciones en las

i cuales se han celebrado este tipo de contrataciones, en cuanto la adquisicion

modalidad, cantidad,. valor,
obteniendo el siguiente resultado:

entre otros relacionados - con el

mismo servicio

SRR _ " ENTIDAD TIPODE v v e e
" VIGENCIA - OBJETO . - . ESTATAL CONTRATA | CONTRATISTA CéNTRATO CUANTIA: 1
S B - . | CONTRATANTE | CION .|, - LORIR Lol :{

El convenio de ’desempéﬁo. ’eslé ' S
destinado a fortalecer
financieramente a e! hospital DEPARTAMENT . .
' O DEL VALLE, | CONTRATA HOSPITAL |
departamental san Rafae! E.S.E. 1.220.02-
2023 SECRETARIA CION SAN RAFAEL 1.500.000.000
de zarzal, con el giro de recursos 13.03-0526 .
DEPARTAMENT DIRECTA DE ZARZAL ;
destinados al pago de pasivos AL DE SALUD
existentes, procurando su buen '
funcionamiento.
El convenio de aesempeﬁo. esta
destinado a fortalecer
financieramente a el hospital DEPARTAMENT
departamental centenario E.S.E O DEL VALLE, | CONTRATA HOSPITAL 1.220.02- .
2023 . . . 9| SECRETARIA CION CENTENARIO S maas . | 1.000.000.000
de Sevilla, con el giro de 13.03-0498
: : - DEPARTAMENT | DIRECTA DE SEVILLA
recursos destinados al pago de AL DE SALUD
pasivos existentes, procurando
su buen funcionamiento
el convenio de desem:peﬂg, estd
destinado a fortalecer
financieramente a el hospital DEPARTAMENT HOSPITAL
departamental san Antonio O DEL VALLE, | CONTRATA SAN ANTONIO 1:220.02-
2023 E.S.E. de Roldanillo, con el giro SECRETARIA CION DE 1 3 03_6509 1.500.000.000
de recursos destinados al page | DEPARTAMENT DIRECTA ROLDANILLO ’
de pasivos existentes, AL DE SALUD
. . procurando su buen
funcionamiento.

6.2.

modelo de abastecimiento estratégico (MAE)

Consulta de procesos de contratacién de la entidad a través del

Se realiz6 la consulta en el MAE, bajo el codigo UNSPSC: 851017 - Servicios de
administracion de salud. En el gréfico se observa el comportamiento de la demanda
de la Entidad (Gobernacion del Valle del Cauca) en la vigencia 2017 - 2023 y se
. encontré que se contratd por un valor total estimado de $ 426 mil Millones, para un
numero de 501 contratos. Tambieén se observa la cantidad de contratos por cada
afo y los afos en los que se ha concentrado la contratacion de estos bienes y
servrc:os durante la vigencia consultada.
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Asimismo, se observa la cantidad de contratos por cada afio segun la familia para
la vigencia consultada. El aiio 2017 fue el afioc con el mayor nimero de contratos,
con un total de 105 contratos; |gualmente fue el aflo con la mayor participacion en
la contratacion durante la vigencia analizada, mostrando un porcentaje de
participacion de 36,79% y un valor total estimado de contratacion de $156.588.399.

086.
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' Qasificador de Bicnes y Servidos - Fomilia Contratos

105 $156588.399.085  36,79% 42 19971737741  469% 85 S 12.168.307.455  26,35%
108 $186.688.399.086  3679% 42 S19.97LY3N741  469% 85 § M2.16B.307.458  26,36%

@ 8510 - Servicios integrales de salud
Yotal

AfRo 2020 2021
| Gasificador de Bicnes y Servidios - Familia Contratos Valer Participadcion Contratos Vator

2 8510:Svidosimcqrles desd_| 90 SIS 4K G SOROMAE 0T T8 S BART0R 0
e T 36 $19.371.627080  4,65% 67 $47.538.243416  131T% 78 $15.588.730302  3,66%
| afio Toul
‘Gasiﬁmdw dc Bicnes y Sesvidios - Familia Contrates Participadén Contretos _ Valor Participacién
@ 8510 - Servicios integrales de salud 88 $54405085300 12,78% 501 §425.613.330.361  100,00%
Towl C 1 B8 §54.406.085.300  12,76% 501 §425.613.330.361  100,00%

Posteriormente, se presenta la informacidn de los proveedores relacionados con la
Entidad (Gobernacién del Valle del Cauca), para la adquisicién de estos bienes y
servicios: nombre, valor total estimado contratado, nimero de contratos y el origen
(de conocerse) durante el periodo 2017 - 2023. Se observa que Hospital
Universitario Evaristo Garcia E.S.E es el proveedor que tiene el mayor valor total
estimado, mientras que Hospital Departamental Mario Correa Rengifo E.S.E es el
proveedor con el mayor nimero de contratos.

