CODIGO:
PC-PA-003-F03

ADMINISTRACION MUNICIPAL
secretaria de Salud INFORME DE SEGUIMIENTO eSO o

INFORME DE SEGUIMIENTO AL CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. Cl-184-2025
SUSCRITO ENTRE EL MUNICIPIO DE SAN PEDRO DE LOS MILAGROS Y LA ESE
HOSPITAL SANTA ISABEL PARA LA EJECUCION DE LAS ACCIONES CONTENIDAS
ENEL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS Y GESTION EN

- EL MUNICIPIO DE SAN PEDRO DE LOS MILAGROS, VIGENCIA 2025.

VIGENCIA 31 DE MARZO DE 2025 A 31 DE DICIEMBRE DE 2025

AGOSTO DE 2025

¥

INTRODUCCION.

El presente informe es presentado a solicitud del Municipio de San Pedro de los Milagros, en
cumplimiento de lo dispuesto en el la Ley 715 de 2001, la Resclucién 518 de 2015 y la
Resolucion 295 de 2023, las cuales imparten los lineamientos para la formulacion y ejecucion
de los Planes estratégicos y operativos del para la vigencia 2024-2027 y en calidad de
Secretaria de Salud en el seguimiento a los Contratos para la ejecucion de los proyectos de
Salud Publica.

OBJETIVO GENERAL.:

Se trata con e} presente, evaluar el desempefio del ESE Hospital Santa Isabel, frente a las
actividades que deben desempeiiar en cumplimiento del Contrato Interadministrativo firmado
por ella con el Municipio, muy especialmente en lo referente a ejecucién de los siguientes Ejes
Estratégicos:

E1 Gobernabilidad y Gobernanza
E2 Pueblos y comunidades
E3 Determinantes Sociales

E4 Atencion Primaria en Salud
E5 Cambio Climatico
E8 Conocimiento en salud Publica y Soberania Sanitaria

E7 Personal de Salud

PROCEDIMIENTO

Se procedi6 a recopilar, analizar y evaluar la informacién remitida por la ESE HOSPITAL
SANTA ISABEL a la Secretaria de Salud Municipal.
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HALLAZGOS

Se recibe copia del Contrato [nteradministrativo No. CI-184-2025, suscrito por el Municipio de
San Pedro de los Milagros y la ESE HOSPITAL SANTA ISABEL, con fecha 16 de marzo de
2025 y vigencia a 31 de diciembre del 2025, firmado por el Sr. José Danilo Alvarez Rodriguez,
en calidad de Alcalde del Municipio y la Sra. Diana Cristina Pérez Tamayo en calidad de
Gerente de la ESE Hospital SANTA ISABEL. por un valor de $ 235.994.952,00 (Doscientos
Treinta y Cinco Mil Novecientos Noventa y Cuatro Mil Novecientos Cincuenta y Dos Pesos),

En el desarrollo del procedimiento y para cumplir con los Objetivos especificos planteados se

verifican los siguientes aspectos:

Descripcion del Contrato y Fuentes de Financiamiento

El Contrato se celebré de acuerdo con lo planteado por la normatividad vigente y de acuerdo
con las plantillas entregadas por la Seccional de Salud. La financiacién del mismo se describe
cormo sigue:
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$ 80.000.000,00

e

91122.16.0.2150.119
CODIGO RESUMIDO 2150

2.3.2.02.02.009,1905,19.02.107.

386

1279

4,77

$11.250.000,00

91122,16.0.2151,119
CODIGO RESUMIDO 2151

+ 2.3.2.02.02.009.1905,19,02.108.

386

1279

a77

$ 11.250.000,00

91122,16.0,2152.119
CODIGO RESUMIDO 2152

{{ 2.3.2.02.02.009.1905.19.02,109,

386

1279

4,77

$ 11.250.000,00

91122.16.0.2153.119
CODIGO RESUMIDO 2153

2.3.2.02.02.009.1905.19.02.110.

