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CApiTUL0 I:  D ESCRIPCION  GENERAL                                                               `     '^';ri`,.`
PROGRAMAS             INOMBRE DEL PROYECTO                              BPIN  I;:€ `\ '

1.1. Certificado de inclusion

MICOBACTERIAS Fortacapaimplesistevigilatransvigendelcelecimiento             de             lascidadesbasicasparalamentaci6nydesarrollodelrnadepartamentaldenciadelasenfermedadesmitidaspormicobacteriascia2025eneldepartamentoSar 202500000015266

PAl Fortalecimiento  de  los   procesosdegesti6nensaludpublicaparaIaprevenci6ndeenfermedadespreveniblesporvacuna,vigencia2025eneldepartamentodelCesar 202500000010106

SALUD  MENTAL Fortalecimiento         de         gesti6nintegralenlasaludpublicaenconvivenciasocialysaludmentalvigencia2025eneldepartamentodelCesar 202500000014610

NUTRICION Fortalecimiento   de   las   accionesdelaseguridadalimentariay 202500000015497

en el Banco de Proyectos / nutricional,   vigencia   2025   en   el
plan Anual de adquisici6ndeBinesyServicios: departamento del   Cesar

AMBITO Fortalecimiento       de       Acciones 202500000016456
LABORAL lntegFactoPoblaFormCesarales     para     lntervenir     losresdeRiesgoLaboralenlaci6nTrabajadoraInformalyalenelDepartamentodelr

SEXUALIDAD Fortaestraderecreprodepalecimiento  de   los   procesostegicosdesexualidadhossexualesyductivos,vigencia2025enelrtamentodelCesar 202500000018602

NO Fortalecimiento      de      la      salud 202500000016917
TRANSMISIBLES publica a traves del  programa deenfermedadesctonicasnotransmisibles,vigencia2025eneldepartamentodelCesar

EMERGENTES Fortalecimiento             de             lasintervencionesensaludpublicadelamorbimortalidadalasenfermedadesemergentes,reemergentesydesatendidas, 202500000018045

Direcci6n: Calle 16 # 12 -120 -Edificto Alfonso L6pez Michelsen -C6digo Postal: 200001

Cesar.gov.co . general@cesar.gov.co -contratos.general@cesar.gov.co
Lineas de Atenci6n a la Ciudadania: 01 -8000-954J)99 / 5748230 -EXT. 225



•-i,

MANUAL DE PRoCESoS V pRoCEDlrvllENToS

C6digo:            GC-FPA-301Version:1Fecha:13/12#021

PROCESO: DMINISTRACION DE RECURSOS FISICOS Y

ECNOLOGICOS

PROCEDIMIENTO: a ESTION CONT RACTUAL

GOBERNAC16N DELCESAR Pagina 2 de 30
FORMATO: ESTUDI0S PREVIOS PRESTACION DE SERVICIOS Y

POYO A LA GESTloN

vigencia          2025          en          eldepartamentodelCesar

Erv Fortalecimiento de las estrategiasparalaimplementaci6ndeaccionesdeprevenci6nprimariadeenfermedad,promoci6ndelasaludycontroldelasenfermedadestransmisiblesporvectoresyzoonosisvigencia2025,eneldepartamentodelCesar 202500000019518

AMBIENTAL Fortalecimiento             de             lasintervencionesdelosdeterminantesambientalesysanitariosenpromoci6n,prevenci6nygesti6ndelriesgovigencia,2025eneldepartamentodelCesar. 202500000018729

1.2. Fecha de elaboraci6ndelestudioprevio:
MAYO  DE 2025

1.3. Nombre del funcionarioquediligenciaelestudioprevio:
GEORGINA PAOLA SANCHEZ DAZA
Secretaria de salud Departamental

ROSA MARIA CERCHAR SARIvllENTO
Lider de Salud  Publica

1.4.  Dependencia solicitante: SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
1.5. Tipo de Contrato: INTERADMINISTRATIVO
1.6. C6digo UNSPCS: 85111500,  93141509 77101805,  85111600

1.7. Certificaci6n Plan Anual Certificado N° 0867/2025 con fecha:  15 de enero de 2025
de adquisici6n de Bines yServicios(PAA): expedido por Secretaria general

CAPITULO 11: ARTICULO 2.2,1.1.2.1.1  DECRETO  1082 DE 2015

DESCRIPC16N DE LA NECESIDAD QUE SE PRETENDE SATISFACER CON EL PROCESO DE
CONTRATAC16N

2.1. Descripci6n de lanecesidad:

EI   articulo 49  de  la  Constituci6n  Politica  modificado  por  el  acto  legislativo  02  de  2009,
dice que la atenci6n de la salud y el saneamiento ambiental son servicios ptlblicos a cargo
del  Estado,  asi  mismo,  la Carta garantiza a todas las personas,  el acceso a los servicios
de  promoci6n,  protecci6n  y  recuperaci6n  de  la  salud  y  establece  que  le  corresponde al
Estado   organizar,   dirigir   y   reglamentar   la   prestaci6n   de   los   servicios   de   salud,   el
saneamiento ambjental a  los  habitantes y establecer las competencias de la Naci6n,  las
entidades territoriales y los particulares en los terminos y condiciones sef`alados en la ley.   \
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La Ley 715 de 2001  establece que es competencia de los departamentos en materia de
salud  en  general,  formular planes,  programas y  proyectos  para  el  desarrollo  del  sector
salud y del Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS) en armon[a con las
disposiciones  del  orden  nacional;  adoptar,  difundir,  implantar,  ejecutar y  evaluar,  en  el
ambito departamental  las  normas,  pollticas,  estrategias,  planes,  programas y  proyectos
del sector salud y del Sistema General de Seguridad Social en Salud, que formule y expida
la Naci6n o en armonla con estas.

El artlculo 42  de  la  Ley 715 de 2001  establece que  la  Naci6n tiene a cargo entre otras
competencias (...)  definir las  prioridades de  la  Naci6n y de  las entidades territoriales en
materia de salud  publica y las acciones de obligatorio cumplimiento del  Plan de Atenci6n
Basica (PAB), asl como dirigir y coordinar la red nacional de laboratorios de salud ptlblica,
con la participaci6n de las entidades territoriales.  Entendiendose que el  PAB actualmente
se concibe como Plan de salud  Pablica de lntervenciones Colectivas (PSPIC), el cual es,
un  plan  de  beneficios compuesto  por intervenciones de  promoci6n  de  la salud  y  gesti6n
del  riesgo,  las  cuales  se  enmarcan  en  las estrategias definidas  en  el  Plan  Territorial  de
Salud  (PTS),  y  buscan  impactar  positivamente  los  determinantes  sociales  en  salud  y
alcanzar los  resultados definidos en  el  PTS.  Comprende  un  conjunto de  intervenciones,
procedimientos,  actividades  e  insumos  definidos  en  el  anexo  tecnico  de  la  Resoluci6n
3280  de  2018,  los  cuales  se  ejecutafan  de  manera  complementaria  a  otros  planes  de
beneficios.

Dentro   de   las  competencias  asignadas  a   salud   pt]blica  de   la   Secretarla   de  Salud
Departamental,  de  acuerdo  con  la  Ley  715  de  2001,  se  encuentra  adoptar,  difundir,
implantar y ejecutar la polltica de salud pt]blica formulada por la Naci6n, asf como formular,
ejecutar y evaluar el  Plan de lntervenciones Colectivas mediante el establecimiento de la
situaci6n de salud en el Departamento del Cesar y propender por el mejoramiento de las
condiciones que determinan dichos eventos.

traves de la  Ley  1438 de 2011  se adopto la  Estrategia de Atenci6n  Primaria en  Salud
para  permitir  la  coordinaci6n  intersectorial  que  permite  la  atenci6n  integral  e  integrada,
desde  la  salud  ptlblica,  la  promoci6n  de  la  salud,  Ia  prevenci6n  de  la  enfermedad,  el
diagn6stico,   el   tratamiento,   la   rehabilitaci6n   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.

La citada Ley, en su artlculo 15 sehala que los equipos basicos de salud, entendidos como
aquellas  estructuras  funcionales  y  organizativas  que  permiten  facilitar  el  acceso  a  los
servicios  de  salud  en  el  marco  de  la  estrategia  de  Atenci6n  Primaria  en  Salud,  sefan

con  recursos interinstitucionales del sector destinados a la salud  publica y de
otros sectores que participen en la atenci6n de los determinantes sociales; y en el articulo
16 establece sus funciones.

pesar  de   las  disposiciones  en   materia  de  atenci6n   primaria  en   salud   expuestos
previamente,  en  el  marco  de  la  Ley  1438  del  2011,  el  Ministerio  de  Salud  y  Protecci6n
Social,  encuentra  que  Colombia  no  ha  logrado  avanzar  de  manera  homogenea  en  la

lementaci6n de dicha estrate Ias barreras de acceso a los servicios de salud de
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promoci6n y  prevenci6n  son  cada vez  mayores como  lo  muestra el  lndice de 57.3% de
cobertura global de la ruta de promoci6n y mantenimiento de la salud para el af`o 2021.

Igualmente,  en  los  ultimos ahos ha observado  la Cadena Ministerial,  un comportamiento
negativo en  indicadores trazadores de salud  publica tales como  la tasa  de  incidencia y
mortalidad   por   desnutrici6n   en   menores   de   5   af`os,   mortalidad   infantil,   mortalidad
prematura   por  cancer  de   mama  y   cervix,   entre  otros  eventos   que  son   altamente
prevenibles desde el fortalecimiento de las actividades de promoci6n y prevenci6n con una
perspectiva individual y colectiva.

En  virtud  de  lo  senalado,  es  necesario  fortalecer  el  proceso  de  implementaci6n  de  la
estrategia de atenci6n primaria en salud, reorientando la ejecuci6n de acciones colectivas
hacia  las  intervenciones continuas,  sistematicas territorializadas y  por entomos,  para  lo
cual se requiere modificar los artlculos 3, 8,11,14,16 y 18, de la Resolucj6n 518 de 2015,
en  cuanto  a  los  procesos  de  gesti6n  de  la  salud  publica,  las  responsabilidades de  las
entidades  territoriales  departamentales,  distritales,  municipales  y  de  los  ejecutores  del
Plan de Salud  Pdblica de  lntervenciones Colectivas y  las condiciones a tener en cuenta
para  la  ejecuci6n  de  la  intervenciones  del  Plan  de  Salud   Pdblica  de  lntervenciones
Colectivas.

Mediante   resoluci6n   295   del   27   de   febrero   de   2023   se   modificaron   los   artlculos
3,8,11,14,16  y  18  de  la  resoluci6n  518  de  2015  en  relaci6n  con  la  gesti6n  de  la  salud
publica,  las responsabilidades de las entidades territoriales y de los ejecutores del plan de
salud ptlblica de intervenciones colectivas y las condiciones para la ejecuci6n.

EI artlculo 3 de  la  resoluci6n 295 del 27 de febrero de 2023  modifica el articulo  11  de la
resoluc.i6n 518 de 2015, el oual quedara asl.. "Articulo 11. Responsabilidades. Ademas de
las  competencias  asignadas  a  los  actores  involucrados  en  la  planeaci6n.  formulacion,
ejecuci6n, monitoreo y evaluaci6n del PIG, estos tendr6n las siguientes responsabilidades:

11.1.  DEPAF(TAMENTOS Y DISTRITOS 11.1.1  Formular. ejecutar,  monitorear y evaluar
el plan de Salud P0blica de lntervenciones Colectivas departamental o distrital mediante
rocesos de participaci6n social de conformidad con lo establecido en el plan Decenal de

Salud  P0blica,  Ios planes de desarrollo nacional, departamental o distrital,  asl como, en
los   planes  de   vida   de   los   pueblos   indigenas,   Ios   planes  de   la   poblaci6n   Negro,

frocolombiana,  Raizal y Palenquera -NARP y de los ROM, Ias pollticas nacionales y lo
dispuesto en la presente resoluci6n. La formulaci6n y ejecuci6n del plan de Salud P0blica
de  lntervenciones Colectivas se realizafa  de manera  articulada  y complementaria  a  las
acciones de promoci6n de la salud y prevenci6n de la enfermedad a cargo de las entidades
romotoras de salud. En las entidades territoriales con poblaci6n perteneoiente a grupos

etnicos,  Ia  formulaci6n  y  ejecuci6n  del  Plc  debe  incluir la  consulta  y  concertaci6n,  en
cumplimiento de la normatividad prevista para el efecto.11.1.2. Desarrollar, implementar,
monitorear  y  evaluar  la  adecuaci6n  sociocultural  de  planes,  programas  y  estrategias
implementadas  en  el  marco  del  Plan  de  Salud  P0blica  de  lntervenciones  Colectivas,
teniendo en cuenta  las orientaciones tecnicas que para el efecto defina el  Ministerio de
Salud y Protecci6n Social.11.1.3. Garantizar que la ejecuci6n de las actividades colectivas
a nivel deparfamental, distrital y municipal se realicen en el marco de los principios rectores
del  ejercicio  de  la  competencia,  definidos  en  la  Ley  1551   de  2012.11.1.4.  Formular,