Pro es ‘ZSW Yol esumado
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE EVARISTO GARCIA ESE $ 96,885.143.096
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE EVARISTO GARCIA ESE DE CALL $ 42.895.822.101
HOSPITAL DEPARTAMENTAL MASUIO CORREA RENGIFO ESE $ 38.000.779.989
SERVICIO DE SALUO INMEDIATO MEDICIMA PREPAGADIA SA 3 24.593.053.298
HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN RAFAEL ESE D€ 2ZARZAL 3 10.090.968.407
HOSPITAL DEPARTAMENTALDEL VALLE DEL CAUCA $ 10.000.000.000
HOSPITAL ISAIAS DUARTE CANCING $ 9484830124
HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE ROLDANILO $ 8846452375
HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN RAFAEL ZARZAL $7.581.476.038
HOSPTAL DEPARTAMENTAL TOMAS URJBE URIBE €5E $ 7.400.000.000
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS Of Call $ 6.541.302.870
SERVICIO DE SALUD INMEDIATO MEDIQINA PREPAGADA S.A $ 5.899.993.320
HOSHTAL PSIQUIATRICO UNIVERSITARIO DEL VALLE $ 5373271188
SERVICIO DE SALUD INMEDIATO MEDICINA PREPAGADA S.A. "SS.L SA $ 5.330.896.452
HIDC $ 5.134.8553578
HOSPITAL DEPARTAMENTAL MARIO CORREA RENGIFO €A $ 3.117.972452
HOSMTAL 1ISA1AS DUARTE CARCIND ESE CAU $4872.920.788
HOSAITAL MUNICIPAL LUIS ABLANQUE DE LA PLATA $ 4.439.000.000
HOSPITAL TOMAS URIBE URIBE DE TULUA $ 4386.002.001
HOSPITAL DEPARTAMENTAL MARIO CORREA RENGIFO E.S.E DE CAU $ 4.250.000.000
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS CAL $ 4.000.000.000
HOSAMTAL DEPARTAMENTAL DEL VALLE "EVARISTD GARCIA® ESE § 3360.229.082
HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO OE ROLDANILO € S.E. $ 3402.300.000
HOSPITAL DEPARTAMENTAL UNIVERSITARIO OEL VALLE “EVARISTO GARCIA® ES.E $ 3.000.000.000
HOSPITAL DEPARTAMENTAL MARIO CORREA RENJIFQ $ 2.602.153.009
HOSPITAL DEPARTAMENTAL CENTENARIO ESE $ 2.550550.335
HOSPITAL PSIQUIATRICO UNIVERSITARIO DEL VALLE ESE $ 2.338.683.990
HOSPITAL RALL OREJUELA BUENO PALMIRA $ 2.A60899.975
ROSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE ROLDANILLO. ESE. § 2.354.881.165
HOSPITAL LA BUENA ESFERANZA YUMEBO $ 2.31543562.820
HOSMTAL WIS ASLANQUE OE LA PLATA $ 2079.000.000
HOSPITAL DEPARTAMENTAL PSIQUIATRICO DEL VALLE $2.052.998.983
HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO E.S.E. $ 2.000.000.000
HOSPITAL DEPTAL MARIO CORREA RENGIFO ESE CALl 5 1.238.583.263%
HOSMTAL SAN ROQUE ESE DE GUACARI $ 1.846.537.047
FUNACION HOSPITAL SAN JOSE DE BUGA $ 1.814836.948
HOSPITAL SAN RAFAEL ZARZAL $ 1,758.139,000
HOSPITAL SAN ANTONIO RCLDANILLO $ 1597882923
HOSPITAL DEL ROSARIO GINEBRA $ 1357547229
HOSPITAL PIO X)l ARGELLA 5 1.319.576.826
HOSPITAL LUIS ABLANQUE DE LA PALTA $ 1.500.000.000
HOSPITAL RAUL QREJUELA BUENO ESE $ 1.492.659.342
HOSPITAL PSIQUIATRICO UNIVERSITARIO DEL VALLE ESE $ 1.480.155.000
HOSPITAL ISAIAS DUARTE CANCING DE CAU.ES.E. $1.386.399.588
HOSPITAL CENTENARIO SEVILLA $1.374.316.270
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HOSPITAL DEPARTAMENTAL MARSO CORREA RENGIFO ESE 15
HOSPITAL PIO XII ARGEUA 1
HOSPTAL DEPARTAMENTAL SAN RAFAEL ESE DE ZARZAL 10
HOSPITAL SAN ROQUE ESE DE GUACAR! 9
HOSPITAL HENRY VALENCLA OROZCO EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

