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GOBERMACION Certificado No. 1316
RE Fecha de Vencimiento 31/12/2025
Prérrogas 0
Vigencia Fiscal: 2.025 Fecha de Expedicion: 18 feb. 2025
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Objeto: Fortalecimiento Y Transversalizacion Para La Inclusion En Salud De Los Pueblos, Comunidades Y Poblacion Vulnerable En El
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Solicitante: SECRETARIA DE SALUD DEL TOLIMA.
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Inversion Seccién Salud-Salud Y Pro
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ESTUDIO PREVIO
PRINCIPIO DE PLANEACION i
LEY 80 DE 1993, LEY 1150 DE 2007, DECRETO 1082 DE 2015 ARTICULO 2.2.1.1.2.1.1. :
“Los estudios previos son el soporte para elaborar el proyecto de pliegos, los pliegos de condiciones y el contrato. Deben
permanecer a aisposicion del pablico durante el desarrollo del proceso de contratacion y contener los siguientes elementos:

firogd

AREA SOLICITANTE SECRETARIA DE SALUD

FECHA DE ELABORACION 18 Febrero de 2025 /
LUGAR DE EXPEDICION lbagué - Tolima 4
RESPONSABLE INGRID KATHERINE RENGIFO HERNANDEZ - Ordenadora Del Gasto - Secretaria

de Salud

NUMERO DE PROYECTO, | NOMBRE DEL PROYECTO: Fortalecimiento y Transversalizacion para la Inclusion
PROGRAMA Y EJE PLAN DE | en Salud de los Pueblos, Comunidades y Poblacion Vulnerable en el Departamento

DESARROLLO Del Tglima.
NUMERO DEL PROYECTO: SSEPI 2024-73000-010

CODKZ’:O BPIN: 2024004730071

PLAN'

LOoie it(n! Vet

DE DESARROLLO: Con seguridad en el Territorio 2024-202%ina cov.co
PILAR: Innovacion para la transformacion social

PROGRAMA: “Salud publica incluyente, preventiva y predictiva en tu hogar.”
PROGRAMA PRESUPUESTAL: “Salud publica”

CODIGO META: P1S19MP13 D
DESCRIPCION DE LA META: personas victimas del conflicto armad
prograsa de atencion psicosocial y salud integral PAPSIVI. 4 - 4 4.

OBJETIVO ESPECIFICO: Fortalecer la capacidad de respuesta dl? Jos SE”]G@S de
N7 el

saIuJ en |a prestacion y promacion de los servicios a la pobfamon vu[ner i

'ACTIVIDAD PLAN DE ACCION: Realizar acciones de Informaéioh” §%‘d’ﬂ Hibn

para la salud dirigidas a las victimas del conflicto armado.

VIABILIZACION DEL PROYECTO Seé(ddjunta certificado de viabilidad expedido por la secretana de Planeacmn”e
' ProEpectwa y TIC y ficha metodologica MGA del proyecto de inversion, Plan de |

Acdion

PLAN ANUAL DE ADQUISICION | En‘“afencion a lo establecido en el articulo 2.2.1.1.1.4.1 del DeGre16°1082 48 2015,
est%contratamon se encuentra incluida en el Plan anual de adquisicion-de Bienes,

J0r para fa fl‘C'u.;'Ol‘
Ser\ncqos y Obra Publica.

on pt Danataments

PERFIL Y CALIDAD DE LOS | Una ez expuesta la necesidad de la entidad y dado el objeto a desarrollar con el .
PROPONENTES futgro contrato, es necesario contar con una ona juridica E.S.E. que ‘cuenta‘con |

capaqLdad idoneidad técnica y administrativa, y que se encuentre ublcada en el area
de*jnfluencia del departamento del Tolima, para lo cual se tengdran’ Ios reqwsﬂos
contenidos en el presente estudio previo.

La Secretaria de Salud, procede a realizarog gstudios previos en atencion a lo establecido la ley 1150 de(admmy el-articulo |

2.2.1.1.2.1.1 del decreto 1082 de 2015, - R0G!

TRl

Onl
SR AL

4SBESCRIPCION DE LA NECESIDAD conflicto. armado, con

T 1.4
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(Numeral 1ARTICULQ 2.2.1.1.2.1.1. del Decreto 1082 de 2015) Bl
La Constitucion Politica, en el Art. 49 asigna al Estado prestar servicios de salud y saneamiento ambiental, conforme a los

principios de eficiencia, universalidad y solidaridad, garantizando a todas las personas el acceso a los servmlos de promomon
proteccion y recuperacion de la salud. L E o capasiia:

F N

La Ley 715 de 2001 dispone que la gestion en salud publica es funcidn esencial del Estado y para tal fin la Nacién y'las entidades
territoriales concurriran en su ejecucion, Las entidades territoriales tendran a su cargo la ejecucion de |as acciones de salud publica
en la promocién y prevencion dirigidas a la poblamon de su jurisgiccion. (e B

La Ley 1122 de 2007 en su Art. 32, establece que la salud publica esta constituida por el conjunto de polltucas que buscan
garantizar de una manera integrada, la salud de la poblacién por medio de acciones de salubridad dirigidas tanto de manera
individual como colectiva, ya que sus restltados se constituyen en indicadores de las condiciones de vida, bienestar y
desarrollo del pais, dichas acciones se realizaran bajo la rectoria del Estado y deberan promover la participacion responsable
de todos los sectores de la comunidad, y ademés se regiran por las condiciones consignadas en el presente documento.

La Resolucion No 0518 de 2015 del Ministerio de Salud y Proteccién Social, en el articulo 13 establece que las lineas
operativas del Plan de Intervenciones Colectivas ‘PIC' deben estar enmarcadas en la Promocion de la salud y gestion del
riesgo, determinando en el numeral 13.1 que la Promocion de la Salud son acciones que contribuyen a garantizar el Derecho
. a la vida y la salud mediante la formulacion e implementacién de politicas publicas saludables, el desarrollo de capacidades
de movilizacion social, la creacion de entornos saludables y el desarrollo de accignes sectoriales e intersectoriales /
transectoriales y comunitarias dirigidas a la reduccion de inequidades y a la afectacion positiva de los determinantes sociales
de la salud, con el fin de aumentar el nivel de salud y bienestar de la poblacion en los entornos donde se desarrollan las
personas.

En el numeral 13.6 de la referida resolucion se establece que la Gestion del riesgo en salud se entiende como el proceso que
le permite a la entidad territorial, identificar, analizar e intervenir riesgos colectivos en salud, asi como la percepcionde la | ,
poblacion frente a las amenazas y vulnerabilidades, y afrontar la incertidumbre, que consiste en disminuir o mantener la '
ocurrencia de eventos negativos para la salud en niveles socialmente aceptables a través de estrategias de' prevencron o’
mitigacion.

