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Objeto: Contratar los servicios de gestion de la salud publica y gestion de las 
intervenciones colectivas en el marco del Plan Decenal de Salud Publica, el Plan 

Territorial de Salud, Plan de Accion en Salud para la Vigencia 2025.
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Introduccion1.

La Resolucion 518 de 2015, en su articulo 9 establece los principios del PIC2, asf:

de
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El presente proceso contractual hace parte del Plan de Intervenciones Colectivas 
de Salud Publica del Departamento del Valle del Cauca, de acuerdo a Io dispuesto 
en la normatividad vigente, las intervenciones colectivas son el conjunto de 
intervenciones, procedimientos o actividades para la promocidn de la salud y la 
gestion del riesgo dirigidas a grupos poblacionales a Io largo del curso de la vida, 
que se realizan en los diferentes entornos de desarrollo o ambitos de la vida 
cotidiana tales como el entorno hogar, comunitario, escolar, institucional y laboral, 
definidas con fundamento en la evidencia disponible y en las prioridades de salud 
de cada territorio que permitiran la configuracion de microterritorios o zonas de 
intervencion de los equipos basicos de salud que ejecutaran dichas intervenciones1.

De acuerdo a la Resolucion 0295 de 2023, es responsabilidad de los Departamentos 
formular, ejecutar, monitorear y evaluar el Plan de Salud Publica de Intervenciones 
Colectivas departamental o distrital mediante procesos de participacion social de 
conformidad con Io establecido en el Plan Decenal de Salud Publica, los planes de 
desarrollo nacional, departamental o distrital, asi como, en los planes de vida de los 
pueblos indigenas, los planes de la poblacion Negra, Afrocolombiana, Raizal y 
Palenquera - NARP y de los ROM, las politicas nacionales y Io dispuesto en la 
presente resolucion1.

Ademas de los principios del sistema general de seguridad social en salud 
consagrados en el articulo 153 de la Ley 100 de 1993 modificado por el 
articulo 3° de la Ley 1438 de 2011, la ejecucion y evaluacion del PIC estara 
orientada por los siguientes principios:

9.2. Gratuidad. Las intervenciones colectivas que constituyen el PIC son gratuitas y 
estan dirigidas a la totalidad de la poblacion, independientemente de su estado de

9.1.Estatal: El PIC es dirigido y administrado por el Estado. Su formulacion, 
ejecucion, seguimiento y evaluacion esta a cargo de los departamentos, distritos y 
municipios de acuerdo con las competencias definidas en la normatividad vigente, 
en el marco del plan decenal de salud publica y los planes territoriales de salud, bajo 
los parametros y lineamientos que determine este ministerio.

1 (S/f). Gov.co. Recuperado el 21 de noviembre de 2024, 
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n%20No.%20295%20de%202023.pdf
2 Resolucion 518 de 2015 Ministerio de Salud y Proteccion Social, (s/f). Gov.co. Recuperado el 21 de noviembre de 2024, de 
https://www.alcaldiabogota.gov.co/sisjur/normas/Norma1 .jsp?i=139382
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2. Descripcion de la necesidad
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9.3. Territorialidad. El PIC se rige por los procesos de autonomia y poder local; su 
principal escenario de accion es el territorio-departamento, distrito y municipio. Las 
intervenciones colectivas que constituyen el PIC son definidas por cada entidad 
territorial conforme a la situacion de salud de la poblacion, las expectativas de los 
sujetos en relacion con su propia salud, el contexto territorial, las directrices 
nacionales y atendiendo a Io dispuesto en la presente resolucion.

Teniendo en cuenta Io expuesto, se plantea la contratacion del PIC para la totalidad 
de la poblacion que habita en el Departamento del Valle de Cauca, acatando Io 
dispuesto en la mencionada normatividad, teniendo en cuenta los enfoques 
diferenciales en la ejecucion de las actividades.

De acuerdo a Io descrito en el Analisis de Situacion en Salud ASIS 2023, El Valle 
del Cauca, esta localizado en el suroccidente del pais, en el centre de la region 
pacifico, entre el flanco occidental de la cordillera central y el oceano pacffico, 
ubicado geograficamente en latitud 4° 35' 56.57" y longitud 74° 4' 51.30". Tiene una 
superficie total de 21.195 km2 que representa el 1.9 % del territorio nacional, se 
encuentra dividido en 42 municipios y su capital Santiago de Cali, acoge al 51,4 % 
de su poblacion total. Se extiende por uno de sus extremes sobre la costa del mar 
pacifico, en una extension de 218 kilometros, donde se encuentra ubicado el puerto 
de Buenaventura, el mas importante del pais y una de las zonas economicas 
especiales de exportacion (ZEEE).

El Valle del Cauca limita al norte con los departamentos de Choco en una longitud 
de 979 Km y con el de Risaralda en una longitud de 70 Km. Al sur con el 
departamento del Cauca en una longitud de 200 Km, al oriente con los 
departamentos de Quindio y Tolima en una longitud de 105 Km y 108 Km 
respectivamente. Al occidente por el Oceano Pacifico en una longitud de 218 Km. 
El Departamento tiene una extension de 21.195 Km2 que constituye el 1.95 % del 
territorio nacional y su temperatura promedio oscila entre un minimo de 19° C y un 
maximo de 34° C y una temperatura media de 26° C.
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aseguramiento. Su ejecucion no esta sujeta a procesos de afiliacion, periodos 
minimos de cotizacion, copagos, cuotas moderadoras o cuotas de recuperacion.
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IndlgenaMUNICIPtO Total

1,898,512Cali 2.240.018 105 383 253 329.28411,481

5.100 39.533Cali 45.081 440 6 11

Call 2.285.099 389 254 334.384 1.938.045Total 11.921 106

130 10.803Alcald 11.202 268 0 01

3.642Alcali 3.727 0 0 4144 0

171 14.4450Al cate Total 14.929 312 0 1

11.433 6.850Andaluda 0 3 118.290 3

2.2980 2.466Andalucia 4.764 0 0 0

3 13899 9.148Andalucia Total 23.054 3 0 1

11,2060 16711.427 53 0 1Ansermanuevo

0 26 6.7536.972 193 0 0Ansermanuevo

17.9590 193Total 18.399 246 0 1Ansermanuevo

3.0620 0 343.106 10 0Argelia

30 2.1020 02.452 320 0Argelia

5.1640 640 0Total 5.558 330Argelia

70 5.0820Bolivar 5.153 0 01

35 9.4220Bolivar 11.343 1.886 0 0

14.5040 1051.887 0 0Bolivar Total 16.496

218.738 32.90212 46 23252.114 393Buenaventura

62.592 3.603255 1672.530 6.289Buenaventura

36.50548 281.33017 62324.644 6.682TotalBuenaventura

1.567 113.39302 5115.035 68

17,4151.379078 0 018.672

2.946 130.8085 02133.907 146Total

270 13.8060 0 114.083 6Bugalagrande

156 11.41700552 012.125Bugalagrande

426 25.2230 0 126.208 558TotalBugalagrande

24.4902813 0024.798 24Caicedonia

155 4.52700165 14.848Caicedonia

2025, defebrero deel 27 de(s/f). Gov.co. Recuperado
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Etnico-Racial, 2025 3

3 DANE - Proyecciones de poblacibn.
https://www.dane.gov.co/index.php/estadisticas-por-tema/demografia-y-poblacion/proyecciones-de-poblacion

https://www.dane.gov.co/index.php/estadisticas-por-tema/demografia-y-poblacion/proyecciones-de-poblacion
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IndlgenaMUNICIPIO Total

436 29.017Caicedonia 29.646 189 3 0Total 1

207 12.4780 0Callma 12.742 56 1

6.4580 129Callma 6.719 132 0 0

18.9360 33619.461 188 0Callma Total 1

6.449 20.2476 0Candelaria 26.900 195 3

15.436 51.517Candelaria 67.302 342 4 2 1

71.7648 21.885Candelaria Total 94.202 537 7 1

6 3.297 135.188Cartago 138.905 406 4 4

Cartago 4.617 10 48 4.5590 0 0

16 3.345 139.747Cartago Total 143.522 406 4 4

0 905 11.824Oagua 12.791 62 0 0

3 8.590 27.447Oagua 37.073 1.030 3 0

3 0 3 9.495 39.271Oagua Total 49.864 1.092

El Aguila 2.792 18 0 0 0 21 2.753

El Aguila 6.393 135 0 0 0 50 6.208

El Aguila Total 9.185 153 0 0 0 71 8.961

El Cairo 3.532 0 0 119 3.4076 0

El Cairo 3.527 163 0 0 71 3.2930

El Cairo Total 7.059 169 0 0 0 190 6.700

El Cerrito 37.711 77 3 0 9.041 28.5891

El Cerrito 20.331 67 0 15.2820 0 4.982

E) Cerrito Total 58.042 144 1 3 0 14.023 43.871

El Oovio 5.955 32 0 0 0 47 5.876

El Oovio 3.291 837 0 0 1 8 2.445

El Oovio Total 9.246 869 0 0 55 8.3211

Florida 41.679 159 0 2 1 2.911 38.606

Florida 16.887 5.149 0 0 0 2.886 8.852

Florida Total 58.566 5.308 0 2 1 5.797 47.458

Glnebra 12.071 117 0 01 165 11.788

Glnebra 13.115 202 0 0 0 105 12.808

Glnebra 25.188 319 0 0 270 24.5961

Guacari 22.649 53 0 1 2 6.622 15.971

Guacari 12.965 19 0 0 0 4.518 8.428

Guacari 35.614 72 0 21 11.140 24.399
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36,452 106.066978 9 23 4Jamundi 143.534

14.317 22.6121.472 3 3 1Jamundl 38.408

5 50.769 128.6802.450 12 26Jamundl Tola! 181.942

3.5700 9019 0 0La CumDra 3.679

0 233 13.36813.718 116 0 1La Cumbre

323 16.938017.397 135 0 1la Cumbre Total

27.8772042 2 1La Unidn 28.177 91

6.551510La Unidn 6.611 5 0 4

255 34.4286 1la Unibn Total 34.788 96 2

99 9.5365 09.640 0 0La Victoria

8 2.8610 02.871 2 0la Victoria

107 12.3975 012,511 2 0La Victoria Total

312 9.3590 09,740 69 0Obando

93 2.6760 0154 0Obando 2.923

405 12.03500 012.663 223Obando

15.712 271.6096 34 11287.721 349Palmira

7,692 64.3620 9 172.167 103Palmira

23.404 335.97143 12452 6359.888Palmira Total

15.201 28.17621143.520 129 1Pradera

5.0757040 2186 05.967Pradera

33.25115.9054315 1 1149.487Pradera Total

127 11.177016 0 111.321Restrepo

5.10913005.275 152 1Restrepo

16.2861400116.596 168 1TotalRestrepo

7.524424047.974 21 1Ricfrio

40 7.9890008.040 11Riofrio

464 15.5130416.014 32 1Riofrio Total

195 29.0300O' 429.258 29Roldanillo

17 8.4310008.548 100Roldanillo

37.46121200 412937.806TotalRoldanillo

8.71151009 08.771San Pedro

28 9.3600037 09.425San Pedro

18.071790 004616.196San Pedro Total

33.50120400033.910 205Sevilla
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MUNICIPIO tndlgenaTotal

9.685Sevilla 9.980 276 0 0 0 19

0 223 43.188Sevilla 43.890 481 0 0

10.3850 202Toro 10.628 40 0 1

15 0 0 71 4.299Toro 4.385 0

15.013 55 0 273 14.684Toro 0 1

Trujillo 5 82 9.7279.838 23 0 1

Trujillo 9.952 710 0 63 9.1790 0

733 5 145 18.906Trujillo 19.790 0 1

TuluA 192.045 9.970 181.835217 1 10 12

Tdu6 41.340 433 0 0 671 40.2351

222.070T<Ju8 233.385 650 10 13 10.6411

Ulloa 2.831 0 0 0 9 2.8211

Ulloa 3.016 2 0 0 0 6 3.008

Ulloa 5.847 3 0 0 0 15 5.829

Versa Iles 4.529 0 0 0 0 18 4.511

Versalles 2.946 134 0 0 0 7 2.805

Versalles 7.475 134 0 0 25 7.3160

Vljes 8.648 5 0 1520 0 8.491

Vijes 4.676 215 0 0 0 52 4.409

Vijes 13.324 220 0 0 0 204 12.900

Yotoco 8.930 49 0 0 0 8.740141

Yoloco 7.536 103 0 0 0 22 7.411

Yotoco 16.466 152 0 0 0 163 16.151

Yumbo 94.799 161 2 2 0 3.323 91.311

Yumbo 14.096 410 0 0 0 322 13.364

Yumbo 108.895 571 2 2 0 3.645 104.675

Zarzal 33.385 60 2 0 3 4.826 28.494

Zarzal 9.887 45 1 0 1 2.251 7.569

Zarzal 43.252 105 3 0 7.0774 36.063
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25.486.0U2.207.788

Actualmente la piramide poblacional que presenta el Valle del Cauca es constrictiva, 
Io que significa que el Departamento se encuentra en transicion demografica, 
pasando de altos a bajos niveles de natalidad y mortalidad, de Io que se infiere una 
mejoria de las condiciones de la poblacion en terminos de necesidades basicas 
satisfechas e indicadores generales de desarrollo que influyen directamente sobre 
la salud de la poblacion del Departamento. Segun las proyecciones DANE, la 
proyeccion poblacional para el ano 2025 es la siguiente5:

El presente proceso contractual tiene como fin ejecutar acciones del Plan de 
Intervenciones Colectivas de Salud Publica del Departamento del Valle del Cauca 
para la vigencia 2025 relacionado con promocion de acciones en el marco de la 
gestion de la salud publica y gestion de las intervenciones colectivas con el fin de 
satisfacer las necesidades en Salud Publica, mediante la ejecucion de actividades 
a las que tienen derecho todos los habitantes del territorio vallecaucano de acuerdo

4 Del valle, G. (s/f). 0BSERVAT0RI0 DE INFORMAClON DE SALUD. Gobemacidn del valle. Recuperado el 27 de febrero 
de 2025, de ttps://www.valledelcauca.gov.co/salud/publicaciones/63350/observatorio-de-informacion-de-salud/

K00 AW

•220 m3

'.I
J

52.215.503
K VMXE KELCMJCA

4.652.512

AREA GEOGRAFICA
_____ Cabecera Municipal_____
Centres Poblados y Rural Disperso

Total

Total Mujeres
2.129.591
315.133

2.444.724

Total
3.995.831
656.681

4.652.512

Total Hombres
1.866.240 
341.548

2.207.788
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La Atencion Primaria en Salud esta centrada en los individuos, las familias y las 
comunidades, se encuentra orientada a establecer condiciones de materializacion 
del goce efectivo del derecho a la salud y la reduccion de inequidades, mediante la 
atencion integral a la salud desde una perspectiva de determinantes sociales y

Segun la Ley 1438 de 2011, la Atencion Primaria en Salud (APS) es la estrategia 
de coordinacion intersectorial que permite la atencion integral e integrada, desde la 
salud publica, la promocion de la salud, la prevencion de la enfermedad, el 
diagnostico, el tratamiento, la rehabilitacion del paciente en todos los niveles de 
complejidad, a fin de garantizar un mayor nivel de bienestar en los usuarios, sin 
perjuicio de las competencias legales de cada uno de los actores del Sistema 
General de Seguridad Social en Salud. Es una estrategia que contempla tres 
componentes integrados e interdependientes: la accion intersectorial / transectorial 
por la salud, la participacion social, comunitaria y ciudadana, y los servicios de 
salud.
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a Io dispuesto en la Resolucion 518 de 2015, en la Resolucion 3280 de 2018 y 
Resolucion 0295 de 2023 y acatando las directrices dadas por el Gobierno Nacional, 
el Ministerio de Salud y Proteccion Social y el Gobierno Departamental en la 
formulacion de las actividades.

Para empezar, las actividades contempladas los proyectos: CONTRIBUCION A 
LA REDUCCION DE LOS FACTORES DE RIESGO DE LA SEXUALIDAD EN 
ADOLESCENTES DEL VALLE DEL CAUCA. FORTALECIMIENTO DE LAS 
INTERVENCIONES DE LOS FACTORES DE RIESGO Y CONDICIONES 
AMBIENTALES PARA LA PREVENCION Y CONTROL ENFERMEDADES 
TRANSMITIDAS POR VECTORES EN EL VALLE DEL CAUCA. CONTRIBUCION 
A UNA MATERNIDAD DESEADA, SALUDABLE Y SEGURA EN EL VALLE DEL 
CAUCA. MEJORAMIENTO DE LOS MODOS, CONDICIONES Y ESTILOS DE 
VIDA SALUDABLES EN LA POBLAClON DEL VALLE DEL CAUCA. 
MEJORAMIENTO DE LA SALUD RELACIONADA CON LAS ENFERMEDADES 
TRANSMISIBLES DE LA POBLAClON DEL VALLE DEL CAUCA. 
MEJORAMIENTO DE LAS CONDICIONES DE SALUD DE LA NINEZ EN EL VALLE 
DEL CAUCA y FORTALECIMIENTO DE LA ATENCION INTEGRAL DE SALUD EN 
EL EJERCICIO DE LA AUTORIDAD SANITARIA EN EL VALLE DEL CAUCA se 
desarrollaran como un espacio de accion sectorial, transectorial y comunitario que 
busca garantizar el disfrute de una vida sana, en las diferentes etapas del ciclo de 
vida, promoviendo modes, condiciones y estilos de vida saludables en los territorios 
cotidianos de las personas, familias y comunidades, asi como el acceso a una 
atencion integrada ante situaciones, condiciones y eventos que afectan la salud de 
las poblaciones, con enfoque diferencial y equidad social, desde una perspectiva de 
desarrollo humano sostenible.
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La Resolucion 518 de 2015 en su articulo 4 describe la “Gestion de la Salud Publica. 
En el marco de Io previsto en el Plan Decenal de Salud Publica, se constituye en un 
proceso dinamico, integral, sistematico y participativo que bajo el liderazgo y 
conduccion de la autoridad sanitaria, esta orientado a que las politicas, planes, 
programas y proyectos de salud publica se realicen de manera efectiva, coordinada 
y organizada, entre los diferentes actores del SGSSS junto con otros sectores del 
Gobierno, de las organizaciones sociales y privadas y la comunidad, con el 
proposito de alcanzar los resultados en salud6.

Se enmarca en el ejercicio de la rectoria y apunta a la generacion de gobernanza 
en salud, con el proposito de que las respuestas sectoriales, intersectoriales y 
comunitarias se desarrollen de manera articulada y orientadas al logro de resultados 
en salud”.

La misma resolucion describe los procesos de Gestion de la Salud Publica asl: 
“Articulo 5. Procesos para la Gestion de la Salud Publica. Para el logro de los 
resultados en salud, las entidades a cargo de la Gestion de la Salud Publica, 
implementaran y fortaleceran los siguientes procesos y aquellos adicionales que 
defina cada actor para garantizar la ejecucion de sus funciones:

5.1. Coordinacion intersectorial para articular esfuerzos y crear sinergias que 
favorezcan la consecucion de objetivos estrategicos; busca evitar o minimizar la 
duplicidad y superposicion de politicas, asegurar prioridades de politica y apuntar a 
la cohesion y coherencia entre ellas, en ultimas, promover una perspectiva holistica 
que supere la mirada sectorial.

5.2. Desarrollo de capacidades para crear, construir y fortalecer capacidades, 
habilidades, actitudes, valores, aptitudes, conocimientos en el Talento Humano en 
salud, asi como las capacidades en las Instituciones del SGSSS, que contribuyan a 
la gestion tecnica, administrativa y financiera de las politicas de salud y proteccion 
social de forma sostenible, orientadas a mejorar la salud de los habitantes del pais.
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5 de Colombia, M. de S. y. P. S. (s/f). Paginas - Atencibn Primaria en Salud. Gov.co. Recuperado el 27 de febrero de 2025, 
de https://www.minsalud.gov.co/salud/Paginas/Atencion-primaria-en-salud.aspx
6 (S/f). Gov.co. Recuperado el 27 de febrero de 2025, de
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/DIJ/resolucion-0518-de-2015.pdf

5.3. Gestion administrativa y financiera para ejecutar de manera optima los recursos 
y las acciones necesarias para el direccionamiento, coordinacion, ejecucion, 
monitoreo y evaluacion de los bienes, servicios, atenciones y/o intervenciones 
contempladas en los planes de cada entidad.

paraiso
•Sldetodos'/jv

economicos.../ hace enfasis en promocion de la salud y se ajusta al contexto 
politico, economico y social del pais5.

https://www.minsalud.gov.co/salud/Paginas/Atencion-primaria-en-salud.aspx
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/DE/DIJ/resolucion-0518-de-2015.pdf
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5.5. Gestion del conocimiento que conduzca a generar informacion y evidencia 
suficiente, pertinente, oportuna confiable y asequible para tomar decisiones en 
salud, a traves de la disponibilidad e integracion de las fuentes de informacion y 
la investigacion en salud publica.

5.6. Gestion de insumos de interes en salud publica para garantizar a la poblacion 
del territorio nacional que presenta eventos de interes en salud publica los 
medicamentos, biologicos. reactivos de laboratorio, insecticidas, equipos y otros 
insumos para el control de riesgos, bajo principios de calidad y pertinencia.

5.7. Gestion del talento humano para garantizar la disponibilidad, suficiencia y 
pertinencia del talento humano con capacidades necesarias para la implementation 
de politicas, planes y proyectos de salud publica.

