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1.1. Certiflcado de inclLlsi6n FORTALECIMIENTO DE LAS ACCIONES DE PROMOCION

202500cO0040968
n ®1 Banco do Proyectos / DE LA SALUD Y GEST16N DEL RIESGO A TRAVES DEL

Plaf` Anual de adquisici6n PLAN DE SALUD P0BLICA DE LAS INTERVENCIONES
a Bines y Servicios: COLECTIVAS EN EL DEPARTAMENTO DEL CESAR

1.Z,-feena de ®lat}oracion
el estudjo revio: Diciembre de 2025

EORGINA PAOLA S NCHEZ DAIA
1.3. Nombre del funcionario

ue diligencia el estudio
provio:

Secretaria de salud Departamental

ROSA MARiA CERCHAR SARMIENTO
.,...,.    ^  _  ,      -,   rl  ,'-,'.  _

Liut7I ii`=-®iluu  rtlL77T`=a
1.4. Dependencia solicttanto: ECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL
1.5. Tipo de Contrato: CONTF`ATO I NTERADM I N ISTRATIVO
1.6. C6digo UNSPCS: 5111500, 93141509 77101805, 85111600

1.7. Certificaci6n Plan Anual Certificado No 2539/2025 con fecha: 22 de dieiembre de 2025
_e. £dq.L!!s!ci6r! de B!r!es_i. Tvxpedic!C} per secre+=rie §erese!                                                                                                       ,
ServiciaB

TULO il: ARTicuLO 2.2.1.1.2`i.1 DECRETO i082 DE aei5

DEscRlpcl6N DE LA NECEsiDAD QUE sE PRETENDE SA"sFACER CoN EL pRcreESo DE coNTRATAci6N

.1. Dogcripci6n
e la necesjdad:

El   artieulo 49 de la Constituci6n Politica modificado par el acto legislativo 02 de 2009, dice que
la atenci6n de la salud y el saneamiento ambiental son servicios pablicos a cargo del Estado, asi
mismo, la Carta garantiza a todas las personas, el acceso a los servicios de promocich, prctecci6n
y reouperaci6n de la salud y establcoe que le corresponde al Estado organizar, dirigir y reglamentar
la prestaci6n de los servicios de salud, el saneamiento ambiental a los habitantes y establecer las
comoetencias  de  la  Naci6n,   las  entidades  territoriales  v  los  partioulares  en   los  terminos  v
condiciones seffalados en la ley.

La Ley 715 de 2001 establece que es competencia de los departamentos en materfa de salud en
general, formular planes, programas y proysctos para el desarrollo del sector salud y del Sistema
General  de  Seguridad  Social  en  Salud  (SGSSS)  en  armonia  con  las  disposiciones  del  orden
nacional; adoptar, difundir,  implantar, ejeoutar y evaluar, en el ambito departamental las normas,
pc.ii{icas,  esti-at69ias, -p;ai-ies,  prograiTias y--pi-oyectos d6:  sectGI-sa:ijd  y. d6: -Sist6iTia  Gel-i6rai de
Seguridad Scoial en Salud, que fomule y expida la Nact6n o en ammonia con estas.

EI  articulo  42  de  la  Ley  715  de  2001   establece  que  la  Naci6n  tiene  a  cargo  entre  otras
competencfas (... ) definir las prioridades de la Naci6n y de las entidades territoriales en materia
de salud pdblica y las acciones de obligatorio cumplimiento del plan de Atenci6n Basica (PAB),
asi como dirigir y coordinar la red nacional de laboratorios de salud publica, con la participaci6n
de las entidades territoriales.  Entendichdose que el FAB actualmente se concibe como Plan de
salud Pdblica de lntervenciones Colectivas (PSPIC), el oual es, un plan de beneficios compuesto
por intervenciones de promoci6n de la sa[ud y gesti6n del riesgo,  las ouales se enmarcan en las
estrategias definidas en el plan Territorial de Salud (PTS),  y buscan  impactar positivamente  los
eterminantes sociales en salud y alcanzar les resultados definidos en el  PTS.  Comprende un

conjunto de jntervenciones, procedimientos, actividades e insumos definidos en el anexo tecnico
de laHesoluci.on 3ZtJu ae Zult}, Ios ouales se qecutar-an cle manera complementaria a otros planes

e beneficios`

Dentro de las competencias asignadas a salud pdblica de la Secretaria de Salud Departamental,
de aouerdo con la Ley 715 de 2001, se encuentra adoptar, difundir, implantar y ejecutar la politica
de  salud  pdblica  fomulada  por  la  Nacich,  asi  coma  formular,  ejecutar  y  evaluar  el  Plan  de
!ntervenr.iones C.oLeLct!vas mediante e! est.ahlec.imiento de la_ s`it_I_iacj6n de sa_lLid en el De.marfamentri
del Cesar y propender par el mejoramiento de las condiciones que determinan dichos eventos.

Direed6n: Calle 16 # 12 - 120 -Edificio Afonso L6pez Mthelsen -C6dfro Postal: 200001
Cesar.gov,co . general@cesar.9ov.co - conhatce.general@cesar.gov.co
Lineas de AIencton a la Cndadania: 01 €000J954099 / 5748230 - EXT. 225
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En el articulo 32 de la Ley 1122 de 2007,  determine que la salud pdblica esta constituida por el
lmnii intn flo.I-_  ._.,_  '____  _  _ po_Iiticas ql-a bLiscan. ga.ran±izar de I_Ina rTia_r!era in±egrac!a,  la sail_.d de la_ poblac_i6n par

edio de accjones de salubridad dirigidas tanto de manera individual como colectiva, ya que sus
sultados se constituyen en  indicadores de las condiciones de vida,  bienestar y desarrollo del
is. Dichas acciones se realieafan bajo la rectorra del Estado y debefan promover la participaci6n
sponsable de tedos los sectores de la comunidad.

traves de  la Ley  1438 de 2011  se adopt6 la  Estrategia de Atenci6n  Primaria en  Salud para
permltlr la coorainacidn lntersectorial que permrte la atencl6n Integral e integraaa, desae ia saiua
publica,  la promoci6n de la salud, la prevencidn de la enfermedad, el diagn6stico, el tratamiento,
la rehabilitaci6n del paciente en todos los niveles de complejidad a fin de garantizar un mayor nivel
e bienestar en los usuarios, sin periuicio de las competencjas legales de cada uno de los actores
el Sistema General de Seguridad Social en Salud.

r:ifaha  I  ev    en  en  _arfiLr`iil_n   15  sef`al_a  nTlm  lQs _ef]Ti ii.n_os  h6£icms  he  saliJd.  _erit_en_did_r)_a _r_tim_r}
aquellas estructuras funcionales y organizativas que permiten facilitar el acceso a los servicjos de
salud en el marco de la estrategia de AIenci6n Primaria en Salud, sefan financiados con reoursos
interinstitucionales del sector destinados a la salud pdblica y de otros sectores que participen en
la atenci6n de los determinantes socfales; y en el artiouto 16 establece sus funciones.

Mediante Resoluci6n 1035 de 2022 se adopt6 el plan Decenal de Salud Pt]blica 2022-2031, con
sus  capiluios din-erenciaies,  cuya  impiementaci6n  contempia  5 etapas:  apreslamiento,  inicio  de
implementaci6n,    iniplementaci6n,    ajustes   al    proceso   de   implementaci6n,    evaluacich   de
im plem entaci6n (2026-2029-2032).

De aouerdo con el articulo 2 de la mencjonada resoluci6n, el inicio de la implementacich operativa
se material.izafa con la fomulaci6n de planes territoriales de salud, departamentales, distritales y
municiDales de manera articulada con  los olanes de desarrollo a oartir de enero de 2024 hasta

ayo del mismo aflo.

pesar de las disposiciones en materia de atenci6n primaria en salud expuestos previamente, en
marco  de  la  Ley  1438  del 2011,  el  Ministerio  de  Salud  y  Protecci6n  Social,  enouentra  que

olombia ro ha legrado avanzar de manera homogenea en la implementaci6n de dicha estrategfa
las barreras de acceso a los servicios de salud de promoci6n y prevenci6n son cada vez mayores

uuiiru iu rriut=sira ei  fr rdiue tfo 57. 3% de oui+t±i iura giuii`dl dcj faia I ufo de vi uiT iuuhir I y Ti rdi iitw iirT ihgr iiu
de la salud para el af`o 2021.

lgualmente, en los dltimos afios ha observado la Cadena Ministerial, un comportamiento negativo
en  indicadores  traradores  de  salud  pilblica  tales  como  la  tasa  de  incidencia  y  mortalidad  por

esnutrici6n en menores de 5 afros, morta'idad infantil, mortalidad prematura par cancer de mama
cervix.  entre  otros  eventos  oue  son  altamente  Drevenibles  dosde  el  fortalecimiento  de  las

ctividades de promoci6n y prevencich con una perspectiva individual y colectiva.

