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CONTRATO N* 161 DEL 19 DE FEBRERO DE 2025
Periodo: 20 DE FEBRERO DE 2025 AL 19 DE MARZO DE 2025
SECRETARIA LOCAL DE SALUD
MUNICIPIO DE GIRON

: OBJETIVO
FORTALECIMIENTO DE LAS ACCIO

NES EN SALUD PUBLICA DE LA SECRETARIA |
LOCAL DE SALUD DEL MUNICIPIO DE GIRON, SANTANDER 17 *

ANTECEDENTES/JUSTIFICACION i

} g = ___ INFORME EJECUTIVO
|
!
|
|

El fortalecimiento de Ia Planeacion en salud y el apoyo en la formulacion de instrumentos como
el COAl, PAS y PTS, junto con SU respectivo cargue y seguimiento en SISPRO, son acciones
fundamentales para mejorar la gestion y la eficacia de las politicas de salud pablica a nivel local

planificacion solida y articulada permite identificar
s y los recursos disponibles, lo que facilita Ia toma
en materia de salud publica.

recursos: Al contar con una

* Mejora en la toma de decisiones: Una
de ma

manera anticipada las necesidade
de decisiones informadas y eficientes
* Optimizacién de

intervenciones en salud.

Incremento en Ia cobertura y calidad de los servicios: El adecuado seguimiento de los
planes de accién permite identificar oportunamente posibles desviaciones o problemas
en la ejecucion de las politicas de salud, lo que posibilita la adopcion de medidas
correctivas y, en consecuencia, el mantenimiento y mejora de la cobertura y la calidad de
los servicios de salud.
Cumplimiento de objetivos a largo plazo: La articulacién de estas acciones con el Plan
Decenal de Salud Publica 2022-2031 asegura que las intervenciones estén alineadas con
los objetivos y metas de largo plazo establecidos a nivel nacional, lo que contribuye a
garantizar la continuidad y la sostenibilidad de las politicas de salud en el tiempo.

* Fortalecimiento institucional: Este proyecto no solo beneficia directamente a Ia
comunidad a través de la mejora de los servicios de salud, sino que también fortalece la
capacidad institucional de la Secretaria Local de Salud del Municipio de Girdn, Santander,

para planificar, ejecutar y evaluar acciones de salud piblica de manera efectiva y
sostenible.

En resumen, el fortalecimiento de la planeacion en salud ¥y el apoyo en la furrm!qcién de
instrumentos como el COAI, PAS y PTS, junto con su respectivo cargue y seguimiento en
SISPRO, son acciones cruciales para mejorar la gestion en salud publica a ““’9", local,
garantizando una atencion mas efectiva, eficiente y equitativa para la poblacion del municipio de
Girdn, Santander.

ACTIVIDADES CONTRACTUALES
Actividad 1

ici rocesos de Planeacion integral de salud con acompafiamiento técnico en la
E::L‘::::;;:igr:?e?ndicadoms para el Plan territorial de salud de la Secretaria Local d‘? Salud del
Municipio de Giron, realizando el cargue de informacion en las p}ataform;s que daspgnga el
Ministerioc de Salud y Proteccion para el reporte, mgmtorm y evaluacién en c:os uem:;s
establecidos por el Ministerio enmarcados en la Resolucién 100 del 17 enero de 2024 y demas
normatividad vigente, haciendo uso de los instrumentos (PTS, COAl Y PAS).

o;"ﬂlcaldlanuﬁlron I@Mcaldia-c-‘imn @Wﬂldbjnn ome.mm

Direccion: Carrom 25 No. 30 - 32 Parque Principal, San luan de Giren - Santander
Horario de Atencion: Lunes a Viernas do 800 am. a 12.00m y de 0220 pm a 06 00pm.
PBX: [+57) 507 7 646 30 30/ Linca Fax (+57) 507 7 648 68 61
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| Para este periodo se realiza seguimiento al PTS y se cargan los seguimientos de
| trimestrales de la vigencia 2024,

== ==
| S——— =
== [ smseatsvowni m e |

Fig. 1 Cargue seguimiento trimestre vigencia 2024

Para este periodo se realiza cargue del COAl, PAS, Acta del PAS anual y AVAL
para la vigencia 2025.