5.8. Gestion de las intervenciones colectivas con el proposito de implementar, 
monitorear y evaluar las intervenciones colectivas de promotion de la salud y 
gestion del riesgo, dirigidas a grupos poblacionales a Io largo del curso de la vida, 
conforme a los atributos de calidad definidos para las mismas.

5.9. Gestion de la prestation de servicios individuates para mejorar la calidad de la 
prestacion de servicios de salud, el acceso y el uso de los recursos en salud, a fin 
de lograr la atencion en salud efectiva e integral de la poblacion colombiana, que 
incluye la deteccion temprana, proteccion especifica, recuperation de la salud, 
rehabilitation del daho y atencion paliativa.

5.10. Participation Social con el objetivo de lograr que la ciudadanfa y comunidades 
incidan en las decisiones publicas que afectan la salud, aportando a la consecution 
de los objetivos estrategicos del PDSP y aumentando la capacidad de gobernanza 
en salud, mediante el ejercicio de la participacion, la interaccion social y la 
concertacion de voluntades para el logro del bienestar colectivo.

5.11. Planeacion integral en salud, cuyo proposito es formular, implementar, 
desarrollar, monitorear y evaluar el Plan Territorial de Salud, como instrumento 
estrategico de la politica en salud territorial.

Este proceso parte del enfoque de derechos, del diagnostico de las necesidades y 
aspiraciones de las comunidades para procurar soluciones publicas y organizarse 
para aportar a la gestion de su materialization. Su efectividad esta dada por las 
posibilidades para la organization de la ciudadanfa.

Ml#/ 
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5.4. Gestion del aseguramiento que garantice la gestion del riesgo en salud 
mediante la afiliacion de la poblacion al SGSSS, la verification del acceso efectivo 
a servicios de salud de calidad y el logro de resultados en salud.
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La Resolucion 295 de 2023 por la cual se modifican los articulos 3,8, 11, 14, 16, y 
18 de la Resolucion 518 de 2015 en relacion con la gestion de la salud publica, las 
responsabilidades de las entidades territoriales y de los ejecutores del Plan de Salud 
Publica de Intervenciones Colectivas y las condiciones para la ejecucion, en su 
Articulo 1. Establece: Modificar el articulo 3 de la Resolucion 518 de 2015, el cual 
quedara asi7:

3.8 Intervenciones colectivas: Son el conjunto de intervenciones, procedimientos o 
actividades para la promocion de la salud y la gestion del riesgo dirigidas a grupos 
poblacionales a Io largo del curso de la vida, que se realizan en los diferentes 
entornos de desarrollo o ambitos de la vida cotidiana tales como el entorno hogar, 
comunitario, escolar, institucional y laboral, definidas con fundamento en la 
evidencia disponible y en las prioridades de salud de cada territorio que permitiran 
la configuracion de microterritorios o zonas de intervencion de los equipos basicos 
de salud que ejecutaran dichas intervenciones.

Los pilares de la gestion del conocimiento en la OPS son: 
. Acceso equitativo a la informacion para todos;

7 Resolucidn 295 de 2023 Ministerio de Salud y Proteccidn Social, (s/f). Gov.co. Recuperado el 27 de febrero de 2025, de 
https://www.alcaldiabogota.gov.co/sisjur/normas/Nomia1 ,jsp?i=138339
8 Gestion del Conocimiento y acceso a la informacidn en salud. (s/f). Paho.org. Recuperado el 27 de febrero de 2025, de 
https://www.paho.org/es/temas/gestion-conocimiento-acceso-informacion-salud

De acuerdo a Io expuesto y siguiendo los lineamientos dispuestos por la 
normatividad vigente, se plantea el desarrollo de actividades en el presente proceso 
contractual con relacion a la ejecucion de Gestion de la Salud Publica y Plan de 
Intervenciones Colectivas, teniendo en cuenta aspectos relevantes que a 
continuacion se describen:

Para la OPS, la gestion del conocimiento hace referenda a la informacion y los 
conocimientos originados y expresados en documentos o publicaciones cientificas 
y tecnicas, independientemente de su formato. Desde los primeros tiempos de la 
Organizacion se ha tornado conciencia de la importancia de la recopilacion, 
conservacion, organizacion y difusion de su memoria8.

Mlf/
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eventos que afecten o puedan afectar la salud de la poblacion de forma sistematica 
y oportuna, con el fin de orientar las politicas y la planificacion en salud publica; 
tomar las decisiones para la prevencion y control de enfermedades y factores de 
riesgo en salud; optimizar el seguimiento y evaluacion de las intervenciones: 
racionalizar y optimizar los recursos disponibles y lograr la efectividad de las 
acciones en esta materia, propendiendo por la proteccidn de la salud individual y 
colectiva.
5.13. Inspection, Vigilancia y Control - IVC con el objetivo de identificar, eliminar o 
minimizar riesgos, danos e impactos negatives para la salud humana por el uso o 
consume de bienes y servicios.

Departamento del
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Los perfiles de paises en tema de Gestion del Conocimiento y Acceso a la 
Informacion en Salud ofrecen informacion tecnica sobre politicas, programas, y 
documentos oficiales; estadisticas y metricas de la produccion cientifica en las 
principales bases de datos bibliograficas y las capacitaciones y talleres realizados 
en determinado periodo. Ademas, brindan informacion sobre como los paises 
manejan el intercambio, uso, produccion y gestion de la informacion y del 
conocimiento en salud, incluyendo las redes nacionales institucionales y presencia 
del pais en las redes sociales. Los datos incluidos en estos perfiles son el resultado 
del permanente relevamiento de la cooperacibn tecnica que la Organizacibn 
Panamericana de la Salud realiza con sus Eslados Miembros en la Region de las 
Americas.

De acuerdo a esto, el Perfil en Gestion del Conocimiento y Acceso a la Informacion 
en Salud en las Americas para Colombia se describe a continuacibn:

• Multilinguismo;
• Generacibn de evidencia;
• Buenas practicas y lecciones aprendidas;
• Fortalecer las redes y el intercambio de conocimiento;
• Acceso abierto y ciencia abierta;
• Fortalecimiento del desarrollo de capacidades;
• Reduccibn de la brecha digital;
• Apoyo a la generacibn y organizacibn de nuevos conocimientos.
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Para el Gobierno Departamental en cabeza de la Secretaria Departamental de 
Salud la gestion del conocimiento es relevante, por ello hasta el ano 2025 se han 
realizado once (11) Encuentros Internacionales de Salud Publica, diez (10) 
Simposios Colombianos de Vigilancia en Salud Publica y nueve (9) Encuentros de 
Universidades, contando con la participacion de actores del sistema, invitados 
internacionales que por sus meritos en este proceso son convocados a compartir 
sus conocimientos.
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Adicionalmente, se plantea la implementar actividades de tamizaje para la deteccion 
oportuna de virus del papiloma humane en mujeres de los municipios del 
departamento del Valle del Cauca, en el marco de la estrategia de APS.

Para la presente vigencia, se plantea el desarrollo del decimosegundo (12) 
Encuentro Internacional de Salud Publica, decimoprimer (11) Simposio Colombiano 
de Vigilancia en Salud Publica y decimo (10) Encuentro de Universidades en el 
marco de la prevencion de Enfermedades Cronicas No Transmisibles.

La atencion primaria de salud orienta sus estructuras y funciones hacia los valores 
de la equidad y la solidaridad social, y el derecho de todo ser humano a gozar del 
grado maximo de salud que se pueda log rar sin distincion de raza, religion, ideologia 
politica o condicidn economica o social. Los principios que se requieren para 
mantener un sistema de esta naturaleza son la capacidad para responder equitativa 
y eficientemente a las necesidades sanitarias de los ciudadanos, incluida la 
capacidad de vigilar el avance para el mejoramiento y la renovacion continuos; la 
responsabilidad y obligacion de los gobiernos de rendir cuentas; la sostenibilidad; la
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La APS es un enfoque de la salud que incluye a toda la sociedad y que tiene por 
objeto garantizar el mayor nivel posible de salud y bienestar y su distribucion 
equitativa mediante la atencion centrada en las necesidades de la gente tan pronto 
como sea posible a Io largo del proceso continue que va desde la promocion de la 
salud y la prevencion de enfermedades hasta el tratamiento, la rehabilitacion y los 
cuidados paliativos, y tan proximo como sea posible del entorno cotidiano de las 
personas». OMS y UNICEF. A vision for primary health care in the 21st century: 
Towards UHC and the SDGs9.

Mediante trabajo de busqueda activa comunitaria, se logro abordar a 82.178 
personas en los 40 municipios y los 2 Distritos del Valle del Cauca, como se 
describe:

9 Atencidn primaria de salud. (s/f). Who.int. Recuperado el 27 de febrero de 2025, de https://www.who.int/es/news-room/fact- 
sheets/detail/primary*health-care
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participation; la orientation hacia las normas mas elevadas de calidad y seguridad;
y la puesta en practica de intervenciones intersectoriales.
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En el aho 2024, la Entidad Territorial realizo trabajo de caracterizacion a partir del 
comportamiento de algunos indicadores de interes en salud publica, en el marco del 
Plan de Intervenciones Colectivas y de la estrategia de Atencion Primaria en Salud, 
esto posterior a analisis que genero preocupaciones que son mencionadas a 
continuation:
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En Colombia, se reporta que la tasa de embarazo en adolescentes es de 
aproximadamente 66.6 porcada 1,000 mujeres de 15 a 19 anos, segun el Ministerio 
de Salud. Estos dates Haman la atencion y requieren la implementacion de acciones 
para su gestion, ya que los embarazos tempranos estan asociados a riesgos 
elevados de complicaciones de salud, asi como a la interrupcion de la educacion y 
a limitaciones en el acceso a oportunidades laborales. Por Io tanto, es imperative 
que las entidades territoriales implementen estrategias efectivas que garanticen el 
acceso a informacion y servicios de salud sexual y reproductiva.

De acuerdo con un estudio de la Universidad de los Andes, el 60% de los 
adolescentes encuestados no cuenta con informacion suficiente sobre metodos 
anticonceptivos, Io que subraya la necesidad de fortalecer la educacion sexual 
integral en las instituciones educativas y comunidades del Valle del Cauca. Esto 
contribuira no solo a disminuir las tasas de embarazo adolescente, sino tambien a 
promover relaciones interpersonales saludables y responsables.

Las enfermedades transmisibles no solo afectan la salud de la poblacion, sino que 
tambien tienen un impacto negative en la economia local. Segun el Ministerio de 
Salud, el costo promedio del tratamiento de enfermedades transmisibles puede 
alcanzar hasta el 10% del presupuesto de salud de una entidad territorial.

La carga de estas enfermedades en terminos de perdida de dias laborales y 
productividad es significativa, afectando el ingreso familiar y la calidad de vida de 
los habitantes.

En el Valle del Cauca, la tasa de incidencia de tuberculosis es de aproximadamente 
38 por cada 100,000 habitantes, Io que supera el promedio nacional de 25 por 
100,000.

Por su parte, la implementacion de procesos de gestion de salud publica en el Valle 
del Cauca, en el marco de las enfermedades transmisibles, es fundamental debido 
a la prevalencia y el impacto que estas tienen en la poblacion. Segun el 
Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE), el Valle del Cauca 
reporto en 2022 una tasa de incidencia de enfermedades transmisibles que supera 
la media nacional, evidenciada en el aumento de casos de dengue, sarampion y 
tuberculosis.
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La prevencion de embarazos en adolescentes y la promocion de la salud sexual y 
reproductiva son aspectos criticos en la gestion de la salud publica. Segun la 
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), mas de 16 millones de adolescentes, 
entre 15 y 19 ahos, dan a luz cada ano, Io que representa cerca del 11% del total 
de nacimientos a nivel mundial. Esta tendencia no solo tiene implicaciones para el 
bienestar fisico y emocional de las jovenes, sino que tambien afecta la economia y 
el desarrollo social de las comunidades.
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Con respecto a Io anterior, las necesidades que se pretenden satisfacer con la 
contratacion son las de garantizar y materializar el derecho de la poblacion 
colombiana a vivir libre de enfermedades, con la posibilidad de ejercer sus derechos 
sexuales y reproductivos, procurando aspectos que garanticen la maternidad 
segura, con herramientas para prevenir la aparicion de enfermedades cronicas no 
transmisibles, prevencion de enfermedades transmisibles, con acciones que 
favorezcan la salud infantil, en todas las etapas del ciclo de vida y en los territorios 
cotidianos, con enfoque diferencial y de equidad, mediante la transformacion de los 
determinantes sociales de la salud, teniendo en cuenta las recomendaciones dadas 
por el Ministerio de Salud y Proteccion Social
La implementacion de procesos de gestion de la salud publica en el Valle del Cauca, 
orientados hacia una maternidad segura y la salud sexual y reproductiva, es 
esencial, considerando el contexto epidemioldgico y social actual. Segun los datos 
mas recientes de 2024, se evidencian varias preocupaciones que justifican esta 
intervencion.

La Encuesta Nacional de Demografia y Salud (ENDS) reporta que el 35% de las 
mujeres en edad reproductiva no tiene acceso a servicios de salud sexual y 
reproductiva adecuados, Io que aumenta el riesgo de complicaciones durante el 
embarazo.

En el Valle del Cauca, se registran altas tasas de embarazo adolescente, con un 
22% de las adolescentes entre 15 y 19 anos reportando haber estado embarazadas 
al menos una vez, Io que implica riesgos significativos para la salud fisica y mental 
de estas jovenes

La mortalidad materna en el departamento ha alcanzado cifras alarmantes, 
superando los 90 por 100,000 nacidos vivos, requiriendo una atencion urgente a las 
condiciones de salud y acceso a servicios.

El costo promedio del tratamiento de complicaciones durante el embarazo y el parto 
puede exceder el 15% del gasto publico en salud en el departamento. Esto 
representa una carga economica que puede prevenirse mediante la educacion y el 
acceso a atencion adecuada.
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En 2024, la tasa de mortalidad materna en Colombia se mantiene en 
aproximadamente 80 por 100,000 nacidos vivos, un desafio significativo para 
asegurar la salud de las mujeres durante el embarazo y el parto.
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Orientar a los actores de la salud publica local en la implementacion de estrategias 
de prevencion y control que incluyan la educacion comunitaria, la vigilancia 
epidemiologica y el fortalecimiento de la red de servicios de salud. Realizar 
campanas de inmunizacion y promocion de la salud que aborden especificamente 
las enfermedades mas prevalentes en el departamento.
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Definiciones

Orientar a los gestantes y a la poblacion en general sobre la importancia de la 
atencion prenatal, el parto seguro y el cuidado postnatal para la salud de las madres 
y los bebes.

Fortalecer los servicios de salud sexual y reproductiva, garantizando el acceso a 
metodos anticonceptivos, educacion sexual integral y atencion a ETS. Implementar 
campahas de sensibilization en comunidades sobre la importancia de la maternidad 
segura y la prevention de embarazos no deseados.

El objeto esta clasificado segun la UNSPSC (Codigo Estandar de Productos y 
Servicios de Naciones Unidas) de la siguiente manera:

85 
Servicios de 

Salud

85 
Servicios de 

Salud

85 
Servicios de 

Salud

06 
Servicios de prevencidn o 

control de cancer o leucemia

14 
Servicios de prevencidn o 

control de enfermedades de 
la nifiez^

F 
Servicios

F 
Servicios

F 
Servicios

F 
Servicios

Plan de Intervenciones Colectivas
Semana Epidemiologica
Virus de Inmunodeficiencia Humana

PIC
se”

Segmento

Servicios de 
Salud

Producto

Administration de salud 
________ publica________  

07 
Servicios de prevencidn o 

control de enfermedades de 
transmisidn sexual
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Clase

Servicios de 
Administration de Salud 

15 
Prevencidn y control de 

enfermedades 
contagiosas

16 
Prevention y control de 

enfermedades no 
_____contagiosas

16 
Prevencidn y control de 

enfermedades no 
contagiosas

Familia __

Servicios Integrals 
de Salud 

11 
Prevencidn y 

control de 
enfermedades 

11 
Prevention y 

control de 
enfermedades 

11 
Prevencidn y 

control de 
enfermedades

^^•parafso 
de todos 
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La falta de atencion en salud sexual y reproductiva puede dar lugar a un aumento 
en los casos de infecciones de transmisidn sexual (ITS), de sifilis en ascenso.

De acuerdo al Banco de la Republica la actividad econdmica estd dividida en 
sectores econdmicos. Cada sector se refiere a una parte de la actividad econdmica 
cuyos elementos tienen caracteristicas comunes, guardan una unidad y se
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Teniendo en cuenta la clasificacion sectorial del DANE, estos sectores se 
encuentran clasificados de la siguiente manera:

Sector Secundario o sector Industrial: Comprende todas las actividades 
econdmicas de un pais relacionadas con la transformacion industrial de los 
alimentos y otros tipos de bienes o mercancias, los cuales se utilizan como base 
para la fabricacion de nuevos productos. Se divide en dos sub-sectores industrial 
extractive e industrial de transformacion.

Sector terciario o sector de servicios: 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 sector terciario o de servicios, corresponde al sector economico del presente 
objeto a contratar, el cual involucra a todas las actividades economicas que no 
producen bienes materiales, sino que proveen servicios para satisfacer las 
necesidades que demande la entidad para dar cumplimiento con los requerimientos 
que se generen en el desarrollo de la mision institucional.

GOBERNACION yi 
Departamento del m 
Valle del Cauca y

Secretaria de Salud '

Sector Primario o sector agropecuario: 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 
silviculture, la caza y la pesca. No se incluyen dentro de este sector a la mineria y a 
la extraccion de petroleo, las cuales se consideran parte del sector industrial.

En Colombia, el sector salud cuenta con diversas agremiaciones y asociaciones que_ 
representan y apoyan a los profesionales, instituciones y empresas relacionadas 
con la salud. A continuacion, se presenta un listado de algunas de_estas 
brganizaciones, junto con una breve descripci6n ytsus dates de^contacto:

I'^Asociacion Colombiana de Empresas de”Mediciria’Integral"(ACEMI)? 
Gremio que agrupa a las principals EPS del pais, enfocandose.enja 
promocion de la salud y la prevencion de enfermedades.  

■ Asociacidn Colombiana de Empresas Sociales del Estado y Hospitales 
Publicos (ACESl): Representa a las empresas sociales del Estado y 
hospitales publicos, buscando fortaleceriel sistema hospitalario publico en 
Colombia.    _______ ________ 

I ' Asociacion Colombiana de Facultades de Medicina (ASCOFAME): Agrupa 
a las facultades de medicina del pais, promoviendpja_excelencia 
academica y, la formacidn medica de.calidad.

pcraiso 
7/4 de todos

diferencian de otras agrupaciones. Su division se realiza de acuerdo a los procesos 
de produccion que ocurren al interior de cada uno de ellos.
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•__Estas organizaciones desempenan un papel fundamental en el
fortalecimiento del sistema de salud colombiano, apoyando a sus 
miembros y contribuyendo al desarrollo y.mejora continua de los servicios 
be salud en el pais!

Descripcion actividades economicas (Codigo CIIU)

%%!// 
paraiso 
de todos
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» 1 Asociacion Colombiana de Hospitales y Clinicas (ACHC): Gremio que 
reiine a hospitales y clinicas, tanto publicos como privados, con el objetivd 
be mejorar la calidad y eficiencia en la prestacion de servicios de salud!_^

■ Asociacion Colombiana de Psiquiatria (ACP): Entidad que congrega a los
profesionales de la psiquiatria en Colombia, promoviendoja salud mental 
y el desarrollo de la especialidad en el pais!  

*2 Coleqio Colombiano de Psicologos (COLPSIC): Organizacion que 
representa a los psicologos enJDolombia, velando,poi\el ejercicio.etico.y 
profesional de la psicologia. _ _ ___ ,

> Asociacion Colombiana de Facultades de Enfermeria (ACOFAEN^ 
Agrupa a las facultades de enfermeria del pais, impulsando la formacion 
de profesionales en esta area_y_contribuyendojali_desarrollo_de_la 
_'enfermeria en Colombia. 

■“I. Asociacion Colombiana de Salud Publica: Entidad que orienta y fortalece 
procesos de dialogo, gestion del conocimiento, empoderamiento! 
formacion de capacidades e incidencia en la salud publica colombiana.

; Asociacion Medica Sindical Colombiana (ASMEDAS): Sindicato que 
agrupa a medicos en Colombia, defendiendo_sus derechosjaborales^y 

__'promoviendo mejoras en el sistema de salud!  
•Z>sociaci6n Nacional de Servidores Publicos de Entidades de la Seguridad 

Social Integral (ASONESS): Representa a los servidores publicos de 
entidades de seguridad social, buscando el bienestar^yja defensa de^us 
’derechos laborales. _________

■ Asociacion Probienestar de la Familia Colombiana (Profamilia): 
Organizacion privada sin animo de lucro que promueve el respeto y el 
ejercicio de los derechos sexuales y reproductivos en ^Colombia, tademas 
be proveer.servicios de salud reproductiva.Joajj
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Las perspectivas para 2025 apuntan a un crecimiento de la economla colombiana 
de 2,9 %, muy proximo a su potencial, y a una convergencia de la inflacion a su 
meta de 3,0 % hacia finales de dicho ano. Con ello se espera dar por terminado uno 
de los periodos mas complejos para la economia colombiana y mas retadores para 
la Junta Directiva del Banco de la Republica.

En febrero de 2025 la variacion anual del IPC fue 5,28%, es decir, 2,46 puntos 
porcentuales menor que la reportada en el mismo periodo del ano anterior, cuando 
fue de 7,74%.