386

1279

4,77

$11.250,000,00

1 91122.16.0.2154.119
1| CODIGD RESUMIDO 2154

2,3.2.02.02.002.1905.19.02.111.
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1279

4,77

$11.250.000,00

| 91122,16.0.2155.112
| cODIGO RESUMIDO 2155

2.3.2.02,02,009.1905,19.02.112,

386

1279

4,77

$ 11.250.000,00

271 2.3.2.02.02.009.1905.19.02.113,

91122.16.0.2156.119
CODIGO RESUMIDO 2156

386

1279

4,77

$ 11.250.000,00
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$ 11.250.000,00
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7l 2.3.2.02.02.009.1905.19/02.117.
.| 91122.16.02158.119 386
-{ CODIGO RESUMIDO 2158

1279 7,63

$ 18.000.000,00

| 2.3.2.02,02.009.1905.19.02.123.

£]91122,16.0.2159.119 386
CODIGO RESUMIDO 2159

4 2.3.2.02.02,009.1905.19.02.127.

~or.| 91122.16.0.2160.119 386
.{ CODIGO RESUMIDO 2160

' §2,3.2.02.02.009.1905.,19,02.90.

'191122,16.0.2145.119 386

& comeo RESUMIDO 2145

1279 4214

$ 9.994.952,00

1279 4,24

$ 10.000.000,00

1279 5,51

$ 13.000.000,00
4°235'994:952,00.

=~ 100,00 .

AOTAL 55

OBLIGACIONES DE LA ESE

1. Ejecutary responder directamente por el desarrollo de las actividades contratadas,
segun lo establecido en los Anexos Técnicos de las Resoluciones 518 de 2015, 3280
de 2018 y 295 de 2023, y las condiciones técnicas, lineamientos y metas definidas
por la entidad contratante (Lineamiento Técnico Operativo del PIC), el cual hace
parte integral del contrato

Se recibe por parte del ESE Hospital Santa Isabel los soportes gue acreditan la ejecucion de
las actividades propuestas en los cuales se relaciona: nombre de las personas, nimero de
documento de identidad, sector donde se realizaron las actividades, fecha y nombre de cada
una de las actividades ejecutadas.

2, Garantizar la disponibilidad o vinculacion de la totalidad del talento humano exigido
por la entidad territorial por el tiempo acordado configurando los equipos basicos
de salud, a través de los cuales se deben articular [as intervenciones colectivas e
individuales, ademas de'lo previsto en el numeral 18.1 del articulo 18 de Ia presente
resolucién, para la ejecucion de las intervenciones contratadas

La ESE Hospital Santa Isabel cuenta con el personal idéneo para garantizar el cumplimiento
del objeto del Contrato; se recibe copia de los contratos v hojas de vida del personal
encargado de ejecutar las actividades.
8
3. Ejecutar el Plan de Salud Pdblica de Intervenciones Colectivas con activa
participacion social, apoyandose y articuléndose con grupos, organizaciones y
redes sociales y comunitarias; organismos no gubernamentales o de base
comunitaria con experiencia en temas de salud

Dentro de las acciones establecidas por la Entidad Territorial, se tuvieron en cuenta los
diferentes organismos presentes en el Municipio, los cuales fueron incluidos como grupos
focales para la ejecucion de dichas actividades.
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4. Ejecutar las intervenciones colectivas asegurandose de que el lugar donde se
realicen, cumpla con condiciones dptimas de capacidad, accesibilidad, amplitud,
comodidad, iluminacion, limpieza y ventilacién

La ESE Hospital Santa Isabel de San Pedro de los Milagros, viene desarrollando [as
actividades en los diferentes espacios con los que cuentan las comunidades, dando
importancia a la accesibilidad de la poblacién y tratando al méaximo de cumplir con las
condiciones éptimas para el desarrollo de las acciones.

5. Disponer de areas de trabajo con las condiciones fisicas y sanitarias necesarias
para que el talento humano que ejecuta las intervenciones colectivas, planee,
monitoree y evalle los resultados de [as mismas.

La ESE Hospital Santa Isabel, cuenta con un espacio en las instalaciones donde se encuentra
el equipo encargado de la ejecucion del PIC; Se dispuso para el equipo de trabajo una oficina
dotada con elementos basicos para el trabajo administrativo de planeacion y organizacién de
soportes, ya que la mayor cantidad de actividades de las profesionales se hacen en terreno.