En virtud de lo sefialado, 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 par entomos, para lo cual se hace enfasis
en la resofwi6n 159q de 2025 Por la cual se establecen disposiciones para la gesti6n territorial
il-itegral  cie  la  selud  ptib;ice  ;I-IGlu;c;6  la  Gesti6i-I ei-I  Sa;ud rpdiJlica i el  Plal-I -de Salad  Pdbl;Ga de
Intervenciones Colectivas -Plc, en el marco del Plan Decenal de Salud Poblica y la estrategia de
Atenci6n Primaria en Salud-APS, en el capitulo 11, arficulo 10, define el plan de lntervenciones
Colectivas - Plc coma un cortyunto de intervenciones, procedimientos o actividades de cafacter
ratuito, dirigidas a la poblaci6n y materializadas a trav6s de los entomos de vide cctidiana en

funci6n  de  fas  caracteristicas,  necesidades  y  potencialidades  de  salud  en  caca  territorio  y
rr!icrc!±erT#oric:.

Que en el articulo 12. Implemehiaci6n del plan de Salud PGblica de lntervenclones Colectivas. Las
Entidades Territoriales del orden departamental, distrital y municipal, o las entidades que hagan
sus veces, implementafan el plan de Salud Ptjblica de lntervenciones Colectivas, conforme con lo
siguiente:

1.-.1. Las Eatic!ades Territc;ria!es de: c;ide\-, depeit.air-ien.tal .i disti.i``al cc;n.tratar6i-I el F`!al-,, de -Sa!ucZ
Pbblica de lntervenciones Colectivas ~ Plc cm fas resas Sociales del Eslade o fas Entidades
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entlclacles temtonales ael oraen aepartamental, dlstmal y munlctpel cleberan monitorear y evaluar
el plan de Salud Pbblica de lntervenciones Colectivas, para lo oual realizafan seguimiento rrlensual

evaluaci6n anual  a la ejecuci6n tecnica, operativa y financiera del  plan de Salud  Pdblica de
lntervenciones Colectivas-Plc por parfe de fas instituciones contratadas pare su implernentaci6n,

rticulo   14.   Requisitos   para  la   contrataci6n  del   plan  de   Salud   Pdblica  de   lntervenciones
r:r`IorfivaF:   Pare la {w`ntrafar`i^n rlF>l Flan rle Stall Irl PI.Ihlina rlF> lntervenrinnf\s= n.rilFrdivs.s€  Ia F.nfirlarl

el plan de Salud Pbblica de lntervenciones Colectivas, para lo oual realizafan seguimiento rrlensual
y evaluaci6n anual  a la ejecuci6n tecnica, operativa y financiera del  plan de Salud  Pdblica de
lntervenciones Colectivas-Plc por parfe de fas instituciones contratadas pare su implernentaci6n,

Articulo   14.   Requisitos   para  la   contrataci6n  del   plan  de   Salud   Pdblica  de   lntervenciones
Co!ecti_vas   Para. Ia coritratac`i6n Gel P!arl de Sa_II_Id Plblt`!ic:a de lr!tenyerlc:`ic\r!es Ccilectivas. !a eritjdad
territorial del orden deparfamental, distrital y municipal verificar6 que fas Empresas Scoiales del
Estado u otras instituciones a contratar, cumplan con los siguientes criterios-.

14.1  Contar como minimo con dos (2) ailos de experiencia relacionada con la ejecuci6n de fas
cciones que se pretendan contratar, salvo que se trate de Empresas Sociales del Estado reeien

creadas.

Direooi6n: Calle 16 # 12 - 120 -Edificio AIfonso L6pez Miehelsen -C6dto Postal: 200001
Cecar.gov.co . generd@cesar.gov.co - contratos.general@cesar.gov.co
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14.4  Cuando  la  contrataci6n  incluya  el  manefo  de  biol6gicos,   rnedicarnentos,  dispositivos  o
rnediccls,  Ia  jnst_itl_icj6n  deters  cl_Irrlplir  con  !c\  estab!ec.idc.  per  el  Sisterna  IJr!ico  de

Habilitaci6n y, Ios lineamientos tdenicos definidos por el Ministerio de Salud y Protecci6n Social.

Pafagrafo, Trafandose de poblaci6n indigena y hasta tanto se reglamenten los decretos leyes 968
de  2024  y  480  de  2025,  fas  entidades  territoriales  continuaran  atendlendo  fas  insrfucciones
contenidas en la Resoluci6n 518 de 2015 y su modificatoria Resoluci6n 295 de 2023, asl como la
Circular 11 de 2018.

Arficulo  17.  Responsabilidades de  los deparfamentos y distritos.  Las entidades territoriales del
orden  departarnental  y  distrital  tend fan  las  Siguientes  responsabilidades  en  el  marco  de  la

Ianeaci6n. formu[aci6n, implementaci6n, monitoreo y evaluaci6n de la Gesti6n Territorial integral
n Salud Pdblica: 17.1.17.2.17.3.17.4.17.5.17.6. implementar monitorear y evaluar los prooesos

transversales de gesti6n en salud poblica asegurande su integracien con el Plan de Salud P0blica
r[e I nfervenrinnes: r:,riler:rivas¢ v

ular, ejecutar,  monitorear y evaluar el plan de Salud Pablica de lntervenciones Colectivas
amental o distrital medjante procesos de participaci6n social y comunitaria de conformided

con  lo  estableado  en  el  plan  Decenal  de  Salud  Pdblica.  Ios  planes  de  desarrollo  nacional,
depariamental o dislrital, asl como. en los planes de vide de los pueblos indigenas, Ios planes de
la  peblaci6n  Negro,  Afrocolombiana.  Raizal y  Palenquera (NARP) y de  les Rrom,  Las  politicas
nacionales y lo dispuesto en la presente resoluci6n. La formulaci6n y ejecuci6n del plan de Salud
Poblica de [ntervenciones Colectivas se realizafa de manera arficulada y complementar(a a fas
acciones de  promoci6n  de  la  salud  y prevenci6n  de  la enfermedad  a cargo de  las entidades

romotoras de salud. En fas entidades territoriales con poblaci6n perteneciente a grupes ctnicos,
a formulaci6n y ejecuci6n del PIG debe irroluir la consuita y concertaci6n. en cumplimiento de la
normativa prevista para el Ofecto. Garantizar la ejecuci6n de la tctalided de los recursos asjgnades
a trav6s del Sistema General de Parficipaciones para la subcuenta de salud pbblica en la vigencia,
sln  pequlclo c]e  la  cons{Itua6n  cle  reservas  presupuestales  y cuentas  por pagar." lJesarrollar,

monitorear y evaluar la adecuaci6n sociocultural de planes, programas y estrategias
is en el marco del plan de Salud Ptlblica de lntervenciones Colectivas, teniendo en

cuenta fas directrices tecnicas que pare el efecto defina el Ministerio de Salud y Prcteccj6n Social.
Garantizar que la ejecuci6n de fas actividedes colectivas a nivel departamental, distrital se realicen
n el marco de los principios rectores del ejercicio de la compeifencia. definidos en la Ley 1551 de