HOSPITAL KENNEOY ESE

HOSPITAL LOCAL PEDRO SAENZ DIAZ

HOSPITAL NUESTRA SENORA DE LOS SANTOS ESE

HOSPITAL SAGRADA FAMIUA ESE

HOSPITAL SANTA ANA DE LOS CABALLEROS ESE

HOSPITAL SANTA CATALINA

ESE HOSPITAL LOCAL SANTA CRUZ

HIDC

HOSPITAL DEL ROSARIO DE GINESRA

HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE ROLDANILLO

HOSPITAL GONZALO CONTRERAS ESE

HOSPITAL LOCAL D2 OBANDO ESE

HOSPITAL LOCAL JOSE RUFING VIVAS EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO DAGUA VALLE DEL CAUCA
HOSPITAL SAN BERNABE ESE

HOSPITAL SAN JOSE ESE OE RESTREPO VALLE

HOSPITAL SAN RAFAEL EMPRESA SOCIAL CEL ESTADO

HOSPITAL SAN VICENTE FERRER ESE

HOSPITAL SANTANDER ESE

HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE EVARISTO GARCIA ESE

ESE HOSPITAL SAN JORGE DE CALIMA EL DARIEN

ESE HOSPITAL ULPIANO TASCON QUINTERO

HOSPITAL LA BUENA ESPERANZA D€ YUMBO £5E

HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL

HOSPITAL SANTA ANA

[PS DEL MUNICIPIO OF CARTAGO ESE

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL BENJAMIN BARNEY GASCA

HOSPITAL DEL ROSARIO GINEERA

HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN RAFAEL ZARZAL

HOSPITAL DEPARTAMENTAL TOMAS URI3E URIBE ESE

HOSPITAL ISALAS DUARTE CANCINO

HOSPITAL SANTA LUCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO DE £L DOVIO VALLE

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPTTAL DIVINO NINO

Empresa Social del Estado Hospital Ruben Cruz Vélez

HOSPITAL DEPARTAMENTAL CENTENARIO ESE

HOSPITAL tOCAL YOTOCO

HOSPITAL SAGRADA FAMILIA TORO

HOSPITAL SAN RAFAEL EL AGUILA

HOSPITAL SAN VICENTE FERRER ANDALUCIA

HOSPITAL SANTA ANA DE LOS CABALLEROS ANSERMA

HOSPITAL SANTA CATALINA EL CAIRO
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El valor total estimado por origen de proveedores muestra la reparticion del valor
contratado segun el origen de los proveedores, observandose que la contratacion
se ha hecho Unicamente con proveedores del Valle del Cauca. El origen de
proveedores indica que los proveedores que se han presentado a ofertar los bienes
y servicios enmarcados dentro del presente proceso provienen del Valle del Cauca.
Por otro lado, la modalidad de contratacién mas utilizada es la Contratacion directa.
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6.3. Procesos de Contratacion de otras Entidades Estatales

La informacion del andlisis de la demanda le permite a la Gobernacion del Valle de!
Cauca - Secretaria Departamental de Salud, identificar como han contratado
histéricamente otras entidades con objetos iguales o similares al de la entidad de
este proceso.

Con dicha informacién se busca poder tener una referencia para poder definir la
necesidad del proceso, los requisitos habilitantes, especificaciones de los
productos, aspectos tecnicos, metodologias de evaluacion, entre otros.

Se toma la informacién de los procesos celebrados por entidades de orden
departamental a través de los cuales fortalecen la red de prestadores de servicios
de la Salud mediante el traslado de recursos para que las mismas fortalezcan la
mision de los prestadores de servicios de salud;
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L o ' " ENTIDAD . ' |- TIPODE e, .
. VIGENCIA |~ - OBJETO _ESTATAL . | CONTRATA | CONTRA | UBE | cuanma |
P T T | CONTRATANTE” | CION | MSTA | PROCESOC | "
Convenio interadministrativo para el )
. seguimiento y fortalecimiento  al
subsidio ala oferta del sistema general ALCALDIA ’
202 | e R e e eandnd 'y | MUNICIPIODE | Contrataci CLINICA | cpso1- | 667226371
: . : d vy GIRON n directa GIRON 2024 copP’
oportunidad en prestacién de servicios, SANTANDER . ESE : -
gestion de produccién y gestién
financiera de la Clinica Girén E.S.E de!
municipio de Girén, Santander
Contrato interadministrativo para la
ejecucién de recursos de subsidio a la
oferta para financiar los gastos de
operacién de la Empresa Social del
Estado Barrancabermeja, para la E’;‘ggﬁi
prestacién de los servicios de salud a ALCALDIA DEL
2023 - fa poblacion del territorio segiin metas DISTRITAL Contratacié ESTADO CONTRATO | 935.450.066
e indicadores establecidos enmarcado | BARRANCABER n directa. BARRAN 1106-23 CcoP
dentro del proyecto apoyo a la MEJA CABERM
financiacion de los gastos de EJA
" operacién de la empresa social del
estado ESE, con recursos de subsidio
a la ofeta, en el distrito de
Barrancabermeja, Santander.
Convenio de transferencia de recursos
de subsidio a la oferta sgp por parte de!
ente territorial departamental a la
E.S.E. hospital San Roque del .
municipio de Cdrdoba Quindio en ESE SALOO2-
aplicacién al decreto 268 de 2020 para | GOBERNACION . CONVENIOI
2023 | Ia prestacién de senvicios de saludy | DELQUINDIo | Conratacis | HOSEIYA | nrERADMI viia
tecnologia de baja complejidad, ARMENIA ' ROQUE NISTRATIV
monopolio de servicios de salud 0-2023
trazadores y no sostenibles por venta
de servicios en cumplimiento a los
parametros establecidos del Ministerio
de Salud y Proteccién social