6. Elaborar e implementar un procedimiento para la documentacién de las acclones a
desarrollar en el marco del PIC

Se recibe por parte de la ESE Hospital Santa Isabel el procedimiento implementado para la
documentacién de las acciones del PIC durante la vigencia 2025.

7. Presentar a la entidad territorial los informes y soportes sobre ejecucién técnica y
financiera, con la periodicidad que se acuerde de manera conjunta entre las partes
o cuando cualquier ente de control o autoridad competente lo requiera. Se deberan
incluir los soportes de los costos directos e indirectos.

Se recibe por parte de La ESE Hospital Santa Isabel el reporte de las actividades
desarrolladas debidamente soportadas correspondiente al mes de agosto de 2025.

8. Manejar los recursos destinados para el PIC en una cuenta bancaria exclusiva hasta
la firma de la liquidacién del Contrato o contrato. Los recursos zlli depositados sélo
podran ser utilizados para el pago de los bienes o servicios que se requieran para
la ejecucion de las intervenciones contratadas.

Se recibe por parte de la ESE Hospital Santa Isabel la certificacién de la cuenta bancaria No,
980-01731-3 Ahorros Banco de Bogota como cuenta exclusiva para el manejo de [os recursos
destinados al PIC de la vigencia 2025, igualmente se recibe copia del extracto del mes de julio
de 2025
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9. Garantizar el desarrollo de procesos de veeduria ciudadana en la ejecucién de las
intervenciones colectivas y documentar e implementar un proceso para la
rendicion de cuentas. Participar en los espacios de analisis y de trabajo
convocados por la entidad territorial contratante™.

Se recibe por parte de la ESE Hospital Santa Isabel el certificado por parte de la persconeria
municipal donde acredita que el 24 de abril de 2025 recibié solicitud por parte de la Secretaria
de Salud con el fin de promover la promulgacion de una veeduria ciudadana para la ejecucion
del PIC entre [a ESE y el Municipio; igualmente se recibe copia de la Resolucién PMSPM - R
— 013 -2025 Por medio de la cual se reconoce y se ordena la inscripcién y registro de una
veeduria ciudadana en el municipio de San Pedro de los Milagros Antioquia para la vigilancia,
seguimiento, evaluacion y control a la ejecucion del Plan De Intervenciones Colectivas PIC
2025

Se recibe copia del acta de reunion de veedurfa del 18 de ;unlo de 2025 donde se socializo el
Plan de Intervenciones Colectivas junto con los compromisos operativos para el segundo
semestre de 2025

lgualmente se recibe el procese de rendicion de cuentas actualizado a 2025

10. Participar en los espacios de andlisis y de trabajo convocados por la Entidad
Territorial.

La ESE ha participade en todos los espacios de andlisis citados por la Entidad Territorial.

11. Para la ejecucién del PIC se debera diligenciar y reportar el Registro Individual de
Prestaciones de Salud - RIPS, con les CUPS".

Se evidencia por parte de la ESE Hospital Santa Isabel el Registro Individual de Prestaciones
de Salud - RIPS, con los CUPS, correspondientes al mes de agosto de 2025,

12. Presentar trimestralmente al municipio un informe cualitativo de analisis de
indicadores por Eje Estratégico.

Se recibe por parte de la ESE Hospital Santa Isabel el informe cualitativo de analisis de
indicadores correspondiente al trimestre abril-junio de 2025, el cual hace parte integral de los
soportes del mes de agosto de 2025

13. Dar la relevancia e importancia que reviste la Administracion Municipal de San
Pedro de los Milagros y la Secretaria de Salud en tode tipo de publicidad.

La ESE Hospital Santa Isabel da cumplimiento a esta obligacién

14. Cumplir con el pago de los aportes al sistema de seguridad social integral de todo
el personal vinculado a la ejecucién del Contrato y de los aportes parafiscales,
conforme a lo seifalado en el articulo 50 de La Ley 789 de 2002 y normas
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reglamentarias. El incumplimiento de esta obligacion sera causal de terminacién

unilateral del Contrato.