Las victimas del conflicto armado en Colombia han sufrido consecuencias graves, tanto fisicas como psicologicas, que deben
ser reconocidas y reparadas por el Estado y la sociedad. El plan de intervenciones colectivas esta fundamentado enel derecho
a la verdad, la justicia, la reparacion y la no repeticion, tal y como lo establece la Ley 1448 de 2011 (Ley de Victimas y
Restitucion de Tierras). Este marco legal reconoce el dafio colectivo sufrido par comunidades enteras, espemalmente enzonas
rurales afectadas por la violencia, lo que justifica un enfoque integral y colectivo en las intervenciones.

. El plan debe tener en cuenta la diversigad de las victimas, considerando sus condiciones de género, edad, etnia, orientacion

sexual y contexto sociocultural. Las victimas de comunidades indigenas, afrodescendientes y rurales, entre otras, requieren
enfoques especificos que respeten y promuevan su autonomia y su participacion activa en el disefio e implementacion de los
planes de intervencion. De esta manera, se garantiza que las intervenciones sean realmente efectivas y apropiadas para cada

grupo.

Las intervenciones colectivas no solp buscan reparar los dafios causados por el conflicto armado, sino también prevenir la
repeticion de la violencia. Involucrar a las victimas en procesos de participacion y reparacion social permite construir
sociedades mas incluyentes y menos vulnerables a la violencia. Ademas, el fortalecimiento de las capacidades comunitarias
es un componente clave para evitar la exclusion social, la discriminacion y las dinamicas de marginalizacion que perpetuan
los ciclos de violencia.
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Que la Sentencia T. 025 de 2004 determina la garantia del goce efectivo de Derechos de las personas en condicion de
desplazamiento

Que el Auto 006 de 2009, determina que se debe dar Proteccion a las personas desplazadas, con discapacidad, en el marco
del estado de cosas inconstitucional declarado en la sentencia T-025 de 2004.

Que el Auto 092 de 2008, determina que se debe dar Proteccién a los derechos las mujeres desplazadas
Que el Auto 004 de 2009, determina que se debe dar Proteccion a las personas desplazadas indigenas

Que la Ley 1448 de 2011, determina entre otras que se debe garantizar la atencioén en salud a las victimas del conflicto armado
en el marco del Programa de Atencion Psicosocial en Salud Mental y Fisica a las Victimas del Conflicto Armado — PAPSIVI.

Que el Ministerio de Salud, en cumplimiento en lo dispuesto en el Articulo sexto de la Ley 1438 de 2011, mediante Resolucion
. 1841 de 2013, formuld el Plan Decenal de Salud Publica 2012-2021, el cual presenta diferentes perspectivas y enfoques que
. abordan a las personas como sujetos de derechos a lo largo del curso de vida.

Que la Resolucion N° 2405 de 2021, Por la cual se modifica la Resolucion 1841 de 2013, en el sentido de adoptar el capitulo
diferencial para la poblacion victima del conflicto armado en Colombia, como parte del Plan Decenal de Salud Publica - PDSP
2012-2021.

Que del mismo modo el plan establece estrategias de intervencion colectiva e individuales, que involucran tanto al sector
salud, como a otros sectores, dentro y fuera de los servicios de salud, con lineas operativas para su implementacion:
promocion de la salud, gestion del riesgo y gestion de la salud publica. .

La Resolucion 1536 del 11 de mayo de 2015, por la cual se establecen disposiciones sobre el proceso de planeacion integral
para la salud, en la cual se estipulan dentro del plan territorial de salud las lineas operativas promocion de la salud, gestion
del riesgo, gestion de la salud publica y otras consideraciones referentes al plan territorial de salud

Que el Pan decenal de salud publica determina que existe una dimension transversal que es la gestion diferencial d
poblaciones vulnerables, la cual plantea como un componente de dicha dimension a las victimas del conflicto, el cual busca
asegurar las acciones diferenciales en salud publica entre la poblacion victima del conflicto armado tendiente a garantizar el
acceso, a mejorar las condiciones de vida y salud de este grupo poblacional.

Que el Ministerio de Salud y Proteccion Social en el afio 2017 implementa el Protocolo de Atencién Integral en Salud con
enfoque psicosocial para victimas del conflicto armado.

Que la Circular 0018 del 4 de abril de 2018 plantea la atencion integral en salud a victimas del conflicto armado.

Que la nueva normatividad del Sistema General de Seguridad Social en Salud esta orientada a generar condiciones que
protejan la salud de los colombianos, siendo el bienestar del usuario el eje central y nicleo articulador de las politicas en
salud. Para esto concurriran acciones de salud piblica, promocion de la salud, prevencion de la enfermedad y demés
prestaciones que, en el marco de una estrategia de Atencion Primaria en Salud.
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En los municipios priorizados se cuenta con la siguiente poblacion victima del conflicto armado segun fuente RUV- Reporte
Unico de Victimas afio 2023 asi:

CHAPARRAL: 13.975 victimas del conflicto armado segun variable de ubicacion, siendo asi 6.810Hombres, 7.159 Mujeres y
EA:\EITSEJ?FA 4,536 victimas del conflicto armado segun variable de ubicacion, siendo asi 2.126 Hombres, 2.410 Mujeres y 0
lég;le\llgt 4.352 victimas del conflicto armado segn variable de ubicacion, siendo asi 2.143 Hombres, 2.205 Mujeres y 4
lfggf?grlizo: 2.179 victimas del conflicto armado segun variable de ubicacion, siendo asi 1.071 Hombres, 1.106 Mujeres y 2 .
;f\./rﬁB\llS&BO 1.436 victimas del conflicto armado segln variable de ubicacién, siendo asi 688 Hombres, 746 Mujeres y2 |
E%LTI% 454 victimas del conflicto armado segUn variable de ubicacion, siendo asi 218 Hombres, 236 Mujeres y 0 LGTBIQ+

Asi, las cosas el plan de intervenciones colectivas con las victimas del conflicto armado en Colombia es necesaria no solo por
la obligacion legal y moral de reparar el dafio causado, sino también para promover la reconciliacion, la reconstruccion social
’ y la prevencion de futuros conflictos. Este plan debe ser inclusivo, diferenciado y participativo, tomando en cuenta las
. particularidades de cada comunidad y respetando sus derechos fundamentales; lo que busca la reparacion del dafio gausédo
a través de la construccion de un entendimiento mutuo entre victimas y victimarios, es otro aspecto clave del plan.

Las intervenciones colectivas pueden facilitar los espacios de didlogo y entendimiento, promoviendo la reconciliacion y la
construccion de una paz duradera. Estos procesos también pueden involucrar a las comunidades en la prevencion de futuros
conflictos y en la creacion de mecanismos de resolucion pacifica de conflictos.