2012.  For-in.ci'al-,  irmipi'etFTiiel-Itar  y  eva\'tiai-  prceesos  ci-e  asistei-IGia  t6c;I-I;c;a  pal-a  el  closet-I-olici  c±e
capacidades en los integrantes del Sistema General de Segunded Social en Salud y otros actores
involucrados en la forrnulaci6n, e:jecuci6n,  monitoreo y evaluaci6n del Plan de Salud Pbblica de
lntervenciones  Colectivas.  17.7.  Coneurrir,  subsidiar y  complernentar  a  los  municipios  para  el
desarrollo de intervenciones colectivas en el marco de la /Menci6n Primaria en Salud mediante fas
estructuras  funcionales  y  organizativas  de  los  Equipos  Basicos  en  Salud  y  el  desarro«o  de
ceps\_cidades  rrfa.re.  !a  irr!plerne.r!±aci6n,  mc!.n.itoreo  \,I e`.ia!L!Ic_\_ci6n  de !c.s  preesc!s de gestti6r? de !a
salud pt]blica, a traves de la coordinaci6n y ooncertaci6n del uso y priorizaci6n de los recursos de
salud pilblica destinados para tal fin 17.8.  Monitorear y evaluar la ejecuci6n tdenica, financiera y

r= r=L

Sal
Sal
d'un

Col
e'

ministrativa de los planes de salud ptiblica de intervenciones colectivas de los municipios de su

evaluaci6n del Plc.  17.10. Remitir -al Ministerio de Salud y Protecci6n Social los informes que
sean requeridos con respecto a la planeaci6n, ejecuci6n, monitoreo y evaluaci6n del Plc en su
iurisdiocl6n.17.11.  Ccordinar y ejecutar el  proceso de gesti6n de insumos de intefes en salud
Dbblica del nivel deparlamental o distrital y,  monitorcar y evaluar el almacenamiento,  utilizaci6n,
disposici6n final e impacto de dichos insumos a nivel municipal y departamental.17.12. Adaptar y
adecuar las intervenciones individuales y colectivas en  conjunto con  los grupes  pobl8cionales
resentes en el territorio. de tal manera que permita el respeto y reconocimiento de sus pfacticas

tradicionales o culturales, en el marco de procesos de concertaci6n entre las entidades territoriales
fas comunida[des indlgenas, la poblaci6n NARP y la poblaci6n Rrom, asl como la concuiTencia
n los municipios.17.13.  Adquirir, distribuir y garantizar los insumos criticos pare el control de

vectores  y  zoorosis  y  los  medicamentos  para  el  manejo  de  los  esquemas  b6sicos  de  las
enfermedades transmisibles de inteies en salud pdblica, asi como preservativos y afros insumos

sean requeridos con respecto a la planeaci6n, ejecuci6n, monitoreo y evaluaci6n del Plc en su
iurisdiocl6n.17.11.  Ccordinar y ejecutar el  proceso de gesti6n de insumos de intefes en salud
pbblica del nivel deparlamental o distrital y,  monitorcar y evaluar el almacenamiento,  utilizaci6n,
disposici6n final e impacto de dichos insumos a nivel municipal y departamental.17.12. Adaptar y
adecuar las intervenciones individuales y colectivas en  conjunto con  los grupes  pobl8cionales
presentes en el terrltorio. de tal manera que permita el respeto y reconocimiento de sus pfacticas
tradicionales o culturales, en el marco de procesos de concertaci6n entre las entidades territoriales
y fas comunida[des indlgenas, la poblaci6n NARP y la poblaci6n Rrom, asl como la concuiTencia
con los municipios.17.13.  Adquirir, distribuir y garantizar los insumos criticos pare el control de
vectores  y  zoorosis  y  los  medicamentos  para  el  manejo  de  los  esquemas  b6sicos  de  las
enfermedades transmisibles de inteies en salud pdblica, asi como preservativos y afros insumos
que der;rlei ei Mlil I;stciiiu cje S¢aluu y Pro.reui;;dr I SuL;ia'I, ¢xil Iuut r ieT vdu a ;us lriul Iiu;pies ix±te{]ul ia 4, 5

6  17.14.  Elaborar  el  lineamiento  operativo  para  la  implementaci6n  de  fas  interverroiones
colectivas, el cual sera un anexo tecnico del convenio o contrato del Plc y contendfa como minimo:
I nombre de la estrate Iainte!ye_n_9!Q_p,_eltalent_9_bungaQQ ue conformard los s basicos

Djreccidn: Calle 16 # 12 - 120 -Edifikfo AIfonso Lepez Miehelsen -C6diso Postal: 20cool
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en salud, Ia definici6n de territorio y microterritorio de salud, el valor, la poblacj6n sujeto, el Iugar
de  a.ieei_Ici6n,  el  eritc\rr!o,  fas  adecl_Iacjror!es  c\  z_._dE_._ptacicines  sc}c!icic.I_I`Itl_Ira!es  reql_ierjd?s  rsera  la
implernentacibn de fas acciones, la cantidad a ejecutar y el periodo trimestral que refleje de forma
clara costos directos, indirectos y las indicaciones o especificaciones tdenicas para la ejecuci6n
de fas actividades; el indicador(es) de producto y resuitado, criterios y soporfes requeridos para la
auditoria  y evaluaci6n tecnica,  administrative y financiera  incluida la  presentaci6n  de los  RIPS
conforme con los CUPS, segiln la naturaleza del acuerdo de voluntedes.

Ia odsqueaa ae -meiorar el Dienestar y la salua ae las personas Sln exclusiones, fortalecer el
sistema  de  salud   y  aumentar  su  capacidad   resolutiva  frente   a   los  desafios   presentes  y

jngentes"  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 promocjonal y preventivo basado en  la Atenci6n  Primaria en Salud (APS) y
establece  la necesidad  de desarrollar equipos  interdisciplinarios territorializados permanentes y
s{steiTiftjec,s, pal-a gararitizai-ia pi-Gil,cci6I-I de ia salijd y. pre.v.el-ic;6r, de ia eriferrriedad, a tra'v.€s de
la ccordinaci6n 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  garantia de] derecho fundamental a la  salud de las
personas, famjlias y comunidades en el departamento del Cesar.  La estructura,  organizaci6n y
dinamica de estos equipos respondefa a las caracteristicas de la comunidad y a las condiciones
socio oulturales, ambientales, demograncas 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
artioulaci6n intersectorial para el desarTollo de acciones complementarias desde los otros seetores
que fortalezcan el  ouidado de la  salud y  la afectaci6n  positiva de  determinantes sociales de  la
salud.

Lcs   Eqijipc3  3asicos  de   Sa:ijc:   cerre3pcnder,  a   :a   estrdc{i;ra  fijr:cicna:  }'  cpe.-a!i+`a   de   !Gs
prestadores de servicios de salud, en capacidad de ejecutar atenciones de forma permanente y
sistematica para el ouidado integral de la salud de las personas y familias por ourso de vida en los
diferentes entomos, bajo enfoque diferencial poblacional y territorial, en el marco de La estrategie

e Atenci6n Primaria en Salud.  Este equipo garantiea el contacto permanente con las personas,
}milias y comunidades para el acceso a la atenci6n en salud,  incluyendo  la valoraci6n integral

nara  la  nmmnr.iAn  d.a  |a ..stall I_A  y  |a _A_et_erLr.L6n `t_em.nian.a _A_a _alt_era_r:irin_a.q, .nr_r)tfgrT.i_fin _p=qTn_eftifi_ca

gn6stico  y  tratamiento.  Prestafan  servicios  a  las  personas,  familias  y  comunidades  en  el'ritorio asignado mediante la modalidad extramural,  con  la artioulaci6n para  la continuidad del

idado en el contexto de las redes.

aouerdo a la resoluci6n 2367 del 19 de diciembre de 2023, expedide par el Ministerie de Salud
roteoci6n Social, la Gobemabilidad y Gobemanza segdn la resoluci6n 2367 de 2023 indica que:

se hace necesaria ia ciaridad en ias inciicaciones dei Plan Elecenai de Saiud Pdbiica 20'-z2-203i ,
are  su  implementaci6n  en  terminos  operativos,  medjante  la  actualizaci6n  y  disposici6n  de

instrurrlentos y herramientas metodol6gicas aprehensibles, y concretas que permitan la definici6n
de acoiones que deben desarrollar los territorios, dirigidas a avanzar en la garantia del dercoho a
a salud  de  la  poblaci6n  en  general,  ineluyendo  los  enfoques  interculturales  y  diferenciales
esfab/ecf.dos  /}o/mafivamente."  por  lo  anterior  se  evidencia  la  instrucci6n  del  ente  rector  de
crta!ecen !a3 capacidac:e3 territcr:a!e3 pa,-a a.eca:a,-e!Tn:an Te,Tjtc,-ja! de Sa!L.c:, a!ir,eando!c ccr,
la Atenci6n Primera en Salud, ya que esta ultima facilita la comprensi6n de las condiciones de vida
y salud] fomentando la participacj6n social en la gesti6n de la salud pdblica.