GOBERNACION
Departamento del
Valle del Cauca

Secretaria de Salud

ActividadM de hospttates y ctinicas.'cGn intemaddn^

Comprende los servicios medicos a corto y largo plazo, aclividades de dtagndstico, tratamiento y rehabilitacidn, - 
suministrados a pactenles internos en hospitales o clinicas. Tambien se incluyen Its sanatorlos (preventonos),H 
clinicas de repcso, asilos, institucicnes hospitalarias para enfemws mentales, y centres de rehabilitacicn, queg 
posean un components importante de supervision y vigilancia directa de medicos tituiados, y otras institucionesgl 
sanitarias con servicio de alajarnlento, incluso los hospitaies de bases militares y prisiones, que realizan actividadess 
de atencidn m4dica y tecnko-qutnjrgica como diagnostics, tratamiento, operaciones. anilisis, servicios def 
urgencias, etc. I

Esta class inciuye: f

• las actividades que consisten principalmente en la atencidn de pacientes internes, que se realizan bajo lai 
supervision directa de medicos y abarcan:

• la atencidn odontologica a pacientes internes en hospitaies cuando se presta por profeslonales vinculados a la 
institucidn de internacidn.

• Los servicios de consulta medica ejercida per medicos no vinculados a la insritucidn de internacidn, a pacientes I
internes. Se Incluyen en la clase 8621, •Actividades de la practica medica, sin internacidn*. I

• Las actividades de atencidn odontoldgica para pacientes internes ejercida per odontdlogos no vinculados a lai
institucidn de internacidn. Se Incluyen en la clase 8622, -Actividades de la practica odontoldgica ». I

« Las actividades de transporte en ambulancia. Se Incluyen en la clase 8699, «otras actividades de Atencidn de la I 
salud humana’. I

• Las actividades de instituciones que prestan servicios de atencidn de la salud, con alojamiento, que carecen deg
una supervision directa de medicos tituiados. Se incluyen en la clase 8699, “Otras actividades de atencicn de la I 
salud humana**. y

Variables macroeconomicas

10 DANE (07 de marzo de 2025). indices de precios al consumidor- IPC. https://www.dane.gov.co/index.phpfestadisticas-por- 
tema/precios-y-costos/indice-de-precios-al-consumidor-ipc/ipc-informacion-tecnica

• El servicio de personal medico general y especlalizado y paramedico en: • Servicio de apoyo diagndstico: 
imagenologra (rayos x, ecografia, TAC, RMN, gamagrafia, etc.), laboratorio clinico, endoscopia, patologia etc., 
cuando se prestan a pacientes internes. - Servicio de compiementacicn terapeutica: rehabilitacidn (por terapistas), 
opwmetria, psicologfa. nutrition, fonoaudiclogia, etc., cuando se prestan a pacientes internes. - Servicios de 
urgencias. - Servicios de quirdfanos, servicios de farmacia, servicios de comida a pacientes intemos y otras servicios 
hospitalarios. - Servicios de centres de planificacidn familiar que proporcionan tratamiento medico tales como 
esterilizacidn e interrupcldn del embarazo, cuando se realizan con intemacicn.

Esta clase excluye:

• Las actividades de laboratories medicos realizadas por onidades independientes de los hospitaies y clinicas con B
internacidn. Se incluyen en la clase 8691, "Actividades de apoyo diagndstico-. :fi

• Las actividades de atencidn de la salud del persona! militar en campaha. Se incluyen en la clase 8422,0
•Actividades de defensa*. j|

indice de precios al consumidor (IRC)10
En febrero de 2025 la variacion mensual del IPC fue 1,14%, la variacion ano corrido 
fue 2,08% y la anual 5,28%.

Ml// 
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https://www.dane.gov.co/index.phpfestadisticas-por-tema/precios-y-costos/indice-de-precios-al-consumidor-ipc/ipc-informacion-tecnica


5,282,08 7.74IPC total 1.14 2.011,09

Fuente: DANE. IPC

Producto Interne Bruto (PIB)

11 DANE • Cuentas nacionales trimestrales
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Indice de Precios al Consumidor (IPC)

Febrero

IPC
202520252025

Es el valor total de los bienes y servicios finales producidos por el pais durante un 
trimestre definido11.

Realizando investigacion el 20 de febrero de 2025, se evidencia en la pagina del 
DANE, en su ultimo boletin, que el Producto Interne Bruto crece 1,7% en el aho 
2024pr respecto al ano 2023p.

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

• Agriculture, ganaderia, caza, silviculture y pesca crece 8,1% (contribuye 0,8 
puntos porcentuales a la variacion anual).

• Administracion publica y defensa; planes de seguridad social de afiliacion 
obligatoria; Educacion; 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 recreacion 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 8,1% (contribuye 0,3 
puntos porcentuales a la variacion anual).

GOBERNACION v.
Departamento del [f

Valle del Cqucq V
Secretaria de Salud

Variacion anual y mensual 
Total nacional 
2024-2025 (febrero)

MW 
paraiso

*52 todos

El comportamiento mensual del IPC total en febrero de 2025 (1,14%) se explico 
principalmente por la variacion mensual de las divisiones Alojamiento, agua, 
electricidad, gas y otros combustibles y Educacion. Las mayores variaciones se 
presentaron en las divisiones Educacion (5,57%) y Transporte (1,57%).

Variaddn mensual Variacion Ano corrido Variadon Anual I
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Respecto al trimestre inmediatamente anterior, el Producto Interne Bruto en su serie 
ajustada por efecto estacional y calendario crece 0,6%. Cuando se observa el 
comportamiento de las actividades economicas relacionadas:

• Comercio al por mayor y al por menor; reparacion de vehiculos automotores 
y motocicletas; Transporte y almacenamiento; Alojamiento y servicios de 
comida crece 3,2%.

• Administracion publica y defensa; planes de seguridad social de afiliacion 
obligatoria; Educacion; Actividades de atencion de la salud humana y de 
servicios sociales crece 1,3%.

• Industrias manufactureras crece 1,1%12.

Mir/
*^*1 paraiso 
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En el cuarto trimestre de 2024pr, el Producto Interne Bruto en su serie original, crece 
2,3% respecto al mismo periodo de 2023p. Las actividades economicas que mas 
contribuyen a la dinamica del valor agregado son:

■ • Comercio al por mayor y al por menor; reparacion de vehiculos automotores 
y motocicletas; Transporte y almacenamiento; Alojamiento y servicios de 
comida crece 4,4% (contribuye 1,0 puntos porcentuales a la variacion anual)..

• Administracion publica y defensa; planes de seguridad social de afiliacion 
obligatoria; Educacion; Actividades de atencion de la salud humana y de 
servicios sociales crece 4,0% (contribuye 0,7 puntos porcentuales a la 
variacion anual).

• Agricultura, ganaderia, caza, silvicultura y pesca crece 6,5% (contribuye 0,6 
puntos porcentuales a la variacion anual).

GOBERNACION v
Departamento del
Valle del Cqucq

Secretaria de Salud

12 httDs://www.dane-qov.co/files/oDeraciones/PIB/bol-PIB-IVtrim2024.Ddf

http://www.dane-qov.co/files/oDeraciones/PIB/bol-PIB-IVtrim2024.Ddf
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13 httDs://www.dane.qov.co/index.DhD/estadisticas-Dor-tema/cuentas-nacionales/cijentas-nacionales-trimestrales/Dib- 
informacion-tecnica
14 DANE (28 de febrero de 2025). Tasa global de participacidn (TGP), Tasa de ocupacion (TO) y Tasa de desocupacidn (TD).
https://www.dane.gov.co/index.php/estadisticas-por-tema/mercado-laboral/empleo-y-desempleo

*■

t
is

S

Tasas de credmiento anual en volumen’ 
2019-1/2024^-17

Empleo y desempleo14
Para el mes deenero de 2025, la tasa de desocupacion del total hacional fue l 1,6%, 
Io que represento una disminucion de 1,0 puntos porcentuales respecto al mismo 
mes de 2024 (12,7%). La tasa global de participacidn se ubied en 64,1 %!, mientras 
que en enero de 2024 fue 63,3%, Finalmente, la tasa de ocupacion fue 56,7%; Io 
que represento un aumento de 1,4 puntos porcentuales respecto al mismo mes del 
aho anterior (55,3%).

Mlf/
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http://www.dane.qov.co/index.DhD/estadisticas-Dor-tema/cuentas-nacionales/cijentas-nacionales-trimestrales/Dib-informacion-tecnica
https://www.dane.gov.co/index.php/estadisticas-por-tema/mercado-laboral/empleo-y-desempleo
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Salario Minimo aho 2025
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Tasa global de participacion (TGP), Tasa de ocupacion (TO) y Tasa de desocupacion (TD)

En enero de 2025, la tasa de desocupacion en el total de las 13 ciudades y areas 
metropolitanas fue 11,1%, Io que represento una disminucion de 1,3 puntos 
porcentuales respecto a enero de 2024 (12,4%). La tasa global de participacion se 
ubico en 65,7% y la tasa de ocupacion en 58,4%, estas tasas en el mismo mes del 
ano anterior fueron 65,9% y 57,7%, respectivamente.

El Gobierno Nacional ha definido que el salario minimo en Colombia para el aho 
2025 sera de $1,423,500 pesos colombianos. Este incremento representa un 
ajuste del 9.54% en comparacion con el salario minimo de 2024, que fue de 
$1,300,000 pesos colombianos. Es decir que tendra un incremento de 123.500 
pesos colombianos16.

El salario minimo en Colombia no se limita a ser simplemente un numero; es un 
indicador crucial que refleja el estado de la economia y el poder adquisitivo de la 
poblacion. A Io largo de los ahos, desde 1994 hasta 2025, 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 context© economico 
y social Colombian©17.

Total nacional
Enero (2024-2025)

Tasa da Dssocupacidn 
(TD)

Tasa Global de Partlcipaoidn 
<TGP)

TasadeOcuoaotdn
(TO)
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15 httDs://consultorsalud.com/incremento-del-salario-minimo-en-colombia-2025-lo-que-necesita-saber/
16 httDS://www.buk.co/bloq/salario-minimo-2025-en-
colombia840223#:~:text=Teniendo%20en%20cuenta%20aue%20el.de%20salario%20tras%20los%2Qdescuentos
17 https://salariominimoleqal.com/co/salario/7-historico-salario-minimo
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El salario minimo legal mensual en Colombia para 2025 ha sido establecido 
en $1,423,500, con un auxilio de transport© adicional de $200,000, 
totalizando $1,623,500 mensuales. Esta medida fue oficializada mediante 
el Decreto 1572 de 202415.

httDs://consultorsalud.com/incremento-del-salario-minimo-en-colombia-2025-lo-que-necesita-saber/
http://www.buk.co/bloq/salario-minimo-2025-en-
https://salariominimoleqal.com/co/salario/7-historico-salario-minimo
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Al comparar los resultados en Io corrido del primer trimestre de 2025 con los del 
cuarto trimestre de 2024, se observa una disminucion en la confianza de los 
consumidores, asi como en su valoracion sobre la situacion de su pais y la 
disposicion a comprar bienes durables. Por su parte, la valoracion de los 
consumidores sobre la situacion de sus hogares incremento respecto al trimestre 
anterior.

En febrero de 2025, el Indice de Confianza del Consumidor (ICC) alcanzo un 
balance de -12,0%, disminuyendo en 10,9 puntos porcentuales frente al mes de 
enero de 2025 (-1,1%). Este resultado obedecio a una disminucion de 11,6 puntos 
porcentuales en el indice de Expectativas del Consumidor, y a una disminucion de 
9,7 puntos porcentuales en el indice de Condiciones Economicas. Frente a febrero 
de 2024 (-9,4%), el ICC disminuyo en 2,6 puntos porcentuales.

En el mes de febrero, la confianza del consumidor disminuyo en cuatro de las cinco 
ciudades analizadas y en dos de los niveles socioeconomicos, respecto a enero de 
2025. Adicionalmente, la disposicion a comprar vivienda disminuyo, mientras que la 
disposicion a comprar vehiculo y bienes durables incremento, frente a enero de 
2025.
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Evolucion del Salario Mlnimo en Colombia 2015-2025

” FEDESARR0LL0 (Febrero de 2025). Encuesta de Opinion del Consumidor. Resultados febrero de 2025. 
http$://www.repository.fedesarrollo.org.co/handle/11445/4743

Encuesta de Opinion del Consumidor (EOC)18

http://www.repository.fedesarrollo.org.co/handle/11445/4743
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En enero de 2025, el Indice de Confianza Comercial (ICCO) se ubico en 21,6%, Io 
que represento un aumento de 1,0 punto porcentual (pp) respecto al mes previo 
(ICCO diciembre 2024: 20,6%). La mayor confianza comercial se explico por un 
aumento de 10,6 pps en las expectativas de la situacion economica para el proximo 
semestre. Por su parte, el nivel de existencias aumento 5,6 pps y la percepcion de 
la situacion economica actual de la empresa o negocio presento una disminucion 
de 2,2 pps. Frente al mismo mes del ano anterior, el ICCO incremento en 7,1 pps 
(ICCO enero 2024: 14,5%).

Por su parte, el Indice de Confianza Industrial (ICI) se situo en 2,0% para el mes de 
enero del 2025, mostrando un incremento de 2,2 pps frente al mes anterior (ICI 
diciembre 2024: -0,2%). La variacion mensual positiva en la confianza industrial en 
enero se explico por un aumento de 15,3 pps en las expectativas de produccion 
para el proximo trimestre, compensado parcialmente por una caida de 6,5 pps en el 
volumen actual de pedidos y un incremento de 2,4 pps en el nivel de existencias. 
Frente a enero de 2024, el ICI aumento en 1,8 pps (ICI enero 2024: 0,2%).
Respecto al modulo trimestral, en el cuarto trimestre de 2024 se presento una 

variacion trimestral positiva en las expectativas a tres meses del valor exportado en 
dolares (20,2 pps), en la percepcion de los pedidos de exportacion (15,9 pps), en el 
valor exportado en dolares (7,7 pps) y en la rentabilidad de la actividad exportadora 
(4,9 pps). Adicionalmente, en el cuarto trimestre de 2024, el factor mas favorable 
para la actividad exportadora fue el sistema de Plan Vallejo, mientras que el 
transporte interne en Colombia result© como el factor mas desfavorable.
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19 FEDESARROLLO (Febrero de 2025). Encuesta de Opinion Empresarial. Resultados enero de 
https://www.repository.fedesarrollo.org.co/handle/11445/4738
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Indicador de Seguimiento a la Econorrna (ISE) 

Fuente: DANE, ISE
P': prelimlnar

provisional

Tasa de crecimiento anual del indice del Indicador de Seguimiento a la Economia (ISE) 
Serie original y serie ajustada por efecto estacional y calendario 
2023” -2025'” (enero)

16.3 _i3;8

■ ii. -ii Serie original

—-iCCO lPM3l

a.5**

Para el mes de enero de 2025pr el ISE en su serie original, se ubico en 116,84, Io 
que represento un crecimiento de 2,65% respecto al mes de enero de 2024pr 
(113,82).
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Encuesta mensual de servicios (EMS)21
En enero de 2025, diecisiete de los dieciocho subsectores de servicios presentaron 
variacion positiva en los ingresos totales, en comparacion con enero de 2024.

20 DANE (marzo 18 de 2025). Indicador de seguimiento a la economia (ISE), https://www.dane.gov.co/index.php/estadisticas- 
por-tema/cuentas-nacionales/indicador-de-seguimiento-a-la-economia-ise
21 DANE (marzo 14 de 2025). Encuesta mensual de servicios (EMS), https://www.dane.gov.co/index.php/estadisticas-por- 
tema/servicios/encuesta-mensual-de-servicios-ems
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Grafico 1. indice de Confianza Comercial (ICCO)
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;!iSIEncuesta Mensual de Servidos (EMS) ;

En enero de 2025, las ventas reales del comercio minorista aumentaron 10,2% y el 
personal ocupado decrecio 1,4% en relation con el mismo mes de 2024. 
Excluyendo el comercio de combustibles, la variation de las ventas reales del sector 
fue de 12,8%.
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Encuesta Mensual de Comercio (EMC)22

Variation anual de los ingresos nominates 
Total National
Enero (2025p - 2024)
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22 DANE (14 de marzo de 2025). Encuesta Mensual de Comercio (EMC), https://www.dane.gov.co/index.php/estadisticas-por- 
tema/comercio-interno/encuesta-mensual-de-comercio-emc
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Aspectos tecnicos5.3.
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Encuesta Mensual de Comercio (EMC)

El Ministerio de Salud y Proteccion Social define en el articulo 02 de la Resolucion 
0295 de 2023, modifica el articulo 8 de la Resolucion 518 de 2015 y establece que 
el Plan de Intervenciones Colectivas “Es un plan de beneficios compuesto por 
intervenciones de promocion de la salud y gestion del riesgo, las cuales se 
enmarcan en las estrategias definidas en el Plan Territorial de Salud (PTS), y 
buscan impactar positivamente los determinantes sociales de la salud y alcanzar los 
resultados definidos en estos el marco de la estrategia de Atencion Primaria en 
Salud Comprende un conjunto de intervenciones, procedimientos, actividades e 
insumos, los cuales se ejecutan de manera complementaria a otros planes de 
beneficios, buscando la articulacion con otros recursos disponibles en el territorio, 
de modo que se garantice la armonizacion de recursos del Sistema de Salud y de 
otros sectores que concurran en la afectacion positiva de los determinantes sociales 
de la salud.

En el Articulo 4o. de la misma Resolucion por medio de la cual se modifica el articulo 
14 de la Resolucion 518 de 2015, establece con respecto a la contratacion del plan 
de salud publica de intervenciones colectivas departamental, distrital y municipal, Io 
siguiente:

Las intervenciones colectivas se contrataran con las instituciones que tengan 
capacidad tecnica y operativa, de acuerdo con los criterios establecidos en el 
articulo 15 de la presente resolucion y cumpliendo con la normatividad en materia 
de contratacion estatal, cuando a ello haya lugar, de conformidad con la siguiente 
priorizacion:
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14.2. Cuando las instituciones prestadoras de servicios de salud publicas ubicadas 
en el territorio no esten en capacidad de ejecutar algunas acciones del PIC, la 
entidad territorial podra contratadas con Empresas Sociales del Estado de 
municipios vecinos o con aquellas que por su ubicacion geografica esten en mejor 
capacidad de garantizar el acceso de la poblacion a dichas intervenciones.

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

Paragrafo 1. La institucion que sea contratada para ejecutar las acciones PIC no 
podra subcontratadas; sin embargo, podra contratar las actividades de apoyo que 
permitan, la ejecucion de las intervenciones, procedimientos, actividades y 
adquisicion de insumos, descritos en el anexo tecnico que hace parte integral de la 
presente resolucion.

Paragrafo 2. Se podran realizar alianzas entre dos o mas municipios para la 
contratacion de intervenciones colectivas en el mamo de estrategias conjuntas de 
salud publica, que tengan un alcance regional o que permitan optimizaresfuerzos y 
recursos".

De acuerdo a Io expuesto y en el marco de las competencias de la Entidad Territorial 
Departamental de Salud, es necesario formular y ejecutar el plan departamental 
para la atencion de las necesidades colectivas y de gestion de salud publica de la 
Secretaria Departamental de Salud del Valle del Cauca, para Io cual se diseno un 
anexo tecnico que hace parte integral del presente proceso contractual, en el que 
se definieron los requisites de recurso humano para realizar el fortalecimiento de la 
capacidad de gestion de las Direcciones Locales de Salud en la ejecucion del plan 
departamental de intervenciones colectivas de acuerdo a los lineamientos del 
Ministerio de Salud y Proteccion Social.

De acuerdo a Io anterior, se plantea la descripcion tecnica se elabora en 
conformidad con las directrices establecidas en la Resolucion 518 de 2015, 295 de 
2023 y 3280 de 2018, orientadas a la implementacion del Plan de Intervenciones 
Colectivas (PIC) en el departamento del Valle del Cauca. A continuacion, se detalla
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14.1. La entidad territorial contratara con las Empresas Sociales del Estado e IPS 
indigenas ubicadas en el territprio siempre y cuando tengan la capacidad tecnica y 
operativa.



1. Actividades en el Marco de la Estrategia Escuelas de Familia

Objetivo General

La metodologfa incluye:
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Desarrollar una actividad en cada municipio del Valle del Cauca que se enfoque en 
la prevencion de embarazos en adolescentes y en la promocion de la salud sexual 
y reproductiva. Esto incluye un entasis especial en la construccion de proyectos de 
vida, dotando a los cuidadores de herramientas tecnicas necesarias para tai fin.

- Convocatoria: Establecer contacto con los Secretarios de Salud de cada municipio 
para convocar su participacion a las mesas de trabajo.
- Definicion de Temas: Identificar y definir una agenda que incluya temas relevantes 
para el control de enfermedades transmisibles en el departamento.
- Documentacion: Registrar las conclusiones y acuerdos establecidos durante cada 
mesa de trabajo para seguimiento posterior.

Metodologfa
- Contratacion de Personal: Seleccionar y contratar a tres profesionales de 
enfermerfa capacitados en lactancia materna.
- Articulation con ESE: Coordinar con las ESE locales para asegurar que los 
profesionales esten integrados en las unidades de salud.
- Capacitacion en Cursos Psicoprofilacticos: Asegurar la inclusion de estos 
profesionales en los cursos psicoprofilacticos dirigidos a gestantes.
- Realization de Talleres Ofrecer talleres y sesiones de consejeria sobre lactancia 
materna para gestantes y madres de recien nacidos.

Objetivo General
Conformar un equipo de tres (3) profesionales de enfermerfa que, en coordinacion 
con las ESE de los municipios priorizados, ejecuten actividades de promocion de 
lactancia materna.