La Secretaria de Salud del Departamento del Tolima en aras de cumplir con lo establecido en la Resolucion No 0295 de 2023
expedida por el Ministerio de Salud y Proteccion Social, dentro de las obligaciones establecidas en el contrato de los Planes
de Intervenciones Colectivas y su anexo Técnico establece la obligacion para el hospital ejecutor de concurrir y complementar
a los municipios para el desarrollo de intervenciones colectivas en el marco de la Atencion Primaria en Salud mediante las
estructuras funcionales y organizativos de los Equipos Basicos en Salud y el desarrollo de capacidades para la
implementacion, monitoreo y evaluacion de los procesos de gestion de la salud piblica, a través de la coordinacion y
concertacion del uso y priorizacion de los recursos de salud piblica destinados para tal fin, asi mismo la de contratar personal
en salud que permita garantizar la conformacion de estos equipos.

Por otra parte la citada Resolucion No 0518 de 2015 del Ministerio de Salud y Proteccion Social en su articulo 15 establece
que " La Contratacion de las acciones de promocion de la salud y calidad de vida y prevencion de los riesgos en Salud del
‘ Plan de Salud P(blica de Intervenciones Colectivas se contrataran con las E.S.E. ubicadas en el area de influencia de acuerdo
con su capacidad técnica y operativa', dichas E.S.E. deben cumplir con los siguientes criterios: a) Tener minimo dos (2) afios
de experiencia relacionada con la ejecucion de las acciones que se pretender contratar. b) Disponer de un coordinador para
la ejecucion de las acciones del PIC que se pretenda contratar, respecto del cual se debe acreditar que cuenta comé( perfil
establecido por la entidad territorial. ¢) Tener una evaluacion satisfactoria en la ejecucion técnica y financiera del Gltimo
contrato suscrito con una entidad territorial, la evaluacion debera estar soportada.

El Departamento del Tolima en el Plan de Desarrollo Con Seguridad en el Territorio 2024-2027, contemplo la obligacién de
planificar y ejecutar las politicas internas y externas que permitan la armonizacion de este con las necesidades apremiantes
de la comunidad tolimense, asi como con las directrices de orden nacional. Para la realizacion de los objetivos descritos
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anteriormente, la Secretaria de Salud adelanta el proceso contractual para dar cumplimiento con cada una de Ias actzwdades
enmarcadas en el Plan de desarrollo Con Segurtdad en el Territorio 2024-2027.

"w]-- T ] it
LBt & i
i

Teniendo en cuenta las consideraciones Iegales precitadas y con el fin de proteger la salud de la comumdad es necesarlo
" celebrar contrato interadministrativo con una E.S.E. Piblica ubicada en el area de influencia del Tolima, para apoyar la gestion
de la Secretaria de Salud del Tolima. Con la finalidad de realizar acciones de educacion, informacion para la saliid y gestion
del conacimiento a este grupo poblacional en desarrollo del proyecto “FORTALECIMIENTO Y TRANSYERSALIZACION PARA
LA INCLUSION EN SALUD DE LOS PUEBLOS, COMUNIDADES Y POBLACION VULNERABLE EN EL DEPARTAMENTO
DEL TOLIMA.", cuya meta establece beneficiar a personas victimas del conflicto armado, con programa de atencnon
psicosocial y salud integral PAPSIVI.

Con base en la necesidad expuesta se determina celebrar Contrato Interadministrativo con el HOSPITAL NUESTRA /

SENORA DE LOURDES EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO DE ATACO - TOLIMA PARA APOYAR LA GESTION INTEGRAL
EN SALUD A LA POBLACION VICT!MA DEL CONFLICTO ARMADO CON EL FIN DE REALIZAR ARTICULACE‘%N/
INTERSECTORIAL, EDUCACION PARA LA SALUD, FORMANDO EN EL PROTOCOLO DE ATENCION A VICTIMAS DEL

CONFLICTO ARMADO EN MUNICIPIOS SELECCIONADOS DEL DEPARTAMENTO DEL TOLIMA EN DESARROLLO DEL
PROYECTO "FORTALECIMIENTO Y TRANSVERSALIZACION PARA LA INCLUSION EN SALUD DE LOS-«}?UEBLOS
COMUNIDADES Y POBLACION VULNERABLE EN EL DEPARTAMENTO DEL TOLIMA.,, cumpliendo con Iag%exlgenmas del
articulo 14 de la Resolucion N° 0518 de 2015; Modificado por el art. 4, Resolucion 295 de 2023, conforme oon \la verlf cacmn
de la parte técnica del programa. ETA

LD ‘li a (lfﬁi\;'.{f-\

El proponente debera sequir para la elaborggion de la propuesta los prmmplos de lealtad y buena fe, la metodologla, qarpu(lqu ;
|

en las presentes condiciones con el objeto:de.que haya claridad en la ejecucion de las actividades a contratar.

2. DESCRIPCION DEL.OBJETO A CONTRATAR, CON SUS ESPECIFICACIONES ..t 05 roomsario |

ESENCIALES,AUTORIZACIONES, PERMISOS Y LICENCIAS. ira acoyar la geston '

(Numeral 2ARTICULO 2.2.1.1.2.1.1. del Decreto 1082 de 2015) A s a'ud i qesticn |

GALIZACION PARA Y

2.1. DESCRIPCION DEL OBJETO A CONTRATAR CON SUS ESPECIFICACIONES : ;-J‘, MENTO

ner- de atancion |
2.1.1. Objeto: "CELEBRAR CONTRATO INTERADMlN[STRATiVO CON EL HOSPITAL NUESTRA SENOhA DE LOURDES |
EMPRESA SOClAL DEL ESTADO DE ATACO - TOLIMA PARA APOYAR LA GESTION INTEGRAL EN SALUD A LA

POBLACION VICTIMA DEL CONFLICTO,ARMADO CON EL FIN DE REALIZAR ARTICULACION !NTERSEQL(DRIT&((

EDUCACION PARA LA SALUD, FORMANIO EN EL PROTOCOLO DE ATENCION A VICTIMAS DEl GONFLIG
ARMADO EN MUNICIPIOS SELECCIONADOS DEL DEPARTAMENTO DEL TOLIMA EN DESARROLLO DEL: PROYECTO'
"FORTALECIMIENTO Y TRANSVERSALIZACION PARA LA INCLUSION EN SALUD DE LOS PUEBLOS, COMUNIDADES _
Y POBLACION VULNERABLE EN EL DEPARTAMENTO DEL TOLIMA."

CODIGOS UNSPSC ABMF \ tg
3l?‘ / f2i
CLASIFICACION o DESCRIPCION i
85101705 ADMINISTRACION DE SALUD PUBLICA

2.1.2. ALCANCE: Realizar acciones encaminadas a la articulacion intersectorial, educacion e informacion para la salud a

victimas del conflicto armado en seis municipios y estrategia de informacion y comunicacion dirigida a actores institucionales, |

victimas del conflicto armado y comunidad en general en los diferentes municipios del Tolima.
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Es necesario medir los siguientes indicadores, los cuales permitiran cuantificar el grado de cumplimiento y conocer como se
esta avanzando en el proceso. En la practica se miden puntos criticos en la implementacion de educacion para la salud que
permita conocer si se esta desarrollando en la forma esperada, con el nivel de avance requerido y adoptar las medidas
correctivas que sean necesarias durante la implementacion.