Iementar evaluar rocesos de asistencia tecnica ara el desarrollo de ca acidades
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en  los  actores  del   Sistema  General  de  Seguridad   Social  en   Salud  y  otros  actores
involucrados   en   la   formulaci6n,   ejecucion,    monitoreo   y   evaluaci6n   del    plan   de
lntervenciones  Colectivas.11.1.5.  Concurrir,  subsidiar y complementar a  los  municipios

ara  el  desarrollo de  intervenciones colectivas en  el  marco de  la  Atenci6n  Primaria  en
Salud  mediante  las  estructuras funcionales  y  organizativos  de  los  Equipos  86Isicos  en
Salud y el desarrollo de capacidades para la implementaci6n, monitoreo y evaluaci6n de
los procesos de gestion de la salud poblica, a trav6s de la coordinaci6n y concertaci6n del
uso  y  priorizaci6n  de  los  recursos  de  salud  poblica  destinados  para  tal  fin.   11.1.6.
Monitorear y evaluar la ejecuci6n tecnica, financiera y administrativa de los planes de salud
Oblica de intervenciones colectivas de los municipios de su jurisdicci6n y los resultados

en salud alcanzados con estos;  y verifilcar que el  Plc se ejecute de conformidad con  lo
establecido  en   esta   resoluci6n.   11.1.7.   Publicar  anualmente   en   la   p6gina   web  del
departamento  o  distrito,  Ios  hallazgos,  conclusiones  y  an6Iisis  de  los  resultados  del
monitoreo y evaluaci6n del Plc.11.1.8.  Remitir al Ministerio de Salud y Protecci6n Social
los  informes que  sean  requeridos con  respecto a  la  planeaci6n,  ejecuci6n,  monitoreo y
evaluaci6n  del  Plc.11.1.9.  Coordinar y ejecutar el  proceso  de  gesti6n  de  insumos  de
interfes  en  salud  poblica  del  nivel  departamental  o  distrital  y  monitorear  y  evaluar  el
almacenamiento,   utilizaci6n,   disposici6n   final   e   impacto  de   dichos   insumos   a   nivel
municipal  y departamental.11.1.10.  Planear  y  ejecutar  por entornos  las  intervenciones
colectivas, definiendo la poblaci6n y los microterritorios identificados y priorizados por los
distritos   y   municipios,   socializando   con   fas   EPS   de   su   territorio   el   ponafolio   de
intervenciones colectivas, Ia poblaci6n sujeta a dichas intervenciones y el mecanismo de
acceso a las mismas.11.1.11.  Realizar la adaptaci6n y adecuaci6n de las intervenciones
individuales  y  colectivas,  en  conjunto  con  los  grupos  poblacionales  presentes  en  el
territorio que permita el acceso. respeto y reconocimiento de sus pfacticas tradicionales o
culturales, en el marco de procesos de concertaci6n entre las entidades territoriales y las
comunidades indlgenas,  Ia poblaci6n  NARP y los ROM,  asi como lo concurrencia entre
departamentos, distritos y municipios.11.1.12. Adquirir, distribuir y garantizar los insumos
crlticos para el control de vectores y zoonosis y los medicamentos para el manejo de los
esquemas  b6sicos  de  las  enfermedades transmisibles  de  interfes  en  salud  poblica;  asi
como preservativos y otros insumos que defina el Ministerio de Salud y Protecci6n Social.
11.1.13.  Elaborar el  Iineamiento operativo para  la  implementaci6n  de fas  intervenciones
colectivas el cual sera un anexo tecnico del convenio o contrato del PIG y contend fa como
mlnimo: el nombre de la estrategia; Ia intervenci6n; el talento humano que conformafa los
equipos basicos en salud;  Ia definici6n de territorio y microterritorio, el costo,  Ia poblaci6n
sujeto, el Iugar de ejecuci6n, el entorno,  Ia cantidad a ejecutar y trimestre que refleje de
forma clara costos directos, indirectos y las orientaciones o especificaciones t5cnicas para
la  ejecuci6n  de  las  actividades.,  el  indicador  (es)  de  producto  y  resultado,  criterios  y
soporfes  requeridos  para  la  auditoria  y  evaluaci6n  t6cnica,  administrativa  y  financiera
inclujda  la  presentaci6n de  los  RIPS con  los  CUPS,  segon  la  naturaleza  el  acuerdo de
voluntades.

En  la  busqueda  de  "mejorar  el  bienestar  y  la  salud  de  las  personas  sin  exclusiones,
fortalecer el  sistema de  salud  y  aumentar su  capacidad  resolutiva frente a  los desaflos
presentes y contingentes" de acuerdo con  lo establecido en la  Ley  1751  de 2015; el  Plan
Nacional  de  Desarrollo  2022-2026  "Colombia  Potencial  Mundial  de  la  Vida",   propone:
"optimizar el modelo de salud con enfoque promocional y preventivo basado en la Atenci6n

Primaria en Salud establece la necesidad de desarrollar e os interdisci linarios
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territorializados  permanentes y  sistematicos,  para  garantizar  la  promoci6n  de  la  salud  y
prevenci6n  de  la  enfermedad,  a  traves  de  la  coordinaci6n  de  acciones  sectoriales  e
intersectoriales.

De acuerdo con  lo anterior la conformaci6n y operaci6n de equipos  basicos de salud  se
establece como una prioridad  para propender por la garantla del derecho fundamental a
la  salud  de  las  personas,  familias  y  comunidades  en  el  departamento  del  Cesar.   La
estructura, organizaci6n y dinamica de estos equipos respondefa a las caracterlsticas de
la   comunidad   y   a   las   condiciones   socio   culturales,   ambientales,   demograficas   con
respuestas favorezcan  el  acceso de  la  poblaci6n  a  los  servicios de salud,  la  integraci6n
entre servicios y modalidades de atenci6n en salud y  la articulaci6n  intersectorial para el
desarrollo  de  acciones  complementarias  desde  los  otros  sectores  que  fortalezcan  el
cuidado de la salud y la afectaci6n positiva de determinantes sociales de la salud.

Los  Equipos  Basicos de  Salud  corresponden  a  la estructura funcional y  operativa de  los
prestadores   de   servicios   de   salud,   en   capacidad   de   ejecutar  atenciones   de  forma
permanente y sistematica para el cuidado integral de  la salud de  las personas y familias
por  curso  de  vida  en   los  diferentes  entornos,   bajo  enfoque  diferencial  poblacional  y
territorial,   en  el   marco  de  la  estrategia  de  Atenci6n   Primaria  en   Salud.   Este  equipo
garantiza el contacto permanente con las personas, familias y comunidades para el acceso
a la atenci6n en salud,  incluyendo la valoraci6n integral para la promoci6n de la salud y la
detecci6n  temprana  de  alteraciones,   protecci6n  espec[fica,  diagn6stico  y  tratamiento.
Prestaran  servicios  a  las  personas,  familias  y  comunidades  en  el  territorio  asignado
mediante  la  modalidad  extramural,  con  la articulaci6n  para  la continuidad  del cuidado en
el contexto de las redes.

De acuerdo a la resoluci6n 2367 del  19 de diciembre de 2023,  expedida por el Ministerio
de Salud y  Protecci6n  Social,  la Gobernabilidad y  Gobernanza segtin  la  resoluci6n 2367
de 2023 .ind.ica que.. " se hace necesaria la claridad en las indicaciones del plan Decenal
de Salud P0blica 2022-2031, para su implementaci6n en terminos operativos, mediante la
actualizaci6n y disposici6n de instrumentos y herramientas metodol6gicas aprehensibles,

concretas que permitan la definici6n de acciones que deben desarrollar los territorios,
dirigidas  a  avanzar en  la  garantla  del  derecho  a  la  salud  de  la  poblaci6n  en  general,
incluyendo los enfoques interculturales y diferenciales establecidos normativamente." por
lo  anterior  se  evidencia  la  instruccidn  del  ente  rector  de  fortalecen  las  capacidades
territoriales para ejecutar el  plan Territorial de Salud,  alineandolo con la Atenci6n Primera
en  Salud,  ya que esta  ultima facilita  la  comprensi6n  de  las condiciones de vida y  salud,
fomentando la participaci6n social en  la gesti6n de la salud publica.

De acuerdo al  Documento  publicado  por el  Ministerio  de  Salud  y  de  la  protecci6n  social
del  mes de enero de 2024 "Fortalecimiento de la gesti6n territorial en APS",  que compila
las  resoluciones:  2153 de 2023,  2984 de 2023,  2026  de 2023  resoluci6n  1895 de 2023,
resoluci6n  1778  de  2023  y  resoluci6n  1735  de  2023,  se  orienta  la  gesti6n  territorial  en

tenci6n Primaria en Salud con Equipos Basicos de Salud que se constituyen en el marco
de la operaci6n del  nivel  primario de atenci6n en  puerta de entrada y  primer contacto de
las  personas,  familias  y  comunidades  con  el  sistema  de  salud,   buscando  establecer
condiciones. ara la materializaci6n del oce efectivo del derecho a la salLid la afectaci6n
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positiva de determin`antes sociales de la salud y la reducci6n de inequidades en salud en
los territorios, se establecen valores para los equipos y dotaci6n basica para los mismos.

La necesidad se debefa satisfacer a traves las Empresas Sociales del Estado ubicadas en
el Departamento, que cuenten con la capacidad tecnica y operativa para la materializaci6n
de las acciones del  Plan de lntervenciones Colectivas (Plc).

Las   intervenciones   colectivas   se   definen   como:   -un   con/.unto   de   /.ntervenc/.ones,
rocedimientos o actividades para la promoci6n de la salud y la gesti6n del riesgo dirigidas

a  grupos  poblacionales  a  lo  largo  del  curso  de  la  vida,  definidas  con  fundamento  en  la
evidencia disponible y en las prioridades de salud de cada territorioml .

Su planeaci6n se reflejafa en el Plan de Acci6n en Salud -PAS18, puesto que las mismas
hacen    parte   integral   del    Plan   Territorial   de   Salud-   PTS;    se   realizan   de   manera
complementaria  a  las  intervenciones  poblacionales  e  individuales,  por  lo  cual  deben  ser
coordinadas con los demas agentes del sistema de salud y comprenden las siguientes:

CaT8cterizdcl6n

Ee  ta  acclh  medbde  I.  c`ial  ee  rcelzz.  fa  reeeleccl6n.  proce.amlenb.a86tebydiftni6nde1®infomeci6nsoclalyembie"lproplad®cod.

cntorro  y de  la.  pci.oiico,  lamha.  y  corn`utdade.  que  lo h.bton;  ape
pemfta  a.foiT  y  eooder  eon  .lae  el   elconee  ®o   I..  inten/endorie.
colect\m a ejecutar en ceao ei``orno.

D7ch& camctei`zeci6n inclvye la dencecaci6ii db:
a.   Aepectoe bdrco. .ocbe® a dgivoorfficco de la® pereon... Iemlb

a comunfoade. del cntolTio.

•Oclal y aml]l®iitol¢n.ntomo.de b.    Ccodicfroco  aociale®,  .anitarb.  y  ambientiha  del  cn®mo  qli®
fotidco co I. ula.

vkl. cotldi.n. c.    Sftycelonee q`ic.vtencen el e|erctb de to ®erechoa.
a.    Sfroaclch a. eelud de I.a peeone., famrla. o eomunldade®.
e.    Pr6c6cae de a£®eoo.
I      Rccul.ce dtryonble. par. b promocb6o d® b eand y b pre\ronclchdo ri-.

Esta  rilorme¢bn  ee  obtendrd  a  O.v6.  d®  hiente.  cecunderta.  y  e6lo  ce
re¢olect&r6  to  maneco  direcb   medlanto  fa  eplcoci6ri  de  inathimei`to.
estoed.rfz8dco  pall)  I.  canctoriz®d6n  a.  c.de  entomo.  ciiando  no  se
c`.ento cori dich® hTormacth.

lnfomae]on ®n

Accbne. de preducelch, ongariz4c.6n y dif`id6n to un conj`mto to aato. a
men.ape. pare orient.r,  eavedr,  amuncar a lteomendu . Io. hdi`diuo.,
froilae, cern`mda®es. aqarriz.c.cnc. y reds.. coi eolTio . fro ecbe. Gel

rfud Si.!eme  O.I.enl  de  Segirfud  Sodal  en  Sold  y  oho.  cectoma  .obroeeec!o.cotecblo®a®conlecal`iepthlicaqveconrmyaabconefu:ci6n

de elements. qu® popicien le tina de decblooe. en eaLid.

Educaci6n y

I. edlicacl6o y com`inicacfro pan D .atia .e ¢ortib. came un proee®o ®e
con®ti`iccth d® conocdento y eprendizDe medint. cl dtalogo de e&bece.
oiiei`tnd® d de.erroto y fordecmiedto dcl poteneu y la. c.packledc3 de
la.              . Ie.            .      cam               to                          .eta

comunitacich ffar® la  promoci6n  de  to  eal`id  indMdual  y  co.ectve,  0  g¢stibo  eel  ne8go  y I.
fa .Ofud 0®natomecl6o pceltin d® Ice dilerenoes enlorT.oa.

Su lrfucjondded e. fa de eporfur el deeemsb de la .umomia hdividua] y
co€cChm  en  lo              ira         a.  8`i.               ®e       .  y cfi  I.  q.I.ntia  ®el
dereco i] ra ~.

Provenct6n yControlde

Conj`into    co    pecedinkmtce    perm    la     planifel]cm.     aqaiizaci6n,
hptementacbn, monttoroo y ev8Li.cbli de ®clhridede. e`are 1® hemencl6n
reg`d.I    y     conthoential     de    factore.     de     ric.g®     .mbicot-le.    y
cgiiiat.mertde.  orienla®e.  e  prevedr  o  mbthlz8r  I.  prop.g.c6n  ®e

Vect®,e, vetorca y redugiv a conocto ento pat®qence y cl ec. himmo.

lo ejecuci6n ce eat. ineennenc.6n fo puede reafar dfroct-mente 1® eribdad
whtoml; . inc*ive la  .da`dci6n  y .`mhtfro de tomb lena auntl6ri

Direcoi6n:  Calle 16 # 12 -120 -Edificio Alfonso L6pez Michelsen -C6digo Postal: 200001

Cesar.gov.co . general@ce§ar.gov.co -contratos.general@ce§ar.gov.co
Lineas de Atenci6n a la Ciudadania: 01J}000-954-099 / 5748230 -EXT. 225



MAl\luAL DE PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS

cedigo:            Gc-FPA-30 1Version:1Fecha:13/12/2021

PROCESO: DMINISTRAcloN DE RECURSOS FISICOS Y

ECNOL6GICOS

PROCEDIMIENTO: GESTION COIITRACTUAL

GOBERNAC16N DELCESAR Pagina 8 de 31
FORMATO: ESTUDIOS PREvlos PRESTAcloN DE SERVICIOS Y

POYO A LA CESTloN

totadoi .A  I-  fibre  de eofitct.. aen  hi.c6eida  eiilfroid. v te.  hi`Jmas
I.q`i.tides pars t] pr.venci6n y contol a. veclme a.gdr th..mi.nee y
u'Laeoutrde.