De acuerdo al Dooumento publicado por el Ministerio de Salud y de la protecct6n social del mes
de enero de 2024 "Fortalecimiento de la gestien 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 Atenci6n Primaria en Salud con Equipos
Basicos de Salud que se constituyen en el marco de la operaci6n del nivel primario de atencidn en
puerta de entrada y primer contacto de las personas, familias y comunidades con el sistema de
salud, buscando establecer condiciorres para la materfalkaci6n del goce efectivo del derecho a la
salud la afectaci6n positiva de determjnantes 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.  En  ia  -bdsqueda  de  `:mejorar ei  bienestar y  ia  saiud  de  ias  personas  sin  exciusiones,

el sistema de salud y aumentar su capacidad resolutiva frente a los desafios presentes
contin entes"  de  acuerdo  con  lo  establecido  en  la  Le 1751   de  201 el  Plan  Nacional  de
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Su planeaci6n se reflejafa en el Plan de Acct6n en Salud -PAS18,  puesto que las mismas
parte  integral  del  Plan  Territorial  de  Salud-  PTS;  se  realizan  de  manera  complementaria  a  la
intervenciones  poblacionales  e  indivjduales,  per  lo  cual  deben  ser  ccordirladas  cur  los
agentes del sistema de salud y comprenden las siguientes:

E9  !a  acei6n  mediante  [a  cual  ee  realiae  la n, proce~to,

Caroc`erizaci6n
®o€j3l y anblental

en entono® de
vida cout`rana

adekse  y  drfuei6n  de  la  infom8ci6n  social  y  ambieutal  propia  de  cede
edema  y  de  tss  personas,  families  y  comunidade3  que  lo  hab#an;  qije
peTmto   defroir  y  3cordar   eon   dies   ct   alcance  de   fas   intervenciones
colectwas a ejecutar en cads etitcrro.

Dich3 carectenLz3ct6n !ncluye b iden6ficaci6n de:
a,    -fit.pccio=i  i+iaiii;Its  ti<^i;i€ric=i  u  tjc«it+§iiai.I;i7aL uc  zt.t>  pel±i+>.lea,  faiiiEins

a comuri®adee dot entomo.
b~    Conaieionee  soci&les,  saritamag  y  ambentales  ddt  er`tomo  Que

lncden en fa caAja.
c.    Sfuaciones que evidencieo ef qierdcio de toe derechos.
d.    Srfuaci6n de ca!ed de lee personas, famhas a comunidades.
e.    Prdc6cas de cuidado.
I_     Recui¢ies dieponiblee pera le promocibn de fa satud y fa prevencichaer-.

Esto  informaci6n  ¢o obtendri  a  trav69  d€  fuentes  eecundariae  y s6to Se
reco!ectaf6  de  manera  aireet3  mediante  fa   a?8coci6n  de  ingivm.ntce
estandartzadce  para  fa  camcterizacien  de  cede  entomo`  cuando  co  ce
cceiife con dicl`a informac!6n,

lI.lom}aci6n .n
calud

Acciones de prodLiccichz organizacl6n y difesi6n de tjn cor`jLinto de datce o
mensa}es  pars orfentgr.  @evertir,  enunciar a  recomenoar  a  roe  narvdiio$6
famiias, conundede®` organLz3oiones y redes, aei ¢omo a lee actoreo dcl
Slstem3  General  de  Segurid8d  Social  en  SaLed  y  oto3  cectores  sobro
aspeclos rel@cbradce con fa salua pdrb!ica, Que contrtouya a la conetrucct6n
de clenentos qu¢ propicrer] la tome de deci8ienes et] sated.

Edueaci6n y
comunicaci6n pare

la ®®ILld

la educactch y conuniceci6n pan fa 3alud se concibe coma un proceso de
constriicci6n de conociniento y aprendizgie mediante ct diitooo de soberer,
oriemaao ai eesa«oee y Torratecimierito oe] potenc®I y lee cap®caoaes oe
lee personae. fas famdiae, fas comunidates. fas ongenizacioces y redes pare
la  prorroci6n  de  !a  solud  individual  y  co!ectwa,  fa  gestich  def  nesga  y  fa
tranefeimacidn pesjtiva de leo dfferentes entomos.
Sti lutencionalHad eg fa de apertar al desarroto de fa autonomin il`dividual y
cctesmra  en  fa  detorminaci6n  de  eus  estice de  wde  y en  !®  garantia del
derecho a b saae.

Prevenci6n y
Control de
Veetoree

Coniunto     de     orocedinw±mce     oara     fa     eLanificaci6fi.     oraanizaci6n.
inpiementact6n. montoreo y evafuaci6n de 3ctwidedes para to intenreocich
regular     y     ¢oofhg€ncial     ®e     lactorcs     de     nesgo     ambentek±S     y
conport3menfateS  oriemadas  a  prevenir  o  mininizar  fa  propagaci6n  de
vectcoes y redudr el contacto ef`te pst6gei`ce y el cer humarro.

La ejeeuci6n de e8fa mteTvencich fa puede I.alizar directamenle b enouad
tBrritoriol;  e  inctw uisictdr Suministro  de  €Ofdifo  I dumci6n
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tr.tado  .a  la  fiera  ®e  ooli.st.r  coo  ne..cecia.  okretroide  y  tos  msumes
r.qu.Odes  p.FT. L) pre`mcl6n  y ccoe¢ ee ve«ores s®gdfi I tncommtos y

qins naciort.ies.

Con'-"y
foftal.cimi.nto de
- fut8Jms-c-nirfus y

socifro

Prceeso que  I.  male. oon  y  pera  fas  personas.  f.mttas.  comtirtiead.s.
Am:`ni7ari^ri..  v  nfl.4L  i..`.h  nt'thlL`a<  a  hrh/.`th<1   a  fin  A.  -nrrtlLtr
I:Lciin.s. httt:oc.cmq ; a-paedades. qu.' p.+rna.i!:

a.    Cocrdinaf.  comoufSr a intercambe/ ceoocirnien®..  .roch¢rtcia.  vrmr":
b.   Surmr ech-a a cr.ar *n.igias:
c`    Establ~ I.so. d. coop.rac6r` coo d p®p6sto a. &lcanzar un

ctgiv^ro comin on respu.s&a a urn smiae.6n a.t.rT"nada`
d.    F`es®nifer .spacaor pdblco. par. su apropi.ci6n. qu. pesblliteri

tl efial«teo y Of use oar oarte de bs ciudad®nes. de fom. i.f*ir..
•`    Desarredar accones certun*aeas qt.. I.dune.n .n tl mquamieneo

d. las condcerts ambimt4+es y en la di.in.mucrfin a. rtesgo. qu.
ateon La ~.

'rfuye:
•     i.  oroaf`izecrfu  camununna  q`..  fxpn`iu  ia  contprens.6n  ®e  sos

I.aEdades y . par6r a. esto, g..i...I oSi.hros comueea y proc.sos
de ®ansfomae6n qu* meior.a a+. c.*dad d. `nda.

•     P.d)c*acich .A leo esc*nance d. constn+cc*6n.  mpl.in.ntaci6n y
seauini-Its   .   14.   pcthBeas.    planes.    p+oaram&.   v   ocov.caco
seccon.I.. . inl.rs.cDri.I..`

•     E! dos.r"o de int.n^.r}cion.a eon y Par.  bs a.rsorie.. I.rnifas.
--.,- =^~*~-     -~ ------------- \ -..- ^J~-    J-**--A~,    -|^*\'\\,Tn~|\-\.    \,,\\r\,a.     +3|\,-,c+~\-||*`,|*     ,     ,1\,1\    ~|**,~,\-ii,,    a
des.collar   capac.a.dca.    compr.rid.r    y    .bof®ar    siniaoori.s
relac.on.d`as oco tl bienestar y b cato.d de vide,

•     D®.acolar  o  fortllecar  leo  rnecanismco  p`ar.  ti  irLt.re.mb.a  a.
rfemao6ri.   cono¢imiontos,   .`to.n.r*ctas   .mr.   La.   a.rson.S.
faneeEs.   conuridades.   orupo..   og.ntz.cfon.a   y   red.a.   qu.
permitan La cons{n.cic±6n cooiurtta de oondsm.i faror.t*.. par. ct
in..r`rami-4|h A. la .al ul fitlr.` u in-a.Al

•     Des`arolar cap.co. de co`Strueeich d. saber.. y e.+t.racl6n de
rit.!ouestas ou. ecomi*`/an Ewiiedlce. soc!ek>. v a. Salud durarrtp tl
c`iiso a. vrd. a lo¢a!¢¢.r los .Llsteofias.

•     Evalu.r  ba  resu*ados  .  impacto  .a  salid  de  lee  Dfiw.caoe  a
achod.dos  ed.lartodas  p.or r.a..  socutes  a oortyiutahas  co  e{
ertomo educatiro y L] p.re.pci6n de s.®flaoc*ch. a. los I.sutades
o cambioe oercibidoe oar Bare. de La comunidad`

Zones dl
Orfude6n y

cerfro dE
cacuch.