GOBERNACION
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Objetivo General
Desarrollar tres mesas de trabajo en los trimestres 2, 3 y 4 del ano 2025, con la 
participacion de los Secretarios de Salud de los 40 municipios del Valle del Cauca. 
Estas mesas buscaran fortalecer la autoridad sanitaria en el control de 
enfermedades transmisibles.

2. Mesas de Trabajo con Secretarios de Salud**

3. Promocion de Lactancia Materna**

Ml//
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el procedimiento para llevar a cabo cinco actividades fundamentales, que buscan 
fortalecer la atencion en salud publica, asi como la promotion de practicas 
saludables en la comunidad.
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4. Adquisicion de Insumos Criticos para Atencion de Violencia Sexual

5. Identificacion Temprana de Cancer de Cuello Uterine

6. Formacion de Clubes de Enfermedades Cronicas No Transmisibles (ECNT)

Objetivo General

Metodologia
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Objetivo General
Adquirir insumos criticos para la atencion de casos de violencia sexual y capacitar 
al talento humano en su uso.

Metodologia
- Inventario de Insumos Necesarios: Realizar un listado de insumos criticos 
requeridos para la atencion de la violencia sexual.
- Proceso de Adquisicion: Llevar a cabo el proceso de compra de los insumos 
identificados.
-Capacitacion: Organizar capacitaciones para el personal de salud sobre el manejo 
y uso de los insumos adquiridos.

Metodologia
- Campanas de Sensibilizacion: Implementar campanas informativas sobre la 
importancia de la deteccion temprana del cancer de cuello uterino.
- Servicios de Tamizaje: Ofrecer servicios de tamizaje a traves de unidades moviles 
y en centros de salud.
- Seguimiento y Evaluacion: Documentar resultados y realizar seguimiento a las 
mujeres atendidas.

- Identificacion de Lideres Comunitarios: Seleccionar lideres en cada municipio que 
puedan facilitar la creacion de los clubes.
- Estructuracion de Clubes: Definir actividades y objetivos especificos para cada 
club, incluyendo reuniones regulares, intercambio de experiencias y talleres 
educativos.
-Monitoreo de Adherencia: Implementar un sistema de seguimiento de la adherencia 
a los programas de control por parte de los miembros de los clubes.

Objetivo General
Desarrollar acciones colectivas en los 40 municipios del Valle del Cauca para la 
identificacion temprana de cancer de cuello uterino en mujeres en edad de riesgo.

Crear clubes en los 40 municipios del Valle del Cauca para fomentar la adherencia 
a programas de control de ECNT.
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tuberculosisaplicacion de pruebas POCT6. Adquisicion paraY

Metodologia

pruebas.deAdquisicion

7. Promocion de la estrategia de vacunacion humanizada

Metodologia

Capacitacion continua: Se programaran ciclos de capacitacion para el talento
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Seguimiento y evaluacion: Se establecera un sistema de monitoreo que permita 
recoger informacion sobre la efectividad de las pruebas y el impacto en la reduccion 
de la incidencia de tuberculosis, con revisiones periodicas y ajustes necesarios en 
la estrategia.

Objetivo
Fomentar la implementacion de una estrategia de vacunacion humanizada en los 
40 municipios del Valle del Cauca, orientada a sensibilizar y capacitar al personal 
de salud sobre la importancia de los procesos de inmunizacion en la infancia.

Identificacion de necesidades: Se llevara a cabo un diagnostico inicial para conocer 
el estado actual de la vacunacion en cada municipio, identificando barreras y 
facilitadores.

Desarrollo de materiales educativos: Se crearan guias y recursos visuales que 
expliquen la importancia de la vacunacion humanizada, priorizando la comunicacion 
efectiva con las familias.

Implementacion: Las pruebas se aplicaran en los puntos de atencion definidos 
mediante un esquema rotativo para asegurar cobertura equitativa en el territorio. Se 
utilizaran registros estandarizados para documentar la cantidad de pruebas 
realizadas y los resultados obtenidos.

Capacitacion del personal: Se organizaran talleres formativos dirigidos al talento 
humane de las Entidades Sociales del Estado (ESE), abordando temas como la 
correcta aplicacion de las pruebas, manejo de resultados y seguimiento a los casos 
positives identificados.
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Objetivo
Implementar la adquisicion y aplicacion de pruebas rapidas (POCT) para la 
deteccion de tuberculosis (TB) en puntos de atencion cercanos al paciente, 
minimizando tiempos de espera y facilitando el acceso al diagnostico.
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8. Garantia de logfstica para el ejercicio de la autoridad sanitaria

Metodologia

9: Realizacion de simposiosencuentros y

Metodologia

Logistica del evento: Se garantizaran todos los aspectos logisticos necesarios
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Implementation de estrategias locales**: Se apoyara a los municipios en el diseno 
de campanas de vacunacion adaptadas a la cultura local, impulsando la 
participation comunitaria.

Objetivo
Asegurar la logistica necesaria para el desarrollo de acciones que fortalezcan el 
ejercicio de la autoridad sanitaria en el Valle del Cauca, promoviendo mecanismos 
de participation ciudadana en salud.

Planificacion logistica: Se diseriara un plan logistico que contemple recursos 
humanos, materiales e infraestructura necesarios para llevar a cabo las acciones 
pertinentes.
Participation ciudadana*: Espacios comunitarios donde se involucren a los 
ciudadanos en la identification de problematicas de salud y se propicien espacios 
de discusion respecto a soluciones.

Fortalecimiento de competencias tecnicas: Se generaran espacios de capacitacion 
para funcionarios de salud publica, enfocandose en el desarrollo de competencias 
operativas que faciliten su trabajo en la red de salud.
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Monitoreo de la gestion: Se estableceran mecanismos de seguimiento a las 
acciones implementadas, evaluando el impacto de la participacion ciudadana en la 
mejora de la atencion de salud.
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humano de las ESE en las diferentes municipalidades, utilizando metodologias 
interactivas y dinamicas de grupo que permitan la retroalimentacion y el aprendizaje 
practico.

Planificacion y convocatoria: Se formara un comite organizador que defina el 
cronograma del evento, seleccione los ponentes y elabore invitaciones a 
instituciones del sector salud y academicas.

Objetivo
Organizarel XIII Encuentro International de Salud Publica, XII Simposio National 
de Vigilancia en Salud y el XI Encuentro de Universidades, centrandose en el 
abordaje de Enfermedades Cronicas No Transmisibles (ECNT).
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Aspectos regulatorios6.1.
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Selection de investigaciones clave: Se identificaran proyectos relevantes que 
aborden el ejercicio de la autoridad sanitaria, priorizando aquellos con potential de 
replicabilidad.

Establecimiento de metodologia de documentacion: Se definiran formatos y 
sistemas de gestion de conocimientos que organicen de manera efectiva la 
information recopilada.

Difusion de resultados: Se realizara la presentation de hallazgos en espacios 
academicos y comunitarios, fortaleciendo el dialogo entre investigadores y actores 
de salud.

Retroalimentacion y mejora continua: Se promoveran sesiones de discusion para 
evaluar los resultados y proponer ajustes a las intervenciones basadas en evidencia.

Ley 100 de 1993: "For la cual se crea el sistema de seguridad social integral y se 
dictan otras disposiciones" establece el sistema de seguridad social integral como 
el conjunto de instituciones, normas y procedimientos, de que disponen la persona 
y la comunidad para gozar de una calidad de vida, mediante el cumplimiento 
progresivo de los planes y programas que el Estado y la sociedad desarrollan para 
proporcionar la cobertura integral de las contingencias, especialmente las que

Objetivo
Documentar y analizar procesos de investigacion relacionados con el ejercicio de la 
autoridad sanitaria en el Valle del Cauca.

**Hace parte integral de este analisis del sector el anexo tecnico que reposa en el 
expediente en medio magnetico en el que se describen los valores unitarios de cada 
actividad y demas costos de la ejecucion del contrato.

Documentacion y difusion: Se registraran las ponencias y discusiones, para elaborar 
un documento final que sirva como insumo para futuras politicas de salud publica.

paraiso
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(espacios, tecnologia, catering) para una adecuada realization del evento, 
considerando posibilidades de asistencia virtual.

Evaluation post-evento: Se realizaran encuestas de satisfaction entre los 
participantes, con el fin de mejorar futuras ediciones.
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Ley 715 de 2001: En su articulo 43 dispone que 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.

Ley Estatutaria en Salud: Corresponde a la Ley 1751 de 16 de febrero de 2015, a 
traves de la cual se dispone propone una mayor claridad al acceso a los servicios 
de salud integrales, iguales para todos y sin barreras administrativas; define un 
avance progresivo en los servicios y aclara las funciones del estado como garante 
del derecho.

Ley 1438 de 2011: Por medio de la cual se reforma el Sistema General de Seguridad 
Social en Salud y se dictan otras disposiciones.

PAIS - Politica de Atencion en Salud: Pretende generar mejores condiciones de 
salud para la poblacion a traves de la regulacion de la intervencion sectorial e 
intersectorial, sustentado asi Io dispuesto en gran volumen de normatividad previa. 
La politica, se centra en el acceso efectivo e integral a los servicios a partir de la 
definicion de un plan mas implicito con sostenibilidad y transparencia entre los 
diferencies actores y el uso racional de recursos. La integralidad incluye servicios 
de promocion, prevencion tratamiento, rehabilitacion y paliacion ubicados dentro de 
una ruta de atencion (RIAS).

RIAS - Rutas Integrales de Atencion en Salud: Garantizan la integralidad de la 
atencion en salud de la poblacion, se configuran en la herramienta obligatoria que 
ordena la gestion intersectorial y sectorial como instrumento que facilita las 
respuestas del sector salud por medio de intervenciones dirigidas a todas las 
personas, familias y comunidades, las cuales comprenden incluyen intervenciones 
de valoracion integral de la salud, deteccion temprana, proteccion especifica, 
diagnostico, tratamiento, rehabilitacion, paliacion y educacion para la salud, 
teniendo en cuenta el mejoramiento de la calidad en todo el continue de atencion, 
el logro de los resultados esperados en salud, la seguridad y aumento de la 
satisfaccion del usuario y la optimizacion del uso de los recursos.

Resolucion 518 de 2015: “Por la cual se dictan disposiciones en relation con la 
Gestion de la Salud publica y se establecen directrices, para la ejecucion, 
seguimiento y evaluation del PSPIC”. Sehala en el articulo 1. Objeto. “Establecer 
disposiciones en relation con la gestion de la salud publica y directrices para la 
elaboration, ejecucion, seguimiento y evaluation del Plan de Salud Publica de 
intervenciones colectivas (PSPIC). Igualmente establecer las intervenciones, 
procedimientos, actividades e insumos a ser financiados con recursos del PSPIC”

Resolucion 0295 de 2023: Por la cual se modifican los articulos 3, 8, 11, 14, 16, y 
18 de la Resolucion 518 de 2015 en relation con la gestion de la salud publica, las
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menoscaban la salud y la capacidad economica, de los habitantes del territorio 
national, con el fin de lograr el bienestar individual y la integration de la comunidad.



Otros aspectos relevantes del mercado236.2.
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El sistema de salud colombiano enfrenta en 2025 un memento critico. Las recientes 
decisiones sobre el incremento de la Unidad de Pago por Capacitacion (UPC), el 
salario minimo y la ausencia de estudios tecnicos actualizados han desencadenado 
tensiones financieras significativas. Con una cartera vencida de mas de 18 billones 
de pesos y una reduccion de mas de 1.200 prestadores durante 2024, las amenazas 
de iliquidez, interrupciones asistenciales y riesgos legales se intensifican. Con este 
articulo exploro los impactos economicos, actuariales y de acceso, confronto las 
posiciones de los actores clave y propongo un camino hacia la sostenibilidad.

La UPC 2025: Insuficiencia en cifras y consecuencias estructurales
El aumento de la UPC en un 5,36%, definido por la Resolucion 2717 de 2024, se 
considera insuficiente para muchos actores para cubrir los costos operatives 
crecientes del sistema. Este ajuste no contempla adecuadamente el incremento del 
salario minimo (9,54%) ni las demandas asistenciales generadas por la inclusion de 
nuevas tecnologias y servicios en el Plan de Beneficios en Salud (PBS), que 
corresponde a las tecnologias y servicios financiados con la UPC.

La relacion entre el PBS y la UPC es crucial para mantener la sostenibilidad 
financier del sistema. En 2024, el estudio de suficiencia indico que para cubrir los 
costos del PBS con suficiencia, era necesario un incremento entre el 7% y el 8% en 
la UPC. Este analisis destaco factores clave como la inflacion sectorial especifica 
(superior al IPC general), el costo creciente de tecnologias en salud y los retos de 
morbilidad derivados de enfermedades cronicas y de alto costo. La ausencia de este 
estudio para 2025 genera incertidumbre sobre la capacidad del sistema para 
responder a los desafios financieros.

Impacto de la correlacion entre salario minimo y UPC
El aumento del salario minimo del 9,54% podria generar un desbalance significative 
frente al incremento de la UPC, dado que el 63% de los costos de las IPS 
corresponde a nominas. Este diferencial de mas de cuatro puntos porcentuales 
entre ambas variables representa una carga financiera de aproximadamente 3 
billones de pesos adicionales para el sistema. Las IPS que dependen principalmente
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23 Munoz, C.F. (04 enero 2025). Supervivencia y sostenibilidad del sistema de salud colombiano en 2025: Un 
analisis financiero y actuarial profundo, https://consultorsalud.com/supervivencia-y-sostenibilidad-del- 
sistema-de-salud-colombiano-en-2025-un-analisis-financiero-y-actuarial-profundo/
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responsabilidades de las entidades territoriales y de los ejecutores del Plan de Salud 
Publica de Intervenciones Colectivas y las condiciones para la ejecucion.

https://consultorsalud.com/supervivencia-y-sostenibilidad-del-sistema-de-salud-colombiano-en-2025-un-analisis-financiero-y-actuarial-profundo/
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Corrupcion vs. financiacion adecuada: Una linea de accion clara
Uno de los principales obstaculos para la sostenibilidad del sistema de salud es la 
corrupcion. Informes recientes indican pasivos billonarios no reportados en la 
contabilidad de algunas EPS, probables apalancamientos fiduciaries no tan claros 
y un uso indebido de recursos de la salud en la pandemia que se encuentra bajo 
investigacion. Sin embargo, es importante separar este problema estructural del 
debate sobre la suficiencia del financiamiento.

IBNR y ajuste ex post
El manejo de los pasivos por servicios incurridos pero no reportados (IBNR, por sus 
siglas en ingles) es un element© clave que no fue considerado en profundidad al 
definir la UPC 2025. Las reservas para IBNR representan entre el 8% y el 10% de 
los costos anuales de las EPS, y su falta de provision adecuada podria agravar los 
riesgos de insolvencia. Adicionalmente, la necesidad de ajustes ex post al finalizar 
el ano fiscal sera inevitable, ya que las metodologias actuales no garantizan que los 
recursos asignados sean suficientes para cubrir las demandas asistenciales reales.

Responsabilidad del Gobierno
El Ministerio de Salud tiene la obligacion legal y tecnica de garantizar la 
transparencia y confiabilidad de los datos utilizados para calcular la UPC. La falta 
de un estudio de suficiencia para 2025 evidencia una debilidad en este aspecto y 
pone en riesgo la sostenibilidad del sistema. Sin informacion precisa y metodologias 
robustas, es imposible tomar decisiones financieras responsables.

i. Impacto en los principales actores del sector salud

> EPS: Riesgos de insolvencia y supervivencia
Las Entidades Promotoras de Salud (EPS) enfrentan:

> IPS: Continuidad operacional en riesgo
Las IPS, tanto publicas como privadas, son especialmente vulnerables por:

• Carters vencida: La mora del 54% representa una carga de mas de 9 
billones de pesos, limitando su capacidad para cumplir obligaciones 
contractuales con las IPS.

• Falta de reservas tecnicas: Menos del 20% de las EPS cumple con 
los indicadores minimos de solvencia, aumentando el riesgo de 
intervencion estatal y liquidacion.
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de recursos publicos se encuentran en una situacion critica, con riesgos de cierres 
y reduccion de servicios esenciales.



> Proveedores y farmaceuticas

> Pacientes: Vulnerabilidad asistencial
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• Judicializacion: Las tutelas y PQRS han aumentado un 15% debido a 
fallas en la continuidad asistencial.

• Incrementos logfsticos: La devaluacion del peso y el aumento en 
costos de importacion de medicamentos y dispositivos impactan 
directamente la dispontbilidad.

• Reduccion en l+D: Los recursos limitados disminuyen la capacidad de 
innovacion y desarrollo en el sector farmaceutico.
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• Crecimiento de costos salariales: Las obligaciones laborales superan 
los incrementos en tarifas financiadas con UPC, afectando la 
contratacion y retencion de talento humano. Segun ACESI, los 
hospitales publicos destinan hasta el 70% de sus presupuestos 
operatives a cubrir costos laborales, Io que agrava su situacion frente al 
incremento salarial. En el sector privado, esta presion se amplifica 
debido a contratos que a menudo no reflejan los costos reales de los 
servicios prestados.

• Suspension de servicios: Un 25% de las IPS medianas ha reportado 
dificultades para mantener servicios de alta complejidad debido a la falta 
de liquidez. En hospitales publicos, esta situacion se ve agravada por 
los flujos irregulares de recursos desde las EPS hacia las Empresas 
Sociales del Estado (ESE). En el caso de las clinicas privadas, las 
demoras en los pagos generan un efecto cascada que impacta su 
capacidad para operar.

• Falta de reconocimiento de costos reales: Tanto ACESI como 
gremios del sector privado destacan que los contratos con tarifas 
congeladas desde mayo de 2024 no reflejan los incrementos en los 
costos de prestacion de servicios, Io que pone en grave riesgo la 
sostenibilidad operativa.

• Retrasos en contrataciones y pagos: La ausencia de mecanismos 
efectivos para garantizar el flujo oportuno de recursos incrementa la 
deuda acumulada con hospitales y clinicas, impactando directamente 
su capacidad para cumplir con sus compromisos laborales y financieros.

• Aumento en la demanda asistencial: La mayor afluencia de pacientes 
debido a la insuficiencia de prestadores incrementa la carga sobre 
hospitales publicos y privados, profundizando su crisis operativa.

• Condiciones contractuales desventajosas: Propuestas de contratos 
para 2025 con plazos extendidos y falta de retroactivos afectan la 
estabilidad de las instituciones de salud.
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Recomendaciones para la sostenibilidad del sistema
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El sistema de salud colombiano enfrenta un memento decisivo. Resolver los 
desbalances financieros, reducir la corrupcion y garantizar la suficiencia de la UPC 
son pasos indispensables para proteger la salud de los colombianos. Con ajustes

Revisar el modelo de calculo de la UPC: La metodologia debe incluir 
factores como inflacion sectorial, costos de tecnologia y provision para IBNR. 
Alinear salario minimo y la UPC: Disehar un esquema que garantice que 
los incrementos salariales no desfinancien el sistema.
Fortalecer las auditorias: Implementar controles para evitar desfalcos y 
asegurar que los recursos se utilicen para atencion en salud.
Crear fondos de contingencia: Establecer una reserva nacional para 
mitigar los impactos financieros inesperados.
Promover la digitalizacion: Sistemas avanzados de prediccion y monitoreo 
en tiempo real pueden mejorar la eficiencia.
Incrementar la transparencia: Publicar los criterios de calculo y los datos 
utilizados para determinar la UPC.
Garantizar flujos oportunos: Establecer mecanismos claros para que las 
EPS cumplan con los pagos a IPS dentro de plazos establecidos.
Reconocer costos reales: Actualizar las tarifas de los contratos para reflejar 
los incrementos de costos operatives y salariales.
Fomentar la integracion regional: Establecer redes que optimicen recursos 
entre hospitales publicos y privados para enfrentar demandas asistenciales.

10-Capacitar en gestion financiers: Proveer herramientas para que las IPS 
optimicen sus recursos y mejoren su planeacion financiera.

H.Auditoria Forenses: Conozco la inmensa dificultad que represents para las 
empresas de auditoria del pais el avanzar hacia auditorias forenses 
contables y por ello se han inclinado por auditorias tecnicas de millones de 
documentos represados o de dudosa gestion en los ultimos 3 anos, pero 
entonces seria deseable instrumentalizar auditorias robotizadas con 
margenes de riesgo conocido.

12. Financiamiento integral de los Presupuestos Maximos: Es obligatorio 
acompanar esta receta del cumplimiento inmediato y continuado por parte 
del gobierno y del Minsalud del fondeo economico de las tecnologias y 
servicios no cubiertos con la UPC.

13. Fondo de Salvamento: Ahora se hace indispensable el establecer este 
fondo para garantizar el pago de las obligaciones sectoriales desatendidas 
por instituciones aseguradoras, pagadoras o gestoras cuando sucumban a la 
realidad sistemica, sin menoscabo de las responsabilidades legales, penales 
y civiles a que hubiere lugar por parte de sus directivas.
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• Inequidades regionales: Las zonas rurales tienen un 40% menos de 
prestadores habilitados que las urbanas, profundizando las brechas de 
acceso.



Comportamiento del Gasto Historico7.

7.1.
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La siguiente informacion orienta la verificacion de la necesidad, asi como la 
determinacion de requisites habilitantes, especificaciones, requisites minimos 
tecnicos y metodologias de evaluacion y adjudicacion, entre otros.

^Como ha adquirido la Entidad Estatal en el pasado este bien, 
obra o servicio?