Confomuci6n y
iotltalrfuinto d.ndesf-,
-urichas ysacas

Prce-a qu. s. re.Eza on y p.I. I.. p-=ertl.. famiErs` comunid.d...
oq}aniz.don.c  y md.I  (sean  pdbfeas  a pri`hada.).  . fin d. d.|am8ir
flac:i;.-iliiii+-.acL-iii=y-=±±qil.p--hEjEi=

a.   Coedhar. comDatr o int.rc.mt].ar oonodri.ncos, tatped.nciae vI-:
b.   S`m-.ffu.rzD. o ocar sin.qia.;C-grcun¥ond:+=|corfuninfriprgivrfu®L#£:fmzgun
d.   Rcaipifie.I espaicios ptoEcos pace su .popi.ci6ri qt.. posrmn

tl .neuento v d uno per oad* ct le) cilidad.nee. d. foma a.pin.
•.   D.a.ml.I.ec;eiiiis eorrlun&rias que I.dune.ri.a d rnioramjenb

a. fa. ceiifcieni.. amt*nlalts y .n La difmhiici6n d. riesees qu.aA- La -.
Inefuys:

•     I. oqanizaci6ri  cmiiriit.ha qu.  p-nit.  La compi.rili6o  de sos
re.Ed.d.i y . p.rtir d. .ife. o.nerar o®j.the. omen.. y prcee5es
de transfom.d6o q|i. mtimn Ill caBct.a a. via..

•     ParticSac]6n .a leo cace.riance de constr`ied6ri chpl.in.mici6n y
s®miniento   .   las   poli8cas.    E}lanes.    protr.has   v   prtrv.ctos
sectorial.i . horn.ca)rial.a.

•    E) desam*k> d. ht.r`~nclams con v eara la. ..I.coal. IIriEas.
comunidad.e.   gr`pos.   ®r8arizafones   y   I.des   drfu.drs   .
I..!arrolLar   cap`.cid.d.a.    compnld-   y   .bofdar   sia..ciori.s
I-1ac]madas ocn tl bi.n..tar y I. ca!dad d. vie..

•     Desarrolar  o  fort.I.c.I  lo.  in.cinism®s  para  tl  inl.rcambio d.
demaci6n.   corocimiento..   .xe.ri.ncia.   .dfro   la.   p.rtous,
I,imlis.   oemuridad.+   ooipo..   ogar!±±e5eaae   y   A.a.a   qu.
put.n I. ©ieei6n apiiinta d. ctrfebriG tmmut. pea .I
mgivrfe4to d. I. .]h.fl fiiicl v iTi.nfaL

•    D.sarular .apacbs de onchioci6n de sab.ns y g.a.raci6n de
respi..stas qii. eim`-`ran ericticas se±±!±s y d. .afu) dt.ram. d
air5o tle vide o fortaltcei. Ios .xii®.O.s.

•     Evalu.I  lee  rt5idLadco  .  inDact  on  saLCEI  d.  lee  rev.ce.  a
acthridad.5 aeofautada. per .rd.. .ocalB o c".in&rip .n I
•utomo .due3ti`ro y b p.re.pci6n a. .at#Ioci6n. a. toe ce.ulado.a-bha rb a. I. comuni4ad.

Zonas dt
orfutiicich y

centre. dl
escocha

Sori  lil.  cori`into  I.  iifec=chiento  Of.ntadco  a  eco.Tar  iln  capacb
r.ladonal cm lag -trLidld.a .n dand. a. ctibl-cm d. man.ra dtoct.
a    iltdiitc`a    i.Ivicio.    y    act:eiiE5    a.    .givdi    eaicha    ac6`/a.
acpripafiami.nto.  aiisl±rda.  fomaci60.  cap]e2ad6r)  y  8Efrrsnciad6n  a
otoe  s.Ivicio.  a.cbfi.I.a  .  inters.ctori.I...  con  tl  fro  a.  4frontrr  I..
d.mandas y n.o..id.dos priorizada. p®. .I.unos gr`[pce poblacienal.a .

ES un. ..cat.gi. a. ongaed:ac.6n e..66n y paticSaci6n comuni&aha. qu.
a tmfo a. b ..coch&  p.ITTtae .noo`ntr- I..pu..I. a  Lam a.mind.a y
n.caidld.. d. Ia com`ri4ad prmevi.ndo y h.ci.I.do pesibl. I. hell.Si6n
socill y I. e.ranti. a.I a.I.cho . I. a.aL.d.

Ia. zDna) a. ofientlci6o v b. cenfroa de .ea.cl`a t]taii eparfu so6ales
a. int.raoci6n dane. Lag p.rserve .ri  siai.ci6o d. fragiid.I y .iectusi6n
sceial   compadm   .us   .xp.ti.nciaB   a.   `rd..   ceiiei=mi.ribe,   diidas.
a.a..idad... ansi.a.d.. r.lacion.des con I curd.do y .u bi.n.st.a faico yq-
Estoe  esF]acbe  a.  ..aicha  .cth/a  eoniuaan  un.  ..ri.  ®.  ecthidades
Of.nt]d.s  a  pronco.. c.mb.a.  .ri  tl  .sGb  d.  vide  a.  la.  p.rsonas.
crdizacfro hacia leo sewicie® de ssh+d y ocornpriami.n. .+i t]e utrs I.

k. Ofro.  son  la •rta de entrada a di i"furfu
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social v                     .        efi salid. ''
R.hathacfon E3trat€gia  intersectedal  de  irichisi6n  social  y  d.sarido cormnitario  que

bed) en pemke la 9ereraci6n de apminidades pars  b poblaci6ri que pr.Ienta una
c®fhLinjded ccndici6n d. discaDaeidad v/a afectaciones     .

Tanfaj.

Ccojunto d. m€todce a inthm.ntos de alta sensitm.I apEcates so®m
one pobtaci6n pora id.ndecar .ventos qu. o.n.ran uno alta eiElematdad,
diriaidco a ooblacion.. `ndn-ables v con dificil .cc.so a loo serricice.

E3ta actvidad solo se r.a!i=ari .a d Plc. si se * .aren6za a la p.rgoca a
oiiico a. I. i..ntffiu. .lfidn ererto. Ia atenci6n in¢.Oral cori came al acer
conpetede.

Esfa acthridad solo se reofizati .n d marco eel PSPIC. .i.mpfe v cuando
s. oarantio. I. aeend6n integral anto la iderifficaci6n a. I.n .rchto y debe
esta/ cor` cargo al actcr cornpctEnto.

las pl`+.has de tamiz]i. a de.afrdlar .a d PSPIC d.b.a aimpb con l8s
•ig`iitnt.s         .  --aciol--..A.u tctBIidad:

a.    Itl.rrffica coErths qi. gEnenn .rfumlEidade. en la pebl.ci6n eon.raf y
qu.  suaiecen  d  tlesarrelb d. utenrsrichr.ea a.  inpac® p®bl.ciorial

ct logro d. ne`Rrdes .n sahid.
b.   S. I.aliza a orupes poblacione d. froa rriasiva sin qu. in.t£. I.~alS6SSS
c.    Ti.n.n   tir`a  I.sf*iesf;a  .fect`i..   ii.cl`+ida   bien   sea  .n  d   Pt.n   d.

B.n.ficica can caqp a fa UPC  a d PSF]K3,
a.   Son prtichas valideda. y eon.ftetivied dcooREa.
•.    Se  pu.d.o  rcaTEar  eri  .rfumos  ddeTthto±  al  de  las instinicion.i  d®sa'Lrd.

Jornadas a. sa]ud

Ac6`ndad qLi. s. col.cenfro en un espafo de ti.mpo definHe y qu. inprca
eJ d.apt.g" d. Ln .qugiv de.ffi!ciplin.fo pan oaJan6zar al aoctso a. La
poblaci6n a I.. in.Ivei.ciones de las RtAS. or®rfuriamente €ri bs imutes

:#::¥krs:#~¥isafad£3:d#.T#£=S#::a:=o:leg:ei-
Se constituy. .n un. actividad oofTpl.in.nt4ria al Plan a. Ben.ficlcr. con
caroo a la UPC y oar .rtd. debe ser eteaitada d. in.Itera coordinada con
Ias ld5fticion.. Pr.sta®oras de Servicies a. Salud y tas EPS preseilt.a en
ct   terrieorlo.   q`.i.nee,   suninfrotin   d   talco   humane   y   reel.rsoo
teend6qicos . in.unos n.c.sads erl el malta d. .u. -o.tencias.

Cuando en fund6n a. k} amtfo.. se ad.lantco a.sptaz.mi.rtos a anae
nmles  s.  d.beri  hace. tl  a..oEemi.  d.I  tat.nb  lrmano  .  hsiimoe
n.cef,altos y su6ti.ut.. plra d desamlo d. las.              A        individuales
y  cot.ctvas.                          Cob.ftL.ra  e  inl.qulidad  d.  fa  afencj6n  con
eficieitcia adminirfuti`ra.

VlqunBci6i`ndn±bica

Proeeso ale consid- .n La ethjnfroci68 de uTi hrriuliobiel6beo . p.iTos v
Oaps cori d fin d. g.f`.er put.chin conto fa rabia.

tA tieci.ci6n de esla intei`r.rici&n la puede real±ar diltct.in.nte I. enceod
I.Trtorial: .  hchi}re la adq`iisici6n y suministo d. los  inlirmce  I.q`+chdes
Bar. su tiec`ici6o serfu lh.amientes v alias nacienalm

Adquisici6n ystm.hisfrodemen-tas® Conprde:

1.    Adquisici6n  y  sumhisto  de  in.dicamentos  de  use  rriasiv®  pare  la
isL- de Liso Drevenci6n.  cerfrol  v  eEminaci6n  de  lag  e<rfem.dadEl  infecha)as
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-ivoemb
prevenci6I).
conto' a

~aci6n dk!
Ev€dbe de lnteoE5
en Salud Pd"ic.

desateTtdidaE=, sendn au.rae y Drctocoles defuidrs per Ea n3cifa:
a.   Albendazal tablstas I 4co rna y en suspensi6n
b,    Mebendezel trfeletas poir 5ce mg
c.    Azfroi6ae tab!ctas x 5co fTro v pr 250 mfi (ear3 froorma}
d.    Azfroi6ca Dihidrato en gctas. sct.c$6n ofalm-.ca 15 nrty® {1,5%)

(pera tr-'
e.    Prazialantel  tablctas  pr  150  rna  v  ®cO  lnq  (pro  cdieecoorist

tenins6INiclceamide I 5cO mg Oam dsGceresb. tedfasi§)
I.     hemedha  en  gctas  (soha±&r.  oral}     e  mg/ml     (corful   de

ecamarasitesis  come  escabicais.  I)edicolesis  y  Bara  traeamisrfe.
masico de sboneykidife)

Coo  rescecto a  la  eeevenc€6fi de  b geoheiniTffiasi5.  ct  pa.re  eiriedzari  la
cite.ia  de  6esparasitaei6n  co  b  poblaofro  de  5  a   $4  afire  poe
pr®sentarse  eft  es@E  g`ipo  ctBrio  la  me!ror  carga  de  infecci6n  y  en  1&
Beblaci6n de 1 a 4 afies dadas tan achrersas info scareras de
Ia inrfe6n erl este gr`q>o de edrd de bs territories drfuifce a priefa!arfee
en los lineamientoi! nacionaha.

Esta inter`renci6n inchiys La o8quisici6rl de v6er de 25 aimentoe pare is
I.atiEci6n  ®e  tamizdye  de  ftyfiasis  tracomatosa  y  a  deserrolb  lag
Siguientes a~.

a.   Infroari6n.a salirdb'E##gz=::::£ffi5#£=®d::=£i;dirtyytoL=:;r==+=
ente ofroa:  sfgfro  lo establecido  €n las  gutas y planes pars  fa
praenci6n. oontrd y ®froincoi6n de tas erfem¢dates infieociosas
dhaendkts.

c.    Ccordinari6n     intersec®rial     pare     lograr     la     dec&ae.6n     ded#bEL:t=fa:der¥£=:x=:=g:=:z
enbe  ode)  mqi®ra  en  lag  pnsctcas  tle  cTiainza  de  lee  cerdes,Vg=¥:deyta±Em¥:#yJgigr#ffiTtodeb

2.   Adauisici6o  v  sum`inisfro  de insurnes a matErialE5  mecesates pare  fa
inplerneearfu de esrmgias de  redticed6fi  de  drfies  y  Tiesgce en
personas   que   se   irtyedari   droga5.   crfume   a   bs   liricamfendes
expedides pco el Mhis{efo de Salad y Pflrfe¢ci6n  Sceial;  enbe etoB:
agi+j3s€  jeringas.  prrsmrathes. caae!ctaa  giindiartes  pars   depesfuar
mare uti6at.

3.   Adquisiei6n   y   sLrministo   de   medicamenes   a   iesemog   pera   b
prtncen)ci6n  y  cenfrol  a.  ofroe  evenfos  de  intef±s  en  s3bel  pfroBca

Pnaseecth©nd€"cB el «idsteto de Salard

Para  la definici6n de  las  intervenciones colectivas,  la entidad  territorial debe  identificar las
poblaciones y los entornos a abordar a partir de los resultados en salud y de las prioridades
del territorio definidas en el  Plan Territorial de Salud-PTS.

Dichas intervenciones se debefan ejecutar de manera  integrada e  integral en  los entornos
hogar, educativo,  comunitario,  Iaboral (con enfasis en  la  informalidad) e  institucional,
trascendiendo el abordaje por temas o intervenciones separadas o aisladas.