6.4. Consulta de procesos de contratacion de otras entidades
estatales a través del modelo de abastecimiento estratégico
(MAE)

Se realizo la consulta en el MAE, bajo el siguiente codigo UNSPSC: 851017 -
Servicios de administracion de salud. En el grafico se observa el comportamiento
de la demanda de las otras entidades estatales (Todas las demas gobernaciones
de Colombia) para el codigo mencionado y la vigencia 2017 — 2023, se encontro
que se contratd por un valor total estimado de $848 mil Millones, para un numero
de 4.063 contratos. También se observa la cantidad de contratos por cada afio, asi
como los afios en los que se ha concentrado la contratacion de estos bienes y
servicios durante el periodo consuitado.
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Asimismo, se observa la cantidad de contratos por cada afio segun la familia para
la vigencia consultada. El afno 2017 fue el aino con el mayor nimero de contratos,
con un total de 745 contratos; por su parte el 2018, fue el afio con la mayor
participacion en la contratacion durante la vigencia analizada, mostrando un

porcentaje de participacién de 17,46% y un valor total estimado de contratacion de
$148.099.873.169.
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; Ado I ] " 2018 ) 2019 i }
:Chﬁﬁadofde Blenes y Servicios - famfilia Contratos Partidpacién Contotos Valor Pardeipadén Contratos Valor Partidpadén ;

2 8510 - Sewvicios integrales de salud 745 $75013.176.174  884% 588 $148.000.873.169  17,46% 531 $111.704.718.450  13,18%
Total i 745 $75.013479.174  8,34% 588 § 145.099.673.169  17,48% 631 $ 191794718450  13,18%

Aflo
Casificador de Bienes y Servicios - Familis Contratos Partidpacién Contratos

© 8510 - Senviclos integrales de salud I 570 $105.361.022807  12.47% 601 5120625.711.207  1528% 532 $147.547.085762  17,39%
ota 570 $105.364.922.807  12,42% 801 §120.825.711.207  1528% 532 $147.547.086.792  17,39%

Clasificadar de Bienes y Servicios - Familia  Contratos Valar Participacién Contratos Valor
A -

B 8510 - Servicios integrales de salud 486 $130.776.958.969  15,42% 4063 $848.219.449.568  100,00%
S N 498 $130.776.958.969  1542% 4063 $848.219.449.568  100,00% |

Se presenta la informacion de los proveedores relacionados con las otras entidades
estatales (Gobernaciones de los demas departamentos), para la adquisicion de
estos bienes: nombre, valor total estimado contratado, nimero de contratos y el
origen (de conocerse) durante el periodo 2017 - 2023. Se observa que Red Salud
Casanare E.S.E es el proveedor que tiene el mayor valor total estimado, mientras
que Nuevo hospital la Candelaria de Purificacion Tolima empresa social del estado
es el proveedor con el mayor nimero de contratos.