De resultado: Personas Victimas del conflicto armado objeto de las intervenciones de informacion y educamon para la salud
orientadas hacia programas de prevencion y promogion y atenciones en salud.

Proporcién de personas Victimas del conflicto armado objeto de las intervenciones de educacion para,}a salud con acceso a
intervenciones colectivas

Proporcion de hogares de personas victimas del conflicto armado objeto de las intervenciones de informacion y educacion
para la salud con acceso a intervenciones colectivas.

2.2. IDENTIFICACION DEL CONTRATO A CELEBRAR

2.2.1. TIPO DE CONTRATO: CONTRATACION DIRECTA - CONTRATO INTERADMINISTRATIVO?

2.2.2. PLAZO DE EJECUCION: El Departamento establece un plazo de ejecucion de DOSCIENTOS DIEZ (210) DIAS
CALENDARIO contados a partir de la suscripcion del Acta de Inicio, previo perfeccionamiento y legalizacion del-acto
contractual. ¢

2.2.3, LUGAR DE EJECUCION Y/O DE ENTREGA:

El lugar de ejecucion del presente contrato sera en los municipios de CHAPARRAL, MARIQUITA, ESPINAL, ICONONZO,
ALVARADO y COELLO, o donde lo requiera en cumplimiento del objeto del contrato. -

2.2.4. VALOR ESTIMADO DEL CONTRATO:

El valor total del Contrato interadministrativo es de SETENTA Y CINCO MILLONES DE PESOS ($75.000.000) M/CTE. ‘

2.2.5. Fuente de Financiacién: El contrato se realiza con cargo a recursos de: (marque con una X, segln corresponda)

DESTINACION DEL GASTO MARQUE X SEGUN
CORRESPONDA
Inversion X *
Funcionamiento

FUENTE (ORIGEN DE LOS REGURSOS CON LOS CUALES SE VA A | MARQUE X SEGUN

CONTRATAR) CORRESPONDA
Presupuesto General de la Nacion - PGN J/
Sistema General de Participaciones — SGP X

(Marque segun corresponda)

Participacion para educacion

Participacion para salud X

Participacion para proposito general
» Deporte y Recreacion
o« (Cultura
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«  Proposito general de libre inversion
o Proposito general de libre destinacion
municipios categorias 4,5y 6
Asignaciones especiales
o Resguardos indigenas
» Programas de alimentacion escolar
e Municipios de la ribera del rio
Magdalena
Agua Potable y saneamiento basico
Atencion integral de la primera infancia (saldos)
Sistema General de Regalias SGR
Recursos Propios (Alcaldias y Gobernaciones)
Recursos de Crédito
Otros Recursos (Especie, Privados, Cooperacion, Propios Entidades

Auténomas) s
ar VALogiAEgé?"Ag|o b,
Fuente RUBRO-FUENTE NOMBRE VALOR CDP i éa**_.,, i 7@5‘1\ !
. 05 - “RETA / G ',;t' . .
5.19.03.1905.0300.0 | Servicios para la comunidad Dot g VZ’ '
/ ' / ; e
BGF 4-23.20202 00/%// Asot_:jal‘_gs y personales P ¥ S1a.000 $ 74'6?8'?_00
- 0619 Sty o ;
D195 ¢ BPIN: 2024004730071 |
e VALOR AFEC?’ACION
Fuente | RUBRO-FUENTE -2 NOMBRE VALOR CDP | |
mas / i/ |
05 - 7 - / |
5.19.03.1905.0300.0/]  Servitios'para la comunidad, 5 5
SGF 4-2.3.2.02.02. 009 sociales y personales / #322.008 $ 322'090 |
- 0633 ; !

BPIN: 2024004730071 ot I

2.2.6. FORMA DE PAGO: » ]

. El DEPARTAMENTO pagara al HOSPITAL el valor de su aporte de la siguiente manera: o]
e, |
1. Un Primer pago, por el 45% del valor del contrato, a los 20 dias de inicio del contrato medlante presentacion de |
cronograma de actividades, acta de concertacion, ejecucion del 10% entre el Hospital y la Supennsora e informe |
parcial de actividades.
2. Un segundo pago, por el 35% del valor del contrato, a los 80 dias posteriores al inicio del contrato con una ejecumon .
técnica del 70% de actividades, mediante presentacion de copia del Acta de Iniciacion de ejecucion ‘del contrato.
Certificacion de Paz y Salvo de pago de aportes al Régimen de Seguridad Social y Parafiscales, suscrita por el |
Revisor Fiscal, 6 el Representante Legal del Hospital. Informe de actividades ejecutadas segun formato SIG del |
contrato con visto bueno del supervisor. Informe técnico-financiero.

CrACIOR
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3. Un Tercer pago, por el 15% del valor del contrato, a los 140 dias posteriores al inicio del contrato con una ejecucion
técnica del 90% de actividades. Certificacion de Paz y Salvo de pago de aportes al Régimen de Seguridad Social y
Parafiscales, suscrita por el Revisor Fiscal, 0 el Representante Legal del Hospital. Informe de actividades e;ecutadas /
segun formato SIG del contrato con visto bueno del supervisor. Informe técnico-financiero. -

4. Un pago final por el 5% del valor del contrato, al concluir las actividades del contrato, cumplimiento 100%. previa
presentacion del informe final de supervision aprobado por el supervisor del contrato interadministrativo, pago de los
aportes al Sistema de Seguridad Social y parafiscales. Presentacion de extracto bancario de la cuenta exc1uswa
Informe técnico-financiero. PR

PARAGRAFO PRIMERO: Para los pagos se requerira: a)ér;r Pago: Copia del Acta de Iniciacién de ejecucion del contrato,
Certificacion de Faz y Salvo de pago de aportes al Régimen de Seguridad Social y Parafiscales, suscrita por el Revisor, Fiscal, 6 el |/
Representante Legal del Hospital. Presentar cronograma de actividades y actas de concertacion con visto bueno del supervisor.,
Segundo y Tercer Pago Copia del Acta de Iniciacion de ejecucion del contrato. Certificacion de Paz y Salvo de pago de aportes al
Régimen de Seguridad Social y Parafiscales, suscrita por el Revisor Fiscal, 0 el Representante Legal del Hospital. Informe de
actividades ejecutadas segun formato SIG del cpntrato con visto bueno del supervisor. Presentacion de extracto bancario de la
cuenta exclusiva, Informe técnico-financiero. cyPago Final: Copia del Acta de Iniciacion de ejecucion del contrato. Certificacion de
Paz y Salvo de pago de aportes al Régimen de Seguridad Social y Parafiscales, suscrita por el Revisor Fiscal, ¢ el Representante
Legal del Hospital. Informe de actividades ejecutadas segun formato SIG del contrato con visto bueno del supervisor. Presentacion
. de extracto bancario de la cuenta exclusiva, Informe técnico-financiero y acta de recibo final.