La Secretarla de Salud del Cesar con el fin de dar cumplimiento a las metas establecidas
en el Plan de Desarrollo y en el Plan territorial de salud, y teniendo en cuenta las funciones

ue debe desarrollar la Direcci6n de Salud Pdblica,  re uiere la de acciones
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permitan hacer la promoci6n de la salud,  Prevenci6n de la enfermedad a la comunidad de
os Municipios priorizados de las categorlas 4,  5,  y 6 en el  Departamento del Cesar.  De
igual forma, impactar los indicadores de salud en los entes territoriales del Departamento,
en funci6n de la garantla del derecho a la salud.

OBJET0 A CONT

CAPITULO Ill: ARTICuLO 2.2.1.1.2.1.1  DECRETO 1082 DE 2015RATARCONsusEspEc,F,cAc,ONEsyLA,DENT,F,cAc,6NDEL CONTRATO ;  *  ae

;-('`x.,-,`    ,     `

CELEBRAR

3.1.          Objeto         del
FORTALECER     LAS     ACCIONES     DEL     PLAN     DE     SALUD     P0BLICA     DE

lNTERVENcloNES    COLECTIVAS    DE    MUNICIPIOS    PRIORIZADOS    MEDIANTE
contrato: CCIONES   DE   PROMOC16N   DE   SALUD   Y  GEST16N   DEL   RIESGO   EN   SALUD

PUBLICA EN  EL MUNICIPIO DE PELAYA DEL DEPARTAMENTO DEL CESAR.

3.2.       Caracte risti cas Ejecutar  las  actividades  del   Plan  de  lntervenciones  Colectivas  que  defina  la  entidad
del      bien,     obra     oterritorial,   de  acuerdo  con  las  disposiciones  emitidas  por  el  Gobierno  Nacional  en   la
ervicio a contratar: Resoluci6n 0518 de 2015,  resolucidn 3280 de 2018 y Resoluci6n 295 de 2023.

3.3. Plazo deejecuci6ndelcontrato:

CUATRO (04) IVIESES,  dicho plazo se contafa a partir de la suscripci6n del acta de inicio
de actividades previo cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecuci6n del
contrato.

Pafagrafo:  En todo caso en cumplimiento de la Ley 819 de 2003, y el Concepto 001  de
2006  expedido  por  el  Ministerio  de  Hacienda,  los  compromisos  adquiridos  no  pueden
superar la presente vigencia fiscal.

3.4. Vigencia del La vigencia del contrato se contafa desde el perfeccionamiento y  hasta  la liquidaci6n del
contrato: mismo,

3.4.1  Lugar deejecuci6ndelcontrato: rea urbana y rural del Municipio de PELAYA en el Departamento del Cesar,  a traves de
la E.S.E HOSPITAL   FRANCISCO CANOSSA ESE -PELAYA -CESAR

3.5 0bligacionesGeneralesdelaESE

•      Cumplir con cada una de las obligaciones tendientes a la realizaci6n de cada una de
las actividades descritas en los lineamientos tecnicos.

•       Cumplir con  las obligaciones contenidas  en  la  resoluci6n  518 de  2015;  articulo  11  y

que guarden relaci6n con el objeto contratado.
•      Cumplir de  conformidad  con  lo  establecido  en  la  Ley  con  las  normas  de seguridad

social  (Salud,   Pension  y  ARL),  y  parafiscales  y  del  recurso  humano  o  instituci6n
contratada para  la ejecuci6n de las acciones si a ello  hubiera  lugar.  La E.S.E estafa
obligada   a   presentar  los  contratos  del   personal   o   instituci6n   vinculada   para   la
ejecuci6n de las obligaciones.

•      Garantizar,  conforme  a  los  principios de  Protecci6n  de  Datos al  Departamento  del
Cesar, la confidencialidad de la informaci6n sobre los beneficios del Proyecto a la que
se  tenga  acceso  a  traves  del  desarrollo  de  este  contrato,  y/o  que  se  encuentre
registrada en los respectivos sistemas de informaci6n de las partes,  en  relaci6n con
la poblaci6n vlctimas de conflicto armado atendidas.
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•      Reportar  de   manera   inmediata  al  supervisor  del   contrato,   cualquier  novedad   o
anomalla que se presente durante la ejecuci6n de este.

•      Presentar informe tecnico y financiero con sus respectivos soportes los primeros cinco
(5) dlas de cada mes (evidencia fotografica, actas documentos, entre otros) acorde a
Ias actividades u obligaciones especlficas planteadas en el ANEXO No 1  denominado
lineamientos tecnicos.

•      Para  el  cumplimiento  de  las  obligaciones  la  lps,  garantizafa  el  recurso  humano
id6neo y capacitado para la ejecuci6n del presente objeto contractual.

•      Las demas que surjan de la naturaleza del presente contrato, de conformidad con las
indicaciones  dadas  por  el  supervisor  y  que  esten   relacionadas  con  el  objeto  a
contratar.

.     g:#§,,j&t: nAOR Le;trbcA%AC:,ns ceA LSEsstesT: effoeT:rb::r:e, uS:rg::dt:gose7::a:u :sno ;uA::nD6

que se requiera para la ejecuci6n de las acciones contratadas y acorde de los montos
devengados.

•      Cargar los informes y soportes de la ejecuci6n en la plataforma sECop ll y SIRCC II
demas
sistemas de informaci6n que determine la entidad contratante.

3.5.1  0bligacionesEspecificasdelaESE

Para el desarrollo del presente proceso para la contrafaci6n de actividades de intervenci6n
colectiva en salud se hace necesario su desarrollo por fases, Ias cuales seran las siguientes;
)    FASE    DE    ALISTAMIENTO    Y   COORDINACION    DE    ACCIONES,    11)    FASE    DE
lMPLEMENTACION  Ill) FASE DE SEGUIMIENTO Y EVALUACION.

I ETAPA DE ALISTAMIENTO.

1.   Contrataci6n   del  Talento   Humano  que  apoyara   las  acciones  en   el   marco  de   las
lntervenciones colectivas -Duraci6n: dos (2) dlas.

2. Garantizar procesos de entrenamiento al equipo del cual dispone la ESE para desarrollar
as  acciones  del  Plc  con  la finalidad  de  tener claros  los  objetivos y  lograr los  resultados
esperados.  Modalidad Presencial (Duraci6n 1  dias por 8 horas).

3.  Construcci6n  del  plan  de trabajo acorde  a  tiempos y  recursos  disponibles.    Modalidad
Presencial (Duraci6n  1  dia (8Horas)).

.Revision de fuentes de informaci6n para asegurar validez y confiabilidad para elaboraci6n
de  contenidos  y  construccidn  de  formatos  y  material  a  utilizar  en  el  desarrollo  de  los
procesos.  Modalidad Presencial (Duraci6n 3 dlas por 8 horas).

5.  Definir los territorios y microterritorios en los cuales se va a operar.  Este proceso requiere
que los actores del sistema en  el territorio generen,  en  cabeza de  la entidad territorial,  un
espacio que permita el analisis de insumos de la Planeaci6n territorial, del contexto territorial,
social y cultural antes mencionados, y de los servicios de salud.

ETAPA DE PLANEACION

La   Etapa   de   Planeaci6n   de   Territorios   comprende   el   alistamiento   que   conlleve   a
intervenciones  desde  un  enfoque  diferencial,  territorial  y  poblacional  en  microterritorios
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priorizadas y entregadas por los equipos basicos,  socializados por la coordinadora (or) del
plan de lntervenciones Colectivas -Plc.
1. Reconocimiento territorial inicial de la presencia de dichas poblaciones, Io cual debe lleva
a un acercamiento al contexto para identificar o reconocer la existencia de las poblaciones,
sus  caracterlsticas,  sus  formas  de  organizaci6n  social  y  territorial,  para  poder  definir  la
necesidad de establecer dialogos a mesas de trabajo con los actores comunitarios que se
identifiquen como interlocutores (Autoridades ancestrales/tradicionales,  representantes de
las  Juntas  de  Acci6n  comunal,  o  demas  actores  u  organizaciones  que  se  requieran),
garantizando   las   condiciones   que   permitan   que   su   participaci6n   sea   efectiva.   Este
reconocimiento es inicial, antes de la entrada o despliegue de los EBS en el territorio.
2.  Recorridos  barriales  en  los  Microterritorios junto  con  llderes  o  lideresas  comunitarias,
para  identificaci6n  de  necesidades,  factores  de  riesgo,  factores  protectores  y  dinamicas
propias del territorio, y tambien con el fin de identificar la  respuesta o ingreso por los  EBS
(Plc) a los microterritorios.
3.   Elaborar   cartografla   social,   identificando   el   sector  del   microterritorio,   que   permita
seleccionar la zona y ruta de recorrido del equipo de caracterizaci6n territorial, esta actividad
estafa   articulada  con   el   llder  comunitario,   oferta   institucional   en   los  territorios  (lcBF,
educaci6n, cultura, recreaci6n y deporte, Departamento de Prosperidad Social, Unidad para
la Reparaci6n Integral de las vlctimas, programas j6venes en paz, entre otros; agencias de
cooperaci6n internacional o ONG que operan oferta en el territorio).

Reconocimiento   de   las   sedes   educativas   a   intervenir,   Jardines   infantiles,   CDl,
Comedores, etc.
5.  Elaborar la base o directorio de actores.
6.  Elaborar documento de analisis de mapa de actores.
7.  Proceso de concertaci6n:  articulaci6n  entre  los  EBS que lideren  los  ENTORNOS y con
los  lideres  comunitarios  en  donde  se  identifique  la  necesidad  de  desarrollar  sesiones  a
traves   de   procesos   de   educaci6n   para   la   salud   publica   con   el   fin   de   promover  el
empoderamiento  en  los  grupos  comunitarios.  Cada  grupo  tiene  que  pactar  su  tamano
acorde a las necesidades de los grupos, se recomienda que haya grupos conformados con
mlnimo  10 participantes.
8.   Una  vez  realizada  la  definici6n  de  los  territorios,   la  conformaci6n  de  los  EBS  y   la
adscripci6n de este al territorio,  el equipo debefa realizar un proceso de alistamiento antes
de iniciar acciones y para ello se debe realizar la micro planeaci6n. La ESE a cargo del EBS
ha fa  un  plan  para  la  operaci6n  del  EBS  el  cual  como  mlnimo  debe  incluir  el  momento,
objetivo, acci6n, actividad, recursos, responsable, proyecci6n de cronograma.
9.  Se  realizafa  un  encuentro  presencial  con  la  comunidad  y  actores  comunitarios,  con  el
objetivo de socializar las actividades de la estrategia del Plan de lntervenciones Colectivas.
La  participaci6n estafa  limitada a  un  mlnimo de  10 actores comunitarios,  promoviendo un
ambiente de dialogo y colaboraci6n efectiva.

SALUD AMBIENTAL

1.     Realizar  caracterizaci6n  social  a  familias  del  area  asignada,   de  acuerdo  a  la
priorizaci6n del (los) microterritorios(s) del  Municipio,  con el fin de conocer fatores
ambientales y sociales que inciden en la aparici6n de enfermedades en el entorno
Hogar para identificaci6n de factores de riesgo a intervenir.
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2.     Realizar  UN  (1)  ciclos  en  educaci6n  y  comunicacion  en  salud  (cada  ciclo  este
compuesto de 09 sesiones de m[nimo 45 minutos coda sesi6n, con el mismo grupo,
a fin de favorecer el logro de un resultado concreto) sanitaria y ambiental para que
los individuos y familias prevengan o mitiguen posibles riesgos ambientales. El ciclo
se desarrollafa en un (1 ) microterritorios priorizado.

3.     Realizar  UN   (1)  ciclo  en  educaci6n  y  comunicacion  en  salud   (cada  ciclo  este
compuesto de 7 sesiones de mlnimo 45 minutos cada sesi6n, con el mismo grupo,
a fin de favorecer el logro de un resultado concreto) sanitaria y ambiental para que
los individuos y familias prevengan o mitiguen posibles riesgos ambientales, en una
instituci6n educativa priorizada.

4.     Conformar y/o fortalecer una red social y comunitaria,  los grupos de movilizaci6n
habilidades    en    salud    ambiental    buscan    la    construcci6n,    fortalecimiento
consolidaci6n   de   la   base   social   ambiental   a   nivel   municipal,   con   base  en
formaci6n  de  Gestores  Ambientales  Comunitarios  ~  GAC,  a  fin  que  estos  sean
agentes  comunitarios,  llderes,  multiplicadores  y  puedan  desarrollar  acciones  de
control  social,  informaci6n,  sensibilizaci6n y educaci6n,  y  generar incidencia en  la
reducci6n  del dano y gesti6n frente a problematicas de salud ambiental,  desde el
emp'oderamiento comunitario.

IDA SALUDABLE Y CONDICIONES NO TRASMISIBLES

5.     Realizar  UN  (1)  ciclos  de  (microterritorios  priorizado)  Educaci6n  y  comunicaci6n
para  la salud  para  la  promoci6n  de  la salud,  la  prevenci6n  y control de conductas
de  rie§go,  la adherencia  al tratamiento,  para  las  personas con  las  ENT,  SBVA y
enfermedades  huerfanas/raras.   Cada  ciclo  esfa  compuesto  de  7  sesiones  de
mlnimo 45 minutos cada sesi6n, con el mismo grupo,  a fin de favorecer el logro de
un resultado concrete)

6.     Realizar  el   100%  de  los  planes  integral  del  cuidado  del  territorio  asignado,  de
acuerdo a la poblaci6n priorizada o en riesgo asignada en el territorio.