Preveedores gwrww Provesdoces. 'Watmu
RED SALUD CASANARE ESE SQZ2A3TISY NUEVO HOSPITAL LA CANDELARIA DE PURIACACION TOUMA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADG )
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADD HOSPITAL SAN PEDRO Y SAN RABLO 26207235068 HOSPHIAL ESPECIALIZADO GRANIA INTEGRAL EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO DF LERIDA TOLRA &
ESE HOSATTAL SAN ANTOMIO O MITY $ 253385475710 HOSATAL SAN JOSE ESE DE SAN SEBASTIAN DE MARKUNTA 2n
EMPRESA SOCIAL BEL ESTADO (ESE) HOSPTAL DEPARTAMENTAL DF SAN ANDRES PROVIDENCIA Y SANTA CATAUNA | $ 22725357518 E1PRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPTTAL SAH PEDRO Y SAN PASLO »
ENTIOAD PROMOTORA DE SALUD DL REGIMEN SUBSILADQ EPSS CONVIDA $ 20.000.000.000 EMPRESA SOCIAL ESTADO HOSFITAL SAN ALAN BAUTISTA OF CHARARRAL 1"
EMPRESA SOCIAL D&, ESTADO HOSPITAL SAN ANTOMOQ DE M(TU $ 194529404650 EMPRESA SOCIAL 06k ESTADO HOSPTAL SANTA MONICA DE DOSQUEBRADAS “
E5E HOSPITAL SAN SUAN NEPOMUCEIO $ 15.097.800.002 CELR LA HARTMANN BASTIOAS 13
HOSPITAL ESPECALIZADO GRANJA INTEGRAL EMPRESA SOCAL DEL ESTADO DE LERIDA TOUMA $ 14665234503 RONALD FERNANOO DUAZ ACOSTA 2
ASMET SALUD EPS SAS § 1363337218 CLALIOUA LORENA QUATESO "
HOSPITAL FEDERICO LLERAS ACOSTA DE BAGUE TOLIMA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO $ 1M1 243 GREISSY JHCANNA ROIAS BURBANO ©
HOSPITAL ALMA MATER D ANTIOQUA § 1220468573 HOSPITAL REGIONAL ALFONSO JARAMILLO SAAZAR £5E 0
USUARID IACTIVO (ESE SOLLICION SALUOY $12110.130963 LEDY ALEIANDRA CUELLAR ALZATE o
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA MONICA DE DOSQUEZRADAS $ 9877990560 LLICY MONTES ARORA ©
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LA MARIA $ 822841099 HOSPTAL SAN JUAH D OK0S DE HONOA EMPRESA SOGAL DEL ESTADO 9
HOSPITAL SAN JOSE £5E O SAN SEBASTIAN DE MAROUITA $ 77318005 THONATIAN HOYOS MARQLIEZ .
E5E HOSPTAL LOCAL SAN MAN NEPOMRKENO $ 7219777606 LEOY KATHIRINNE ROORIGUEZ 9
EMPRESA SOIAL DEX ESTADO HOSPTTAL UNVERSTTARIO SAN JORGE § 7458385000 LEONOR MARIA VERDOGREN O LA HOZ s
U1 IRTUALIZECION 200 $&7s4705M LOVRDES VAGUIRO SAYA 9
ONCOLOGOS DR OCTIDENTE $4S § 5747990479 MARTHA ESOEL GARNACA s
HOSPITAL UNIVERSITARI) CAR EMPRESA SOCIAL DEL ESTACO § 5741080091 Ao m““"‘m% Lo :
HRIEVO HOSPITAL LA CANDELARIA DE PURIFICACION TOUMA EMPRESA SOCAL DEL ESTADO § 5733216234 Aocres Caroioa Luna .
HOSATTAL MANCEL ELI0 PATARRTO 195 $AS $ 5500000000 “‘“m .
BEHaSITIAL S D¢ 8s ”‘“&::,": ESE HOSPITAL MENTAL DE FILANDM s
HOSPITAL REGIONAL ALFONSO IARAMILLO SALAZAR ESE $52 I =

CORPORACION INTERUNIVERSTTARLA DE SERVICIOS CIS PROVEEDOR $530300.287 mmnwmmuﬁmvummm :
ENTIDAD PROMOTORA OF SALUD EN LIQUDAOON $ 4927735070 CANANEIOY .
€8 HOSPATAL L SALVADOR DE UBATE $ 4204185033 ‘fmuW‘ SUAREZ '
EMPRESA SOCIAL ESTADQ) KOSPITAL SAN JUAN BAUTSTA DE CHAPAARAL § 4370907582 MNMMW '
€52 HOSPITAL GERARTAMENTAL JUAN DOMINGUEZ ROMERD Df SOLEDAD § 4728996730 MONICA ANCREA RICD .
£5E HOSPYTAL UNIVERSITARO DE LA SAMARITANA § 46821455 NORA MEIANDRA ROSERO GOMEL

£5€ HOSPTAL MENTAL OF RUANDIA § 4482053457 UNSVERSIDAD INDUSTRIAL OF SANTANDER L
HUEVA EMPRESA PROMOTORA OF SALUD SA $43205830% Tully Apraex s
£5€ HOSPITAL SANTANDER BERRERA $ ISTAS12L75 DANIRA PEREZ CURLLAR 7
ESE EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL UNI/ERSITARIC DE SANTANDER $ 39772761 EDGARDO MAURICIO UAEETT RODRIGUEL 7
E5E HOSITIAL UNIVERSITARIO DFL CARIEE $ 3340000000 EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPIIAL SAN ANTONSO OF SOATA 7
HOSTSMASLPEROOMO $ 3591993492 EMPRESA SOCIAL D6, ESTADO HOSPTAL SAN ANTONIO GRAMO TOUMA 7
CARRDCERIAS INNOVA SAS § 3450534510 ESE HOSATTAL SAN ANTONID) DE hTU 7
ASOCIACION 0€ AUTORIDADES TRADICIONALES D€L CONSEID REGKINAL INDIGENA DEL HULA « CRIHY $ 1195024500 £5E HOSHTAL SAN CAMLO ?
FED SALUD CASANARE £SE PROVEEDOR $ 2182188710 HOSPITAL NUESTRA SENORA DEL ROSARIO D CHICUINQUIAA DE COELLD TOUMA ESE 7
I HOSAIAL SEGUNDO N DE ATENCION Vi DE TENZA EMPRESA SOOAL DEL ESTADG 1