PARAGRAFO SEGUNDO: La Secretaria de Salud reconocera al contratista un porcentaje del 8 % que se encuentra incluido en el
valor total del contrato; que corresponde a los costos indirectos, otros gastos de administracion e imprevistos que requiere la
ejecucion del contrato.

De no cumplirse alguna de las actividades pactadas por parte del Hospital, se descontara ademas del valor de la actividad, un
porcentaje de los gastos administrativos que corresponde a la division del total reconocido de los gastos de admlnlstracmn (8%) |
sobre el numero total de actividades pactadas; 35 eEUEAL TS
Los indicadores seran evaluados, una vez se haya culminado el termino del contrato
PARAGRAFO TERCERO: los dineros girados por la administracion Departamental no podran invertirse si no en la ejecucion del
objeto del presente contrato de conformidad con lo presentado en la propuesta y no podran destinarse a la especulacion economica /
ni distraerse en el pago de obligaciones diferentes a las requeridas por los mismos trabajos. En ninglin caso podran incluirse:entre.
tales gastos los correspondientes al perfeccionamiento y/o legalizacion del contrato. Los dineros que se entreguen AL
CONTRATISTA conservan los dineros de fondos piblicos y su mal manejo, el cambio de destinacion o su apropiacion indebida
darén lugar a las acciones legales correspondientes y a ser efectivas las garantias.
PARAGRAFO CUARTO: Los pagos del Contrato Interadministrativo estan sujetos a la disponibilidad del Plan Anuaj de Cuentas
PAC.
PARAGRAFO QUINTO: EL CONTRATISTA debera abrir una cuenta bancaria de ahorros a nombre del contrato, para el manejo
exclusivo de los recursos del presente contrato, dentro de los tres (03) dias siguientes al acta de Inicio y hasta la firma del acta de
liquidacion del Contrato.
. PARAGRAFO SEXTO: Los dineros que no se ejecuten y los rendimientos financieros generados por la cuenta de ahorros deberan
ser entregados por EL CONTRATISTA a la Tesoreria del Departamento del Tolima, antes de la liquidacion del contrato con base
en la certificacion expedida por la entidad financiera. :

2.2.7. SUPERVISION:

Nombre del interventor o supervisor: JASBLEIDY ARIAS BRAVO

No. De Cedula de ciudadania: 51.772.608 de Bogota .D.C . /1
Dependencia: Direccion de Salud Publica — Secretaria de Salud "
Cargo: Profesional Universitario o quien haga sus veces
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2.2.8. OBLIGACIONES GENERALES Y ESPECIFICAS DEL CONTRATISTA:

En desarrollo del objeto del CONTRATO, se tendran que cumplir las siguientes obligaciones:

OBLIGACIONES ESPECIFICAS: Las cuales se desarrollaran conforme a la nota técnica adjunta al presente documento y la
cual hara parte integral del contrato

1.- Realizar acciones de educacion y comunicacion para la salud, en seis (6) visitas de tres (3) horas c/u en el ambito urbano,
entorno hogar, dirigidas a personas victimas del conflicto armado en los municipios de CHAPARRAL, MARIQUITA, ESPINAL,
ICONONZO, ALVARADO y COELLO, en las cuales se beneficiara a ocho (8) familias por municipio. Los temas a desarrollar
seran: a) Reconocimiento de las pérdidas y sus efectos e Identificacion de los recursos de afrontamiento para el manejo de
las pérdidas y los dafios generados; b) Las Emociones Ocultas: Identificar las emociones que no se han expresado frente a
las pérdidas, dialogo de emociones. ¢) Elementos conceptuales, practicos y de facil recordacion frente a la resiliencia d)
habilidades de comunicacion asertiva en la familia y resolucion de conflictos al interior de la misma, permitiendo el apoyo
psicosocial a través del desarrollo de las potencialidades de afrontamiento de la adversidad. e) Presentacién protocolo de
atencion integral en salud con enfoque psicosocial para las personas victimas del conflicto armado, medida de rehabilitacion.
F) Promocion de derechos y deberes en salud. Se debera realizar informe con memoria fotogréfica, para lo cual se elaborara
un documento en el cual un integrante de la familia victima del conflicto armado autorice con firma o huella la publicacién de
. fotografias para efectos de informes gubemamentales. Se realizara descripcion de cada actividad llevada a cabo en el
desarrollo de las visitas, asi como analisis de las planillas de asistencia con el fin de determinar cuantas Was se
intervinieron por cada uno de los diferentes enfoques diferenciales; para tal fin se diligenciara la matriz de enfoque“diferencial,
la cual sera suministrada por la supervisora.
De igual manera se debera pasar cada planilla en formato Excel con los datos de cada persona intervenida. Se Realizarany
entregaran los informes que se requieran para el apoyo al cargue de las plataformas RUSICST y SIGO para las victimas del
conflicto armado. La focalizacion de las victimas del conflicto armado se podré gestionar a través de Poblacion victima
referenciada por entidades del Sistema Nacional de Atencion y Reparacion Integral a las Victimas (SNARIV), poblacion victima
referenciada por lideres, lideresas o representantes de las Mesas de Participacion Efectiva de Victimas, enlaces,
coordinadores de salud publica, equipos basicos de atencion de los municipios CHAPARRAL, MARIQUITA, ESﬁINAL
ICONONZO, ALVARADO y COELLO.

2 - Se realizara seguimiento al acceso efectivo a los servicios de salud de las personas Victimas del Conflicto armado, segln
necesidad realizando demanda inducida a servicios segin curso de vida de las personas con el fin de saber si se eliminaron
las barreras encontradas, afiliacién a una EPS y plan de cuidado familiar. Se articulara con la ESE y la Direccion Local de
salud para que las personas victimas asistan a los programas de Deteccion temprana y Proteccion especifica.

3.- Socializar con las EPS que se encuentran presentes en los municipios de CHAPARRAL, MARIOUITA ESPINAL,
ICONONZO, ALVARADO y COELLO, el portafolio de intervenciones colectivas, la poblacion sujeta a dichas interyenciones y
. el mecanismo de acceso a las mismas. S

4 .- Realizar la caracterizacion de las victimas del conflicto armado y elaborar un manual metodologico del procéso de
formacion el cual debe contener introduccion, Objetivos, desarrollo tematico por cada uno de las 6 visitas.