Se recibe por parte de la ESE el certificado firmado por la gerente y el contador de estar al dia
en los pagos de parafiscales con corte a julio de 2025 y copia de la planilla con corte a julio
de 2025, y el pago de los contratistas

15. Realizar reuniones con el interventor y/o supervisor del contrato tanto al inicio
como durante la ejecucién de este.

Se realizé la reunién inicial para determinar la metodologia de trabajo durante la ejecucién del

Contrato

16. Informar de inmediato y por escrito, a la interventoria y/o supervisién del contrato
la ocurrencia de situaciones de fuerza mayor o caso fortuito que puedan afectar la
ejecucién del contrato, incluyendo las recomendaciones que procedan segin el

caso

A la fecha no se han presentado situaciones de fuerza mayor o caso fortuito que puedan

afectar la ejecucién del contrato

EJECUCION SALUD PUBLICA AGOSTO DE 2025

$ 3.500.000,00 $0,00 1 100,00
1 0 § 2.000,000,00 $0,00 o] 0,00
1 1 5 1,500,000,00 | $1.500.006,08 1 100,00
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2 0 $ 1.000.000,00 $0,00 2 100,00
ngampa aide; prevendls
*de f
cron on 2 0 § 1.150.000,00 50,00 1 50,00
1 1 § 1.200.000,00 | % 1.200.000,00
S SHigliboon: l.f::.
15 2 $ 210.000,00 $ 420,000,00 15 100,00
3 4 $312,500,00 $ 1.250,000,00 8 100,00
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Emba é!é Do [ gg“*g*
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8 2 $ 287.500,00 $ 575.000,00 8 100,00
Campafia para la
celebracidn de 1Ia
semana de la lactancia
matetna mediante 111403 1 1 $2.200.000,00 | $2,200.000,00 1 100,00
coensejeria y promocitn
favoreciendo el binomic
madre hijo
Encuentro educativo
EJE prevencion de la
ESTRATEGICO DE | desnutricidn  en  [a
APS < PRIMERA | primera Infancia. ciclb de
INFANCIA capacitaciones a famiba 111403 10 o $ 340,000,080 $0,00 3 30,00
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fdentificar riesgo
nufricional en menores
de 5 aflos

Encuentro educalivo
para las familias de nifios

nifas dentificados con 111403 4 4 $312.50000 | $1.250.000,00 4 100,00
riesgo nukicional
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dirigidoes alos cuidadores
de prmera infancia e

infancia, con el fin de 11307
difundir la imporiancia de
1a vacunacién

6 o $400.000,00 $0,00 € 100,00

$2.500.006,00 $0,00 1 100,00
$ 2.750.000,00 50,00 1 100,00
$357,142,00 $357.142,00 5 71,43

$437.500,00 50,00 8 100,00

$435.62500 | $4.356,250,00 10 62,50

3 $267.500,00 % 802.500,00 16 100,00

,,_.
Bl =y
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Encuentro. 3

dirigida ala comurudad
educativa, Taboral
gmpos organizados 2

educativo [
para mansjo de -las |
‘[tenslones y el . estrés

11105

5 306.250,00

50,00 6

75,00

frente ala prevencion: de’
las - ITS en-Ios entomos

y laborales,.

Encuentros educativos |

2k f

familiares, comunitarios |

111105~

$440.000,00

§0,00 5

100,00

Enhcuentros educatnfos
dirigido a dacentes det
murnicipio ;. “paca ‘Ia<

*. | promocién. . de:. nuevas.|
-} estrategias

educaiwas

de
alimentacién saludables:
preparaciones en vivo

en . salud sexual e .
. idenhﬁcaclon de- 5lgnos

SRTTel

$275.001,00

% 275.001,00 4

100,00

dirigidas a promover el 111403 $ 2.000.000,00 | $8.000,000,00 5 100,00
uso de alimentos de la
regidn de una manera
saludable
Jornada de sald para
adulto mayor 111603 $1.250.000,00 | % 1.250.000,00 1 100,00
o $ 250.000,00 $0,00 2 50,00
$220.000,00 $ 880.000,00 4 100,08
0 $ 1.500.000,00 $0,00 2 100,00
$ 1,500.000,00 | % 1.500,000,00 1 50,00
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ADMINISTRACION MUNICIPAL
Secrefaria de Salud