La informacion del comportamiento del gasto permite a la Secretaria Departamental 
de Salud, recopilar informacion historica sobre como se ha contratado la prestacion 
de servicios de salud publica en el marco del Plan de Intervenciones Colectivas, 
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.

Historicamente, la Secretaria Departamental de Salud ha contratado el Plan de 
Intervenciones Colectivas con la red publica de hospitales de caracter 
departamental, como se describe a continuacion:
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estructurales, responsabilidad gubernamental y colaboracion de todos los actores, 
es posible construir un sistema mas justo, equitativo y sostenible.
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1.220.17-17-4291 $ 4.773.158.015 2024

$ 3.557.592.214 2023

20221.220.12.1049662 9 3.341.437.040

5 5.779.464.450 20221.220.12.1949697

9 1.927.920.591 2020
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OlCOTtrKttMenMCTienrtKfreMerlnc*
ItProeurtrrientCentoclMsnwfTientSM

01ContT>c»M«rn«CTCTt%7fTe~ier1nrt
2ffrocuremenrtontrMtM»n»nn>CTt,»l|

NOmerodo 
proeaso

Contrataddn 
<5 recto

GOSERNACION DEL VALLE 
DEL CAUCA • SECRETARIA 
DESALUD

GOBERNACION DEL VALLE 
DEL CAUCA ■ SECRETARIA 
DESALUD

GOBERNACION DEL VALLE 
OEL CAUCA • SECRETARIA 
DESALUD

GOBERNACION OEL VALLE 
OEL CAUCA - SECRETARtA 
DESALUD

GOBERNACION DEL VALLE 
DEL CAUCA - SECRETARIA 
DE SALLA

1.220.02-12-19- 
0309

1.220.02.59 2- 
3430

CONTRATAR LOS SERVICIOS DE SALUD PUBLIC* OIR1GIDOS A LA 
GEST16N DE LA SALLA POBUCA. LA PROMOQ0N DE LA SALUD Y 
LA GESTtON OEL RIESGO EN SALUD EN EL MARCO DEL PLAN 
DECENAL DE SALUD PClBUCA. EL PLAN TERRITORIAL DE SALUD, 
PLAN OE ACCtdN EN SALUD Y PLAN DE INTERVENCIONES 
COLECTTVAS PIC 2024,

CONTRATAR LOS SERVICIOS DE SALLA PUBLIC* OIRIGIDOS A LA 
PROMOCiOn DE LA SALUD Y LA GESTldN OEL RIESGO EN SALUD 
EN EL MARCO DEL PLAN DECENAL OE SALUD PUBLIC*. EL PLAN 
TERRITORIAL DE SALUD. PLAN OE ACCtON EN SALUD Y PLAN OE 
INTERVENCIONES COLECTTVAS PIC 2023

Contrataddn 
drecto

Contrataddn 
dl recta

Contrataddn 
drecta

Modalidad 
do 

acteeeidn

HOSPITAL SAN 
RAFAELOE 
ZARZAL

HOSPITAL SAN 
ANTONIO OE 
ROLDAN1LLO

HOSPITAL MARIO 
CORREA 
RENGIFO

HOSPITAL 
PSIOLtATRICO 
UNIVERSITARIO 
DELVALLE

HOSPITAL I SAI AS 
OUARTE 
CANCINO

httMV/www,KcWi.telLtg«QiContam 
MiMKn'enVTendCTlni/ProcwCTientCo 
nmKtfcliVYIe«t?i»ocUnlqutMCTtinCT<0 
l.l>CCNm.4ai5»4SOTe<CtrtJrlH'ttrH«

Comratar loaaervidoadoaaiud pdblca dkigidos a bpramoddndela 
salud y b goalldn del riesgo on aalud en d mnreo del Ran Decanal de 
Solud Plibta. d Pbn Territorial do Salud. Pbn de Acddn on Salud y 
Plan do Intervendonos Cdocthraa PIC 2O22.Pani el deaarrota de ba 
proyoctds: OESARROLLO DE ACCIONES EN SALUD AMBIENTAL Y 
SANEAMIENTO AMBIENTAL EN EL VALLE OEL CAUCA; APOYO OE 
LA GESTTON EN LAS OIRECCIONES LOCALES DE SALUD PARA EL 
MEJORAMIENTO DE LA CONDUCCION DE LA AUTORIOAD 
SANITARIA A NIVEL TERRITORIAL; FORTALEOMIENTO OE LA 
AUTORIOADSANITARIA Y LAS COMPETENOAS PARALA 
GESTTON EN SALMI PUBUCA EN EL VALLE OEL CAUCA; 
FORTALECIMIENTO OE LA SALUD LABORAL OE LA POBLAOON DE 
LA ECONOMIA INFORMAL EN EL DEPARTAMENTO VALLE DEL 
CAUCA; FORTALECIMIENTO INSTHUCIONAL Y COMUNITARlO DEL 
SISTEMA OE V1GILANCIA EPIDEMIOLOGIC* EN SALUD PUBUCA EN 
ELVALLE DEL CAUCA; FORTALECIMIENTO DE LA POLITIC* DE 
SEGURIDAD ALIMENT ARI* Y NUTR1CIONAL PARA LA PREVENClDN 
DE LA OBESIOAO Y GENERAClON OE BUENOS H&BITOS 
AUMENTTCIOS EN EL DEPARTAMENTO OEL VALLE OEL CAUCA: 
FORTALECIMENTO INTEGRAL PARA LA SELECClON Y 
UTTUZACION DE LOS ALLMENTOS EN ELOEPARTAMENTO OEL 
VALLE DEL CAUCA Y FORTALECIMIENTO PARA LA ATENCON EN 
SALUD A LA POBIAOON AFECTADA POR STTUACIONES DE 
URGENC1AS . EMERGENC1AS Y DESASTRES POR RIESGO 
ANTROPICOS Y NATURALES EN EL VALLE DEL CAUCA.

htt»tV/wwi».iecoB.4e«.eo/COiCang»cti
M.netemenuTCTderlne/ftocKen'entCe
ntrKttdltAriewTdocVMeueHentineKO 
l.PtXrnH.SUSewAorwQrt/rWinprW

nrtOTWwww.rKae w,rolCQlCantt«m 
M»n»tementZrenderin«/PrecwementCo 
ntrKtf<HUV1«w?<l<»cVnbr>eWCTUflfr-CO 
l-PCCNT1>.3020iHaorwa«Uri*httpr«

0 ICentrKttMtnMwwenttUfTendertnrtt 
iLErpcurtmentContrectMtnmmentKa 
&des&pgvC&lbl«C»fttr»toi*

hrtpt://www.»ecpp. w.eo/CO ttontrorti 
M eMerinc/ProcixeffientCo

1, KEN7R.»218O3&

ode«ft

Contnrtar tot tervidos do tolud pOtjfco dkigktoi d la promoddn do to 
salud y Io postton del rtosgo en salud on el marco dd Pton Decenal do 
Satod PubAea, el Pton Terdiodal do SatodLPten do Aoton en Salud y 
Plan de Intervendonet Cotocfrat PIC 2022. Paw el desarroto de too 
proyoctoe: FORTALHCiMIEfJTO DEL OESARROLLO DE ACCIONES EN 
VIDA SALUQABLE Y CONDIQONES NO TRANSMiSIBLES EN EL 
VALLE OEL CAUCA: FORTALECIMIENTO DE LA GESTION INTEGRAL 
OE LOS DERECHOS SEX HALES Y REPROOUCTTVOS EN EL VALLE 
DEL CAUCA: OESARROLLO OE LA GESTTON OEL ABORDAJE 
INTEGRAL OE LA MUJER ANTES. DURANTE Y DESPUgS OEL 
EVENTOOBSTETRICO ENEL DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL 
CAUCA; FORTALECIMIENTO INSTTTUCtONAL PARA EL 
OESARROLLO DE ACCIONES EN LA PREVENClDN Y REDUCClON 
OEL V1H EN EL DEPARTAMENTO OEL VALLE DEL CAUCA y 
FORTALECIMIENTO DE ACCIONES INTEGRALES EN SALUD 
SEXUAL Y REPRODUCT1VA PARA LA REDUCClON OE EMBARAZOS 
EN ADOLECENTES EN EL VALLE DEL CAUCA.

hftptt//www,  setooiov.eo/CO act*

LPeeKTP.l»M76ftprgYCfrUd«hnpi%3

O lContT»etoM<nitferngfttM2frendCT IbfK 
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En el marco do Ids prayectca denoninados: *Oessrrok> de ocdoncs en 
convivenda social y otencMn irtogra) en sabd mental on el Vale del 
Cauea'; *Oesarrolo do acetones an b stendta integral en b salud 
mental en el Vale del Cauca*; Tesarrolo de acdones en vfcb sabdabb 
y eondidonea no trasrrislbles en el Va9o del Cauca* y *Apoyo a b 
Presbddnde Servlciosde Salud en el VaBo del Cauca*. Soreqdere 
cortratar senridos de sabd piibfca diri^dos a b pramoddn do b sabd y 
b gesUAn del riesgo en sabd en el marco del Pbn Decanal do Sabd 
Pubtea acorde a to esbpuiado en b ResobdAn 519 do 2015, on b 
ResobdAn 3290 do 2019. ResobdAn 395 do 2020. Docreto 0675 do 16 
do marzo do 2020 y ResobdAn 507 dal 25 do marze de 2020.

http://www.rKae
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Departamento del 
Valle del Cauca

Numero de 
process

Contra taddn 
directa

Modalldad de 
seleccldn

GOBERNACION 
DEL VALLE DEL 
CAUCA• 
SECRETARIA OE 
SALUD

GOBERNACION 
DEL VALLE DEL 
CAUCA• 
SECRETARIA DE 
SALUD

GOBERNACION 
DELVALLE DEL 
CAUCA- 
SECRETARIA OE 
SALUD

1.220.17-17- 
4281

1.220.02-12-19- 
0309

1.220.12.19- 
0662

HOSPITAL 
SAN RAFAEL 
DE ZARZAL

HOSPITAL 
SAN ANTONIO 
OE 
ROLDANILLO

HOSPITAL 
ISAIAS 
DUARTE 
CANCINO

I
I

i
i 
I

I 
i

Contra taddn 
directs

Contra tadin 
directs

httpi://wrww.»ecoo.«»i',co/C01Contract>ManaB 
ement/Tendering/ProcuramentContractEdiWie 
wldocUnfaueldentinergCOl.PCCNTR  .30703328 
DrevCtxUrtshttP«%3a%2ft<2fwww.secoo.«wxo
X3»443X2fC01Cantr3ctsMan»«ement%2frende 
riniX2fProcurementContractManaMment%2fin 
dex&prevCt»lbl=Contratos*

httot:/A»ww4eeop.tov.eo/C01Contract»Manag 
ement/Tanderin«/ProcurementContractEdlt/Vla 
w?doeUnioueldantlflereCOl.PCCNTB. 613S699& 
prevCtx<Jrl=httoi%3a%2f%2fwww-teeop.gov.eo 
%3a443%2fCOlContract»ManagenxcnnC2n~ende 
ring%2fProcurementContractManagemenWC2ftr> 
dex&pravC txtbigContra to»»

hnp»:/A»ww-tecop,gov,eo/C01ContrietfManag 
ement/Tendertng/Procuren>»fltContractEdit/Vie 
w?<focUnfaueldentif1eraC01.PCCNTR.4815194& 
er«vCtxUrt=htlortC3aH2ft<2fwww.iaeoa.«w.co 
X3»443K2fCOlContraeUManag8mantK2n’enda 
rfngK2fProcutementCoritraetMar>agament%2fln  
dextprevCtxLbl=Contraw»
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CONTRATAR LOS 
SERVICtOS OE SALUD 
PU8LICA OIRIGIDOS A LA 
GESTldN OE LA SALUD 
PUBLICA, LA PROMOCldN 
DE LA SALUD Y LA 
GESTldN del RIESGO en 
SALUD EN EL MARCO DEL 
PLAN DECENAL OE SALUD 
PUBLICA. EL PLAN 
TERRITORIAL OE SALUD. 
PLAN DE ACClON EN 
SALUD Y PLAN DE 
INTERVENCIONES 
COLECTIVAS PIC 2024, 
CONTRATAR LOS 
SERVICIOS DE SALUD 
PUBLICA OIRIGIDOS A LA 
PROMOCldN DE LA 
SALUD Y LA GESTlON DEL 
RIESGO EN SALUD EN EL 
MARCO DEL PLAN 
DECENAL OE SALUD 
PUBLICA, EL PLAN 
TERRITORIAL DE SALUD. 
PLAN OE ACCldN EN 
SALUD Y PLAN OE 
INTERVENCIONES 
COLECTIVAS PIC 2023 
Contratar los aervidos de 
salud publics dirigidos a la 
prcmoddn da la salud y la 
gestidn del riesgo en satud 
en el marco del Plan 
Oecenal de Salud Publics, el 
Plan Territorial de Salud. 
Plan de Accidn en Satud y 
Plan de Intervendones 
Colectivas PIC 2022. Para el 
desarrollo de los proyectos: 
FORTALECIMIENTO DEL 
DESARROLLO DE 
ACCIONES ENVIDA 
SALUDA8LE Y 
CONDICIONES NO 
TRANSMISIBLES EN EL 
VALLE DEL CAUCA;
FORTALECIMIENTO DE LA 
GESTION INTEGRAL OE 
LOS DERECHOS 
SEXUALES Y 
REPRODUCTIVOS EN EL 
VALLE DEL CAUCA; 
DESARROLLO OE LA 
gestiOn del abordaje 
INTEGRAL OE LA MUJER 
ANTES, DURANTE Y 
DESPUtS DEL EVENTO 
OBSTETRIC© EN EL 
DEPARTAMENTO DEL 
VALLE DEL CAUCA; 
FORTALECIMIENTO 
INSTITUCIONAL PARA EL 
DESARROLLO OE 
ACCIONES ENLA 
PREVENCldN Y 
REDUCClON DELVIH EN 
EL DEPARTAMENTO DEL 
VALLE DEL CAUCA y 
FORTALECIMIENTO OE 
ACCIONES INTEGRALES 
EN SALUD SEXUAL Y 
REPROOUCTIVA PARA LA 
REDUCClON DE 
EMBARAZOS EN 
ADOLECENTES EN EL 
VALLE DEL CAUCA.
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$ 5.770.464.459 2022

$ 1.927.920.591 2020
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Departamento del 
Valle del Cauca

Contratacion 
directa

ContrataciGn 
directa

GOBERNACION 
DEL VALLE DEL 
CAUCA- 
SECRETARIA DE 
SALUD

GOBERNACION 
DELVALLE DEL 
CAUCA- 
SECRETARIA DE 
SALUD

1.220.12.19-
0697

1 220.02.59.2- 
3430

HOSPITAL 
MARIO 
CORREA 
RENGIFO

HOSPITAL 
PSIQUIATRIC 
O 
UNIVERSITARI 
ODEL VALLE

https://www.secop.gov.co/C01ContractsManag 
ement/Tendering/ProcurementContractEdit/Vie 
w?docUniqueldentifien=C01.PCCNTR.lSS2576& 
prevCtxUrlghttPsHBaWZfKZfwww.secop.gov.co 
%3a443%2fCO lContractsManagement%2fTende 
ring%2fProcurementContractManagement%2fln 
dex&prevCtxLbl=Contratos

https://www.secop.gov.co/C01ContractsManag 
ement/Tendering/ProcurementContractEdit/VIe 
w?docUniqueldentifier^C01.PCCNTR.30298Q3& 
prevCtxUrl-httPS%3a%2642fwww.secop .gov.co 
%3a443%2fCQlContractsManagement%2fTende 
ring%2fProcurementContractManagement%2fln 
dex8prevCtxLbl=Contratos*

Contratar los servidos de 
salud publica dirigidos a la 
promodon de la salud y la 
gestion del riesgo en salud 
en el marco del Plan 
□ecenal de Salud Publica, el 
Plan Territorial de Salud, 
Plan de Accion en Salud y 
Plan de Intervendones 
Colectivas PIC 2022.Para el 
desarrollo de los proyectos: 
DESARROLLO DE 
mCCIONES EN SALUD 
aMBIENTALY 
SANEAMIENTO 
aMBIENTAL EN EL VALLE 
DEL CAUCA; APOYO DE 
LA GESTION EN LAS 
OIRECCIONES LOCALES 
DE SALUD PARA EL 
MEJORAMIENTO DE LA 
CONDUCCION DE LA 
AUTORIDAD SANITARIA A 
NIVEL TERRITORIAL; 
FORTALECIMIENTO DE LA 
AUTORIDAD SANITARIA Y 
LAS COMPETENCIAS 
PARA LA GESTION EN 
SALUD PUBLICA EN EL 
VALLE DEL CAUCA; 
FORTALECIMIENTO DE LA 
SALUD LABORAL DE LA 
POBLACION DE LA 
ECONOMIA INFORMAL EN 
EL DEPARTAMENTO 
VALLE DEL CAUCA; 
FORTALECIMIENTO 
INSTITUCIONALY 
COMUNITARIO DEL 
SISTEMA DEVIGILANCIA 
EPIDEMIOLOGICA EN 
SALUD PUBLICA EN 
ELVALLE DEL CAUCA; 
FORTALECIMIENTO DE LA 
POLITICA DE SEGURIDAD 
aLIMENTARIA Y 
NUTRICIONAL, PARALA 
PREVENClON DE LA 
OBESIDADY 
GENERAClON DE BUENOS 
hAbitosalimenticios 
EN ELDEPARTAMENTO 
DEL VALLE DEL CAUCA; 
FORTALECIMIENTO 
INTEGRAL PARA LA 
SELECCldN Y 
UTILIZACION DELOS 
aLIMENTOS EN EL 
DEPARTAMENTO DEL 
VALLE DELCAUCAY 
FORTALECIMIENTO PARA 
LA ATENCION EN SALUD A 
LA POBLACION AFECTADA 
POR SITUACIONES DE 
URGENCIAS , 
EMERGENCIASY 
DESASTRES POR RIESGO 
ANTROPICOS Y 
NATURALES EN EL VALLE 
DEL CAUCA.____________
En el marco de los proyectos 
c'enomlnados: "Desarrollo de 
scciones en convlvenda 
social y atencidn integral en 
salud mental en el Valle del 
Cauca"; "Desarrollo de 
scciones en la atendGn 
integral en la salud mental 
en el Valle del Cauca"; 
"Desarrollo de acdones en 
vida saludable y condidones 
no trasmisibles en el Valle 
cel Cauca" y ‘Apoyo a la 
Prestadon de Servicios de 
Salud en el Valle del Cauca". 
Se requiere contratar 
services de salud publica 
dirigidos a la promodon de 
la salud y la gestion del 
resgo en salud en el marco 
cel Plan Decenal de Salud 
Publica acorde a Io

Ml// 
paraiso

J5|:aetodos

https://www.secop.gov.co/C01ContractsManag
http://www.secop.gov.co
https://www.secop.gov.co/C01ContractsManag
http://www.secop
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Link dal processValor Proveedor AfloEn tided Objoto contractual
proceeo

$ 4.773.J56.015

$ 3.557.592214

3 3.341.437.040

3 5.778.464.459

20203 1.927.920.591
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Departamento del 
Valle del Cauca

Numero 
de

CDnUittcttn 
fitecu

ConiralaclOn 
flrecta

CorUrataciOn 
dkrecta

Corazaiacbn 
drecti

gobsawoon oa. 
VALLE CB. CAUCA 
SKRETARSA06 
SALLD

GOBS^iACONCe. 
VALLE CO. CAUCA 
SH7CTARACE 
SALUD

GOBStNAOONCa 
VALLE CS. CAUCA 
sassTARjAce 
SALUD

coee^NACONca 
VALLE 0a CAUCA 
SaXETARACG 
SALUD

1.220.17-17- 
4281

1.220.12.19- 
0682

1.220.12.19- 
0697

1.220.02.59.2- 
3430

1.220.02-12- 
19-0309

CONTRATAR LOS SCTVOOS 0E SALUD PLSUCA 
DHGOOS A LA GSTlON CE LA SALUD RLBLCA, LA 
FRDMOaONCELA SALUOY LA GESRdNCa 
RBGO B4 SALUD B4 a MARCO Ca PLAN 
CS84AL CE SALUD PUBLCA. a FLAN TBtRfTDRIAL 
CE SALUD. RAN CE ACOdN 94 SALUD Y RAN CE 
NTweccaes couswas pc 2024.