El valor total estimado por origen de proveedores muestra la reparticion del valor contratado segun
el origen de los proveedores, observandose que la mayor parte de la contratacion se ha hecho con
proveedores del Tolima. El origen de proveedores indica que los proveedores que se han presentado
a ofertar los bienes y servicios enmarcados dentro del presente proceso provienen principalmente
de Putumayo. Por otro lado, la modalidad de contratacion mas utilizada es la Contratacion directa.
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7. Anadlisis de la Oferta

En este punto se identifican las personas naturales y juridicas que pueden satisfacer
la necesidad de la entidad.

7.1. Empresas que proveen el bien o servicio del objeto del proceso
de contratacion

El convenio a celebrarse es con una Empresa Social del Estado y partir del estudio
adelantado por la Secretaria Departamental de Salud, el cual pretende modernizar
la red de Empresas Sociales del Estado - ESE."” e informacién con corte a
septiembre de 2024, y principalmente el diagnédstico de la situacién particular de la
HOSPITAL MARIO CORREA RENGIFO E.S.E DEL DISTRITO de CALI, se
evidencio la necesidad de ejecutar acciones que permitan fortalecer la prestacion
publica de servicios, el establecimiento de su equilibrio financiero y de las
condiciones para el buen desempefio de la entidad, razén por la cual se optd por
celebrar el presente CONVENIO DE DESEMPENOQ.

Una de las prioridades sera la identificacion plena tanto de las cuentas por pagar
como de los beneficiarios de las mismas. Lo anterior es relevante, toda vez que la
existencia de las cuentas por pagar constituye un pasivo cierto y, por tanto, deben
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ser identificadas para determinar su prioridad en el pago. Tenga en cuenta que
debera identificar plenamente y organizar su pasivo.

En todo caso, con los recursos asignados no podran cancelarse interés corriente o
por mora, sanciones o multas impuestas a la ESE. :

EL HOSPITAL MARIO CORREA RENGIFO E.S.E DEL MUNICIPIO DE DISTRITO
CALI, en la actualidad se encuentra afrontando una crisis financiera que afecta su
equilibrio de manera negativa, lo que no le permite financiar con su propio
presupuesto las inversiones en mejoramiento o actualizacion de las tecnologias en
salud, asi como en el pago de los pasivos. la Gobernacion del Valle en aplicacion
de lo consagrado en el articulo 108 de la Ley 489 de 1998 tiene previsto la
celebraciéon del presente convenio de desempefio orientado a procurar el
restablecimiento de las condiciones para el buen desempefio del HOSPITAL
MARIO CORREA RENGIFO E.S.E DEL MUNICIPIO DE DISTRITO CALI,
participando con el giro de recursos financieros desde su respectivo presupuesto.

El apoyar financieramente al HOSPITAL MARIO CORREA RENGIFO E.S.E DEL
MUNICIPIO DE DISTRITO CALI, para el pago de pasivos se traducird en una
contribucion a la estabilidad en sus finanzas, lo que se vera reflejado en el
fortalecimiento, mejoramiento y le permitird a la entidad buscar su auto
sostenibilidad y el mejoramiento de la prestacion de servicios de salud en el area de
influencia. El apoyo financiero se realizara mediante la suscripcién de un convenio
de desempefio, recursos que estaran destinados exclusivamente para el pago de
los pasivos que certifique el Contador o Revisor Fiscal de la E.S.E.

A continuacién, se describe la experiencia de la ESE:

VIGENCIA |  OBJETO EgTT;I\%?. TIPODE = | CONTRATISTA N° DE CUANTIA
CONTRATANTE CONTRATACION CONTRATO.
Contratar
servicios de
salud publica
dirigidos a la
promocién de la
salud y la gestion | DEPARTAMENTO
del riesgo en DELVALLE, | ONTRATAGION | DEPARTAMENTA | 1.220-12.16-
2021 salud en el SECRETARIA DIRECTA L MARIO CORREA | 0344 2.890.938.899
marco del Plan | DEPARTAMENTA RENGIFO
Decenal de L DE SALUD
Salud Publica, el
Plan Territorial
de Salud, Plan
de Accion en
Salud y PIC 2021