Son  un         unto  de  pro.c.dtm*ut}s  ch.madce  a  a.n..ar  un  ..p.¢®
rel.¢ional con La. ¢omtirri6ad.a en dortd. se .ssablec.a d. in.r`era do.eta
e     ir`d3fl¢t]     senncio5    y     accso¢tes     C€     acog.€..     tiouche     *ctr...,
aeompafami.rito.  aastcocia.  fomocich.  capac&ac86n  y  cefocon6aci6n  a
caroe  a.^hc.os  seccotial..  .  nt.r.ecaonal.a.  con  e4  fro  de  rfuot4r  tos
den.nd.s y n.oesid.dos priofzadaS par .rtyunos orupca p.obla®onal.s.

Es uri. .ie'auto.a a. ogenex.con. a-eon y partapaoon con"initan.. qu.
a  tra`nfs  a.  L]  escucha.  peirn*e  encentrar  ftspuesta  a  fas  a.maridas  y
ft.cesldad.s d. to comunidad promo`o.ndo y l`acl.ndo posibl. le nclusi6o
so¢Ial y I. 9aranda d.I d.t.cho a b a.lid.

Lag ao.5 de ori.rit.ci6n v k}e ceutroi a. escucha oo.an ..oeaio. soc*.I.a
a.  ne.r.ooi6n  ®onde lan per]ona. .A  .ituaci6n  a. frapild.A y .xclusi6n
si*ia:   -dr-,-i*i,-ch-.    i-i   €.giv-in-ic,;as   C€   ,da.   cc.-ri*in-iin-,-rij,.   i;.ds.
necesidad .... rot.da.des r.Lacmades oori el ouidado y su bi.nes&a. rrs.co y
mental.

Estos   -oaces  ®e  .sc`ich®  arctw-   coriiuaar`  uha  sell.  de  ®ctividad.a
orientades  .  pf®moin.r  ¢amb¢o.  en  ti  .stto  de  `rda  de  lag  pesocos.
cenalf2ac6n had. k}s a.nricicb ®e s.hid y .oompafiami.n® .n LaS rota. d.

~r 1^ .inln   tnn I- -.I.I+. A. ..A..A]  a  I.nrlr..^t rf. i^.lil.i^n
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so¢inl y ®mz}oderamiefito ee s]had, "
R-iEtacfn Estratapia  meertectonal  a.  Inedisich  social  y  deserroHo  oomunjtario  qu.

hasrfu in peimse la goner.ci6n de opchlnidades pars  la poblaa6n que presenu uno-nidat ccodio6n de dl                     v,7o ate.ctacioees                 \  I.s.
Coniuftto de mEtodes a mstnlmentes a. aha  sersfrolx!ed  apfcades  sabre
urn poblact6n per® id.utficar orentos que generan uno .Ita .xsema!rdad,

Tamizaj.

airraeos a poolacen.s vulft.raDI.i v con aace eeeeso . X>s s¢rwc]os.

Esta eca`nd3d solo se oealeari co ct Pie. s{ e€ ie sar.n€za . la persoita a
Quf.ri se to id.ntfau. .fabri ev`ento. I. at.rtcide inteoed coo c-fpo al actor
Conp«en®.

Eitl actividad ealo se realizari .A ct marea dd PSPIC_ siemco. v ajando
Se gap.rit.o. 1® .eerici6n inrioral enie L® id:neecae6n ee un ev.nco y a.b.
estar con congo al actor oompeecose.

Ias pr+ebes d® tamT2de a desarrolL.r .n e4 PSPIC d.bef` Qimp*r con  I.s
squientes con.ie.rae.ones on so tctalidod`

a.     ;ddr-,afA=a-i.dr-i`as quE iia-fo-ch-, iF^.drrTfa:icfaGes ip-. =a per:ih;rfu-I giv-Fe+-a: y
qu.  i..giemn ct  a.s,alTolb  d.  Iut.<v.noon.s a.  inpato  poblacer}al
conthuyertoo a! togro d. a.sokados .n salud.

b.    S.  r.a!iza a  grupor  pool.Cones  de  fame  mastv.  s.n  qu. mct€  I.
aaacich al soses

c.    TI.oen   ut`.   resou.eta   efoc*rva.   incfutda   bien   sea   eo   .I   PLan   de
Beneficice cori cargo . b UPC  o a Psptc,

d.    Son pn+.ba. vat.de®as y coo.fec&rvidad denestrad..
e.    Se  pueden  rcalizar en  .ricomes  dderenees  a!  d.  fas  mstmjcionos  a.

se!ut.

Jomadas d. salud

Aonrit!ad qu. s€ coseentra on un ..paoo de bempo dch^ido y qu. inp[Ica
ei a.sgiv.gee de un equine im.feisciplfnaro paia qarantrar tl accoso a. fa
oobl.ci6n a I.s in{.nr.nciones de I.a RIAS. orioritariamonte en b6 imutce

=~*eLha±`=^=o;--'r£€is-ul#ae==gJ:::£¥o~-::g=:L#;I.;-eke-.
Se ooescajy. .a uns .ctividad comoiememana 3i PLan de B.ceficios con
cdrao a a UPC y oar ®nde deb+ s.I eiec`itada de in.oera cooncEhad. oen
las Jnsmioori.s Pnestadora) de S€ancios d. sa!ud y Las EPS proscotes .a
el   ¢e.rrtoooo,    quenes.    suml"straran    a    tolento    humario    y    re¢urses
tecool6aicos . ire+mos nee.sol.os .ri ct meco de sus come.lencias,

Cuando e+t funci6n de to anterer.  .. ade!anteri desplazmi€r4os a zcnas
rutaies  s.  a.b.ti  hacer  tl  desp£.e`re  dei  talents  homeno  .  insurBos
ceoesarios y sutci.whes pare d des4rro3o de I.s in.fvenco.ies inchnidualee
v  eel.ethias   a-rafthz?ando  et}h.chjrt-  .  intoaralBad  d.  la  at.neibn  can
efcienoa adinintratr`+a.

V"n-
&ntiribita

Peooeso ou. cansise en fa ®dmnistr.ci6r` d. un inmunobbt6aico a a.rros v
gaees con ti firi de o.nerar prt*ecci6n contra la rabra.

Ia eie¢uci6n d. .eta menr.rici6n La ouede rea!izar daectame.nse to on6dad
temonat. .  hclvye LI adquisjcien y Suministro de leo insimos reqtietidae
f»r. su lei.Cult;.ori a.I)ui .me.mMm(trs y fb.13s nac*cM.el\es.

"qui5iei6I` ysuninfstroa.flutcmentos a Ctwpcorfe:

I.    Adquisc.6n  y  Suminico`o  de  medicam.+ros  a.  use  in.sivo  par.  fa
its-s die use oncoonci6n.  corttrol  v  dimiheci6n  de  bs  efifemedad.s  inf.cc.osas
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msiv® pan fa
pev.mei6n.
contol a

chminacj6n dt
Ev.ntos a. hter€s
•n Salud Pdblica
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2.    Adauisi¢i6n  v  somrislro  de  insemes  a  malenaies  ne¢esaries  oars  to
lmplem€ritaci6n  de  ®stretegiaE§  de  T.duooi6n  de  dalca  y  nesges  en
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dtfinde €1 Ministeno a. S,a}ud

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

Dichas intervenciones s`e .deb.efan eiecutar de manera intearada .e intearal en los entomos hoaar.
ducativo, comunjtario, Iat]otal (con enfasis en la informalidad) e insfitucional, trascendiendo e

abordaje por temas a intervenciones separadas o aistadas.

Direoci6n: Calle 16 # 12 - 120 - Edificio Alfonso L6pez Micholson - C6dbo Postal: 200001
cesar.gov.cO . generaleesar`gov.cO - contrato8.general@Oesar.gov.cO
Llneas de Atencton a la Ciudadania: 01 €000L954099 / 5748230 -EXT. 225
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lDENTIFICAcl N DE PRIORIDADES PRINCIPALES EN LA MORBILIDAD

Prioridades identiflcadas en  la morbilidad atendida,  eventos de alto costo,  eventos preoursores
eventos de notificaci6n obligatoria Departamento del Cesar Afro 2023- hog Cobchrm CAvae T- Mde
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Fuente:  SIVIGILA.  Cuenta de alto costo.  Consulta oubos RIPS.  SISPRO.  Ministerio de Salud y
Protecci6n sociai

ANALISIS DE LA MORBILIDAD DEPARTAMENTO DEL CESAFt

tre 2011  y 2023,  la morbilidad en el depahamento del Cesar mostr6 cambios significativos.  En
la primera infancia,  las condiciones transmisibles y nutricionales representaron una alta carga de
enfermedad  y  mortalidad,  destacando  la  necesidad  de  priorizar  la  salud  infantil  con  atenci6n
Integral. Las enfermedades no transmlslbles predomlnaron en el perfil de morbllldad,  impulsadas
por cambios en estilos de vida y mejoras en el registro y diagn6stico, aunque persisten desafios
n  su  abordaje  y  clasificaci6n.   Las  mujeres  presentaron  mayores  tasas  de  enfemedades

transmisibles, matemas y no transmisibles, mientras que los hombres registraron mayor morbilidad
por lesiones, lo que subraya fa importancia de estrategias diferencjadas segdn g6nero.