CONTRA TAR LOS SSVCDS CE SALUD R16UCA 
ORGDOSA LA PROMOOONCELA SALUOY LA 
GESTdN oa RESGO B4 SALUD B4 a MARCO oa 
RAN CB34AL CE SALUD PUBUCA, a PLAN 
THWTOR1ALCESALUD, RAN CEACOON 54 SALUD 
Y RAN CE NTWB4CDt6 COLBm/AS AC 2023

Conttstac'dn 
dkecta

Modalldad 
de 

selecddn

HOSPITAL SAN 
RAFAaCE 
ZARZAL

HOSPITAL SAN
ANTON© CE
ROLDAMLO

HDSPtrAL 
SAAS0UARTE 
CANC34O

HOSPITAL 
MARDCORFSA 
RB4GFO

HOSRFAL 
PSDUATRJCO 
LNVetSTTARD
Da VALLE

rlng«>f»ww»»eeaaa»ealCOCamr»
eaM«Mawn«inn-»na»rWgroetr»m

ttst^fiLECCHISJOZaSZAanSB

GOBBV4ACX3N Ca 
valle oa CAUCA 
SSFETARSADE 
SALUD

estlpulado en la RasoludOn 
518 de 2015. en la 
Resoluddn 3280 de 2018. 
Resolution 385 de 2020. 
Decreto 0875 de 16 de 
marzo de 2020 y Resolution 
507 del 25 de marzo de 
2020.

httM>r»^»^aooo«galCOCowr»
ewM»r»a*m«ntfT»«aCTXirPn>cuam
ts^uuKimaiscauittaiiias
rtHr^oiPCCNiRMaBeawvcw

«H47%21COEamcaWn»a«mM 
tWTtxxmoWtProcurtmOTComm 
ctM»n»c«Ti»nWaiTa»i4iCTvCuta«

utMiajaauaOxautDatCtaaam 
■r»CQRtr»etgdiW>«W?atieUni<iu«ia»m 
^P^A.offMTn *nrn irrrrf ft 

2024
olOMmeitOta^KtiMinimi
enWen»nOti*iaieterBM«r'imCea 
itiflM.ictMatwww5grrrSBtt 
hCoritntp**

usajUtodusaSZlEmactmiaSfla
P»ctM eneaePTientStenndetrtpyYCpfl-b

Cdfttfau/ Io » Mfvteto • <3» taXxl pufitea dingiao » «t» pro mociO n 
do la salud y to gootodn to* Hoogo on oaU on * ma^ce 0* Plan 
Oocenal da 8a bto Pubtea, «l Plan Tornio rial too Salud. Pton do 
AeeMn on Salud y Plan too ttforvonc^nooCeloctMo PIC 2022. 
ParooJtonarTOtD da toopra jveaoaiFORTAlECiMENTO DEL 
OBSARROUO oe ACCIONES EN VDA SAI.UOABLE Y 
CONOCOMEtNOTRANSMOeUSEMeiVAIXEOEU  
CAUCA:FORTAUCNENTODEUGESTIONNTEGRAt.DE 
108 DERECHOS SEXUALES Y ft EPROOX T VOSEN El 
VALLE DEL CAUCA:OESARROLLOOELA GESTM5N DEL 
ASORDA4E HTEGRALOELA MUIER ANTES.OLRANTE V 
OESP1X3 DEL EVENTO 08 STETRlCO EN EL 
OEPARTAUENTOOEL VALLE DELCAUCA: 
rORTALECMENTOKSTmCCNALPARA EL 
OESARROUOOE ACCONESEN LA PREVENCIdN V 
REDUCCrjNDELVH ENEL OEPARTAUENTOOEL VALLE 
OELCAUCA f FORTALECIMENTOOE ACCONES 
INTEGRALE3 EN 4ALUO SEXUAL V REPROOUCTNA PARA 
LA REOUCCDH DE EU 8ARAZOS EN AOOLECEHTES EN EL 
VALLE OELCAUCA._____________________________________
Can raw Me •■Ma»9d«uMOiAOcaaaQA06attoro*oaonoaio 
wM f to gautoAd* Haago OAMKd onto nvaa Oal Daev* Oa
SM Rbfta. ai R»i T«marld tfa Mud. do Aaaton «i toatod y
do nvoiKctoHB CotoaNao 0* 201? Par a to oaoarra la da tot 
oraroaot: DESARROUjO 08 ACCONtS SN SALUD AM SlEXTALY 
MMEAMENrOAMBEMTALEN aVAUl OSLCAUCA;<07*008 
LA 0C8T ON US 0« CCClOh C» UXALES 08 8AW D FA RA a 
u sjoftAw ecroos la conduccc* oe i* autoroao 
SA AFT A RIA A «V£L TERROORIAI.' FCRTALBCMIENTO 08 LA 
AUTORCADSANrTARlA Y LASCCOl PCTOcClAl PAHALA 
CS9T1OH EN 8ALU0 V6X* EN a V AtlE Oa CAIACA;
FOR I ALEC* KNTO DtlA toAUJO LABOHAL 08 LA PoeiAClON 08 
LA ECONOM1A KFOHMAlEN aOEPARTAMENTO VALU D& 
CAUCA: FOR TA L£CM £NTO INftrlUClOMAl. Y COM V NITA R D 0 a 
ftSTEMA 08VOLANCIA EROEMOCOOCA EN &AUJD RJ8UCA EN 
aVALLI oaCAUCA; FORTAOCN INTOoe LA FOUnCA OE 
HGURBAO ALM ENTA RM Y NUT* COMAL. FA HA LA 
FR8YENC0N Q8LA 00EWAD Y OENEHAClON DEBUENOO 
HABrTOO ALM ENTOlOO £M a OCPARTAtt ENTO D& VALLE Oa 
CAUCA; FOR TA LBCMCNTO HHDRALPAlU LASaeCClOW Y 
UTEOACCM OetOOALMENTCOENQDEFARTAUENTODa 
VAU£ OUCAUCA Y FORTALECM CNTQ PARA LA ATCNCJON EN 
&ALDO A LA POO LAC ON AFECTAOA FOR OTTVACOnED 08 
URG€NClAft.Ut€R0£NCIASVDE»A8TRE5F0R RESQO 
ANTROPCOS Y N A TU RAI fl FM a VA LLt 0& CAUCA.
Enol nureo tot toopra j^ctoadaiwminadoa;’ Dawroto too 
aectonoo ofteonvhronaa oodal y otonoPn Mogrel on aalus 
mormi on ol Volo tool C auco*:' Ooaano io do oecio noa on la 
atoneston Magni ant» Mlud mortal on al Vaio tool Cauca*: 
• OoMireio too acetonoo on vitoo oohrtoatto y co ntofclg noono 
CrawnEitttoo on* Volo tool Cauea’ y* Apoyo ata Prootacfendo 
Sorv Bio a too Salud on ol Volo tool Coueo*. So roqutofo co nuatar 
Mfrleto a too aokrt pubica dngiOQ a a Io ptomoclp n too la oalud y 
la gootlSn to* rioago on ubd on ol mamo tool Pton Ooeanal too 
Salud PGbiea aeortoa Io oattoutotoo anta RooolxknSflda 
200, on la Roao kck a 3290 too 20 6. R ooo luck n 388 « 2020. 
Oocrato 08T9 do Odo mans do 2020 y Road tuerBnSO? tool 2900 
martt do 2020

* i»v **/r n r rth 
etiMarmoomonlff artfortealPnaeutaffi

rfiomC QtP C C NTR SSTSTSAdtovC Q

a %3»443a7te OE o Btragf M onoaon 
0 flMtffT 0 Ado rtisgQLPt Pffi cure tn eraeon 
iradtM aneooffioffiOtfflWotA wwyChrU 
mg 6 warn a

hff /fwww.aoeooaav eo/CO C a ntra 
cti M anaaomom^ ondorawP foevra a

tftomCOtPCeNTR aO»imae»OYCtt 
2022

a a^443M3TC O Co ntfieta M anocom 
•fttAttfTondoAnaACWPrectJomoHtCfln 
tfMi^^QaMnortSttfbdojAfiQ^CAU 
rtCowattA*

w//
paraiso
de todos

/|V

CAUCA:FORTAUCNENTODEUGESTIONNTEGRAt.DE
http://www.aoe
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7.2.

(MAE)

ANALISIS DE LA DEMANDA
.. j—

Gasto Mensual Gajto Anual

SW^SM ■$40 mil M

2 560®)M

• 2C23

SJOmSM

X z z z JOfniM
20242523

fuerifc •SKOP.I1AAo »2O2C •2321 •2022 •2023

Contratos Total
Cantidad de contratos - Mensual 280 73iCO

50

I 0 •

Ano •2020 •2G21 •20’2 •20’3
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CONSULTA DE PROCESOS DE CONTRATACION DE LA ENTIDAD 
A TRAVES DEL MODELO DE ABASTECIMIENTO ESTRATEGICO

Depqrtamentd del |J 
Valle del Cauca t

Valortoial 

$185 596 788.361

K32 

2023

2522

Afio

Cantidad de contratos * Anual 
t&stfx (€r bU . (£a hm.a 37

SIOrr.isM ■ 
2CC

57 

I 
2-J2C

J L

Agenda National 
de Contratacion Publics 

Colombia Compra Eficiente

i 2

Illi 
2021 2022 2023 2024

Ano

fuente •SKCPJI

Ml//
'J paraiso
^.detodos

N
iS
«

2020 ! i

1
SiO mi WJ»ra4 W UmiM
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Valor Total Estsnado por Prwe«dore»
‘fUhX'UA JUmMItbU MMVULOMtA t t£VAi

Origen de ProwecdonsVObr Total Esanaso por Orgen de Praveedcres

♦MliUClxl

Valor Total Estimado por Modalidad de SeleocionOrigen de Proveedorea * Hrvel Intemadcaal
iX»FHW• V*r OSonaas S tKmlU

ia*MM

CtOMM
INWU

JKKrtU

5 OlAwnrturtM

tUinlM

lOrtM
tOmlM
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Se realize la consulta en el MAE, bajo los siguientes codigos UNSPSC 851017, 
851115 y 851116 y se encontro que durante las ultimas vigencias se adelantaron 
280 contratos por un valor total aproximado de $185,596,788,361.

Departamento del |[W 
Valle del Cauca \vi

*WaaM«>MKlMn
•tmejuorn ocatu

I

I 
nul EiWMi

!

Macwwi
Mcd^idjd peftaal

mx C5S5SSSSS
dU UK MlUlIVlt AMUM 

H3M4 IM UM WJU UA a UKM 

•5 iWMw

‘M aMMUMMM MMU UMV VMJMI CSSSS 

f<MMW CTUM 4MVNQCl UH* CS^SS

■WU OtMMMMUL UAMWtlM DI MU4 

tOmXtMMKUUKOOM-MllMMklCbUaU ^3
iwu.avuMKX'UiU'JMuiiatM Q

w> um tu oi | 
xaruiiANumrui I 
!WU. MMU tUhMH I

MMtMlMCMMUtU I

j

** J paraiso
“JJdetodos
'/|V
*~“ Numero de Contratos por Proveeddri s

H
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7.3. Procesos de Contratacion de otras Entidades Estatales

I Entidsd Objeto contractual ProveedcrValor Afio Link del proceso

SS-MJ-2022 $ 1.906020.872

C&-17GO-2022 8 2272.997.951 2022

$ 3.000 000.000 2020

8 12.783004.193

Presur bi Services para a oroemciSa da a

8 3.560 470 225 2019
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La Secretaria de Salud Departamental, realize un analisis de las condiciones en las 
cuales se ha contratado dicha prestacion de servicio en cuanto a la modalidad de 
adquisicion, valor, entre otros relacionados con el objeto que se quiere contratar.

Departamento del 
Valle del Cauca

Numero de 
prccMO

CcntraUcidn 
direaa

0EPARTAUEHT0 
0E CORDOBA

ALCALDA 
UUIOCPOOE 
VUAVTEHOO

{HSnvrOESPEOAL 
IWSTRALY 
PORTUARODE 
BARRAIKJULLA

UUUCMJDE 
E7IVGAC0

CD.H.2D2O. 
0368

FFOS-CD-110*.
2020

EHV.13494430- uWyorrreadtada b enleirnedad de Ba 
19

PRESTACdlt 0£ SERVOOS PARA 
OESARROUAR ACTVCACES DEL R.AJ< DE 
tnERVDtCSMES COLECTVAS ORGDO A LA 
POSLAOd.'l DEL UUKEPD DE 
VUAVCO.'OO. META

Conttatadon 
directa (con 
otertas)

CondatactOn 
dlreda

Modalidad de 
seleccidn

Contrataddn 
directa (con 
otertas)

E.S.E CAUU DE SMI 
PELAYO

EMPRESASOCM. 
DEL ESTACOOe. 
HUinCPD DE 
VU-AVCEROO

SU0RED IGEGRADA 
DESERVCODE 
SALUO CENTRO 
ORENTE E.S.E 1

ESE HOSPITAL 
MANUEL URBE 
AKGEL

FOKOO 
FliAHCStO 
06WM.0E 
SALUD

PPESTACOtl DE SERVOOS PARA 
DESARROLLAR IAS ACOOIES DE LOS 
RAKES DE BCTERVEllOO.'tS COUCTVAS 
(AC) EKIAS OUEIiSDKESDEL PLAN 
DECEHAL DE SALUO RI8LCA DE LOS 
MUIXHOS DE SAlt PELAYO. CERETE. SAN 
CARLOS COTORRA. VALB1CIA Y 
TERRALTA.

CONTRATO tnERAOUWETRATVO PARA 
DESARRDUAR ACCOMS DEL RAN DE 
tITERVENCONES COLECTMAS * RC OENTRO 
DEL MARCO DE SALUO PUEUCA Y OAR 
RESPUSTA OPORTUMA A LA EHERGENCtA 
SANKARA DECLARADA FOR EL IBtKTERO 
DE SALIX) Y PROTECCOll SOCIAL MEOWITE 
RESOLUCjOh Ho. 385 DE FECHA 12 OE 
UARZO DE 2020 A CAUSA DE LA PAtffiEMIA 
COVO-19 Y EL DECRETO 417 C£L 2020 QUE 
OECIAAD EL E STADO DE aiERGENOA 
ECOIldUCA. SOCIAL Y ECOLOGCA EN EL 
TERR1T0RJ0 HAOONAL. CCtt EL OSJ-TO 0E 
COrOElER LA PROPAGAOdM Y UHY3AR

Reifcar »Srzx!s<3e» Sei Rn do Kervertcsr.es 
Ctfecttas en el Dieno Cersei en 
conconfencB con tes ncnrai que re gubn el 
Satema Generol Ce Segurldod Sods) en Seiifl. 
el Pbn TerrtortiCe S«W, de acuerdo con tss 
neceeiMe* y prioriledes de I* pobUdin en b 
cuded. enedsiSe b irolenwacida de 
eeccnes de promodon de b Sebd. prevendon 
de b entercedad, Viglanda en Su>d Pioeea y 
Areierral y Gestido de b Sebd POOica*.

propirrei del Rsn de Hervendones 
CotectM* del Mudcfcb de Envigaee

Contrataddn 
directa (con 
otertas)

MHED 
BARRAHQULIA PS 
SAS

eiYuwknEMerW.i.aOaeertwitv
Oenilftnae.’norKtUtCXOlHT
C ttMMTAHfror-fttakAr*..
rru»8liMo<n>«ruea»tf(>out>W

httosV/communitv.seco 

o.mv.co/Public/TCnderi 

ne/OooortunitvDetail/l 

ndex?noticeUtD=COL.N 

TC302Sd78&lsFromPubl 

icArea=True&isMcdal=tf 
ueBasPopuaViavdrue

httDsiZ/communltv.sgco

D.gov.co/PubticZTEnderi 

ng/OoportunltvOetait/l 

2022 ndex?noticeUIO=COLN

icAreaoTrue&isModalstr 

ue&atPoouDViewstrue

https://communitY.8eco 

p.cov.eo/Public/TEnderi 

ng/OpoortunitYOetaM 

ndex?naticeUIO=£Ol.N 

rC726716&isfromPubli 

cAreacTrue&hModalgtt 
ue&asPopupVlewotnie

httns://£Qg)munitY.sea> 

p.eov.co/Pubtie/TEnderi 

ng/OpportunitvOetail/l 

2020 ntfex?notlceUID=COLN

TC.12S7567&isFromPubi 

icAreasTrue&hModalstr 

ue&asPopupView=true

Mt// 
paraiso 
de todos

/|V

Kervertcsr.es
https://communitY.8eco
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Gai to AnualGasto Mcnsual
$20 OH s«e«. $)ea.

ISISbX

5 10 OX5 501

$SM

2019

$oax

Ano *2019 •2020 *2021 »2022 * 2025

Cantidad de eontratos • Mcnsual
200 rJI i

50 mJ

ISOmS
I

5 20 ms I

to mJ 2021
50 mJ

Ond

I ;
Ano •2019 • 2020 •2021 •2022 • 2023

Pagina 51 de 69

Cantidad do contratos > Anual

!
I!
I

i

Contratos fotaf

494.962

5 10 bit

Valor Total

S 29.710.168.174.901

3 £
o 
s

□
2017 2014 2019 2020 2021 2022 2021 2024 

Afio
Fuente •SECOPJ •SECOP.II

Agencia Nacional 
de Contratacion Publica 

Colombia Compra Eficicnte

GOBERNACION kJ 
Departamento del [[] 
Valle del Cauca V

Secretaria de Salud ’

. OmS

i
i

l
■ « 100 ml ' 

xjJ! 20T9, ;□ 
2022' '

paraiso
J de todos

/|V
CONSULTA DE PROCESOS DE CONTRATACION DE OTRAS 
ENTIDADES ESTATALES A TRAVES DEL MODELO DE 
ABASTECIMIENTO ESTRATEGICO

1^,1 
2017 2016 2019 2020 2021 2022 2023 2024 

AftO
Fuente •SECOPJ •SECOP.II

sue* sst* i‘t*



GOBERNACION

Secretaria de Satud

Valor Total EstimaOo por Proveedorea

SOI* I
Oriflen de ProveetJores

I
JUSirOOtinj

• Cmi

•tifm

• Mew • CAU>

•AaUner*
- U4rfnUnM

•AOa*v»
- axttf ii?ry • 3«y>u

Origen de Proveedoree • Nivel Intemactonal Valor Total Estimado por Modaiidad de Selection

>211*
do*

>20 M-

• tamraue* aONU> ISM02 «MSJOb*

• MOwnxwrww
SIOM.

ISM
US*

• I* u«w*n*
SOM. 40 (M SOM

CoroMMa

Analisis de los procesos identificados7.5.

meses. con

Pagina 52 de 69

Se realize la consulta en el MAE, bajo los siguientes codigos UNSPSC 851017, 
851115 y 851116 y se encontro que durarte las ultimas 5 vigencias se adelantaron 
mas de 494.962 contratos por un valor total aproximado de $29,710,168,174,901.

Se observa que el Gasto Mensual presenta un comportamiento relativamente 
estable en la mayoria de los anos, excepto en 2021, donde se reporta un pico 
significativo durante algunos meses. Esto podria estar relacionado 
circunstancias extraordinarias como la pandemia. Por otro lado, en 2023, los gastos 
se distribuyen de forma mas uniforme a Io largo del ano.

El Gasto Anual muestra que los ahos 2020 y 2021 representaron los mayores 
valores, con caidas importantes en 2022 y 2023. El gasto acumulado total supera 
los 29 billones de pesos colombianos, reflejando la magnitud de los recursos 
destinados a la contratacion publica en el periodo analizado.
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8. Analisis de la Oferta

Pagina 53 de 69

Segun los procesos analizados, las entidades realizan la contratacion de las 
actividades del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) basandose en los 
lineamientos establecidos por la Resolucion 295 de 2023, cumpliendo con el plazo 
maximo del 30 de marzo de cada ano. Este cumplimiento normativo refleja un 
esfuerzo por garantizar la planificacion eficiente de las estrategias de salud publica, 
promoviendo la ejecucion oportuna de los recursos destinados a estas actividades. 
No obstante, el analisis revela que, aunque el marco regulatorio brinda claridad 
sobre los tiempos, su aplicacion practica depende de la capacidad administrativa de 
cada entidad.

La preferencia por la contratacion directa responde a la naturaleza especifica de las 
actividades del PIC, que requieren agilidad y coordinacion con las ESE como 
prestadoras publicas de servicios de salud. Sin embargo, este esquema tambien 
refleja una baja participacion de procesos competitivos, como licitacion publica o 
seleccidn abreviada, que apenas suman $2 billones.

En cuanto al valor de los procesos de contratacion del Plan de Intervenciones 
Colectivas (PIC) se observa que este puede variar significativamente dependiendo 
de cada entidad territorial y de las actividades a contratar. Factores como el tamano 
de la poblacion, las necesidades de salud publica del territorio y la capacidad 
administrativa de la entidad inciden directamente en el monto estimado. Mientras 
algunas entidades, especialmente aquellas con mayor cobertura poblacional y 
recursos asignados, destinan valores mas altos, otras con menor capacidad 
presupuestal ejecutan procesos de menor cuantia. Ademas, las actividades 
especificas a desarrollar, como campahas de prevencion, promocion de la salud o 
intervenciones especificas, tambien influyen en el valor del contrato, Io que genera 
diferencias marcadas entre municipios y departamentos.

GOBERNACION
Departamento del IP
Valle del Cquca 1

Secretaria de Salud

Se evidencia que la modalidad Contratacion Directa, que incluye el Regimen 
Especial, es la mas utilizada para contratar las actividades del Plan de 
Intervenciones Colectivas (PIC). Esta modalidad alcanza un valor acumulado de 
$27 billones, representando la mayor parte del total. Este predominio se debe a que 
las entidades territoriales, como municipios y departamentos, recurren 
principalmente a la contratacion directa con las Empresas Sociales del Estado 
(ESE), encargadas de ejecutar las acciones del PIC.

'/jv
En cuanto a la Cantidad de Contratos Mensuales, se identifican fluctuaciones 
similares al comportamiento del gasto. El 2021 tambien se destaca por registrar 
variaciones mas marcadas, mientras que en los demas ahos las cantidades 
mensuales de contratos se mantienen mas consistentes. En el analisis anual, se 
confirma que 2021 fue el aho con mayor numero de contratos, con una disminucion 
progresiva en 2022 y 2023.
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Se realize la consulta en el MAE, bajo los siguientes codigos UNSPSC:
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CONSULTA DE PROVEEDORES DEL BIEN, OBRA O SERVICiO A 
TRAVES DEL MODELO DE ABASTECIMIENTO ESTRATEGICO

85 
Servicios de 

Salud

85 
Servicios de 

Salud

06 
Servicios de prevencidn o 

control de edneer o leucemia

La ESE Hospital Departamental Mario Correa Rengifo, es una Institucion del orden 
departamental de derecho publico con localizacion en el municipio de Cali, que 
cuenta con una capacidad tecnica demostrada en administracion de proyectos de 
salud publica, idonea para contratar con el Departamento la prestacion de los 
servicios de salud publica con cubrimiento universal de la poblacion del 
Departamento, bajo la modalidad de contratacion directa, contemplada en el articulo 
2 numeral 4 literal c) de la Ley 1150 de 2007 y articulo 2.2.1.2.1.4.4. del Decreto 
1082 de 2015.