7.     Conformar y/a fortalecer una red social y comunitaria,  sectoriales e intersectoriales
que    aporten    a    la    prevenci6n    y    atenci6n    ENT,    SBVA    y    enfermedades
huerfanas/raras

8.     Realizar 2 ciclo de educaci6n y comunicaci6n en  salud  (9 sesiones de  mlnimo 45
minutos cada sesi6n) con el mismo grupo las 9 sesiones) abordando los temas de
habitos de higiene bucal, cuidados en salud visual, cuidados en salud auditiva inclui
metodolog[a  Ludicos-Pedag6gicos en  cada  uno  de  los grados  de  2  lnstituciones
Educativas (I.E) de basica primaria escogida.

9.     Realizar una (1)jornadas de salud en zona rural y/a rural dispersa.
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CONVIVENCIA SOCIAL Y SALUD MENTAL
10.  Realizar UN (1) ciclos de educaci6n y comunicaci6n en salud cada ciclo mlnimo de

9 sesiones y cada sesi6n de educaci6n colectiva tend fa una duraci6n minima de 45
min)  con  el  mismo  grupo  las  9  sesiones  cada  una  con  25  adolescentes  en  el
Microterritorios priorizados para la formaci6n de habilidades para la vida-liderazgo,
con  enfasis  en  prevenci6n  de  consumo  de  sustancias  psicoactivas,   matoneo,
violencias y otras problematicas sociales.  Edades:  12 a  17 anos.

11.  Realizar una (1)  Ferias itinerantes "un  mundo de capacidades",  para la exposici6n
de  representaciones creativas,  educativas y comunicativas,  elaboradas  mediante
expresiones   culturales   y   artlsticas   entorno   al   aprendizaje   de         habilidades
psicosociales.

12.  Realizar tamizajes a 20 j6venes de 14 -17 af`os   para la detecci6n de consumo de
sustancias  psicoactivas,  aplicando  la  escala  ASSIST  con  intervenci6n,  primeros
auxilios psicol6gicos e intervenci6n motivacional al 100% de personas identificadas,
realizar la canalizaci6n  a  los  servicios  de salud-RIAS  y  sociales  en  los  djferentes
entornos.

13.  Realizar UN (1 ) ciclos de educaci6n y comunicacion en salud cada ciclo mlnimo de
9 sesiones y cada sesi6n de educacion colectiva tend fa una duraci6n mlnima de 45
min, con el mismo grupo las 9 sesiones cada una con un mlnimo de 45 padres de
familias           del    Microterritorios    priorizados    para    la    resoluci6n    de   conflictos
intrafamiliares.

14.  Llderes Escolares: Se deben seleccionar cursos o grupos con los cuales se pueda
desarrollar un  proceso de formaci6n  para el  liderazgo estudiantil,  construcci6n  de
iniciativas, socializaci6n e institucionalizaci6n de estas en las sedes educativas.

15.  Conformar y/o fortalecer una(1)   Zonas de Orientaci6n   escolar urbano y/o rural   y
hacer seguimiento  a  las Zonas  de Orientaci6n  conformados  previamente  para  la
prevenci6n   y  gesti6n  del   riesgo  en  salud   mental  y   la   promoci6n   de  factores
protectores,   dirigido   a  j6venes,   incluye   las   siguientes   fases   de   desarrollo:   1.
Alistamiento:    identificaci6n    de    usuarios,    informaci6n    y    sensibilizaci6n    a    la
comunidad   y   lideres   de   opinion,   generaci6n   de   acuerdos   con   comunidad   y
conformaci6n  de  equipo  de  trabajo  2.  Construcci6n  del  proyecto  de  intervencidn
para  operar  el  centro  de  escucha.   3.   Identificaci6n  y  consolidaci6n  de   la   red
operativa. 4 implementaci6n: se deben ofertar servicios de escucha activa, acogida,
mediaci6n, organizaci6n, orientaci6n, acompahamiento, capacitaci6n, canalizaci6n
y  derivaci6n  de  las  personas,   desarrollo  de  grupo  de  apoyo  coma  estrategia
comunitaria.  5. Seguimiento, evaluaci6n y sistematizaci6n.

SEGURIDAD ALIMENTARIA Y NUTRICIONAL

16.  Realizafa   UN   ciclo ( microterritorios  priorizado) de educaci6n y comunicaci6n en
salud cada ciclo mlnimo de 9 sesiones cada sesi6n de educaci6n colectiva tend fa
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una duraci6n de mlnimo 45 minutos ) con el mismo grupo las 9 sesiones cada grupo
mlnimo de 20 personas) para formar a mujeres y hombres en el tema de las Gulas
Alimentaria  Basadas  en  Alimentos  GABAS  para  la  mujer  gestante,   madres  en
periodo de lactancia materna y nif`os y niflas menores de 2 aflos, para fortalecer las
buenas  practicas de patrones alimentarios saludables y el consumo de alimentos
de  nihos  menores de 6  aftos con  signos y  slntomas  de  DNT  (incluye  material  de
apoyo,  organizaci6n,  Ioglstica y profesional id6neo).

17.  realizar una lnformaci6n en salud en entrega de recomendaciones de alimentaci6n
saludable   (Folletos,   abanicos,   otros).   Los   espacios   ptlblicos  juegan   un   papel
fundamental   en   la   vida   de   las   comunidades,   siendo   lugares   de   encuentro,
recreaci6n y transito para personas de todas las edades y procedencias.  Por ello,
resulta  crucial  que  estos  espacios  promuevan  habitos  saludables,  incluyendo  la
alimentaci6n. Implementar estrategias para fomentar una alimentaci6n saludable en
el espacio publico puede contribuir a mejorar la salud y el bienestar de la poblaci6n,
prevenir enfermedades crdnicas y crear entornos mas sostenibles.

18.  Realizar una (1 ) jornadas de salud en zona rural y/o rural dispersa.

19.  Realizar UN  (1) encuentro para la promoci6n de los buenos habitos en  la nutrici6n
en la primera infancia,  infancia y adolescencia en CDl y lE Priorizadas.

SEXUALIDAD, DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS

20.  Realizar 1  carrusel de la SSR mediante (1  ciclos de educaci6n y comunicacion en
salud)  en  entorno  educativo  con  niftos,  niflas,  adolescentes  y/o  j6venes  de  los
grados   6to,7mo,8vo   y   9no   en    una    I.E   seleccionada   en   el    microterritorios
seleccionado

21.  Realizafa UN (1 ) ciclo ( microterritorios priorizado) de educaci6n y comunicaci6n en
salud  materna  cada  ciclo  mlnimo  de  9  sesiones  y  cada  sesi6n  de  educaci6n
colectiva  tend fa  una  duraci6n  de  mlnimo 45  minutos  )  con  el  mismo  grupo  las  9
sesiones cada grupo minimo de 15  personas) para formar a mujeres y hombres en
el tema de embarazos, signos de alarma para la mujer gestante, madres en periodo
de lactancia materna y, Afianzamiento de aspectos del mantenimiento de la salud
relacionados con la salud matema y perinatal. participaran un total de 60 personas.

22.  Realizar UNA (1 ) I.ornadas de salud en zona rural y/o rural dispersa.

23.  Conformar y/o fortalecer una red social y comunitaria, sectoriales e intersectoriales
que aporten a la prevenci6n y atenci6n de los derechos y deberes de la salud sexual
y reproductiva.

VIDA SALUDABLE Y ENFERMEDADES TRASMISIBLES:  EMERCENTES,
REEMERGENTES Y DESATENDIDAS (IRA -EDA)

24.  Realizar una (1 ) jornadas de salud en zona rural y/o rural dispersa.
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25.  Realizar UN  (1 ) ciclos, cada ciclo minimo de 9 sesiones y cada sesi6n de educaci6n
colectiva  tend fa  una  duraci6n  de  m[nimo 45  minutes  cada  sesi6n)  con  el  mismo
grupo  las  9  sesiones  cada  grupo  estafa  conformado  por  mlnimo  20  personas  1
grupo con  las madres de los CDl,  1  grupo con  las JAC,  1  grupo con  Mas  Familias
en Acci6n,  1  grupo de Vtetimas del   conflicto armado,  y  1  grupo de adulto mayor,  1
grupo   con   madres  y   padres,   cuidadores   principales,      1   grupo  con   poblaci6n
migrante,   1  grupo de integrantes de  iglesias,  1  grupo de afro,  1  grupo de  madres
adolescentes y  1  grupo de lideres comunitarios en  la tematica de   los 3 mensajes
claves para la prevenci6n,  manejo y control de  la IRA y EDA

IDA SALUDABLE Y ENFERMEDADES TRASMISIBLES:  EMERGENTES,
REEMERGENTES Y DESATENDIDAS (TB - ENFERMEDAD DE HANSEN)

26.  Realizar  UN    ciclo  cada  ciclo  mlnimo  de  9  sesiones  y  cada  sesi6n  de  educaci6n
colectiva  tend fa  una  duraci6n  de  mlnimo  45  minutos  cada  sesi6n)  con  el  mismo
grupo  las  9  sesiones  cada  grupo  estafa  conformado  por  minimo  20  personas  1
grupo con  las madres de los CDI,  1  grupo con  las JAG,  1  grupo con  Mas  Familias
en Acci6n,  1  grupo de Vlctimas del  conflicto armado, y 1  grupo de adulto mayor,  1

grupo  con  madres  y  padres  no  adolescentes,  1  grupo  con  poblaci6n  migrante,  1
grupo de poblaci6n LGTBIQ+  1  grupo de integrantes de iglesias,  1  grupo de afro,  1
grupo de madres adolescentes u  1  grupo de lideres comunitarios en la tematica de
tuberculosis y lepra

IDA       SALUDABLE       Y       ENFERMEDADES       TRASMISIBLES:       EMERGENTES,
REEMERGENTES Y DESATENDIDAS (ENFERMEDADES INMUNOPREVENIBLES)

27.  Realizar UN  (1) ciclo cada ciclo mlnimo de 9 sesiones y cada sesi6n de educaci6n
colectiva tend fa una duraci6n minimo 45 minutos cada sesi6n) con el mismo grupo
las  9  sesiones  cada  grupo  estafa  conformado  por  mlnimo  20  personas 2  grupo
Madres  lcBF  y/o  modalidades familiares,  1  grupo  de  gestores de  red  unidos y  1
grupo de las madres lideres de Mas familias en el tema de vacunaci6n y  practicas
claves AI Epl

28.  Realizar una (1) jornadas de salud en zona rural y/o rural dispersa.

29.  Realizar UN (1 ) ciclo cada ciclo minimo de 6 sesiones y cada sesi6n de educaci6n colectiva
tend fa una duraci6n minima de 45 minutos con el mismo grupo las 6 sesiones, el grupo   de

padres y educadores de las instituciones para dar educaci6n sobre la prevenci6n del canoe
de cuello uterino y para hacer la canalizaci6n de nmas y nifios sin vacuna de VPH hacia sus
EAPB e lps para la vacunaci6n.

IDA SALUDABLE Y ENFERMEDADES TRASMISIBLES:  ENFERMEDADES
RANSMITIDAS POR VECTORES y Z00NOSIS

30.  Realizar UN  (1) ciclo  mlnimo de 9 sesiones y cada sesi6n  de educaci6n colectiva
tend fa una duraci6n de mlnimo 45 minutos con el mismo o las 9 sesiones.  Ios
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grupos son:   1  grupo con participantes del COVECOM,  2 grupos con  las personas
de  la comunidad  (mlnimo 20),  2 grupos con  lideres y  presidentes comunitarios en
la tematica sobre signos, slntomas y medidas de prevenci6n de las El\/ y Zoonosis,
definir  cronogramas  de  intervenci6n  de  factores  de  riesgo.  cada  ciclo  se  debe
realizar en los microterritorios priorizados.

31.  Realizar UNA (1 ) Jornada de Salud en zona urbana, rural y rural dispersa en la cual
se   desarrollen   como    mlnimo   2    intervenciones   colectivas:    1.       educaci6n   y
comunicacion en salud a traves de 1  ciclo de minimo 4 sesiones de 45 minutos cada
sesi6n   en   los  temas:   Sesi6n   1   5.   importancia   de   la  vacunaci6n   de   nuestras
mascotas 2, esquema de vacunaci6n de nuestras mascotas 3 tenencia responsable
de mascotas 4,  prohibiciones e tenencia de animales silvestres como mascotas 2,
lnformaci6n  en   salud   a  traves  del  disefio  y  entrega  de   un   plegable  sobre  la
importancia   de   la   de   la  vacunaci6n  de   nuestras   mascotas,   su   esquema   de
vacunaci6n y la tenencia responsable de mascotas. 3, Informaci6n en salud a traves
de perifoneo en  la zona donde se este desarrollando  la jornada  integral en  salud
sobre  la  promoci6n  de  la  vacunaci6n  e  incentivar  a  la  poblaci6n  a  llevar  a  sus
mascotas al punto de vacunacidn. 4, Coordinar con el Departamento la colocaci6n
del punto de vacunaci6n canino y felino.  se canalizafan a los servicios que la  ESE
ofertara  de  intervenci6n  individuales:   identificaci6n  de  casos  de  mordedura  po
animales,  signos  de  alarma  para  enfermedades  transmitidas  por vectores  o  a  la
oferta de servicios sociales que se hayan concertado para en la jornada

SALUD Y AMBITO LAB0RAL

32.  Conformar y/o fortalecer una red social y comunitaria,  sectoriales e intersectoriales
que aporten a la prevenci6n de riesgos laborales.

33.  Realizar UN (1 ) ciclos cada ciclo mlnimo de 9 sesiones y cada sesi6n de educaci6n
colectiva  tend fa   una  duraci6n   mlnimos  45   minutos  con  el   mismo  grupo  las  9
sesiones.   Cada  grupo  mlnimo  de  20  personas  en  la  tematica  de  fomentar  el
conocimiento en los trabajadores informales en derechos y deberes en el sistema
general de riesgos laborales SGRL

er anexo T6cnico 1.