B e g ry ¥ o b
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Fig. 2 Cargue COAI (Componente Anual Inversion 2025), PAS (Plan accion de
salud), Acta Consejo de gobierno y Aval.

Evaluacion de la actividad:
Se ha dado cumplimiento a dicha actividad.

Actividad 2

Desarrollar seguimiento, medicién y analisis a indicadores y metas de gestion y
resultado por ejes estratégicos, segun Plan Decenal de Salud Publica, PTS,
COAl, PAS.

Para este pericdo se presenta un analisis de la planeacion financiera por actividad,
a partir de la relacion entre el "Valor Total del Rubro en el CDP" (presupuesto
asignado) y el "Valor Comprometido" (ejecucion presupuestal). La informacion se

o;mmM @J'M-ﬁun °MMM owm

Direccion: Camera 25 No. 30 - 22 Pargue Principal, San Juan de Giron - Santandor
Horario de Atenclon: Lunos a Viermos do 890 am a 1200m y do 82:00 pm. a 96:00pm.
PBX: (+57) 607 7 646 30 30 / Linoa Fax: [+57) 607 7 646 68 61
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desglosa por fuente de financiacion con el fin de identificar el cqmportamlento c_ie
la ejecucion financiera y brindar recomendaciones para la mejora en la geahon|
| presupuestal

|

|2. Analisis Global por Fuente de Financiacion
| Se analizaron las siguientes fuentes de financiacion:

|« SGP Salud Pablica I
* Recursos del Balance 2024 - COLJUEGOS (C.S.F)

La comparacion entre el valor total del rubro y el valor comprometido muestra lo
siguiente:

SGP Salud Publica: presenta un aito presupuesto asignado y una ejecucion

significativa. La mayor parte de los recursos fueron comprometidos, lo cual indica
una planeacion y ejecucién alineadas.

Recursos del Balance 2024 - COLJUEGOS (C.S.F): no registra presupuesto total,
pero si presenta un valor comprometido, lo que indica:

Ejecucion sin CDP registrado.

Recursos incorporados con posterioridad.

3. Brechas Identificadas

Algunas actividades presentan diferencias significativas entre lo presupuestado y
lo comprometido.

En ciertos casos, el 100% del valor comprometido no esta respaldado por un
presupuesto registrado, lo que significa que se esta en proceso de contratacion.

Analisis por Actividad Especifica

Se realizé un analisis por actividad en relacién con el Presupuesto asignado y el
porcentaje ejecutado. A continuacién, se presentan ejemplos destacados:

= Desarrollar acciones que fortalezcan la atencion en salud publica: Ejecuté
el 74% de su presupuesto asignado.
¢ Fortalecer las acciones de pre

vencion, vigilancia y control de eventos:
Presenta una ejecucion del 66%

* Apoyar el reporte de informaci
25% del presupuesto, lo cual s
accién.

on con enfoque diferencial: Solo ejecuto el
ugiere oportunidad de mejora en su plan de

512:00m y de 2200 pm a0800pm

PBX: [+57) 607 7646 3030 / Linea Fax 1+57) 807 7 646 68 61
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78.49 % 58.52 %

Fig. 17 Coberturas por quinquenios de 50 a 64 afos

Evaluacién de la actividad:

Se ha dado cumplimiento a dicha actividad.

Actividad 5
Realizar el seguimiento mensual a la digitacién en el sistema de informacion
nominal PAIl de los usuarios vacunados contra COVID-1 9 de las IPS vacunadoras
del municipio comparado con los registros diarios.

Se realiza seguimiento a la digitacién de lo vacunado contra el COVID- 19 para el
periodo del 20 de febrero al 19 de marzo, encontrando un total de O registros

SEXO MODERNA Total
F 0 0
M 0 0
Total general 0 0

Tabla 1 Seguimiento por sexo y biologico aplicado
Evaluacion de la actividad:
Se ha dado cumplimiento a dicha actividad.
Actividad 6
Apoyar y participar de las diferentes actividades que se realicen en la secretaria
y/o dependencia en la cual presta sus servicios.