5 - Para el desarrollo de las actividades del presente contrato se deberé articular con las E.S.E de los-municipios seleccionados
con el fin de concurrir y complementar a los Equipos Basicos de Atencion Primaria en Salud, orientandolos sobre la realizacion
de acciones de informacion y educacion en salud lo anterior debera quedar soportado en las respectivas actas de coordinacion
y/o concertacion. . o

6.- Llevar a cabo una estrategia de informacion en salud para las victimas del conflicto armado en tema de derechos y deberes
en salud - calendario tipo rotafolio 28x43 12 paginas, propalcote full color 4x4 tintas portada 300gr plastificado y puesto en
caballete, (Cantidad #1.600) y un (1) Pendon Informativo institucional.
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OBLIGACIONES GENERALES:

10.
1.

12.
13.

14,

16.

18.

19.

20.

Ejecutar y responder directamente por el desarrollo de las actividades contratadas, segun lo establecido en el anexo
técnico de la presente resolucion, asi como las condiciones técnicas, lineamientos y metas definidas por la entidad
contratante.

Ejecutar el Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas con activa participacion social, apoyandose y
articulandose con grupos, organizaciones y redes sociales y comunitarias; organismos no gubernamentales o de
base comunitaria con experiencia en temas de salud.

Ejecutar las intervenciones colectivas asegurando que el lugar donde se realicen cumpla con condiciopes optimas
de capacidad, accesibilidad, amplitud, comodidad, iluminacion, limpieza y ventilacion. /
Garantizar para el desarrollo de las actividades papeleria, logistica y materiales de oficina.

Disponer de &reas de trabajo con las condiciones fisicas y sanitarias necesarias para que el talento humano que
ejecuta las intervenciones colectivas planee, monitoree y evallie los resultados de estas.

Elaborar e implementar un procedimiento para la documentacion de las acciones a desarrollar en el marco del
PIC.

Presentar a la entidad territorial los informes y soportes sobre ejecucion técnica y financiera, con la periodicidad que
se acuerde de manera conjunta entre las partes o cuando cualquier ente de control o autoridad competente lo
requiera, para lo cual se deberan incluir los soportes de los costos directos e indirectos, toda la informacion
presentada debera cumplir con la ley de archivo.

Manejar los recursos destinados para el PIC en una cuenta bancaria exclusiva hasta la firma de la liquidacion del
convenio o contrato. Los recursos alli depositados solo podran ser utilizados para el pago de los bienes o servicios
que se requieran para la ejecucion de las intervenciones contratadas.

Garantizar el desarrollo de procesos de veeduria ciudadana en la ejecucion de las intervenciones colectivas y
documentar e implementar un proceso para la rendicion de cuentas.

Participar en los espacios de analisis y de trabajo convocados por la entidad territorial contratante.

Las actividades desarrolladas deben ser ejecutadas de conformidad con las caracteristicas de calidad defihidas en
la Resolucion N° 295 de 2023.

Las intervenciones colectivas se ejecutaran en el marco de la politica publica de participacion social en salud.
Constituir las polizas pactadas en el Contrato y ampliarlas, prorrogarlas y modificarlas en caso que a ello hubiere

lugar.

Realizar reportes al Ministerio de Salud para las actividades que tengan establecido dicho tramite si a ello hubiere
lugar, acorde a la Clasificacién Unica de Procedimientos en Salud (CUPS) asignado por la Resolucion N° 2077 de
2021 y en cumplimiento a la Resolucion 1036 de 2022 en el Articulo 6.

Firmar las actas de inicio, suspension, aclaracion, modificacion o adicion, y terminacion a gue haya lugar de comun
acuerdo con el supervisor.

. Guardar la suficiente reserva sobre la informacion que se obtenga en desarrollo de las actividades contractuales.
7. Garantizar la disponibilidad o vinculacion de la totalidad del talento humano exigido por la entidad territorial por el

tiempo acordado para la ejecucion de las intervenciones contratadas.

Presentar informe de ejecucion técnica y financiera a la entidad territorial con la periodicidad que se aqyarde de
manera conjunta entre las partes o cuando cualquier ente de control o autoridad competente lo requiera.

Cumplir con los pagos a la seguridad social integral y parafiscal de conformidad con lo establecido en el articulo 50
de la Ley 789 de 2002, y el Art. 23 de la Ley 1150 de 2007.

Realizar las aprobaciones correspondientes, el registro oportuno y permanente del cargue de los informes y
evidencias del cumplimiento de las obligaciones contractuales en la Plataforma SECOP |l.

Edificio Gobernacion del Tolima - Carrera 3 entre calle 10y 11




GOBERNACION DEL TOLIMA o @

NIT: 800.113.672-7 -
@gobertolima
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL GLamABor.ce
GOBERNACION DESPACHO
21. En caso que se vuelva a presentar una emergencia a adoptar protocolos de bioseguridad establecido por el Gobierno

Nacional y el Gobierno Departamental para efectos de mitigar y realizar el adecuado manejo de la pandemia del
coronavirus COVID-19.

OBLIGACIONES DEL DEPARTAMENTO:

1. Poner a disposicion del CONTRATISTA los bienes y lugares que se requieran para la ejecucion y entrega del objeto
contratado.

2. Una vez se surta el proceso de contratacion estatal, asignar un Supervisor, a traves de quien la gobernacion
mantendré la interlocucion permanente y directa con el CONTRATISTA.

3. Ejercer el control sobre el cumplimiento del contrato a través del Supervisor designado para el efecto, exigiéndole la
ejecucion idonea y oportuna del objeto a contratar.

4. Adelantar las gestiones necesarias para el reconocimiento y cobro de las sanciones pecuniarias y garantias a que
hubiere lugar, para lo cual el Supervisor dara aviso oportuno a la gobernacion, sobre la ocurfencia de hechos
constitutivos de mora o incumplimiento. v

5. Pagaral CONTRATISTA en la forma pactada y con sujecion a las disponibilidades presupuestales y de PAC previstas
para el efecto.

6. Tramitar diligentemente las apropiaciones presupuestales que requiera para solventar las prestaciones patrimoniales

' que hayan surgido a su cargo como consecuencia de la suscripcion del contrato.

7. Solicitar y recibir informacion técnica respecto del bien o servicio y demas del CONTRATISTA en desarrollo del objeto
del contractual.

3. LA MODALIDAD DE SELECCION DEL CONTRATISTA Y SU JUSTIFICACION,
INCLUYENDO LOS FUNDAMENTOS JURIDICOS

(Numeral 3 ARTICULO 2.2.1.1.2.1.1. del Decreto 1082 de 2015)

Se debera llevar a cabo el proceso de contratacion directa

/
Que el presente Contrato Interadministrativo se realizara bajo la modalidad descritaen la ley 1150 de 2007. Articulo 27 Numeral
4 literal c) el cual reza lo siguiente:

"4 Contratacién directa. La modalidad de seleccion de contratacion directa, solamente procedera en los siguientes casos:

()

¢) Modificado por el art. 92, Ley 1474 de 2011, Modificado por el art. 95, Ley 1474 de 2011. Contratos interadministrativos,
siempre que las obligaciones derivadas de los mismos tengan relacion directa con el objeto de la entidad ejecutora sefialado
en la ley 0 en sus reglamentos. Se exceptuan los contratos de obra, suministro, encargo fiduciario y fiducia plblica cuando

las instituciones de educacion superior publicas sean las ejecutoras. Estos contratos podran ser ejecutados por las mismas,
'. siempre que participen en procesos de licitacion publica o de seleccion abreviada de acuerdo con lo dispuesto en los
numerales 1y 2 del presente articulo. (...)