En e! c!eperta.riier!to  se clbser`.ia  ijr`  ai+rTier`to er`  !a  derr}arida  c!e  serv!c!os  de sa!i-d eri todas  !es
etapas de la vida, reflejando un envejecimiento poblacional y la necesidad de politicas integrales
que aborden la prevenci6n, tratamiento y ouidado cr6nico. especfalmente en la adultez y la vejez.

En   2023,   se   observ6   una   disminuci6n   en   las   atenciones   por   condiciones   transmisibles.
posiblemente asociada a mejoras en campahas de vaounaci6n y control sanitario.  Sin embargo,
las enfermedades no transmisibles, como las cardiovasculares mantuvieron una alta carga, junto
con  un  aumento  en  conalciones  cle  are  costo  como  aiaDetes  e  nipertension,  aestacanao  la
urgencia de intervenciones preventivas y de manejo eficaz.

La  salud  mental  mostr6  un  inoremento  en  la  atenci6n  por  trastornos  per  uso  de  sustancias
psicoactivas, mientras que otros, como la ansiedad, disminuyeron liseramente. Esto indica mayor
conciencia sobre la salud mental, aunque se requiere ampliar e[ acceso y fortalecer los servictos.

En general,  el  comportamiento de  la morbilidad  refleja  la  necesidad de  enfoques  integrales en
salud pL]blica que combinen prevenci6n, promoci6n y tratamiento de enfermedades cr6nicas, asi
como medidas de control sanitario y eslrategias diferencfadas segdn cicJos de vida y g6nero`

DirBcei6n: Calls 16 # 12 - 120 -Edificie Alfonso L6pez Mthelsen -C6dbo Postal: 200001
Cesar.gov,co . generaleesar.gov.co - conhatos.general@cesar.gov.co
Lineas de Atoncfon a la Cfudadanla: 01 un954099 / 5748230 -EXT, 225
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ndlisis desigualdad ®n  la mortalidad  mat®mo - infantil  y en  la ninez,  y deteminantes
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Fuente. DANE. Proyeecwhes. Consuto cube. SISPRO. Miristcho De Salird y Proteccich Social

AI  nrinri7ar hf evarrin£ He  mnhalirlah matarnn  infantil enf`nntramns  nl Ia  la  Fia7hn rle  mnrlaliHarl
M:'i:-rfeT-t33:ii744,'2-6j'yTai:;a--d-;-inbriaii-a-;d-b6ia:;nLaiTJ6ri-gh`in-eAa;e5d;-5-;-flo-s-ti-a:4fa`,55j+,
presentan valores con el 86,4 %, y 107,9% respectivamente par encina de los valores presentados
en el nivel nacional en el mismo periodo, siendo estadisticamente significativos; en el resto, como

n la mortalidad nconatal (debajo), mortalidad infantil (encima),  mortalidad en la nif`ez (encima),
mortalidad  por  IRA  (debajo),  y  mortalidad  por  EDA  (debajo)  en  menores  de  cinco  afios,  se
encuentran por encima o debaio de las tasas del nivel nacional, pero sus diferencias relativas ne
son estad isticamente sign ificativas.

Priorizaci6n Mortalidad 2023

I  ~  li~th--~             rFasl¥9|ffae I
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Conclusiones sobre Mortalidad en el DepaLrtamento del Cosar (2014-2023)

Durante el periodo 2014-2023, el comportamiento de las causas de muerte en el departamento
ei Cesal-,  ajusiadr pol-eded, ®videi-ic,ia ui+a tende]-toia geiidr-ai ai ijestiniso, tw-i un-Ta -i=ed.icci6rl
el  12,2% en la carga de mortalidad en 2023 en comparacich con 2022.  Sin embargo,  algunos
atrones causas es ificas  muestran  tendencias reoou antes:  Distribucj6n  de  Mortalidad

Direed6n: Calle 16 # 12 -120 -Ediffro Alfonso L6pez Miehelsen -C6d®o Postal: 200col
Cesar.gov.co . generaleesar.gov.co - conhatos.generdgivsar.gov.co
Lineas de Atenci6n a la Cndadania: 01 €000`954099 / 5748230 -EXT. 225
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General  (2023):  El  76,6%  de  la  carga  de  mortalidad  esta  concentrada  en  enfermedades  del
sisterna circljla.torio,  neoplasias y ot_rae ca.I_!s?s

Estas   causas   presentan   un   comportamiento   osctlante,    aunque   con   tendencia   general
escendente. Las enfermedades del sistema circulatorio, junta con enfermedades transmisibles y

otras causas, mostraron un asoenso significativo en 2021, vinoulado a la pandemia de COVID-19.

Causas Extemas: Desde 2020, las causas extemas como agresienes (homicidios), accidentes de
t,.£r,Site  `,`   !c3ior.c3  a*ioinfl,i§ic!a3  bar,  .liar.tcnidc   a,ia  ±cr:dc,icia  ascer:dcntc.   Aic3  dc  `,`ida
Potencialmente  Perdidos  (AVPP)  Entre  2014  y  2023,  se  perdieron  1.185.665  Afios  de  Vida
Potencialmente Perdidos (AVPP), reflejando el impacto de la mortalidad prematura:

Las demas causas:  Representaron el 24,6% de los AVPP (292.164), con un incremento notable
en  2020-2022,  posiblemente  relacionado  con  diagn6sticos  insuficientes  y  le  pandemia.    Las
Causas Extemas:  Constituyeron ®124,4%  (289.394 AVPP),  con un aumento marcado en 2018,
2021  y 2022, destacando la violencia (agresiones) y los acoidentes de transporte terrestre como
problem as criticos.

Las  Enfermedades  del  sistema  ciroulatorio:  Contribuyeron  al  15,6%  de  los  AVPP,  con  una
endencia  ascendente  entre  2017  y  2022,  asociada  al  envejecimiento  y  factores  de  riesgo
cardiovascular.  Dentro  de  las  causas  especificas,  las  Enfermedades  isqu6micas  del  coraz6n:
Lidesercr. Ie rr,crt.e!idad con, Hr.a tess de 69,20 per 100.Oee hTab?.antes, ccr: tendencia deseer:der!te
en  la  dltima  d6cada.  Agresiones  (homieidios):  Presentaron  una  tasa  de  26,4%  con  tendencia

scendente, subrayando el problema de la violencia en la region.

Mortalidad lnfantil y de la Niftez

En 2023,  la tasa de mortalidad en la nihez fue de  14,62,  superior al promedio nacional,  aunque
cori ul-7a tei-Idei-Tc:a c:escei~deriie eri 2014. Lag piiricipales causas ii-Ic:ily-eri afec,c,iories peririatajes,
malformaciones  cong6nitas,   enfemedades  nutricionales   y  metab6licas,   y  causas  externas
asociadas a condiciones de pobreza y acceso limitado a servicios de salud.

I i  ul 7a u=i lut=iTua ut=o`rel rueii.t= t;i I fu . -.  Loo I/I Ii iiiL/ait=o `muaaa ii ii,.uyt;I I ait;wiul «=o rrsi 71 iaLait=e,
malformaciones  cong6nitas,   enfemedades  nutricionales   y  metab6licas,   y  causas  externas
asociadas a condiciones de pobreza y acceso limitado a servicios de salud.

Mortalidad  lnfantjl  (<1  afro):  La  tasa fue  de  11,75,  tambi6n  con  tendencia  descendente,  pero
estrechamente   relacionada   con   la   calidad   de   la   atenci6n   prenatal   y   las   oondit*ones

asa de Suicidio La tasa de suicidio y su letalidad estan par encinia del promedio nacional, to que

el
ioe intervencjones uraentes. Es crucial imDlementar oroc]rama,s _efe.ctiv.a_s d.e .or_ev.enci.6n: meiorar
a-cceso a servicios d€ salud-inental y reducir el estigma asociado a problemas emocionales y

psicol6gicos.