INFORME DE SEGUIMIENTO

CODIGO:
PC-PA-003-F03

VERSION: 0

. hzkest fo
toender sl
flont
o $ 1.300.000,00 50,00 100,00
1] $ 5.000,000,08 $060 0,00
1 $20500000 | $205000,00 100,00
1 $3.000,000,60 | $3.000.000,00 100,00
0 $ 200.000,00 $0,00 100,00




CODIGO:

ADMINISTRACION MUNICIPAL INFORME DE SEGUIMIENTO PC-PA-003-F03
Secretaria de Salud
VERSION: 0
rograrmairad radla%“ﬁ?é’iﬁg
el 0 $200.000,00 $000 1 160,00
) 5 200.000,00 $0,00 1 100,00
1if-’mgrama’:ra(;iiahm' Al :
fmemaL §REVENC (9]
% BUCT,
B, | o 0 $200.000,00 $0,00 2 66,67
PREV GNpEzsg -
TEvencion ya@%ﬁa
anm e radieies.
3 'S 266,666,00 $7998.998,00 3 100,00
2 $266.666,00 | $533.332,00 2 66,67
1 $200.00000 | $200.000,00 3 100,00
0 $ 200.004,00 50,00 ] 0,00
D $200.000,00 $0,00 1 100,00
1 $ 1.306.000,00 | $1.300.000,00 1 100,00
Desllo%de fogratia
T MQES‘"" P@pﬁ%@gs
e $ 160.000,00 $0,00 o 0,00




CODIGO:
PC-PA-G03-F03

ADMINISTRACION MUNICIPAL

i INFORME DE SEGUIMIENTO
Secretaria de Salud VERSION: 0
2 0 3 120.000,00 $0,00 1 50,00
1 1 $ 1.000.600,00 | $ 1.000.000,00 1 160,00

i Redes)
ol

%] edefségaales’?canﬁ

ashiag

Semanagtxfglnazt)%%ﬁ
Ly

1 0 $ 1.000.000,00 50,00 0 0,00

1 0 $ 2:454,952,00 50,00 0 0,00

 SA3SIS0 000

2 1 $425,000,00 $425,000,00 2 100,00

el v e

en?e!’mtmfp
bapadtaci as

’; st fiﬂ"ﬁ%;%%
“e

3 0 §733.333,00 $0,00 1 33,33
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CODIGO:

ADMINISTRACION MUNICIPAL PC-PA-003-F03
Secretaria de Salud INFORME DE SEGUIMIENTO
VERSION: 0
1 1 $3.950.001,00 | %3.950,001,00 1 100,00
2 2 $ 1.500.000,00 | % 3,000.000,00 2 160,80

m,ﬂ%‘?%;é"
CBnfermedades; th
é”?}fi’mlger?iabo

£818,181,00

R BE.00150

$8618.181,00

5 184.762,00 $06,00

$ 3.630.485,00

E2/Paebi [ $ 5.750.000,00 68,75

‘53"@3“? ferinantes Sociale; $ 11.630.355,00 80,05
Familias, Colectivos y

i Comunidad $ 1.600.000,00 92,86

| Materno Perinatal $ 3.895.000,00 100,00

] Primera Infancia $ 3.450.000,00 86,00

| Infancia % 357.142,00 92,86

| Adolescencia $ 5.158.750,00 81,25

Juventud $ 1.300.000,00 65,83

Adultez $ 1.504.167,00 83,33

Persona Mayor $ 9.250.000,00 100,00

HESCambio Climatico $ 5.585.000,00 75,00

%ES*“ orﬁﬁﬁiﬁl?nta oy

i $ 3.833.330,00 65,56

$ 7.375.001,00 83,33

$ 818.181.,00 71.21

%ﬁﬁ%ﬁ%&%ﬁ?@%ﬁ%@%ﬁ% B 61:506:926;00 ;
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ADMINISTRACION MUNICIPAL
Secrefaria de Salud

INFORME DE SEGUIMIENTO

CODIGO:
PC-PA-003-F03

VERSION: 0

PAGOS AGOSTO DE 2025

B Py =, 5L
e

-F actura.
SR

FE 1119647

$ 61 .S086. 926 00

! 3 24
$ 61.506. 926 00

TOTAL

$ 61.506.926,00

$ 61.506.926,00

Los cuales seran cancelados por las siguientes fuentes:

a lu
HEERGE L, R ¥
etmcasycampesin S, mujeresmsectore GBT!Q#\’?“ di:}[g )
et

:| 2.3.2.02.02.009.1905.19.02.98.
"] 91122.16.0.2148.119

CODIGO RESUMIDO 2148

386 | 1279

$ 5.750.000,00

2.3.2.02.02,009.1905.19.02,103.
§1122.16.0.2149.119
COPIGO RESUMIDO 2149

386 | 1279
$ 11.630.355,00

2.3.2.02.02.009.1905.19.02.107.