Que en el mismo sentido consagra el Decreto 1082 de 2015, en el Articulo 2.2.1.2.1.4.4: Convenios o contratos
interadministrativos. La modalidad de seleccion para la contratacion entre Entidades Estatales es |a contratacion directa; y en
consecuencia, le es aplicable lo establecido en el articulo 2.2.1.2.1.4.4 del presente decreto.

4, VALOR ESTIMADO DEL CONTRATO Y LA JUSTIFICACION DEL MISMO.
(Numeral 4 ARTICULO 2.2.1.1.2.1.1. del Decreto 1082 de 2015)
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4.1 Valor Estimado: SETENTA Y CINCO MILLONES DE PESQS ($75.000.000) M/CTE. /

4.2 Justificacion del Valor Estimado: Es de considerar que dada la modalidad de contratacion directa y al no requerir
i “previamente varias ofertas, se analizo el promedio de contratos realizados con objeto similar realizados dentro de la entidad
para la realizacién de este tipo de actividad, ademas dada la naturaleza del contrato a celebrar, la idoneidad y experiencia de
la entidad a contratar.

5. LOS CRITERIOS PARA SELECCIONAR LA OFERTA MAS FAVORABLE.
(Numeral 5. ARTICULO 2.2.1.1.2.1.1. del Decreto 1082 de 2015)

Los criterios esenciales para determinar quién sera la E.S.E requerida para la ejecucion del objeto del presente contrato, sera
aquella que de manera previa se haya presentado para viabilizar el proyecto denominado “Fortalecimiento y
Transversalizacion para la Inclusion en Salud de los Pueblos, Comunidades y Poblacion Vulnerable en el Departamento Del
Tolima.”, ante la direccion competente, Proyecto debidamente viabilizado por la Secretaria de Planeacion Prospectiva y Tic
con codlgo SSEP| 2024-73000-0104&€ Diciembre de 2024., que ademés la necesidad la haya soportado de tal manera que
ratifique la intencion de impactar de manera pgsitiva en la poblacion a su cargo y las deficiencias que ha onglnado Ia necesndad
en mencion. S :

La E.S.E sera el garante de la ejecucion dé {ds/actividades contractuales y que para efectos del presente é{itg.gé: aelno?mlnara
EJECUTOR.
La Entidad territorial, Gobemacion del Tolima tiene como factor determinante:
e E.S.E ubicada en el area de influencia del Departamento del Tolima
e E.S.E con capacidad de respuesta: cic wta v al no requerir ||
» Viabilidad de proyecto por el ente territorial. dentro de la entidad

1y pyppriencia do b
g T g {

6. EL ANALISIS DEL RIESGO Y LA FORMA DE MITIGARLO.
(Numeral 6 ARTICULO 2.2.1.1.2.1.1. del Decreto 1082 de 2015)

La politica para el manejo del riesgo contraqt al del Estado para los diferentes procesos, consagra como principio rector, que |
estos corresponden a las Entidades Estatales, 'las cuales deben asumir sus propios riesgos por su caracter publico y el objeto
social para el que fueron creadas o autorlzadas y:alos contratistas, aquellos riesgos determinados por el objeto:quelpersiguer: |
en el cumplimiento de su actividad; siendo:entonces la asignacion adecuada una herramienta que mmm'nza*el costorde la
mitigacion del riesgo, logrando asignar cada riesgo a la parte que mejor lo controla: : Departamento el
BrOVEGH n r’:(::rzefhv vy L)
. * Riesgo Previsible: Son los posibles hechos /0 circunstancias que por la naturaleza de la actividad a ejecutar es factible su
ocurrencia. Lo R, Ll ned
* Riesgo Imprevisible: Son aquellos hechos o circunstancias donde no es factible su prevision, es decir el aconteCImle nto de
su ocurrencia, tales como desastres naturales, actos terroristas, guerra o eventos que alteren el orden publicos:# (477 R

[TIPIFICACION DEL RIESGO | RIESGO DE CARACTER JURIDICO |
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Estimacion clel riesgo:

En la ejecucion del contrato puede presentarse la modificacion alguna de los regimenes
juridicos a los que se encuentra sujeto el contrato, modificaciones que son de obligatorio
cumplimiento y que no dependen de la voluntad de la entidad, Sin embargo, pueden
afectar el equilibrio econémico del contrato.

Asignacion del riesgo

CONTRATISTA

Mecanismo de cobertura

Se llevara a cabo una permanente vigilancia de los cambios normativos que afecten la
ejecucion del contrato y se aplicaran las normas de obligatorio cumplimiento a que haya
lugar.

Justificacion:

Todo cambio o modificacion en los regimenes descritos anteriormente que afecten el
contrato o las condiciones pactadas en él, son de obligatorio cumplimiento, sin que
medie negociacion alguna con el CONTRATISTA, toda vez que el hospital no tiene
facultad para transar apartes normativos.

TIPIFICACION DEL RIESGO

RIESGO TRIBUTARIO

Estimacién del riesgo:

El contratista al momento de presentar su propuesta debera incluir los de que todos
aquellos tributos, tasas o contribuciones que se generen antes de la presentacion de la
oferta quedan incluidos en la misma.

Asignacion del riesgo:

CONTRATISTA

Mecanismo de cobertura

En la minuta del contrato a suscribirse por la partes se debera consagrar una clausula
que estipule expresamente que el contratista no podra reclamar ningin mayor valor
como consecuencia de su desconocimiento de la existencia del tributo, tasa o
contribucion generado antes de la presentacion de su oferta.

Justificacion

Los tributos, tasas y contribuciones que hayan sido aprobados por las respectivas
corporaciones publicas, solo seran asumidos por los contratistas si dicha aprobacion se
surtio con anterioridad a la presentacion de la oferta y ellos no podran con posterioridad
demandar un posible desequilibrio economico del contrato, por cuanto tienen la carga
de haber conocido de su existencia al momento de formular su propuesta.

Sélo si el tributo, tasa o contribucion se aprueba por la respectiva corporacién publica
con posterioridad a la presentacion de la oferta, seria la entidad estatal en virtud del
principio de solidaridad constitucional que repararia hasta el punto de no perdida al
contratista en aplicacion del numeral 1° del articulo 5° de la ley 80 de 1993.