. ‘ i AN Z4
Departomento del )

a4t i
Valle del Cauca o ¢ Ge todos
Gobumnocion L4 ‘ v
|
Contratar los
servicios de
Salud Puablica
parala
caracterizaciéon .
sl DES@SVATESTO CONTRATACION DEIIIACI)?STF;\ISEI;\ITA 1.220-12.19
del entorno hogar Py .220-12.19- Y
2021 on ol marco do R R | DIRECTA  |LMARIOCORREA| 0391 1.700.000.000
Plan Decenal de "L DE SALUD RENGIFO
Salud Publica, el
Plan Territorial
de Salud, Plan
de Accion de
Salud y PIC 2021
Contratar
servicios de
_ salud publica
. dirigidos a la
l promocién de la
| Todtesmen | OELVALLE. | courenracion | peimmira | 1220121
[ 2021 salud en el ' SECRETARIA DIRECTA L MARIO CORREA | 0597' " | '5.778.464.459
) A
H marco del Plan | DEPARTAMENTA RENGIFO
’ Decenal de L DE SALUD
: Salud Publica, el
Plan Territorial
de Salud, Plan
de Accidn en
Salud y PIC 2021
Contratar la
prestacion de
: se-I:or\éicios dtle I?ESQE-{/QTLEEITO . o HOSPITAL
salud, para la ! Y NTRATACION | DEPARTAMENTA 1.220.02~
2021 operaciony | [t CREIARA DIRECTA  |L MARIO CORREA | 12.14-061 | |-395:463.807
funcionamiento L DE SALUD RENGIFO
del CRUE valle
del cauca.
7.2. Consulta de proveedores del bien, obra o servicio a través del

Se realizo la consulta en el MAE, bajo los siguientes codigos UNSPSC: 851017 -

modelo de abastecimiento estratégico (MAE)

Servicios de administracion de salud, para el afio 2023 y se encontré que, en ese
ano, a nivel nacional se realizaron 7557 contratos por un valor total estimado de 881
mil Millones y un numero de 5036 proveedores.
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Valor Contratacién

$ 881 mil M

5036

Nimero de Provesdores

Nilmero de Contrato

7557

e -

Valor Total Estimado por Proveedor. Diagrama de Pareto de los oferentes de
productos o servicios de la categoria. En las barras se muestra el valor monetario
estimado y con la linea, el numero de contratos registrados. Tiene unos recuadros
superiores que despliegan la informacién referente a:

- Valor de Contratacion
- Numero de Proveedores
- Numero de Contratos:
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La cantidad de contratos con proveedores no plurales en SECOP Il para

proponentes plurales es de 6284, lo que

representa el 99,84% de los contratos, y el

valor estimado de contratos con proveedores plurales en SECOP Il para

proponentes plurales es de 57 mil M,
contratos.

es decir, el 6,33% del valor total de los

Cantidad de Contratos con proveedores
plurales en SECOP |!

100,16%)

L. 284 (99.84%)

Tipo: ®No &s piural @ Prcponenie plural

Valor de Contratos con proveedares
plurales en SECOP Il

§ 57 mil M (6,33%) =

- 5 639 mi.. {93.675%)

Tipo: @No es plur2l @ Preponente plurai
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7.3. ARTICULO 2.2.1.2.4.2.18. Criterios diferenciales para Mipyme
en el sistema de compras publicas/ Identificacion de Mipymes,
emprendimientos y empresas de mujeres

NO APLICA

7.4. Cadena de suministro
NO APLICA

7.5. Estructura de costos
NO APLICA

7.6.A Analisis Financiero

No se utilizara el Analisis de Indicadores financieros y organizacionales por tratarse
de un proceso bajo la modalidad de Contratacion Directa.

8. Estudio de Mercado

Teniendo en cuenta los argumentos dados para la Celebracién de un Convenio de
Desempefio entre el Departamento y el Hospital, asi como el objeto y el alcance del
mismo, no aplica el desarrollo de un proceso de seleccién y por tanto la presentacion
de una oferta econémica. Asimismo, en este caso no se evaluara la oferta de precios
que hay en el mercado frente a un bien, obra o servicio, sino que se van apalancar
pasivos que el HOSPITAL MARIO CORREA RENGIFO E.S.E ya tiene establecidos,
a fin de contribuir a que dicho hospital mejore su situacion financiera y
funcionamiento, disminuyendo el riesgo fiscal y financiero.

9. Analisis de Riesgo

De conformidad con la Ley 1150 de 2007 articulo 4, el Departamento del Valle del
Cauca ha identificado, tipificado, y cuantificado los siguientes riesgos previsibles de
conformidad con la clase de contratacién, riesgos que deberan ser tenidos en
cuenta por los futuros contratistas, y sobre los cuales no habréa reclamacién alguna
por parte de estos durante la ejecucion del contrato. El Decreto 1082 de 2015 define
Riesgo como un evento que puede generar efectos adversos y de distinta magnitud
en el logro de los objetivos del Proceso de Contratacién o en la ejecucion de un
contrato. Ver matriz de riesgo como documento anexo al presente proceso de
contratacion.
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Con base en la informacion compilada en el presente estudio del sector, se
recomienda tener en cuenta los siguientes aspectos para el proceso de
contratacion:

e Los codigos UNSPSC identificados son:

Segmento Familia Clase Producto
8510 851017
85 - .. 85101705
. Servicios Servicios de L .
Ser;’:;':j de integrales de administracion de dpéd;?;l:ljtr?jgﬁga
salud salud P

e Modalidad de seleccion y su justificacion: Se recomienda que la modalidad
de contratacién para el presente proceso sea CONTRATACION DIRECTA,
teniendo en cuenta que el Decreto 1082 de 2015, en su articulo 2.2.1.2.1.4 4.
en lo referente a Convenios o contratos interadministrativos preceptua: “La
modalidad de seleccion para la contratacion entre Entidades Estatales es la
contratacion directa’”.