PERFIL DEL TALENTO HUMAN0 REQUERIDO:

Talento Humano en
Salud Perfil

Enfermera profesional Profesional   de
enfermeria

Enfermera      servicio      social
obligatorio   o   Enfermera   con
experiencia  de  cero  (0)  a  (6)
meses,  inscrito  en  el  registro
Unico    Nacional    de    Talento
Humano en Salud RETHUS
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Tecnico ambiental  y/o

1

Tecnico         en Tecn ico       en       sa nea in iento
saneamiento basico. saneamiento bas ico           y/o           am bienta I

bas ico           y/0 Experiencia  de  cero  (0)  a  (6)
ambiental meses

Auxjliar en enfermerla

3

Auxiliar           en Tecnico       en       auxiliar      de
enfermeria enfermerla            con            u n aExperienciadecero(0)a(6)meses,lnscritoenelregistroOnicoNacionaldeTalentoHumanoenSalud(RETHUS)

Psic6loga

1

Profesional   en Titu lo            p rofesio n al           en
psicolog'a Psicologla con experiencia de:roe,(::g:s{r6o)Fnej::S'N:nc:::ta:deTalentoHumanoenSalud(RETHUS)

Nutricionista

1

Profesional   en Tltulo  profesional  en  Nutrici6n
Nutrici6n con  experiencia  de  cero  (0)  a(6)meses,lnscritoenelregistroUnicoNacionaldeTalentoHumanoenSalud(RETHUS)

.  En  cumplimiento  de  lo establecido  por el  Ministerio de  Salud  y  Protecci6n  Social  en  e
artfculo  18.1   de  la  Resoluci6n  518  de  24  de  febrero  de  2015,  para  el  desarrollo  de  las
acciones de  Plc antes descritas,  debefan  disponer de  profesionales y trabajadores de  la
salud con idoneidad u otras areas.

8. En atenci6n a la resoluci6n de la referencia, mss especlficamente el artlculo 15.2 la E.S.E
HOSPITAL FRANCISCO CANOSSA - PELAYA ESE-CESAR

debe  disponer de  un  Coordinador Plc  para  la  ejecuci6n  de  las acciones que  pretenda
contratar con la Direcci6n Territorial en Salud.   (ver numeral 5.2)

3.6.  Obligaciones  del

Seran obligaciones del Departamento las siguientes obligaciones:

1.     Suministrar  oportunamente  la   informaci6n  que   requiera  el  contratista   para   el
cumplimiento de sus obligaciones contractualeS.

2.     Verificar a traves del superv isor designado, queel personal contratado por la ESE
cumpla con el  perfil  requerido  para  realizar las actividades propias del objeto de

Departamento contrato
3.     Designaral supe rvisor dentro del  presente Contrato a fin de garantizar el debido

cumplimiento de este.
4.    Autorizary canoe ar el desembolso de los recursos comprometidos dentro de los

plazos pactados.
5.     Verificarel cumpimiento de la obligaci6n  por parte del contratista,  de realizar los

aportes  al   Sistema  de   Seguridad   Social   lntegral   (Salud,   Pension,   ARL)   y/o
Parafiscales si a e llo hubiere lugar.
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6.     LiquidareI contrato dentro de os terminos estab ecidos en el artlcu o 1 1  de la Ley
1150 de 2007, de manera bilateral, mas tardar antes del vencimiento de los cuatro
(4) meses a la eiecuci6n de este.

3.7. Presupuesto

El presupuesto oficial estimado del presente contrato asciende a la suma de CIENTO
CUARENTA IvllLLONES QUINIENTOS ONCE MIL DIEC locHO PESOS (S
140.511.018,00)  M.L.   Soportado en  los siguientes Certificados de Disponi bilidad
Presupuestal:

NO CDP Focha Rubro Pros. Concepto Valor total CDP Valor

531 21/03/2025 05 -3.8.1.1.1.2 -2.3.2.02.02.009.42- 32 Salud ambiental - PlcESES $  356.754.COO,00$ 13.704.396,30

525 21/03/2025 05 -3.8.1.12 -2.3.2.02.02.009.44 -32 Vida Saludable ycondicionesNoTrasmisibles $ 420.491.863,00
$  17.514.184,30

515 21/03/2025 05 -3.8.1.1.4 -2.3.2.02.02.009.50 -32 Seg uridad AlimentariayNutricional $ 456.942.000,00
$  18.686.175.30

523 21/03/2025 05 -3.8.1.13 -2.3.2.02.02.009.88 -32 Convivoncia Social ysaludmental-PlcESES $ 480.367.541,00
$ 19.904.832,30

510 21/03/2025 05 -3.8.1.1.5 -2.3.2.02.02.009.30 -32 Sexualidad, derechossexualesy $  117.462.500,00
$ 4.812.148,83

Oficial (S): reDroductivos
511 21/o3rao25 05 -3.8.1.1.5 -2.3.2.02.02.009.30 -32 Sexualidad, derechossexualesyreDroductivos $ 352.387.500,00

$ 14.436.446,47

522 21/03/2025 05 -3.8.1.1.9 -2.3.2.02.02.009.93 -32 Salud y ambito laboral $  186.000.000,00
$ 7.484.063,30

563 28/03/2025 05 -3.8.1.1.7.2 -2.3.2.02.02.009.48-32-1 Erv y Zoonosis $ 356.000.000,00
$ 13.704.397,30

466 13/03/2025 05 -3.8.1.1.6 -2.3.2.02.02.009.56 - 32-1 Emergentes,Reemergentes ydesatendidas $ 356.798.963,00
$  14.482.216.30

518 21 /03/2025 05 -3.8.1.1.8 -2.3.2.02.02.009.84 -32-1 lnmunoprevenibles $ 296.857.341,00
$  12.040.125,30

516 21/03/2025 05 -3.8.1.1.13 -2.3.2.02.02.009.86-32-1 Tuberculosis $ 75.000.000,00
$ 2.672.933,67

554 28/o3rao25 05 -3.8.1.1.14 -2.3.2.02.02.009.80 -32-1 Lepra $ 75.000.000.00
$ 1.069.098,63

3.8. Forma de pago y

El contratante pagafa al contratista el valor del contrato en actas parciales mensuales y/o
proporcional  por fracci6n  de  acuerdo  a  las  actividades  realizadas  y  certificadas  por  eI
supervisor  en  cada  periodo,  en  cumplimiento  a  la  meta  de  acuerdo  con  los  valores

requisitos: establecidos en el Anexo Tecnico # 1.

Nota 1 : Cada uno de los pagos esfa sujeto a previo visto bueno y cumplido a satisfacci6n
por   parte  del   supervisor,   presentaci6n   de   informes  de   supervision   y   de   ejecuci6n,
cumplimiento de las metas establecidas mensualmente, y  lleno de  reQuisitos de acuerdo
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con lo establecido en el modelo de atenci6n en salud resolutivo y predictivo,  presentaci6n
de factura o cuenta de cobro segon corresponda y demas soportes jurldicos y financieros
necesarios para la realizaci6n del mismo y entrega de los productos esperados.

Nota 2:  EI desembolso del presente contrato se encuentra sujeto a la entrega del informe
evidencias correspondientes a la ejecuci6n de acuerdo con lo solicitado desde el  nivel

nacional en la implementaci6n de modelo de atenci6n en salud resolutivo y predictivo.

Los   precios   unitarios  establecidos,   para   las  actividades  que  componen   el   objeto  a
contratar, incluye todos los costos asociados (directos e indirectos), impuestos, costos que
impliquen la adecuada ejecuci6n del objeto y obligaciones del contrato.
Dichos pagos se realizafan previo el lleno de los siguientes requisitos:
1.  Presentaci6n de informe de actividades y/o de ejecuci6n del contrato y/o ejecuci6n del
contrato dentro de los primeros cinco (5) dlas de cada mes.
2. Acreditaci6n de pagos de seguridad social integral y parafiscales cuando corresponda
3.  Certificaci6n de cumplimiento expedida por parte del supervisor del contrato
4.  Presentaci6n de cuenta de cobro o de factura cuando corresponda.
5.   Para   la   realizaci6n   del   pago  final   se   debefa   contar  con   el   acta   de   liquidacidn
debidamente suscrita.

El pago de dichas actas estara supeditado al P.A.C. de la entidad.

3.9. plaza de
liquidaci6n del
contrato:

La liquidaci6n del contrato se realizafa de acuerdo a lo estipulado en el artlculo 11  de la ley
1150 de 2007, teniendo en cuenta que la liquidaci6n de comtln acuerdo se efectuafa dentro
de los cuatro meses siguientes a la terminaci6n del contrato.

TULO IV: ARTICULO 2.2.1.1.2.1.1. DECRETO No.1082 DE 2015

MODALIDADDESELECC16NDELCONTRA]LSR|3::8STIFICAC16NINCLUYENDOFUNDAMENTOS

4.1. Fundamentos
Juridicos de la
modalidad de
selecci6n:

Modalidad de Selecci6n: CONTRATACION DIRECTA.

La  Ley  1150 de 2007 y el  Decreto  1082 de 2015,  mediante la modalidad de selecci6n de
contrataci6n   directa   establecida   en   el   articulo   2.2.1.2.1.4.4.   Convenios   o   contratos•interadm`in.istrativos.. "(. . ) La modalidad de selecoi6n pare la contrataci6n entre Entidades

Estatales es la contrataci6n directa; y, en consecuencia, le es aplicable lo establecido en
el artlculo 2.2.1.2.1.4.1  del presente decreto ( . . .)".

si  mismo,  senala  la selecci6n  objetiva como  uno de  los  principios y  formalidades de  la
contrataci6n; sin embargo, la contrataci6n directa es un procedimiento reglado excepcional
para  celebrar contratos  en  ciertos  eventos  contemplados  taxativamente  en  las  normas
vigentes.

Entre estas  normas se encuentra el artlculo 6 de  la Ley 489 de  1998  prescribe que "En
virtud   del   principio   de   coordinaci6n   y  colaboraci6n,   Ias   autoridades   administrativas
deber6n garantizar la armonla en el ejeroicio de sus respectivas funciones con el objeto
de lograr los filnes y cometidos estatales.  En consecuencia,  prestafan su colaboraci6n a
Ias demas entidades ara facilitar el e de sus funciones se abstendfan de im
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o  estorbar  su  cumplimiento  por  los  6rganos,  dependencias,  organismos  y  entidades
titularesm.

Tambien el artlculo 95 de la Ley 489 de 1998,  que establece que las entidades ptlblicas
pod fan asociarse con el fin de cooperar en el cumplimiento de funciones administrativas o
de prestar conjuntamente servicios que se hallen a su cargo,  mediante la celebraci6n de
contratos interadministrativos.

De  conformidad  con  el  literal  c),  del  numeral  4  del  artlculo  2  de  la  Ley  1150  de  2007,
modificado  por el  artlculo  92  de  la  Ley  1474  de 2011,  es  procedente  la  celebraci6n  de
convenios y contratos interadministrativos mediante la modalidad de contrataci6n directa
"siempre que las obligaciones derivadas del mismo tengan relaci6n directa con el objeto

de la entidad ejecutora sehalado en la ley o en sus reglamentos." .

sl mismo, el articulo 2.2.1.2.1.4.4. del Decreto 1082 de 2015, establece que: "Convent.os
o  contratos  interadministrativos.  La  modalidad  de  selecci6n  para  la  contrataci6n  entre
Entidades  Estatales  es  la  contrataci6n  directa.,  y,  en  consecuencia,  Ie  es  aplicable  lo
establecido en el artlculo 2.2.1.2.1.4.1  del presente decreto..." Dicho art(culo 2.2.1.2.1.4.1
dispone que la Entidad Estatal debe sehalar en un acto administrativo la justifilcaci6n para
contratar bajo la modalidad de contratacion directa.

Para ello,  las entidades estatales celebrafan directamente contratos entre ellas,  siempre
que las obligaciones tengan relaci6n directa con el objeto de la entidad ejecutora. Cuando
fuere del caso y de conformidad con lo dispuesto por las normas organicas de presupuesto
sefan objeto del correspondiente registro presupuestal.

.2. Interventoria /Supervisi6n: Nombre del funcionario: GEORGINA PAOLA SANCHEZ DAZA

Cargo: Secretaria de salud departamental

Dependencia: SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL

.2.1  0bligaciones dellntervento[/

1.   Suscribir el Acta de lnicio de Actividades y adjuntar a la plataforma SIRCC 11 y SECOP
11,  y asl  mismo proceder al  inicio de la ejecuci6n del contrato en SECOP 11.

2.   Verificar previo a la iniciaci6n de los contratos en SECOP 11 y a la suscripci6n del acta
de inicio que el contratista se encuentre al dla en el pago de sus obligaciones con los
sistemas  de  salud,   riesgos  profesionales,   pensiones  y  aportes  a  las  Cajas  de
compensaci6n   Familiar,   Institute   Colombiano   de   Bienestar   Familiar   y   Servicio
Nacional  de Aprendizaje,  cuando a ello  haya lugar,  lo cual debefa ser acreditado y

Supervisor: verificado a trav6s de los documentos de soporte publicados en el SECOP 11.

3.   Supervisar, verificar el cumplimiento y cabal desarrollo del contrato.

4.   Expedir    las    certificaciones    de    cumplimiento    parcial    y/o    total    del    contrato.
Adicionalmente, debefa verificar y dejar constancia en tales certificaciones del pago
de los aportes realizados por el Con tratista al Sistema General de Seguridad  Social
Integral.
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5.   Disponer  lo  necesario  para  asegurar  el  cumplimiento  de  las  obligaciones  de  los
contratistas estipulados en el presente documento.

6.   Elaborar informes mensuales de verificaci6n de cumplimiento de las actividades como
requisitos para la realizaci6n del pago de honorarios respectivo.

7.   Elaborar y tramitar el acta de liquidaci6n del contrato dentro de los plazos establecidos
en el mismo, asl como el acta y/o cierre del expediente una vez expire la vigencia de
los riesgos amparados en la garantla unica, de acuerdo a lo establecido en el Decreto
1082 de 2015.