En  conclusion,  los  patrones  de  mortalidad en  el  departamento del  Cesar reflejan  avances en
algunos  indicadores,  pero  tambien  desafios  persistentes  coma  la  violencia,  las  enfermedades
cr6nicas y la mortalidad infantil. Es imprescjndible implementar estrategias integrales y sostenibles

ue abuldeTi ias I;ausas subya{;enies, HlejuleTi ei aeueso a ia saiuLj y foiiaiez{;all ia iriflaesiiuctuia

La Secretaria de Salud del Cesar con el fin de dar oumplimiento a las metas establecidas en el
Plan de Desarrollo y en el plan territorial de salud, y teniendo en ouenta las funciones que debe
esarrollar la Direcci6n de Salud Pdblica, requiere la ejecuci6n de acoiones que permitan hacer la

Dromoci6n de la salud. Prevencien de la enfermedad a fa comunidad de los Municiofos oriorieados
de las categorias 4, 5, y 6 en el Depertamento del Cesar. De igual forma, impactar. log ihdicadores
de salud en los entes territorjales del Departamento, en funcich de la garantia del derecho a la
salud.

Direcoi6n: Calle 16 # 12 - 120 -Edifeio Alfonso L6pez MiehoI8en -C6diso Postal: 20cool
Cesar.gov.co ` generalgivar.gov.co - contratos.general@cesar.gov.co
Lineas de Atenck}n a la ChJdadania: 01 i}000954099 / 5748230 -EXT. 225

\,-L|-I,,--,J,---,A-I--Ll-



c:3#:c
GouRVAa6N I]EL

CEsen

RANUAL DE PROCEsOS Y PROCEDI«lEl\lTOS

ROCEsO: DNINISTRACIOII DE RECURSO§ FfsICOS Y
cNOLdeicos

ROCEDIMIERTO: ESTiaN CONTRACTUAL

ORVATO: ESTUDIOS PREVIOS

cedgiv:          Gc-FPA€Oi

Versk5n :            1

Fecha:              13/12A2021

agina 13 de Z3

TULO Ill: AF{ CuLO 2.2.1.1.2.1.1 DECRETO 1082 DE 2015

TRATAR CON SUS ESPECIFICACIONES Y LA IDENTIFICACION DEL CONTRATO A
CELEBRAR

FORTALECER  LAS  ACCIONES  DEL  PLAN  DE  SALUD  POBLICA  DE  INTERVENCIONES
3.1.    Objeto    de
Ontrato:

OLECTIVAS DE MUNICIPIOS PRIOFuZADOS MEDIANTE ACCIONES  DE PROMOC16N  DE
SALUD Y GESTloN DEL RIESGO EN SALUD P0BLICA EN EL MUNICIPIO DE SAN ALBERTO
DE L ' DEPARTAjviEitTO iJEL -CESAR.

aract®n'sticas
el  bier,  obra
eryicio

Ejeoutar las actividades del Plan de lntervenctones Colectivas que defina la entidad territorial, de
aouerdo con las disposictones emitidas por el Gobiemo Nacional en la Resoluci6n 1597 de 2025,
resoluci6n 3280 de 2018`

.3. Plazo de
jecLici6n del
Ontrato:

DIEZ (10) MESES, calendarios dicho plaro se contafa a partir de la suschpci6n del acta de inicio
de actividades previo oumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecuci6n del contrato.

Paragrafo:  La  Ordenanza 312  del  30 de  noviembre de 2025 "Par medio del  cual  se autoriza
comprometer vigencias futuras ordinarias", en su articulo segundo, autoriza a la Gobemadora del

uDFeop#;I:gt,oM,::,ToueDSErLAasECFL#E:erDEV,geRnoc#%c,,u6uNraBEo#,nsaAj:6DP;rgE:jT,8rfygE{:
RIESGO A TRAVES  DEL  PLAN  DE  SALUD  PUBLICA DE  INTERVENCIONES  COLECTIVAS -
PSPIC».

3.4. VIgencia d®l
Ontrato: La vigencia del contrato se contafa desde el perfeccionamiento y hasta la liquidact6n del mismo.

3.4.1 Lugar do ea urbana y rural del Municipio de SAN ALBERTO en el Departamento del Cesar, a trav6s de la

jecuci6n delOntrato: HOSPITAL LOCAL LAZARO ALFONS0 HERNANDEZ LARA DE SAN ALBERTO

•      Cumolir con  cada  una  de  las  obliaaciones  tendientes  a  la  realizaci6n  de  cada  una  de  las
activi.dades desoritas en fas lineamTentos t6onicos.

•      Cumplir con las obligaciones contenidas en la Resoluci6n 1597 de 2025.
•      Cumplir de  conformidad  con  lo  establecido en  la  Ley con  las  normas  de  seguridad  social

(Salud, Pensi6n y ARL), y parafiscales y del recurso humano o instituci6n contratada para la
ejecucich de las acciones si a ello hubiera  lugar.  La  E.S.E estafa obligada a  presentar les
contratos del personal a instituci6n vinculada para la eiecuci6n de las obligaciones.

•      Garantiear, conforme a los principios de Protecci6n de Dates al Departamento del Cesar,  la
confidencialidad de la jnformaci6n 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  informacich  de  las  partes,  en  relaci6n  con  la  poblaci6n  victimas  de  conflicto
armada atendidas.

.5 0bliaaciones
ieneral6s de la

Reportar de manera inmediata al supervisor del contrato, cualquier novedad a anomalia que
se presente durante la ejeouci6n de este.
Presenter informe t6onico  y financjero con  siJs  respectivos soportes  los primeros  cinco (5)
dias  de  cada  mes  (evidencia  fotograrlca,  actas  dooumentos,  entre  otros)  acorde  a  fas
actividades   u   obligaciones   especificas   planteadas   en   el   ANEXO   No   1    denominado
lineamientos t6onicos`
Para  el  oumplimiento de  las  obligaciones  la  lps,  garantizafa  el  recurso  humano  id6neo  y
capacitado para la ejecucion del presente objeto contractual`
Las  demas  que  surjan  de  la  naturaleza  del  presente  contrato,  do  corformidad  con  las
indicaciones dadas por el supervisor y que est6n relacionadas con el objeto a contratar.

•     Cumplimiento estricto con  el  Sistema  General de  Seguridad  Social  en  SALUD,  PENsloN,
ARL y PARAFISCALES si a ello llubiere lugar de todo el recurso humano que se requiera
para la ejeouci6n de las acciones contratadas y acorde de los montos devengados.

•      Cargar los inTormes y soportes ae la eiecucidn en la platatorma -SEcOT' ]1 y SfT<C;t li aemas
sistemas de informaci6n que determine la entidad contratante.

Djreoci6m Calle 16 # 12 -120 -Edifioio Arfonso L6pez Miehelsen -C6dbo Postal: 200001
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a el desarrollo del presente proceso para la contrataci6n de actividades de intervenci6n colectiva

[S:+:##NhTaoceyn€8:osa#,NSxcffiITD°EleAg5,f6#ESS,I:i)FAla5%SD=ri#E:SE#urdiAt8i6NEASEBE
GUIMIENTO Y EVALUAC16N.

SE DE ALISTAMIENTO

3.5.1
0bligacjones
Especificas de la
ESE

•      Realizar el alistamiento y  la planificaci6n de  las acciones del  Plan de Salud  Pdblica de
lntervenciones Colectivas Con el objetivo de calendarizar las accjones para su ejecucidn
efectiva.

•      La   Etapa  de   Planeacj6n   de  Territorios  comprende  el  alistamiento   que  conlleve   a
interver)a._irines  riesde  I in  enforiT] ie  rliferenr.ial.  terrilnrial  y  pehlarjr`nal  en  Mimnterritnrin±q

priorizadas y entregadas per los equipos besicos, socializados por la coordinadora (or) del
Plan de lntervenciones Coledivas - Plc,

•     Realizar contrataci6n de transporte para el traslado del talento humaro en salud a los
mioroterritories seleccionados con el fin de desarrollar las acciones acordadas.