10. Conclusiones
En virtud de los principios de economia, transparencia y responsabilidad y en
cumplimiento de lo establecido en el articulo 108 de la ley 489 de 1998 que
establece lo siguiente: “CONVENIOS DE DESEMPENO. La Nacion y las
entidades territoriales podrén condicionar la utilizacion y ejecucién de
recursos de sus respectivos presupuestos por parte de las entidades
descentralizadas y sociedades de economia mixta, cuya situacion financiera,
de conformidad con la correspondiente evaluacion por parte de los 6rganos
de control interno, no permita cumplir de manera eficiente y eficaz su objeto
propio. Tales condicionamientos se plasmaréan en un convenio de
desempeno en el cual se determinaran objetivos, programas de accion en los
aspectos de organizacion y funcionamiento y técnicos para asegurar el
restablecimiento de las condiciones para el buen desemperio de la entidad,
i en funcién de los objetivos y funciones sefialados por el acto de creacién’”.
Las empresas sociales del Estado, constituyen una categoria especial de
entidad publica descentralizada, con personeria juridica, patrimonio propio y
autonomia administrativa, creadas por ley o por las asambleas o concejos.
El convenio a celebrarse es con una Empresa Social del Estado.

e Forma de pago del contrato: Se sugiere que el pago se haga de la siguiente
manera: La Gobernacion del Valle transferira el 100% de la suma pactada en
este convenio a la cuenta certificada por la ESE, una vez se cuente con la
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certificacion de la apertura de la cuenta bancaria y expedicién del respectivo
Registro Presupuestal de Compromiso por parte del DEPARTAMENTO.
PARAGRAFO 1: Los recursos que se aportan en el presente CONVENIO
deben destinarse exclusivamente al cumplimiento del objeto contractual, lo
cual significa que no pueden destinarse a otros fines. PARAGRAFO 2: Al
término del presente Convenio de Desempefio los recursos no ejecutados .
seran reintegrados por el HOSPITAL a la cuenta de “otros gastos de salud —
inversion” del Departamento. PARAGRAFO 3. EL DEPARTAMENTO
autorizara el pago al beneficiario final, previa presentacion de la matriz de
giro por el HOSPITAL, a la secretaria de Salud Departamental, con sus
respectivos soportes.

Plazo de ejecucién: Se recomienda que tenga duracion hasta el 15 de
diciembre de 2024, plazo contado a partir de la fecha en que se dé inicio del
convenio a través de la plataforma SECOP ||, previo cumplimiento de los
requisitos de perfeccionamiento y ejecucién.

Garantias exigidas: Se sugiere no exigir garantias en este proceso teniendo
en cuenta que no habra lugar a la exigencia de pélizas por la naturaleza del
convenio, toda vez que se trata de un convenio de desempefio, el cual se
celebra con la Entidad Publica descentralizada, del Orden Departamental.
También se debe tener en cuenta que, por el tipo de convenio, se considerd
que el nivel de riesgo es bajo, toda vez que se tiene control sobre la
destinacion de los recursos financieros, los cuales se entregan para atender
el pago de pasivos del HOSPITAL MARIO CORREA RENGIFO E.S.E DEL
MUNICIPIO DE DISTRITO CALI y asegurar el restablecimiento de las
condiciones para el buen desempefio de la Entidad, en aspectos tecnicos, de
organizacién y funcionamiento del HOSPITAL MARIO CORREA RENGIFO
E.S.E DEL MUNICIPIO DE DISTRITO CALI Finalmente debe considerarse
que la finalidad del presente convenio es mejorar la liquidez del HOSPITAL
MARIO CORREA RENGIFO E.S.E DEL MUNICIPIO DE DISTRITO CALI y
disminuir su déficit financiero, por lo cual, exigir la constitucion de la poliza,
resultaria demasiado oneroso para la entidad publica descentralizada y, por
tanto, seria contrario al propdsito del convenio.

Presupuesto oficial: Asi las cosas, €l valor estimado del presente convenio
es de: TRES MIL NOVECIENTOS MILLONES DE PESOS MCTE.
($3.900.000.000). Incluye IVA y demas impuestos y tributos a los que haya

lugar.
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