8.   Informar a  Secretaria  General  cualquier  novedad  que  proceda  de  la  ejecuci6n  del
contrato.

9.   Informar a la Oficina Asesora Jurldica cualquier circunstancia que haga temer por la
cumplida y oportuna ejecuci6n del contrato y sus actividades;  brindar los informes y
soportes  y  desarrollar  las  actividades   necesarias  en  caso  de  que  se  requiera
adelantar proceso sancionatorio contractual.

10.Velar por el cumplimiento de la publicacion oportuna en cada una de las plataformas
de   informaci6n   (SECOP   11,   SIRCC   11,   entre   otros,)   de   los  documentos  y  actos
relacionados del contrato y la actividad contractual a su cargo.

11.Verificar,   la   realizaci6n   de  los  aportes   por  parte   del   contratista   al   Sistema   de
Seguridad   Social   Integral   al   momento  de  su   liquidaci6n   y   dejar  constancia  del
cumplimiento de las obligaciones de los contratistas frente a los aportes mencionados
durante toda su vigencia.

NALISIS DEL SECTOR -ESTUDlo DE MERCADO

.3. Analisis del
Sector - Estudio de
Mercado:

En cumplimiento del articulo 2.2.1.1.1.6.1.  del  Decreto  1082 de 2015, y siguiendo la gula
explicativa  de  Colombia  Compra  Eficiente  para  elaboraci6n  de  estudios  del  sector  en
cuanto a la contratacidn directa:

A.   ASPECTOS GENERALES:

Por medio del presente analisis del sector la Secrefarla de salud Departamental sustenta
su  decisi6n  de  realizar  a  traves  de  la  modalidad  de  selecci6n  directa,  la  elecci6n  del
prestador de las acciones en salud y la forma en que se pacta el contrato desde el punto
de vista de la eficiencia, eficacia y economla.

a.    LEGAL:

EI Departamento del Cesar, a traves de la SecretarJa de Salud Departamental, establece
a  continuaci6n  la  regulaci6n  aplicable  al  objeto  del  presente  proceso  de  contrataci6n
directa.

•   Que   en   los   terminos   del   artlculo  43   de   la   ley   715   de  2001,   corresponde   a   los
Departamentos,   dirigir,   coordinar  y   vigilar  el   sector  salud   y   el   Sistema   General   de
Seguridad Social en Salud en el territorio de su jurisdicci6n, atendiendo las disposiciones
nacionales sobre la materia.
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•  Que dentro  de  las competencias atribuidas al  Departamento del  Cesar en  materia  de
salud,  en  virtud  del  artlculo  43  de  la  ley  715  de  2001,    se  encuentran  las  de:  Formular
planes,  programas y proyectos para el desarrollo del sector salud y del Sistema General
de  Seguridad  Social  en  Salud  en  armonla  con   las  disposiciones  del  orden  nacional
(Numeral    43.1.1.);    Adoptar,    difundir,    implantar,    ejecutar   y    evaluar,    en    el    ambito
departamental las  normas, pollticas, estrategias, planes, programas y proyectos del sector
salud y del Sistema General de Seguridad Social en Salud, que formule y expida la Naci6n
o en  armonia con  estas (Numeral   43.1.29);  Prestar asistencia tecnica y asesorla a  los
municipios  e  instituciones  ptlblicas  que  presten  servicios  de  salud  en  su  jurisdicci6n
(Numeral 43.1.3),

Resoluci6n  518 de 2015 y la Resoluci6n 295 de 2023  por la cual se dictan disposiciones
en relaci6n con la gesti6n de la salud ptlblica y se establecen directrices para la ejecuci6n,
seguimiento y evaluaci6n del plan de Salud  Publica de lntervenciones Colectivas.

•  Que  dentro  de  los  Planes  territoriales  de  salud  que  deben  elaborar  las  entidades  se
encuentran  los  Planes  de  acci6n,  los  cuales  incluyen  un  conjunto  de  intervenciones,
procedimientos y actividades a cargo del  Estado,  dirigidas a promover la salud y calidad
de vida,  la prevenci6n y control de los riesgos y dafios en salud de alta

externalidad para alcanzar las metas prioritarias en salud definidas en el Plan Nacional de
Salud  Ptlblica,  las cuales son complementarias a las acciones de promoci6n,  prevencion

atenci6n   previstas  en   los   Planes   Obligatorios   de   Salud   del   Sistema   General   de
Seguridad Social en Salud.

• Articulo 4 de la Resoluci6n 295 de 2024, Modificar el artlculo 14 de la Resoluci6n 518 de
015,  el  oval  quedara  asl..  "Artlculo  14:   Contrataci6n  del  plan  de  salud  ptlblica  de

intervenciones   colectivas   departamental,    distrital    y    municipal.    Las   intervenciones
colectivas se contratafan con las instituciones que tengan capacidad tecnica y operativa,
de  acuerdo con  los criterios establecidos en  el  artlculo  15 de  la  presente  resoluci6n  y
cumpliendo con  la  normatividad en  materia  de contrataci6n estatal,  cuando a ello haya
lugar, de conformidad con  la siguiente priorizaci6n:  14.1.  La entidad territorial contratafa
con las Empresas Sociales del Estado e lps indigenas ubicadas en el territorio siempre y
cuando tengan la capacidad tecnica y operativa. con relaci6n a la contrataci6n del plan de
salud poblica de intervenciones colectivas departamental.

Dado lo anterior, y en consonancia con  lo estipulado por la Ley,  las entidades del Estado
entre ellas, la Gobernaci6n del Cesar -Secretarla de Salud Departamental, debe contratar
con  la    ESE  Hospital  Francisco  Canossa  ESE  -  PELAYA-  CESAR,  las  acciones  de

::°m:Cd6RnTdAeL'fcsfiudyLArJ!didcdc%itd:§deDPEive:CLinNdeDrjEsggi'L%uDy°83:t:[ccOAnsjit:
INTERVENCIONES     COLECTIVAS    DE     MUNICIPIOS     PRIORIZADOS     MEDIANTE

CCIONES   DE   PROMOC16N   DE   SALUD   Y   GEST16N   DEL   RIESGO   EN   SALUD
P0BLICA EN EL MUNICIPIO DE PELYA DEL DEPARTAIVIENTO DEL CESAR.

C.    COMERCIAL.

En Colombia el gasto publico en salud alcanz6 el 5,9% del PIB para el 2023, subiendo un
0,07% frente al 2022; sin embar o, en 2022 Colombia descendi6 en la tabla ue Com a
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los  pa`ses  por  la  cuantia  que  dedican  a  salud  pt]blica,  pas6  del  puesto  25  al  26;  en  la
actualidad  segdn el gasto pdblico en salud per capita, Colombia se encuentra en el puesto
72 de los  192 publicados,  con un gasto publico de 387 euros por habifante  E  se trata del
gasto  total  en  salud  dividido  entre  todos  los  habitantes,  independiente  de  la  edad  a
situaci6n de los mismos -.

Uno de los indicadores mas conocidos e informativos para evaluar la sostenibilidad de los
cambios en los gastos en salud es el PIB.  Los palses de la Region se comprometieron a
incrementar el  gasto  publico  en  salud  hasta  al  menos  6%  de  su  PIB,  como  medio  de
aumentar  la   protecci6n   financiera   en   el   marco  de   la   salud   universal   y   reducir  las
desigualdades.  En  el  2014,  los  gastos  totales  en  salud  en  la  Region  ascendieron  en
promedio a  14,2% del PIB,  pero con grandes desniveles, pues solo Canada, Costa Rica,
Cuba,  Estados Unidos de America y Uruguay superaron el umbral de 6% de gasto ptiblico
en  salud  como  porcentaje  del  PIB.  Veintid6s  palses  incrementaron  sus gastos  publicos
entre el 2015 y el 2019.  Con  la excepci6n de Bolivia,  Pert] y Uruguay,  estos incrementos
ueron  inferiores  a  los  conseguidos  en  el  lustro  anterior  (2005-2010),  y  varios  palses

experimentaron cortes en  sus gastos entre el 2010 y el 2014,  que variaron en  un  rango
comprendido entre 2% y 36%1.

Hacia  el  af`o  2019  el  monto  de  los  recursos  que  se  gestionaron  a  traves  del  Plan  de
Beneficios ascendi6  a  39  billones de  pesos,  cifra  cercana  a  un  4.8%  del  PIB del  pals y
equivalente a  un  75% del gasto total en  salud segtln  el  Ministerio de Salud y  Protecci6n
Social  (2019)  El  segundo conjunto de  prestaciones  mss  lmportante en  el  SGSSS es el
relacionado  con  la  Protecci6n  Individual  del  derecho  a  la  salud,  que  para  el  afto  2016
ascendid a un monto cercano a los 3.5 billones de pesos.  Este conjunto de prestaciones,
que en el  pasado fueron  denominadas Servicios  NO  POS,  se refieren  a  un conjunto de
tecnologlas y servicios en salud que no se encuentran incluidas en el  Plan de Beneficios,
pero que se han  reconocido por profesionales en  salud y jueces cuando  la situaci6n de
salud de una persona en particular asi lo demanda.  Existen asl mismo dos subsistemas
adicionales que reconocen prestaciones adicionales en salud a vlctimas de accidentes de
transito (SOAT) y a personas que sufren enfermedades o accidentes de tipo laboral (ARL).
En el caso del SOAT, los recursos para 2017 ascendlan a cerca 3.4 billones, procedentes
de las  primas  pagadas  por los  propietarios de vehlculos automotores de  los cuales 2/3
partes son administradas por aseguradoras y  1/3 parte transferida el sistema general de
salud.  En  el  caso  del  Sistema  de  Riesgos  Laborales,  los  recursos  ascendieron  a  3.1
billones  para  el  af`o  2016.  Estos  recursos  son  administrados  casi  en  su  totalidad  por
compaf`ias aseguradoras de riesgos laborales y se destinan al  pago de prestaciones en
formas de servicios, como es el caso de la salud o de prestaciones tipo econ6mico como
lo son las incapacidades o pensiones de invalidez o sobrevivencia de origen laboral.

Finalmente tenemos el gasto en salud publica.  Incluye las acciones contenidas en el Plan
Decenal  de  Salud  Pdblica y  en el  Plan  de  lntervenciones Colectivas  (Plc).  EI  Plc es  un
plan    de    beneficios   compuesto    por   intervenciones   de    promoci6n    de    la    salud    e
intervenciones   comunitarias   que   buscan   impactar   positivamente   los   determinantes
sociales  de  la  salud  en   los  territorios  mientras  el   Plan   Decenal  define  los  objetivos,
estrategias y  pollticas  que deben  guiar la actuaci6n  en  materia  de salud  publica  para  el
periodo 2022 -2031.  Las estimaciones realizadas dan cuenta de un gasto cercano  1.54
billones de pesos para 2016, financiados en su totalidad par recursos fiscales.
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I revisar c6mo se distribuye este rubro entre los diferentes niveles de gobierno se observa
que quienes mas gastan  por este concepto son  las entidades territoriales.  Entre 2016 y
2020 dichos actores concentraron en  promedio el 87% de lo gastado, es decir,  cerca de
18.503 millones de pesos anuales. Analogamente, para este periodo de tiempo el gobierno
central invirti6 cerca de 450 mil millones de pesos, en promedio, que equivalen al 23% del
total  del  gasto.  En  este  horizonte  temporal,  el  sector descentralizado  logr6  su  maximo
gasto en 2019 con  1,4 billones de pesos y el nivel nacional lleg6 a este pico en 2015 con
407 mil millones de pesos.

DISTRIBuC16N DEL GASTO TERRITORIAL

Los   recursos   de   las   entidades   territoriales   de   salud   ptlblica   se   concentran   en   las
subcuentas gesti6n de la salud ptlblica y vida saludable y enfermedades transmisibles, en
donde la primera se asocia los recursos destinados al proceso que realizan las DTS para
facilitar la  implementaci6n  de  pollticas,  planes,   programas y  proyectos en  salud  publica
en el territorio, que es especlficamente se relaciona con la dimension transversal del PDSP
"Fortalecimiento  de  la  Autoridad  Sanitaria  para  la  gesti6n  de  la  salud"  .  Mientras  que  la

segunda se  relaciona con  los recursos destinados a  mitigar enfermedades emergentes,
re-   emergente,   desatendida,   inmunoprevenibles   y   condiciones   y   situaciones   Endo-
epidemicas, tal como lo seflala su dimension hom6nima en el PDSP.  Es importante notar
que   esta   distribuci6n   se   encuentra   influenciada   por   la   legislaci6n   al   respecto   (Cf.
Resoluci6n   518   de   2015),   la   cual   facilita   que   las   entidades   territoriales   de   mayor
presupuesto puedan  invertir los recursos provenientes del SGP en  procesos de gesti6n.
Una contemplaci6n detallada al afro 2019 indica que, de manera consistente con el periodo
de estudio, la mayor proporci6n de los recursos destinados a salud pdblica se dirigen a los
procesos de gesti6n,  representando cerca del  36%  del  monto  territorial.  Les  siguen  los
recursos asignados a  las dimensiones de vida saludable y  enfermedades transmisibles
con el  17% del total y vida saludable y enfermedades  no transmisibles con  el  12% de la
bolsa. Salud ambiental representa un 11 % y las dimensiones de convivencia social y salud
mental  y  sexualidad,   derechos  sexuales  y   reproductivos  con   un   6%.   A  su  vez   las
dimensiones   de   gesti6n   diferencial   de   poblacjones   vulnerables   y   la   de   seguridad
alimentaria  y  nutricional  agruparon  el  5%  aproximadamente,  cada  una.  Finalmente,  la
dimension de salud y ambito laboral represento cerca del  1% del total de los recursos de
la cuenta de salud publica.