F 
Servicios

F 
Servicios

F 
Servicios

Segmento 
85 

Servicios de 
Salud

Familia 
io 

Servicios Integrates 
de Salud 

11 
Prevencidn y 

control de 
enfermedades 

11 
Prevencidn y 

control de 
enfermedades

Ciase ——

Servicios de 
Administration de Salud 

15 
Prevention y control de 

enfermedades 
____ contagiosas 

16
Prevention y control de 

enfermedades no 
contagiosas

Producto

Administration de salud 
_______ publica_______  

07 
Servicios de prevention o 

control de enfermedades de 
transmisidn sexual

GOBERNACION
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La ESE Hospital Departamental Mario Correa Rengifo, cuenta con mas de 2 ahos 
de experiencia acreditada de ejecucion de actividades de Salud Publica, como se 
evidencia tanto en el analisis de la demanda y de la oferta hace parte de la Red 
Hospitalaria de Prestacion de Servicios del Departamento del Valle del Cauca, con 
capacidad para ofrecer servicios de primer y segundo nivel de complejidad, su 
ubicacion estrategica cerca del centro del departamento facilita que las actividades 
de planificacidn y ejecucion de actividades colectivas de Promocion y 
Mantenimiento de la Salud y de Gestion del Riesgo tengan alcance a toda la 
poblacion del departamento, especialmente a aquellas que se concentran en zonas 
de alta vulnerabilidad, asi como garantiza la articulacion oportuna con la Entidad 
Territorial para garanttzar la logistica necesaria para el desarrollo de las actividades 
de asistencia tecnica y rectoria en el marco del fortalecimiento de la autoridad 
sanitaria en el nivel territorial.

* paraiso 
*5J de todos 
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Historicamente, la Secretaria Departamental de Salud ha contratado con las ESE 
de la red publica del Valle del Cauca, con caracter departamental que cuentan con 
la capacidad tecnica y operativa para el desarrollo de actividades del Plan de 
Intervenciones Colectivas, de acuerdo a Io dispuesto en la Resolucion 518 de 2015 
y 295 de 2023.
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Adicionalmente, en la herramienta de analisis de la oferta de Colombia Compra 
Eficiente, el Numero de Proveedores registrados alcanza un total de 152.00 mil, Io 
que sugiere una amplia participacion en el sistema de contratacion publica, mientras 
que el Numero Total de Contratos asciende a 476.59 mil.

i
i
> 5 5t>t

0 ml

valor Total
S 28.907.621.009.800

SoeiL

85 
Servicios de 

Salud

Contratos Total

476.589

14
Servicios de prevencidn o 

control de enfermedades de 
la nifiez. 

Asi las cosas, el presupuesto para la presente contratacion, es la suma de OCHO MIL 
QUINIENTOS DIECISIETE MILLONES CUATROCIENTOS NOVENTA Y TRES MIL
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124202/1106/2- 
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CIENTO TREINTA Y NUEVE PESOS M/CTE. ($ 8.517.493.139), como se describe a 
continuacion:

124202/1106/2-
SGP SALUD

CDP No. 3500010057 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $1,519,524,106 
cuya fuente de financiacion corresponde al Sistema General de Participaciones 
como se describe a continuacion:

• Apropiacion Presupuestal: 124202/1106/2-
320202008/3025011020110000/PI30-102496/1/2/01/08: SFP SALUD 
PUBLICA/SECRETARIA DE SALUD/servicios prestados/ prevencion y 
promocion en/EJECUTAR ESTRATEGIAS

• Proyecto: PI30-102496 FORTALECIMIENTO DE LAATENClON INTEGRAL 
DE SALUD EN EL EJERCICIO DE LA AUTORIDAD SANITARIA EN EL 
VALLE DEL CAUCA.

CDP No. 3500010058 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $81,716,017 cuya 
fuente de financiacion corresponde al Sistema General de Participaciones como se 
describe a continuacion:

• Apropiacion Presupuestal: 124202/1106/2-
320202009/3025011020110000/PI30-102496/1/1/01/06: SGPS ALUD
PUBLICA/ SECRETARIA DE SALUD/servicios para la co/prevencion y 
promocion en/DOCUMENTAR LAS ACCIO

• Proyecto: PI30-102496 FORTALECIMIENTO DE LAATENClON INTEGRAL 
DE SALUD EN EL EJERCICIO DE LA AUTORIDAD SANITARIA EN EL 
VALLE DEL CAUCA

CDP No. 3500010059 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $671,545,406 cuya 
fuente de financiacion corresponde al Sistema General de Participaciones como se 
describe a continuacion:

• Apropiacion Presupuestal: 124202/1106/2-
320202009/3025011020110000/PI30-102496/1/1/01/05: SGP SALUD
PUBLICA/ SECRETARIA DE SALUD/servicios para la co/prevencion y 
promocion en/REALIZAR EVENTOS DE

• Proyecto: PI30-102496 FORTALECIMIENTO DE LAATENCldN INTEGRAL 
DE SALUD EN EL EJERCICIO DE LA AUTORIDAD SANITARIA EN EL 
VALLE DEL CAUCA

CDP No. 3500010060 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $244.198.330 cuya 
fuente de financiacion corresponde al Sistema General de Participaciones como se 
describe a continuacion:

• Apropiacion Presupuestal:
320202009/3025008020080000/PI30-102454/1/1/01/08: SGP SALUD 
PUBLICA/ SECRETARIA DE SALUD/servicios para la co/prevencion y 
promocion en/ORIENTAR LOS PROCESOS

• Proyecto: PI30-102454 MEJORAMIENTO DE LOS MODOS,
COND1CIONES Y ESTILOS DE VIDA SALUDABLES EN LA POBUXClON 
DEL VALLE DEL CAUCA

CDP No. 3500010061 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $4,816,146,116 
cuya fuente de financiacion corresponde al Sistema General de Participaciones 
como se describe a continuacion:

• Apropiacion Presupuestal:
320202009/3025008020080000/PI30-102454/1/1/01/06:
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124202/1106/2-
SGP SALUD

CDP No. 3500010065 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $244,198,330 cuya 
fuente de financiacion corresponde al Sistema General de Participaciones como se 
describe a continuacion:

• Apropiacion Presupuestal: 124202/1106/2-
320202009/3025003020030000/PI30-102453/1/1/02/03: SGP SALUD 
PUBLICA/ SECRETARIA DE SALUD/servicios para la co/prevencion y 
promocion en/ADQUIRIR INSUMOS CRIT

• Proyecto: P130-102453 CONTRIBUCION A UNA MATERNIDAD DESEADA, 
SALUDABLE Y SEGURA EN EL VALLE DEL CAUCA.

10. CDP No. 3500010066 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $183,148,747 cuya 
fuente de financiacion corresponde al Sistema General de Participaciones como se 
describe a continuacion:

• Apropiacion Presupuestal:
320202009/3025001020010000/PI30-102455/1/1/01/08:

MW/
paraiso 

rJJ de todos vjv
PUBLICA/ SECRETARIA DE SALUD/servicios para la co/prevencion y 
promocion en/IMPLEMENTAR LA ESTRA

• Proyecto: PI30-102454 MEJORAMIENTO DE LOS MODOS, 
CONDICIONES Y ESTILOS DE VIDA SALUDABLES EN LA POBLAClON 
DELVALLE DEL CAUCA

CDP No. 3500010062 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $244,198,686 cuya 
fuente de financiacion corresponde al Sistema General de Participaciones como se 
describe a continuacion:

• Apropiacion Presupuestal: 124202/1106/2-
320202009/3025007020070000/PI30-102447/1/1/01/06: SGP SALUD 
PUBLICA/ SECRETARIA DE SALUD/servicios para la co/prevenci6n y 
promocion en/ORIENTAR LOS PROCESOS

• Proyecto: PI30-102447 CONTRIBUCION A LA REDUCCION DE LOS 
FACTORES DE RIESGO DE LA SEXUALIDAD EN ADOLESCENTES DEL 
VALLE DEL CAUCA

CDP No. 3500010063 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $268,618,498 cuya 
fuente de financiacion corresponde al Sistema General de Participaciones como se 
describe a continuacibn:

• Apropiacion Presupuestal: 124202/1106/2-
320202009/3025004020040000/PI30-102456/1/2/01/07: SGP SALUD 
PUBLICA/ SECRETARIA DE SALUD/servicios para la co/prevenci6n y 
promocion en/ORIENTAR LOS PROCESOS

• Proyecto: PI30-102456 MEJORAMIENTO DE LAS CONDICIONES DE 
SALUD DE LA NINEZ EN EL VALLE DEL CAUCA.

CDP No. 3500010064 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $122.099.738 cuya 
fuente de financiacibn corresponde al Sistema General de Participaciones como se 
describe a continuacion:

• Apropiacion Presupuestal: 124202/1106/2-
320202009/3025003020030000/PI30-102453/1/1/01/06: SGP SALUD 
PUBLICA/ SECRETARIA DE SALUD/servicios para la co/prevencibn y 
promocion en/ORIENTAR LOS PROCESOS

• Proyecto: PI30-102453 CONTRIBUCION A UNA MATERNIDAD DESEADA, 
SALUDABLE Y SEGURA EN EL VALLE DEL CAUCA.
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El diseno del Plan Territorial de Salud (PTS) del Departamento del Valle del Cauca 
obedecio a los lineamientos definidos por la nacion en especial el Decreto 3039 de 2007 y 
la Resolucion 0518 de 2015, Resolucion 3280 de 2018 y Resolucion 1536 de 2015, esta 
ultima en el articulo 24 expresa que para elaborar el componente estrategico y de inversion 
plurianual del plan territorial de salud, las entidades territoriales utilizaran la metodologia de 
la “Estrategia Rase a la Equidad en Salud, en los pasos nueve y diez de la ruta logica y los 
procedimientos definidos por el MSPS para tai fin.

En la Resolucion 0518 de 2015 articulo 20, paragrafo 1. Se define la distribucion de gastos 
de la Subcuenta de Salud Publica Colectiva. De alii se financiara El Plan de Intervenciones 
Colectivas PIC y las acciones de Gestion de la Salud Publica GSP relacionadas con las 
competencias asignadas en la ley 715 de 2001, la cual incluye proceso de Gestion de la 
Salud Publica definidos en la misma resolucion con excepcion de los procesos de gestion 
de la prestacion de servicios individuales, gestion del aseguramiento, gestion del talento 
humano y el proceso de gestion administrativa y financiera.

Siguiendo las directrices de la resolucion 1536 de 2015 capitulo II. Articulo 34, el Plan de 
Accion conecta en cada anualidad la programacion de las intervenciones y actividades 
vinculadas a las estrategias, metas del plan operative anual y de inversiones en salud con 
los respectivos recursos, fuentes de financiacion y responsables, y con los resultados 
esperados en el componente estrategico y de inversidn plurianual.
Se formulo el Plan de Accion en Salud con los siguientes contenidos:
Ano de ejecucion
Dimensiones Prioritarias y Transversales con sus componentes.
Metas vinculadas al PDSP.
Estrategias por dimensiones y componentes.

GOBERNACION v
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Secretaria de Salud i

Segun el paragrafo 1. Art. 20. Los Departamentos y distritos podrSn asignar al PIC entre un 
30% al 50% del porcentaje de recursos del Sistema General de Participaciones 
Componente de Salud Publica, Subcuenta de Salud Publica Colectiva, sin embargo, la 
Resolucion 507 de 2020 por medio de la cual se modifica transitoriamente el paragrafo 1° 
del articulo 20 de la Resolucion 518 de 2015.

J J; Se todos
'/jv

PUBLICA/ SECRETARIA DE SALUD/servicios para la co/prevencion y 
promocion en/REALIZAR LA GESTION

• Proyecto: PI30-102455 MEJORAMIENTO DE LA SALUD RELACIONADA 
CON LAS ENFERMEDADES TRANSMISIBLES DE LA POBLAClCN DEL 
VALLE DEL CAUCA

11. CDP No. 3500010067 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $122,099,165 cuya 
fuente de financiacion corresponde al Sistema General de Participaciones como se 
describe a continuation:

• Apropiactbn Presupuestal: 124202/1106/2-
320202008/3025006020060000/PI30-102452/1/3/01/07: SGP SALUD 
PUBLICA/ SECRETARIA DE SALUD/servicios para la co/prevencion y 
promocion en/ORIENTAR LOS PROCESOS

• Proyecto: PI30-102452 FORTALECIMIENTO DE LAS INTERVENCIONES 
DE LOS FACTORES DE RIESGO Y CONDICIONES AMBIENTALES PARA 
LA PREVENClON Y CONTROL DE ENFERMEDADES TRANSMITIDAS 
POR VECTORES EN EL VALLE DEL CAUCA.
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COMUNITARIO9 meses

COMUNITARIO9 meses
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Siguiendo estas indicaciones el Departamento formulo el presupuesto del PAS vigencia 
2025, cuyo valor se ha actualizado por IPC en cada vigencia.

Orientar los 
procesos de 
gestlon de la salud 
publica y la 
autoridad sanitaria 
de la entidad 
territorial 
departamental en 
el marco de las 
enfermedades 
transmisibles.

CONTRIBUClON A LA 
REDUCClON DE LOS 
FACTORES DE 
RIESGO DE LA 
SEXUALIDADEN 
ADOLESCENTES DEL 
VALLE DEL CAUCA.

ORIENTAR LOS 
PROCESOS DE 
GESTlON de la 
SALUD PUBLICA
Y LA AUTORIDAD 
SANITARIA DE LA 
ENTIDAD 
TERRITORIAL 
DEPARTAMENTAL 
EN EL MARCO DE 
LA PREVENClON 
DEEMBARAZOS 
EN 
ADOLESCENTES
Y LA SALUD 
SEXUAL Y 
REPRODUCTIVA

ORIENTAR LOS 
PROCESOS DE 
GESTlON DE LA

1106-124202- 
2320202009- 
3025007020070000- 
PI30- 
102447/1/1/01/06

1106-124202-
2320202008-
3025006020060000-
PI30-
102452/1/3/01/07

1106-124202-
2320202009- 
3025003020030000-

PROGRAMA 
PRESUPUESTAL

$ 
122.099.165

VALOR 
TOTAL CON 

IVA
TIEMPO DE 

EJECUCION

$
244.198.686

$ 
122.099.738

FORTALECIMIENTO 
DE LAS 
INTERVENCIONES DE 
LOS FACTORES DE 
RIESGO Y 
CONDICIONES 
AMBIENTALES PARA 
LA PREVENClON Y 
CONTROL 
ENFERMEDADES 
TRANSMITIDAS POR 
VECTORES EN EL 
VALLE DEL CAUCA 
CONTRIBUClONA 
UNA MATERNIDAD 
DESEADA,

GOBERNACION .
Departamento del If
Valle del Cauca V

Secretaria de Salud

Mir/ 
paraiso

SSSSetodos
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Intervenciones, metas, indicadores y recursos por llneas operativas.
Actividades:
Cantidad
Unidad de medida
Valor
Responsable de cumplimiento.

El valor de los recursos asignados a este contrato se desagrega de la distribucion de los 
recursos del Sistema General de Participaciones mediante los documentos que a 
continuacion se mencionan: DISTRIBUCION DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA 
GENERAL DE PARTICIPACIONES SGP-95-2024 por medio del cual se hace la 
DISTRIBUCION DE LA ULTIMA DOCEAVA Y MENOR VALOR DE LA PARTICIPAClON 
PARA SALUD, AGUA POTABLE Y SANEAMIENTO BASICO, PROPOSITO GENERAL Y 
DE LAS ASIGNACIONES ESPECIALES, VIGENCIA 2024 y la DISTRIBUCION DE LOS 
RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE PARTICIPACIONES SGP-98-2025 
DISTRIBUCION DE LAS ONCE DOCEAVAS DE LA PARTICIPAClON PARA SALUD 
(COMPONENTE DE SALUD PUBLICA Y SUBSIDIO A LA OFERTA) Y DE LAS 
ASIGNACIONES ESPECIALES PARA MUNICIPIOS RIBERENOS DEL RlO GRANDE DEL 
MAGDALENA Y PARA RESGUARDOS INDfGENAS, VIGENCIA 2025.
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PROYECTO DESCRIPCION ENTORNO

9 meses INSTITUCIONAL

9 meses COMUNITARIO

9 meses COMUNITARIO

9 meses INSTITUCIONAL
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Implementar la 
estrategia de 
atencidn primaria 
en salud en el 
marco de las 
enfermedades no 
transmisibles de los 
procesos de'la 
salud publics en el 
departamento del 
Valle del Cauca

Orientar los 
procesos de 
gestion de la salud 
publica y la 
autoridad sanitaria 
de la entidad 
territorial 
departamental en 
el marco de las 
enfermedades no 
transmisibles
Realizar la gestion 
de insumos 
requeridos para 
acciones de 
promocidn y 
prevencidn de las 
enfermedades 
trasmisibles de 
acuerdo con las 
orientaciones 
dadas por el 
Ministerio de Salud 
y Proteccion 
Social.

PI30- 
102453/1/1/01/06

SALUDABLE Y 
SEGURA EN EL 
VALLE DEL CAUCA

CONTRIBUClON A 
UNA MATERNIDAD 
DESEADA, 
SALUDABLE Y 
SEGURA EN EL 
VALLE DEL CAUCA

MEJORAMIENTO DE 
LA SALUD 
RELACIONADA CON 
LAS ENFERMEDADES 
TRANSMISIBLES DE 
LA POBLAClON DEL 
VALLE DEL CAUCA

MEJORAMIENTO DE 
LOS MODOS, 
CONDICIONES Y 
ESTILOS DE VIDA 
SALUDABLES EN LA 
POBLAClON DEL 
VALLE DEL CAUCA

MEJORAMIENTO DE 
LOS MODOS, 
CONDICIONES Y 
ESTILOS DE VIDA 
SALUDABLES EN LA 
POBLAClON DEL 
VALLE DEL CAUCA

ADQUIRIR 
INSUMOS 
CRITICOS DE 
SALUD SEXUAL Y 
REPRODUCTIVA

SALUD PUBLICA 
Y LA AUTORIDAD 
SANITARIA DE LA 
ENTIDAD 
TERRITORIAL 
DEPARTAMENTAL 
EN EL MARCO DE 
UNA 
MATERNIDAD 
SEGURA Y SALUD 
SEXUAL Y 
REPRODUCTIVA 
EN LOS 
DIFERENTES 
CURSOS

1106-124202-
2320202009-
3025003020030000-
PI30-
102453/1/1/02/03

1106-124202-
2320202009-
3025008020080000-
PI30-
102454/1/1/01/06

1106-124202-
2320202009- 
3025008020080000- 
PI30-
102454/1/1/01/08

1106-124202-
2320202009-
3025001020010000- 
PI30-
102455/1/1/01/08

PROGRAMA 
PRESUPUESTAL

VALOR 
TOTAL CON 

IVA
TIEMPO DE 
EJECUCION

$
244.198.330

$
4.816.146.116

$
244.198.330

$
183.148.747

GOBERNACION v
Departamento del l‘| 
Valle del Cauca V

Secretariade Salud

MW/
paraiso

SJIdetodosvjv



ENTORNODESCRIPCIONPROYECTO

COMUNITARIO9 meses

COMUNITARIO9 meses

INSTITUCIONAL9 meses

INSTITUCIONAL9 meses

$8,517,493,139VALORTOTAL

i
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Con base en el presupuesto disponible, se tuvo en cuenta en la construccion del 
presupuesto la propuesta presentada por el contratista (Hospital Mario Correa Rengifo), la 
cual se describe a continuacion:

Realizareventos 
de intercambio de 
conocimiento en 
investigaciones 
relacionadas con el 
sector salud

Documentar las 
acciones exitosas 
desarrolladas en el 
marco de la 
autoridad sanitaria

MEJORAMIENTO DE 
LAS CONDICIONES 
DE SALUD DE LA 
NINEZ EN EL VALLE 
DEL CAUCA.

FORTALECIMIENTO 
DE LAATENClON 
INTEGRAL DE SALUD 
EN ELEJERCICIO DE 
LA AUTORIDAD 
SANITARIA EN EL 
VALLE DEL CAUCA

1106-124202-
2320202009-
3025004020040000-
PI30-
102456/1/2/01/07

1106-124202-
2320202008-
3025011020110000-
PI30-
102496/1/2/01/08

1106-124202-
2320202009-
3025011020110000-
PI30-
102496/1/1/01/05

1106-124202-
2320202009- 
3025011020110000- 
PI30-
102496/1/1/01/06

PROGRAMA 
PRESUPUESTAL

$
268.618.498

$
1.519.524.106

VALOR 
TOTAL CON 

IVA
TIEMPO DE 
EJECUClON

$
671.545.406

$
81.716.017

Orientar los 
procesos de 
gestion de la Salud 
Publica y la 
autoridad sanitaria 
de la entidad 
territorial 
departamental en 
el marco de la 
salud infantil_____
Ejecutar 
estrategias de 
gestibn de la salud 
publica y del 
ejercicio de la 
autoridad sanitaria 
dirigidas hacia la 
atencibn integral de 
salud en el Valle 
del Cauca

FORTALECIMIENTO 
DELAATENCldN 
INTEGRAL DE SALUD 
EN EL EJERCICIO DE 
LA AUTORIDAD 
SANITARIA EN EL 
VALLE DEL CAUCA 
FORTALECIMIENTO 
DE LAATENClON 
INTEGRAL DE SALUD 
EN ELEJERCICIO DE 
LA AUTORIDAD 
SANITARIA ENEL 
VALLE DEL CAUCA

GOBERNACION
Departamento del
VQlle del Cauca

Secretaria de Salud

Mir/ 
paraiso 

^JtSetodos' '/jv
a==gga.
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Secretaria de Salud

HOSPITAL DEPARTAMENTAL

MARIO CORREA RENGIFO

GERE-1.0-11-02-011

Santiago de Cali, 25 de marzo de 2025

ACTIVIDADES

CANTIQAD VALOR TOTALDESCRtPCJON VALOR UKH AFUO TALENTO KUMANO

40 Muridpios $ 244.10S.686$ 878.329 NA9 tneses NA

40 Murid piesdmeses NA $ 339.185 NA
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Ref. Propuesta para ejecucidn de proyectos de salud publica per parte del Hospital 
Departamental Mario Correa Rengifo E.S.E.