TIPIFICACION DEL RIESGO

RIESGO FINANCIERO

Estimacion del riesgo

Devaluacién del peso colombiano. Debido a las reglas de la economia, el peso
colombiano sufre la pérdida de su poder adquisitivo, se advierte que los proponentes al

momento de la elaboracion de la oferta econdmica deben realizar los calculos 4

incluyendo la pérdida del poder adquisitivo o el fenémeno de devaluacion del peso
colombiano, teniendo en cuenta que al momento de presentar la oferta el contratista
asume este fenomeno y durante la ejecucion del contrato no podré presentar
reclamaciones sobre este concepto.

Asignacion del riesgo

CONTRATISTA

Mecanismo de cobertura

En la matriz de riesgo se advierte que la devaluacion del peso es una contingencia
estudiada por el contratista al momento de la elaboracion de la oferta, por lo tanto, la
entidad no reconocera suma alguna derivada de la pérdida del poder adquisitivo de la

propuesta presentada por el contratista.
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Si bien la devaluacion del peso colombiano es una constante que se ocasiona de
manera mensual y asi lo certifica el DANE, el contratista debe realizar su analisis
financiero a fin de determinar como conserva el valor de su oferta sin que se deprecie,
Justificacion de tal manera que cuando presente su propuesta al Estado, ya incluya esta variable.
De igual manera le permite hacer propuestas sacrificando este componente con el fin
de que le adjudique el contrato y de esta manera asumiendo el riesgo devaluativo del
peso.

TIPIFICACION DEL RIESGO | RIESGO DE CARACTER OPERACIONALES

Incumplimiento de cualquiera de las obligaciones del contrato (parcial o total) por parte

Eatimactondal.nesge: del contratista, Contagio de COVID19 del personal involucrado en el proceso

Asignacion del riesgo CONTRATISTA
Mediante la supervision hacer los requerimientos que permitan el cumplimiento de las
Mecanismo de cobertura obligaciones, Realizar todos los controles y observar estricto seguimiento de las normas
de bioseguridad.

7. LAS GARANTIAS QUE LA ENTIDAD ESTATAL CONTEMPLA EXIGIR EN EL PROCESO DE CONTRATACION
Articulo 2.2.1.2.1.4.5 del Decreto 1082 de 2015

Para garantizar las obligaciones surgidas con ocasion del proceso de seleccion y del contrato a celebrar
los amparos que deben solicitarse al proveedor o contratista, de acuerdo con el objeto del contrato a
ejecutar son los siguientes

COBERTURA COBERTURA ‘

DEL RIESGO EXIGIBLE S| | NO | CUANTIA VIGENCIA
Cumplimiento general X Diez (10%) por ciento del valor Duracion del contrato ¥
del contrato total del contrato seis meses mas
Saelztnaosi, — X Cinco por ciento (5%) del valor Duracion del contrato y‘f
prleainE total del contrato tres afios mas.
indemnizaciones

8. LA INDICACION SI EL PROCESO DE CONTRATACION ESTA COBIJADO POR UN ACUERDO COMERCIAL.
(Numeral 8. ARTICULO 2.2.1.1.2.1.1. del Decreto 1082 de 2015)

Conforme a lo sefialado en el numeral 1.2.3 (Exclusiones de aplicabilidad y excepciones) del “Manual explicativo de los
capitulos de contratacion publica de los Acuerdos Comerciales negociados por Colombia para entidades
contratantes” expedido por el Departamento Nacional de Planeacion y el Ministerio de Comercio, Industria y Turismo.

“Todos los contratos realizados mediante la modalidad de contratacion directa estipuladas en la Ley 1150 de 2007 no les
aplican las obligaciones de los acuerdos internacionales, y por lo tanto no se requiere establecer si estan 0 no cubiertogpor
dichas acuerdos.”

Asi mismo la guia de Colombia Compra Eficiente “Manual para el manejo de los acuerdos comerciales en proceso de
contratacion” establece:
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‘Las Entidades Estatales que adelantan sus Procesos de Contratacion con las Leyes 80 de 1993 y 1150 de 2007 no deben

hacer este analisis en las modalidades de seleccion de contratacion directa y de minima cuantia’.
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Ordenadora del Gasto

. Supervisor
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asesor )"
, , ; ; ; Secretaria de Salud
Aprobado por: | Ingrid Katherine Rengifo Hernandez Departamental W 3
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Revisado por: | Joan Camilo Castellanos Reyes Asesor Juridico SST \}é
AN N

Elaborado por: | Jasbleidy Arias Bravo Supervisor Al

Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el presente documento y lo encontramos 3justado“a las normas y

disposiciones legales vigentes y por lo tanto, bajo nuestra propia responsabilidad, lo presentamos para la firma de los | /
responsables. Y
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ASUNTO: Solicitud suscripcidn CONTRATEINTERADMINISTRATHAS———

Objeto: ‘CELEBRAR CONTRATO INTERADMINISTRATIVO CON EL HOSPITAL NUESTRA SENORA DE
LOURDES EMPRESA SOCIAL DEL ESTADOQ DE ATACO - TOLIMA PARA APOYAR LA GESTION INTEGRAL EN
SALUD A LA POBLACION VICTIMA DEL CONFLICTO ARMADO CON EL FIN DE REALIZAR ARTICULACION P
INTERSECTORIAL, EDUCACION PARA LA SALUD, FORMANDO EN EL PROTOCOLO DE ATENCION A
VICTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO EN MUNICIPIOS SELECCIONADQS DEL DEPARTAMENTO DEL TOLIMA

EN DESARROLLO DEL PROYECTO "FORTALECIMIENTO Y TRANSVERSALIZACION PARA LA INCLUSION EN
SALUD DE LOS PUEBLOS, COMUNIDADES Y POBLACION VULNERABLE EN EL DEPARTAMENTO DEL
TOLIMA."

Valor: SETENTA Y CINCO MILLONES DE PESOS ($76.000.000) M/CTE'/

Plazo de ejecucién: DOSCIENTOS DIEZ (210) DIAS CALENDARIO /

Contratista: HOSPITAL NUESTRA SENORA DE LOURDES EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO DE ATACO -
TOLIMA.

NIT: 890.703.266-9

Responsable del Proceso en la Secretaria: Diego Leonardo Botero Diaz — Abogado Contratista SST

L

Correo Electronico: contratacionsst@saludtolima.gov.co y/
Numero de Celular del Responsable; 3057788763
Codigo PAA; 53-0355
Cordialmente, I )
‘I : iy ¥s 7_'.(" i ) i
INGRID KATH gFO HERNANDEZ t ' LAT ; |
Secretaria de Salud |
Ordenadora del Gasto - Ejecutora ! 2 .M'? nos:
% f ' S Cr~

Proyecto: Diego Leonardo Botero Diaz — Abogado Contra ~ s
Reviso; Joan Camilo Castellanos Reyes - Asesor Juridic: \ C,\.:‘\D&
V/Bno. Erick Mufioz Pértela t\_)g_,
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