EI Departamento del Cesar, a traves de la Secretarla de Salud Departamental, Oficina de
Prestaci6n  de  Servicio  y  Desarrollo  de  Servicios  de  Salud,  verific6  en  el  registro  de
prestadores  de  servicios  de  salud,   la  existencia  de  la  ESE  HOSPITAL  FRANCISCO
CANOSSA ESE -PELAYA-CESAR de naturaleza pablica, la cual se encuentra inscrita y
tiene  los  servicios  de  salud  habilitados  requeridos  para  atender  la  poblaci6n  objeto  del
Departamento.
Igualmente cuenta con la capacidad tecnica y operativa, que se requiere para atender a la
poblaci6n objeto del contrato interadministrativo a celebrar.

Esta  Entidad  Territorial  viene  adelantando  desde  hace  varios  anos  y  acorde  con  la
normatividad  vigente  procesos  para  la contrataci6n  de  la  prestaci6n  de  los servicios de
salud,  por la modalidad de contrataci6n directa, a traves de contratos interadministrativos
de plan de intervenciones colectivas (Plc) con las ESE dentro del Departamento.
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ANALISIS DE LA OFERTA

La  Secretaria  de  Salud  del  Departamento  del  Cesar requiere  contratar la  prestaci6n  de
servlcios de salud en: acciones de Promoci6n y Prevenci6n  (P y P),  para la poblaci6n del
MUNICIP 0   DE   PELAYA,   Ios  servicios  de   salud   descritos   en  el   itein   1.6  C6DIGO
UNSPSC:    1.    85111500   SERVICIOS    DE   SALUD    PREVENCION   Y   CONTROL    DE
ENFERMEDADES  CONTAGIOSA 2.  93141509  SERVICIOS  DE ANAL SIS 0 GEST16N
DE PROBLEMAS SOC ALES 3.  77101805 SERVICIOS  DE CONTROL DE  LA CALIDAD

MBIENTAL     4.      85111600     SERVIC IOS     DE     PREVENCION     Y     CONTROL     DE
ENFERMEDADES NO CONTAGIOSA y los contemplados en el registro dnico especial de
prestadores de servicios de salud.

N^LISIS  DE LA DEMANDA

La   Gobernaci6n   del   Cesar,   a   trav6s   de   la   Secretaria      de   Salud   Departamental,
undamentados   en  la ley   100,  ley 691 del 2001,   decreto 3039 del 2007 y   en  el artlculo
14 de la  Resoluci6n  518 de 2015,  el cual permite que las entidades territoriales contraten
prioritariamente con las Empresas Sociales del Estado (E.S. E.) e instituciones prestadoras
de  servicios de salud  ( .P.S.)  ubicadas en  el  territorio.  habiendo  analizado las entidades
en capacidad de dar cumplimiento a las acoiones en salud  pretendidas para la poblaci6n
del  Municipio  de    PELAYA  cumpliendo  con  el  anterior  mandato  legal  se  ha establecido
ejecutar los  Planes de acci6n en Salud  para poblaci6n con  una instituci6n  prestadora de
salud,   legalmente  conformada,  en  este  caso  con    la  ESE      HOSPITAL  FRANCISCO,
CANOSSA DE PELAYA CESAR , instituci6n prestadora de servicios de salud, con amplia
trayectoria  y  experiencia  en  la  ejecuci6n  de  los  diferentes  planes  de  beneficios  que
enmarcan la  salud    en  Colombia;  La  cual  viene  ejecutando  Acciones  de  salud  pt]blica
desde  el  PAB  hasta  e hoy  llamado  p an  de  intervenciones  colectivas  de  salud  publica
normada por el decreto 3039 del 2007 y remplazado por los Planes Territoriales en Salud,
entre  los  que  se  encuentran  los  verificados  en  el  portal  de  contrataci6n  de  Colombia
Compra  Eficiente.

Para soportar lo anterior, hemos verificado que hist6ricamente se han venido adelantando
procesos  de  contrataci6n  que  tienen  por  objeto  acciones  similares  a os  procesos  de
contrataci6n    adelantados    por    la    Gobernaci6n    del    Cesar-    Secretaria    de    Salud
Departamental, como se puede evidenciar.

Afio Nocontrato Cont,atista Objeto Cuantia

2021
C.1001-2021

HOspital

Convenio  I nteradministrativoparaEldesarrolloelmplementaci6ndelos

$282,186,779
Jose Procesos      y      actividades

Antonio Relacionadas con el plan De
Socarras intervenciones        Colectivas
Sanchez (Plc)    en    el    Municipio   dePELAYA,DepartamentodelCesar.
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2022
C.I0002-2022

HOspitalJOs6AntonioSocarrasSanchez

Contratolnteradministrativo  para  Eldesarrolloelmplementaci6ndelosProcesosyactividades

$300,000,00
Relacionadas   con  el   planDeintervencionesColectivas(Plc)enelMunicipiodePELAYA,Departamentodelcesar. 0

2023 C.1003-

HOspitalJos6AntonioSocarrasSanchez

Conveniointeradministrativo   para   eldesarrolloeimplementaci6ndelosprocesosyactividades

$260.395.09
2023 relacionadas con el plan deintervencionescolectivas(Plc)enelmunicipiodePELAYA,departamentodelCesar 5

.4.                  Variablesconsideradasparacalcularelpresupuestooficial:

Para  la  definici6n  del  presupuesto  el  Departamento  del  Cesar  utiliz6  varios  criterios  de
analisis para determina r el valor del presupuesto, en atenci6n al estudio de la informaci6n
presentada se concluye que: (i) La Secretarla de Salud del Departamento del Cesar, en e
cumplimiento  de  sus  objetivos  misionales,  ha  contratado  permanentemente  el  mismo
objeto contractual  orientado a desarro ar funciones  inherentes  a  la  entidad,  (ii)  Que  los
aumentos  de  los  valores  corresponden  a  incrementos  del   lpc,   (iii) Que  no  se  han
presentado   hechos   econ6micos   significativos   que   pudieran   aumentar   de   manera
diferencia el incremento con base en e lpc.
Es importante sehalar que dentro del va or de presupuesto se establecen los calculos por
item e impuestos.

CAPITULO V: REQulsITOS HABILITANTES

5.1. CapacidadJuridica:

Dada   la   modalidad   de   seleccidn   del contratjsta  y   los  fundamentos  juridicos  que  lo
sustentan,  por  disposicion  legal  se  debe  celebrar  un  contrato  interadministrativo  con  la
ESE   HOSPITAL FRANCISCO CANOSSA -PELAYA,  CESAR , quien esta en capacidad
de ejecutar el objeto contractual, ya que de acuerdo con su objeto y en cumplimiento de
sus  funciones,  se  satisface  la  necesidad  de  la  Secretarla  de  Salud  Departamental,  la
atenci6n primaria en salud,  para     la ejecuci6n de acciones colectivas    en salud publica.

La propuesta por la ESE debe estar soportada con los siguientes documentos:

•      Evidencia de Registro en SECOP Il en rol de proveedor de bienes y servicios
•      Acta de transformaci6n en E.S.E. y/o creaci6n de la instituci6n prestadora del servjcio.
•      Acto  administrativo que faculta al gerente para contratar y/o autorizaci6n de la junta

directiva (si aplica)
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Certificaci6n de paz y salvo en seguridad social y parafiscales de los altimos 6 meses,
expedida por el  Revisor Fiscal, Contador de la ESE,  o representante Legal segan el
Caso
Fotocopia del Rut de la ESE vigente.

® Fotocopja del Rut del Gerente de la ESE vigente
Fotocopia del acto administrativo de nombramiento.
Fotocopia del acta de posesi6n del Gerente.
Fotocopia de la c6dula de ciudadanla del Gerente de la ESE.
Fotocopia de la libreta militar (solo si el Gerente es var6n menor de 50 anos.

® Antecedentes judiciales del Gerente, con una expedici6n  no mayor a treinta (30) dlascalendario.

® Certificado  vigente  de   antecedentes  disciplinarios   expedido   por  la   Procuraduria
General  de  la  Naci6n  del  representante  legal  y  de  la  E.S.E,  con  una  expedici6n  no
mayor a treinta (30) dlas calendario

® Certificado  de  responsabilidad  fiscal  del  representante  legal  y  de  la  ESE,  con  una
expedici6n no mayor a treinta (30) dlas calendario

® Certificado del Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC, del Gerente
de la ESE. con una expedici6n no mayor a treinta (30) dlas calendario
Certificado de registro de deudores de alimentos morosos (REDAM) del gerente de la
ESE, con una expedici6n no mayor a treinta (30) dias calendario

® Certificado consulta en llnea de inhabilidad de quien haya sido condenado por delitos
sexuales  cometidos  en   menores  de   18  af`os  del  gerente  de  la  ESE.     con   una
expedici6n no mayor a treinta (30) dlas calendario
Fotocopia de la Cedula del Revisor Fiscal y/o Contador de la ESE

® Tarjeta profesional del Contador y/o Revisor Fiscal (si la ESE cuenta con este Cargo).
® Certificado de antecedentes profesionales del Contador y/o Revisor Fiscal
® Certificaci6n bancaria para manejo de recursos Plc.

5.2. Capacidad

® Disponer de un coordinador para la ejecuci6n de las acciones del Plc, el cual debefa
ser profesional de la salud, respecto del cual se debe acreditar mediante Certificaci6n
de Disponibilidad e ldoneidad expedida por el representante legal de la Entidad.

® Aportar certificado de evaluaci6n satisfactoria en la ejecuci6n tecnica y financiera del
tlltimo contrato suscrito con una entidad territorial relacionado con acciones Plc.

T6cnica. ® Cumplir con  lo establecido  por el  sistema  unico de  habilitaci6n  cuando  la acci6n del
Plc   a   contratar   lo   requiera   (manejo   de   biol6gicos,   medicamentos,   dispositivos,
tamizajes   o   insumos   medicos),   para   lo   cual   debefan   aportar   Constancia   de
Habilitaci6n en el registro especial de prestadores de servicios de salud.

5.3. CapacidadFinanciera:
NO APLICA

5.4. Condiciones de creditar como  mlnimo dos (2)  af`os de experiencia  relacionada con  la ejecuci6n  de  las
Experiencia: acciones que se pretendan contratar.

5.5.Analisis            deexigenciasdegarantias. De conformidad   con  lo  estipulado   en  el  articulo  7°  PARAGRAFO 4  de  la  Ley  1150 de
2007,   las   garantlas   no   sefan   obligatorias  en   los   contratos   de   empfestitos,   en   los
interadministrativos,  en  los de seguros,  y en  los contratos cuyo valor sea  inferior al diez
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por  ciento  (10%)   de   la   menor  cuantla  a  que  se  refiere  esta   Ley,   caso  en   el  cual
correspondefa   a   la   entidad   determinar   la   necesidad   de exigirla,   entendiendo   a   la
naturaleza del objeto del contrato y a la forma de pago, asl como en los demas que senale
el reglamento, en concordancia con el Decreto 1082 de 2015,loscualesestipulalaNOOBLIGATORIEDADDELASGAR en su artlculo 2.2.1.2.1.4.5,ANTIAS.Enlacontrataci6n

directa  la  exigencia  de  las  garantlas  establecidas  en  la  seeci6n  3,  que  comprende  los
artlculos   2.2.1.2.3.1.1    al   2.2.1.2.3.5.1    del   presente   Decreto,   no   es   obligatoria   y   la•ustificaci6n  para exigirlas o no debe estar en  los estudios y documentos previos (...).  La

entidad  en  atenci6n  a  la  naturaleza  del  contrato,  el  cual  corresponde  a  un  Contrato
nteradministrativo,  considera  que  no es  necesaria  la  solicitud de garantla  anica  para la

ejecuci6n del presente contrato.

5.6.        Analisis        del

EI  Departamento  del  Ce§ar  -  Secretarla  de  Salud  Departamental,  de  acuerdo  con  las
disposiciones  del   artlculo  4  de   la   ley   1150  de  2007  y   de Ios   artlculos   2.2.1,1.1.3,1,
2.2.1.1.1.6.1,  2.2.1,1,1.6.3 y el numeral 2 del artlculo 2.2.1.2.5.1.  Del decreto  1082 de 2015

y con base en la Metodologla para identificar y clasificar los riesgos elaborado por Colombia
Compra   Eficiente   precede   a   tipificar,   estimar   y   asignar os   riesgos   de   la   presente

Riesgo: contrataci6n.  Seguidamente,  se identifican y describen los riesgos,  segtin el tipo y la etapa
del  proceso  de contrataci6n  en  la que  ocurre.  Luego,  se evaltian  los  riegos  teniendo  en
cuenta su  impacto y su  probabilidad de ocurrencia y finalmente, se establece un arden de
prioridad teniendo en cuenta los controles existentes y el con texto de estos. Vcr Anexo 2.
MATRIZ DE RIESGO.

5.7.Conclusion:

Se considera viable  la celebraci6n  y  ejecuci6n  de  un  contrato  interadministrativo,  segtln
os  pafametros  aqul  establecidos,  para  lo  cual  se  debera realizar  el  correspondiente
proceso de contrataci6n con una persona jurldica, id6nea y con experiencia en el objeto a
ejecutar,   sin   desconocer   las   recomendaciones   aqul   consignadas.   Sin   embargo,   la
prioridad  y condiciones de  este sefan  establecidas segun  como  lo  considere  la  entidad
contratante.

§eEc::I::roAd:As:[tfd %##i:e:a                                            FfYA un
u

Proyoct6: Rosa Maria Cerchar Sarmiento -Llder de Salud Ptiblica -Secretaria de Salud - DepartamentodelCesar
a,W\

Revi§i6njuridlcacontractual: Revision Juridica Contractual -Secretaria de Salud - Departamento del Cesar

q`
Aorob6: Georaina Paola Sancriez Daze -secretario de Salud DeDartamento del Cesar

Los arriba fi rmantes declaramos que hemos revisado el documento, cuyo contenido se encuentra ajustado aIas disposiciones
leaales viaentes, baio nuestra resDonsabilidad lo ore§entamos Dara firma.
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