.| 91122.16.0.2150.119

CODIGO RESUMIDO 2150

386 | 1279
5 1.600.000,00

2.3.2.02.02.009.1905.19.02.108.

] 91122.16,0.2151.119

CODIGO RESUMIDD 2151

386 | 1279
$ 3.895.000,00

2.3.2.02.02.009,1905.15.02,109,
$1122,16.0.2152.119
CODIGO RESUMIDO 2152

386 | 1279
$ 3.450.000,00

2.3.2.02.02.009.1905.18.02.110.

.1 91122.16.0.2153.119

CODIGO RESUMIDO 2153

386 | 1279
$ 357,142,00

2.3.2.02.02.009.1905.19.02.111,

#l 91122.16.0.2154.119

CODIGO RESUMIDD 2154

386 | 1279
$ 5.158.750,00

2.3.2.02,02.009.1905.19.02.112.

] 91122.16.0.2155.119

CODIGO RESUMIDO 2155

386 | 1279
$ 1.300.000,60

2.3.2.02.02.009.1905.19.02,113.
91122.16.0.2156.119
CODIGO RESUMIDO 2156

386 | 1279
5 1.504.167,00

2.3.2.02.02.009.1905.19.02.114,

7191122.16.0.2157.119

386 | 1279
$9,250.000,00

‘desastras pandemias :

4| CODIGO RESUMIDD 2157

+] 2.3.2.02.02.009.1905.19.02.117.
1 91122.16.0.2158.11%
| CODIGO RESUMIDO 2158

386 | 1279

$ 5.585.000,00
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CODIGO:

ADMINISTRACION MUNICIPAL INFORME DE SEGUIMIENTO PC-PA-063-F03
Secr 1 ,
cretaria de Salud VERSION: 0
d'j" £n] 2.3.2.02.02.009.1905.19.02.123.
PR gig%é%; 91122.16.0.2159.119 386 | 1279
; ﬁ%&é&;ﬂ& | CODIGD RESUMIDO 2159 $3.833.330,00
o : 2,3.2,02,02,009.1905.19.02.127.
10 91122.16.0.2160.119 386 | 1279
. | CODIGO RESUMIDO 2160 $ 7.375.001,00
2.3.2.02.02.009.1505.19.02.90,
$191122.16,0,2145.119 386 | 1279
i| CODIGO RESUMIDO 2145 % 818.181,00
RS PO o R 4'61.506.926,00

CONCLUSIONES

1. Cancelar a la ESE Hospital Santa Isabel la suma de Sesenta y Un Millones Quinientos
Seis Mil Novecientos Veintiséis Pesos M/L ($ 61.506.926,00).

2. A lafecha la ESE Hospital Santa isabel ha gjecutado el 81,86% de las actividades

3. Se ha encontrado muy buena disposicion por parte del personal encargado de ejecutar las
actividades para de dar cumplimiento a las metas pactadas para la vigencia
4. Enviar copia de este informe a la ESE Hospital Santa Isabel

Atentamente,

.
A

CAARD

Esp. CATALINA MARIA CANO ANDRADE

Secretaria de Salud

NOMERE Y CARGD FIRMA FECHA
Elabord Luz Amparo Sierra Betancur 08-Sep-2025
Profesional de Apoyo en Salud Ww&e@ .
Ay i
Revisd Esp. Catalina Marfa Canc Andract AW w 09-5ep-2025
Secretaria de Salud “aLv\Q/n(sq @ A

Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el documento y [o efsdntramos ajustado a las normas y disposiciones
legales vigentes y por Io tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para [a firma.

N® TRD: 170-17-21
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