Evaluacion de la actividad:

Para este periodo se apoya con el cargue de la super saiud para las vigencias
2022, 2023 y los cuatro trimestres del 2024,

o,rmcaumnm @fewﬂldla-ﬂimn @wmm omum

Direccién Carrora 25 No, 30 - 32 Pargue Principal. San Juan de Girgn - Santander
Horario de Atencion: Lunos a Viernes da B00 am. a 1200m y do 0200 pm. a 95:00pm
PBX: (+57) 607 7 646 3030/ Linea Fax {+57) 607 7 646 68 6]
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Fig. 20 Cargue FT035 y FT036 archivo Supersalud cuarto trimestre 2024
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Fig. 21 Cargue Archivo Politica de Participacion Social Municipio de Giron
Se da apoyo en el cargue de seguimiento de la politica de articipacion sogi
vigencia 2024. 4 : b i by
o:'ﬂbukﬂnmrun @an eaumuagm ° @AlcaldiaGiron
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MUNICIPIO DE GIRON

Para cumplir con las dsposiciones de la Ley 1819 de 2016, manifiesto bajo la gravedad de Juramenio
Que

MARQUE CON UNA X EN EL SIGUIENTE FORMULARIO

Soy Persona Natural
_X_  Residente en el Pais
No Residente en el Pais

De acuerdo con el Articulo 383, Paragrafo 2 del Estatulo Tribulano, para la prestacion dei servicio 0
aclividad he contratado o vinculado 2 (Dos) o mas trabajadores

Si__  NoX

Mis ingresos totales en el ano gravable inmediatamente anterior (2024), son iguales o superiores a
$69.718.600

Si__ No _X

Soy declarante del Impuesio de Renta:

Si_X_ No__

Favor indicar la actividad economica con la cual declaré en el dltimo afio ___7020___

Declaro que las aclividades que realizo, en el Municipio de Girén, son por cuenta y nesgo propio,

Si_X No __
Para efeclos de disminuir la base gravable a la que se le aplicara la Relencién en la Fuenle, anexo los
siguienles soportes: (Favor engrape todos los sopories a cada cuenta de cobro o faclura para evitar
pérdidas de eslos documentos). Marque con una X los soportes entregados:

Folocopia de la Planilla Integrada de Liquidacién de Aportes a la Segundad Social (PILA), con
indicacion de "PAGADO".

Cerlificado totalizado del pago de Intereses de Crédito de Vivienda, del afio gravable inmedialamente
antenior

Cerlificado tolalizado de Medicina Prepagada, del afic gravable inmediatamente anterior.

Certificado de Hijos Dependientes Menores de Edad indicando la edad, expedido por el beneficianio de
la cuenta de cobro o factura.

Para los hijos enlre 18 y 23 afios anexo Declaracion juramentada ante notana en el cual consla que
me encuentro financiando los esludios de mi hijo.

Cerlificado de Dependencia econdmica de conyuge o compafiero permanente, padres o hermanos
expedido por Contador publico anexando fotocopia de la Tarjela Profesional del Contador.

Certificado de dependencia originada en faclores fisicos o psicoldgicos de conyuge o compaiero
permanente, padres, hermanos o hijos expedido por Medicina Legal o Enlidad Prestadora de Salud.
Certifico que mis ingresos superan los veinlicinco (25) salanos minimos legales mensuales vigenles,
por lo cual para el ingreso recibido en MUNICIPIO DE GIRON no aplica el aporte a la Seguridad Social.

Declaro que la informacion contenida en este documento es suficiente para aplicar la retencion del caso
y no haré reclamaciones posteriores por informacion o soportes que no haya entregado con este
documento. Asi mismo, declaro que estos soportes no fueron entregados en otra empresa para hacer
uso de los mismos beneficios.

ot

C.C. 1098629394 de Bucaramanga
Contradtista/CPS 161 del 19 de febrero de 2025

Wem GONZALEZ