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO 
Nit No. 890.399.047-8‘Nuestn compmmiso es can 

$u btenester y la vida'

Doctora
MARIA CRISTINA LESMES DUQUE
Secretaria Departamental de Salud

ORIENTAR LOS PROCESOS OE 
GEST1ON DE LA SALUD PUBLICA 
Y LA AUTORmAD SANITARIA OE 
LA ENT1DAD TERRITORIAL 
DEPARTAMENTAL EN EL MARCO 
D£ LA PREVENOON DE 
EMBARAZOSEN 
ADOLESCENTES Y LA SALUD 
SEXUAL Y REPRDOUCTIVA

ORIENTAR LOS PROCESOS OE 
GEST1ON DE LA SALUD PUBLICA 
Y LA AUTORfDAD SANITARIA DE 
LA ENTIQAD TERRITORIAL 
DEPARTAMENTAL EN EL MARCO 
OE LAS ENFERMEDADES 
TRANSMS EBLES.

TEMPO DE 
EJECUttON

TALENTO 
HUMANO

GOBERNACION
Deportamento del
Valle del Cauca

Ml//
poroiso

J ae todos
/|V

6 122.099.165
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Secretaria de Salud

122.M9.T3340 Murtcpos SNANA S 339.1889 mesK

S 244.198.333NA 40 MuntdpbsNA $ 373098S treses

111376.133

34.333.143.1'13• •9 treses MOMtiradpsuNA

NA

678328 . $ '244.1S8.330'40 MurfcifTOSNA S NA9 treses

163.140.74740 Murid p»cs SNA $ 508.746 HA9 treses

NA 40 Murtcipcrs S 268 618493NA 746.109 treses S

NA'9 treses 40 ’.Lnxipos S 1.619.524.106i 4.220.MO .NA

40 Muraypbs S 671.54541%1.865423 NA:9tneses NA

40 fAtrfcreos- $ 31710:017. 2'28353 NA.9 maxes NA S

S85t7A8113S

I
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Departamento del 
Valle del Cauca

180 agenle&de 
□tups cronurataraPS

Sprefesicnales 
ctMcdtKstfctres

ORIENTARLOSPROCSSOS 0E 
GESTtON DSLASALUO PtiSUCA 
Y LA AUTORSDAD SANITARIA DE 
LA ENTtQAD TERRITORIAL. .
DEPARTAA4ENTAL. £N EL MARCO 
DE UNA MATERHIDAD SEGURA 
T SALUD SEX UALY 
REPRODUCTWA'EN LDS 
□IFERENTES CUP.SOS

ADQUIR1R S4SJMOS CRITiCGS 
DE SALUD SEXUAL*' 
RgPRODUCTVA___________

DE 
LA

NO 
ICS 

SALUD 
EL 

VALLE

C^IENTAR LOS PROCESO5 DE 
GESTiON DE LA SALUD PCtBUCA
Y LA AUTORiDAD SANITARIA DE 
LA ENTIDAD TERRITORIAL 
DEPARTAMBTTAL EN ELMARCO 
DE IAS ET^^EDADES NO 
TRANSMISiBLES 

,l,FS^SRl,LAlG£StiSNDE 
INSUI4OS RKXIERIDCS PARA 
ACOQNES CX PROMOCION Y 
PREVEhiClON DE LAS ' 
ENF^f^DADES TRASMElBLEB 
DE ACUEROCCONLAS 
CRIENTACO1E5 DADAS FOR EL 
WJISTERiO DESALUOY 
PP.OTECC1CN SOCIAL. 
ORIENTARLOSPROCSSOS DE 
GESUON DE LA SALUD PUBLICA
Y LAAUTORiDAa SANITARIA DE
LA ENTIDAD TERRITORIAL 
DEPART AMENT AL EN EL MARCO 
DE LASALUDINFANTIL________
EJECUTAR ESTRATEGIAS DE 
GESTION DE LA SALUD PUELICA
Y DEL EJERCRT-O DE LA 
ALITORIDAD SANITARIA 
DIRSGIDAS HAOA LA ATENClON 
INTEGRAL DE SALUD EN EL 
YALLEDELCAUCA :
REJ>Li2J-R EVENT OS DE 
fNTERCAMSIOIX 
OONOClhtENTO EN 
INVESTIGAC SONES 
RELA&O NADAS CON EL 
SEC TOR. SALUD __________
DOCUMENTAR LAS ACCOKS 
exitosas desarrouadas eh 
EL MARCO DE LAAUTCWDAD 
SANITARIA

Ml//
de todos'/jv

IhE’LEMENTAR .LA ESTRATEGIA 
DE • ATENCfQN FWXARSA EX 
SALL® EN EL IMRCO DE LAS 
ENPERMEDADtS 
rRANSMISiBLES 
PROCESOS DE 
PUELICA EX 
DEPARTAMENTO DEL 
DELCAUCA



VALOR DE LA PROPUESTA

z

10. Analisis de Riesgo

Conclusiones11.

Tabla No. Codigos UNSPSC.
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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 contratacion, riesgos que deberan ser tenidos en 
cuenta por los futures contratistas, y sobre los cuales no habra reclamacion 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 Contratacion o en la ejecucion de un

Se realiza contratacion directa con el HOSPITAL MARIO CORREA RENGIFO de 
acuerdo a Io dispuesto en la normatividad vigente teniendo en cuenta la capacidad 
tecnica y operativa de la institucion para el desarrollo de estas actividades.

Contrato. Ver matriz de riesgo como documento anexo al presente proceso de 
contratacion.

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:

• |Los codigos UNSPSC identificados son:

** J paraiso
S;|detodos

GOBERNAC1ON x
Departamento del IT
Valle del Caucq 1

Secretaria ds Solud

£8ikO

I

V
\JUAN CARLOS CORRALES BARONA \
Gerente \
Hospital Departamental Mario Correa Rengifo E.S.E.
Reviso: Joab Felipe Melo Cardona - Abogado axterno

El valor de la siguiente propuesta corresponde a la surma de OCHO MIL QUINIENTOS 
D1ECISIETE MILLONES CUATROCIENTOS NOVENTA Y TRES MIL CIENTO TREINTA

Y NUEVE PESOS MCTE ($8,517,493,139), incluidos todos los impuestos, tasas, 
contribuciones, y costos directos e indirectos a que haya lugar, incluido los recursos 
destinados, de conformidad con los artlculos 189 de la Ley 100 de 1993 y 2.5.3.8.1.1 del 
Decreto 780 de 2016, Decreto 1769 de 1994 y 2.5.3.8.1.1.10 del Decreto 229 de 2025, 
que hacen referenda al 5% para el mantenimiento de la infraestructura y de la dotation 
hospitalaria.

Cor^ialmente,
/ \
! ■



ProductoSegmentoGrupo
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85 
Servicios 
de Salud

85 
Servicios 
de Salud

11 
Prevencion y 

control de 
enfermedades

F 
Servicios

F 
Servicios

F 
Servicios

F 
Servicios

85 
Servicios 
de Salud

85 
Servicios 
de Salud

11 
Prevencidn y 

control de 
enfermedades

11 
Prevencidn y 

control de 
enfermedades

15 
Prevencion y control 

de enfermedades 
contagiosas

16 
Prevencidn y control 
de enfermedades no 

contagiosas

16 
Prevencidn y control 
de enfermedades no 

contagiosas

Familia 
^0 

Servicios 
Integrates de 

Salud

GOBERNACION
Departamento del |Ll
Vqlle del Cauca V

Secretaria de Solud '

05 
Administracion de salud 

publica

07 
Servicios de prevencidn 

o control de 
enfermedades de 
transmisidn sexual

06 
Servicios de prevencidn 

o control de cdncer o 
______ leucemia______ 

14
Servicios de prevencidn 

o control de 
enfermedades de la 

ninez.

Forma de pago del contrato: El Contrato se cancelara de acuerdo a la disponibilidad de 
PAG del Departamento. El pago del presente contrato se cancelara de la siguiente manera:
1) Un pago anticipado correspondiente al cuarenta por ciento (40%) del valor total del 
Contrato, previa expedicidn del Registro Presupuestal de Compromiso “RPC" y la 
aceptacidn de la garantia de pago anticipado y las demds pactadas en este contrato, asi 
como la entrega del cronograma y plan de trabajo aprobado por el supervisor para 
garantizar los insumos minimos para el inicio de las actividades objeto de contratacion.
2) El saldo restante, es decir, el sesenta por ciento (60%), se cancelara teniendo en cuenta 
el cronograma para entrega de informes asi:
a) Un pago del veinte por ciento (20%) con el primer informe de ejecucidn del contrato, 
previo informe parcial de los supervisores del contrato y amortizacidn del pago anticipado, 
de acuerdo al seguimiento de los entregables exigidos en las especificaciones t&cnicas, Io 
cual se hard por medio de actas.
b) Un pago del veinte 20% con el segundo informe de ejecucibn del contrato, previo informe 
parcial de los supervisores del contrato y amortizacibn del pago anticipado, de acuerdo al 
seguimiento de los entregables exigidos en las especificaciones thcnicas, Io cual se hard 
por medio de actas.
c) Un pago del veinte 20% al finalizar el contrato, supeditado al acta de informe final de los 
supervisores del contrato previo informe parcial de los supervisores del contrato de acuerdo 
al seguimiento de los entregables exigidos en las especificaciones tbcnicas.
Los Recursos serein consignados en la cuenta bancaria de INFIVALLE independiente 
certificada por el Hospital, misma que no podrb hacer unidad de caja con otros recursos 
de la institucibn.

> Justificacibn de la forma de pago: Teniendo en cuenta que la razon de ser de las 
ESE es la prestacibn de servicios de salud individual y que dentro de su presupuesto 
no cuentan con una apropiacibn presupuestal para la ejecucibn de acciones 
colectivas como las que se pretenden realizar mediante el presente contrato, se 
decide realizar en este caso el pago en los porcentajes arriba definidos y entregar 
adembs un pago anticipado del 40% del valor total del contrato, para el cual se 
exigira la garantia respectiva. Para el 60% restante se verificarb el cumplimiento de

poroiso 
de todos

'I'
Class 

17
Servicios de

Administracibn de
Salud
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a) DEVOLUCION DEL PAGO ANT1C1PADO, equivalente al 100% del monto pagado en 
forma anticipada. Esta garantla debe estar vigente hasta la terminacidn del contrato y seis 
meses mas.

De conformidad con el articulo 7 de la Ley 1150 y articulo 2.2.1.2.1.4.5 del Decreto 1082 
de 2015, en la contratacion directa la exigencia de garantias no es obligatoria. Sin embargo, 
se exigiran las siguientes:

b) CUMPLIMIENTO general del contrato equivalente al diez (10%) por ciento del valor del 
contrato, vigente hasta la terminacion del contrato y seis meses mas.

c) SALARIOS Y PRESTACIONES SOCIALES equivalente al 8% la cual debera constituir 
por el termino del contrato y tres anos mas.

e) CALIDAD DEL SERVICIO: Equivalente al 20% del contrato por un termino igual al de la 
vigencia del contrato. La garantla debera ser otorgada por una compafiia de seguros 
legalmente autorizada para funcionar en Colombia, con sede o sucursal en Cali; o por una 
entidad financiera vigilada por la Superintendencia Financiera de Colombia.

d) RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL. La debera constituir por 
CUATROCIENTOS (400) salaries minimos mensuales vigentes, por el termino de duracion 
del contrato. Esta poliza se exige para que cubra las contingencias que se puedan presentar 
con ocasidn a las actuaciones hechos u omisiones del contratista o subcontratistas.

Presupuesto oficial; presupuesto para la presente contratacion, es la suma de OCHO MIL 
QUINIENTOS DIECISIETE MILLONES CUATROCIENTOS NOVENTA Y TRES MIL 
CIENTO TREINTA Y NUEVE PESOS M/CTE. ($ 8.517.493.139), como se describe a 
continuacion:

GOBERNACION k
Departamento del IP
Valle del Couca 1

Secretariade Salud

MIF/
paraiso

55 J 8e todos
'fjv

la ejecucion de acuerdo al anexo tecnico que forma parte integral de estos estudios 
previos.

• Plazo de ejecucion: El plazo de ejecucion del contrato sera hasta el 30 de diciembre 
de 2025, termino que se contara a partir del cumplimiento de los requisites de 
perfeccionamiento y ejecucion segun Io contemplado en el articulo 41 de la ley 80 
de 1993 y el articulo 23 de la ley 1150 de 2007, y aprobacion del inicio a traves de 
la plataforma SECOP II.

• Personal minimo requerido: Descrito en el anexo tecnico
• Garantias exigidas.

1. CDP No. 3500010057 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $1,519,524,106 cuya 
fuente de financiacion corresponde al Sistema General de Participaciones como se 
describe a continuacion:

• Apropiacion Presupuestal: 124202/1106/2-
320202008/3025011020110000/PI30-102496/1/2/01/08: SFP SALUD 
PUBLICA/SECRETARIA DE SALUD/servicios prestados/ prevencion y 
promocion en/EJECUTAR ESTRATEGIAS
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124202/1106/2- 
SGP

124202/1106/2- 
SGP

GOBERNACION
Departamento del
Valle del Cauca V
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SSldetodos 
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• Proyecto: PI30-102496 FORTALECIMIENTO DE LAATENClON INTEGRAL 
DE SALUD EN EL EJERCICIO DE LA AUTORIDAD SANITARIA EN EL 
VALLE DEL CAUCA.

4. CDP No. 3500010060 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $244,198,330 cuya 
fuente de financiacion corresponds al Sistema General de Participaciones como se 
describe a continuacion:

• Apropiacion Presupuestal:
320202009/3025008020080000/PI30-102454/1/1/01/08: SGP SALUD 
PUBLICA/ SECRETARIA DE SALUD/servicios para la co/prevencion y 
promocion en/ORIENTAR LOS PROCESOS

• Proyecto: PI30-102454 MEJORAMIENTO DE LOS MODOS, 
CONDICIONES Y ESTILOS DE VIDA SALUDABLES EN LA POBLAClbN 
DELVALLE DEL CAUCA

5. CDP No. 3500010061 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $4.816.146.116 cuya 
fuente de financiacion corresponde al Sistema General de Participaciones como se 
describe a continuacion:

• Apropiacion Presupuestal:
320202009/3025008020080000/PI30-102454/1/1/01/06: SGP SALUD 
PUBLICA/ SECRETARIA DE SALUD/servicios para la co/prevencion y 
promocion en/IMPLEMENTAR LA ESTRA

• Proyecto: PI30-102454 MEJORAMIENTO DE LOS MODOS, 
CONDICIONES Y ESTILOS DE VIDA SALUDABLES EN LA POBLAClON 
DEL VALLE DEL CAUCA

2. CDP No. 3500010058 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $81,716,017 cuya 
fuente de financiacion corresponde al Sistema General de Participaciones como se 
describe a continuacion:

• Apropiacion Presupuestal: 124202/1106/2-
320202009/3025011020110000/PI30-102496/1/1/01/06: SGPS ALUD
PUBLICA/ SECRETARIA DE SALUD/servicios para la co/prevencion y 
promocion en/DOCUMENTAR LAS ACCIO

• Proyecto: PI30-102496 FORTALECIMIENTO DE LAATENClbN INTEGRAL 
DE SALUD EN EL EJERCICIO DE LA AUTORIDAD SANITARIA EN EL 
VALLE DEL CAUCA

3. CDP No. 3500010059 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $671.545.406 cuya 
fuente de financiacion corresponde al Sistema General de Participaciones como se 
describe a continuacion:

• Apropiacion Presupuestal: 124202/1106/2-
320202009/3025011020110000/PI30-102496/1/1/01/05: SGP SALUD
PUBLICA/ SECRETARIA DE SALUD/servicios para la co/prevencion y 
promocion en/REALIZAR EVENTOS DE

• Proyecto: PI30-102496 FORTALECIMIENTO DE LAATENClbN INTEGRAL 
DE SALUD EN EL EJERCICIO DE LA AUTORIDAD SANITARIA EN EL 
VALLE DEL CAUCA



6.

7.

8.

9.
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10. CDP No. 3500010066 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $183,148,747 cuya 
fuente de financiacion corresponde al Sistema General de Participaciones como se 
describe a continuacion:

• Apropiacion Presupuestal: 124202/1106/2-
320202009/3025001020010000/PI30-102455/1/1/01/08: SGP SALUD 
PUBLICA/ SECRETARIA DE SALUD/servicios para la co/prevencion y 
promocion en/REALIZAR LA GESTION

CDP No. 3500010065 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $244,198,330 cuya 
fuente de financiacion corresponde al Sistema General de Participaciones como se 
describe a continuacion:

• Apropiacion Presupuestal: 124202/1106/2-
320202009/3025003020030000/PI30-102453/1/1/02/03: SGP SALUD 
PUBLICA/ SECRETARIA DE SALUD/servicios para la co/prevencion y 
promocion en/ADQUIRIR INSUMOS CRIT

• Proyecto: PI30-102453 CONTRIBUCION A UNA MATERNIDAD DESEADA, 
SALUDABLE V SEGURA EN EL VALLE DEL CAUCA.

CDP No. 3500010064 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $122,099,738 cuya 
fuente de financiacion corresponde al Sistema General de Participaciones como se 
describe a continuacion:

• Apropiacidn Presupuestal: 124202/1106/2-
320202009/3025003020030000/PI30-102453/1/1/01/06: SGP SALUD 
PUBLICA/ SECRETARIA DE SALUD/servicios para la co/prevencion y 
promocion en/ORIENTAR LOS PROCESOS

• Proyecto: PI30-102453 CONTRIBUCION A UNA MATERNIDAD DESEADA, 
SALUDABLE Y SEGURA EN EL VALLE DEL CAUCA.
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CDP No. 3500010062 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $244,198,686 cuya 
fuente de financiacion corresponde al Sistema General de Participaciones como se 
describe a continuacidn:

• Apropiacion Presupuestal: 124202/1106/2-
320202009/3025007020070000/PI30-102447/1/1/01/06: SGP SALUD 
PUBLICA/ SECRETARIA DE SALUD/servicios para la co/prevencion y 
promocion en/ORIENTAR LOS PROCESOS

• Proyecto: PI30-102447 CONTRIBUCION A LA REDUCCION DE LOS 
FACTORES DE RIESGO DE LA SEXUALIDAD EN ADOLESCENTES DEL 
VALLE DEL CAUCA

CDP No. 3500010063 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $268,618,498 cuya 
fuente de financiacion corresponde al Sistema General de Participaciones como se 
describe a continuacion:

• Apropiacion Presupuestal: 124202/1106/2-
320202009/3025004020040000/PI30-102456/1/2/01/07: SGP SALUD 
PUBLICA/ SECRETARIA DE SALUD/servicios para la co/prevencion y 
promocion en/ORIENTAR LOS PROCESOS

• Proyecto: PI30-102456 MEJORAMIENTO DE LAS CONDICIONES DE 
SALUD DE LA NIISlEZ EN EL VALLE DEL CAUCA.



J

Comite Estructurador del Proceso:

Pagina 69 de 69

!

1

CON LAS ENFERMEDADES TRANSMISIBLES DE LA POBLAClbN DEL 
VALLE DEL CAUCA

ANDREA MELISSA PORRAS BELTRAN
Profesional Especializado 
RolTecnico

■r

i1

• Proyecto: PI30-102455 MEJORAMIENTO DE LA SALUD RELACIONADA

LADYbqRENA RIASCOS ORTIZ
Abogada Contratista
Rol Juridico

GOBERNACION
Departamento del Ir
Valle del Cauca 1

Secretoria de Salud
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RODRIGO ARCE ALVAREZ
Profesional Universitario
Rol Financiero

11. CDP No. 3500010067 DE FECHA 07/03/2025 POR VALOR DE $122,099,165 cuya 
fuente de financiacion corresponde al Sistema General de Participaciones como se 
describe a continuacion:

• Apropiacion Presupuestal: 124202/1106/2-
320202008/3025006020060000/PI30-102452/1/3/01/07: SGP SALUD 
PUBLICA/ SECRETARIA DE SALUD/servicios para la co/prevencion y 
promocion en/ORIENTAR LOS PROCESOS

• Proyecto: PI30-102452 FORTALECIMIENTO DE LAS INTERVENCIONES 
DE LOS FACTORES DE RIESGO Y CONDICIONES AMBIENTALES PARA 
LA PREVENClON Y CONTROL DE ENFERMEDADES TRANSMITIDAS 
POR VECTORES EN EL VALLE DEL CAUCA.