•      Realizar  contrataci6n  de  servicios  logisticos  como  son:  Tablet,  papeleria,  fotocopias,

gastos administrativos, minutos, lEamadas telef6nicas, carnetkaci6n, emblemas de misi6n
medica,   distintivos,    impresos,   tinta   para   impresoras,    servicios   pdblicos,    gesti6n
administrativa y presupuestal, elaboraci6n de contratos, gesti6n del presupuesto, seguros,
costos bancarios,  impuestos,  personal de apoyo administrativo y de sistematizacien de
irformacj6n,    impresoras,   senricies   pLlblicos,   gesti6n   edministrativa   y   presupuestal,
Cia beraci6.-I-de cei-iiFatos, gesti6i-i-de ;-pi-estip uesto , segi]ro5, costos -ber]caiies, jT-I-Tpuestos,

personal  de  apoyo  administrativo  y  de  sistematizaci6n  de  informaci6n,  con  el  fin  de
desarrollar Las acciones acordadas en les microterritorios seleccionados

EASE DE IMPLEMENTAC16N, SEGulMIENTO Y EVALUACION.

ENTORNO HOGAR

1.    Caracterizaci6n ambiental y familiar: Dirigido a 1000 hogares familjares con base a la
distribuci6n validada durante el reconocimiento y mapeo territorial, a traves de la
aplicaci6n de los siguientes instrumentos.

-2.     INTE`RVEi\TC;ioi`iES LCILi=rFTIVAs i;OftfrpLi=jvTENTARIAS: ijentro ae las accienes e

intervenciones aplicadas desde lo colectivo y con base a la recolecci6n de datos
obtenidos durante la caracterizaci6n ambiental y familiar, realizar las siguientes
acciones de intervenci6n Individual y/o informaci6n en salud, segun los riesgos
identificados y analizados desde cada una de las areas Prioritarias.

ENTORNO COMUNITARIO, EDUCATIVO, lNSTITuCIONAL, LABORAL
3.    Desarrollo de clnco (05) intervenciones lddiocLrecreativas basadas en teatro callejero

tipo pantomima,  que fortalezcan conocimientos,  actitudes y pfacticas orientadas a  la
prevenci6n de riesgos ambientales y al ouidado del entorno, en el marco del enfoque de
Alencich Primarja en Salud.

4.    Disefio e implementaci6n de un (1) plan de Comunicaciones e lnformaci6n orientado a
la  produccich,  organizaci6n  y dfusi6n  sistematica  de  mensajes  en  salud,  dirigidos  a
individuos, familias, comunidades, organizaciones, redes sociales, actores del Sistema
General  de  Seguridad  Social  en  Salud  (SGSSS)  y  sectores  aliados,  con  el  fin  de
fortalecer la toma de decisiones infomada§ en salud en temas de SALUD AMBIENTAL

SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA,  SEGURIDAD ALIMENTARIA Y NUTRICIONAL,

Direcci6n: Calle 16 # 12 -120 -Edifeio Arfonso Lfoez Miehelsen -C6dbo Postal: 200001
Cesar.gov,co . generaleesar.gov.co -conhatce.general@cesar.gov.co
Llneas de Atenci6n a la Cindadania: 01 B000L954" / 5748230 -EXT. 225
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PAI,  EMERGENTES Y DESANTENDIDAS (IRA,  EDA,  GEOLMINTIASIS, TB,  LEPRA),
El-`.'YZOONOS:S,.DOBL^`C!OT^jES-`,''.'L?iEPv^`BLES,,^.?,1B!TOL^`BOPv^`L.

5.    Fortalecimiento de redes familiares, comunitarias y sociales mediante dos (2) sesiones
de  educaci6n  y  comunicaci6n  en  SALUD  AMBIENTAL  Y  SANEAMIENTO  BASICO,
ECNT,     CONVIVENCIA     SOCIAL     Y     SALUD     MENTAL,     SALUD     SEXUAL     Y
REPRODUCTIVA,        SEGURIDAD       ALIMENTARIA       Y       NUTRICIONAL,        PAI,
EMERGENTEs y DESANTENDIDAS (IRA,  EDA,  GEOLMiNTIAsis, TB, LEPRA),  Erv
Y ZOONOSIS,  POBLACIONES VULNERABLES,  AMBITO  LABORAL con enfoque de
dialogos de saberes.

6.    Ejeouci6n  de  cuatro  (4) jomadas  integrales  de  salud  en  microterritorios  priorizados,
dirigidas a poblaci6n vulnerable  con  difioultades  de  acceso  a  los  servicios de  salud,
mediante el despliegue artioulado de talento humano interdisciplinario y la provision de
hi>ur.rue  y  S.tii viuius  f it!ut±aarius,  uuii -ei  r«I  {fe -gal-ailii4i=i  ia  ii iiegi`diidatj,  -ui+uiiuliidad  y

eficjencia adm inistrativa de las acciones individuales y colectivas.
7.    Desarrollo de cinco (05) intervenciones lddiccHecreativas basadas en teatro callejero

tipo pantomima,  que fortalezcan conocimientos,  actitudes y pfacticas orientadas a  la
prevenci6n de Enfermedades Cr6nicas y adopct6n de estilos de vida saludables, en el
marco del enfooiie de Atenci6n Primaria en Salnd.

8.    Desarrollo de ci.nco (05) intervenciones lddi-co+ecreativas basadas en teatro callejero
tipo pantomima,  que fortalezcan concoimientos,  actitudes y pfacticas orientadas a la
Seguridad Alimentaria y Nutricional, en el marco del enfoque de Atencich Primaria en
Salud.

9.    Apoyo a la estrategia de Zonas de Orientaci6n Escolar (ZOE) mediante la ejecuci6n de
acciones   de   acogida,   escucna   activa,   acompanamiento   psicosoclal,   asistencia,
formaci6n,  capacitaci6n y referencfa a servicios sectorfales e intersectoriales,  con una
frecuencta minima de dos (2) veces por semana, en dos (2) lnstituciones Educativas y
un (1 ) barrio priorizado, con enfasis en mujeres, njfios, nifias, adolescentes y personas
adultas mayores.

10.  F2ea!izar ciento eeher!!a (180) ±amizejes pars !a de!ecci6r: te.mprar!a de condicienes de
salud y factores de riesgo asociados a salud mental y consumo de tabaco,  alcohol y
otras drogas,  que puedan afectar el desarrol!o  integral de las personas a  lo largo del
ciclo  vital,  mediante  la  aplicaci6n  de  instrumentos  validados  (SRQ,  RQC,  ASSIST  y
AUDIT).

11.  Realizar dos (2) ciclos de educaci6n y comunicaci6n en salud,  cada uno conformado
par minimo nueve (9) sesiones de educaci6n colectiva, dirigidos a adolescentes entre
12   y   17   ahos   en   dos   (2)   instituciones   educativas   priorizadas,   orientados   al
fortalecimiento de habilidades para la vida y liderazgo, con 6nfasis en la prevenci6n del
consumo de sustancias psicoactivas, el matoneo, las violencias y otras problematicas
sociales.

12.  D6salTc.i{c. de ciriccr (05) 1:iiterv.6riciol-16s :ddiccri-eereati.v.as iTiedjailte tea`u-o cai;ej.6Fo tipo

pantomima, realizadas en instituciones educativas y parques priorizados, orientadas al
fortalectmiento de conocimientos, actitudes y pfacticas relacionadas con los derechos
sexuales  y  reproductivos  en  adolescentes,  en  el  marco  del  enfoque  de  Atenci6n
Primaria en Salud.

13.  Realizar trescientas  (300) detecci6n temprana de condiciones de salud v factores de
riesgo relacionados con VIH,  HEPATITIS 8 y SIFILIS que puedan afectar el desarrollo
integral de las personas a lo largo de su ciclo vital,

14.  Realizar DOS (2) ciclo de educaci6n y comunicaci6n en salud matema y perinatal en
dos microterritorio priorizado, conformado per minimo rrueve (9) sesjones de educaci6n
colectiva, dir©idas a mujeres y hombres, oriertadas a la prevenci6n de riesgos durante
ei emDarazo,  iaentfficacien ae signos ae aiarma, promoci6n ae ia iactancla matema y
fortalecimiento de pfacticas de autoouidado en salud matema y perinatal.

Direcci6n: Calle 16 # 12 -120 -Edif\to AIfonso 16pez Mthelsen -C6dbo Postal: 200001
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15.  Desanro]lo de cinco (05) intervenctones lddicorecreativas mediante teatro callejero tipo
pentc}mirri=,  rea!i==dcc+^n i.r:stiti.'cic7se3€d*ccti`,'ac y pe,rq:±e3 pricrizadoc,  3,'isr:tcJCJc:ac c!
fortalecimiento    de    conocimientos,    actitudes   y    pfacticas    relacionadas    con    las
enfermedades  prevenibles  par  vaounaci6n,  en  el  marco  del  enfoque  de  Atenci6n
Primaria en Salud.

16.  Desarrollo de cinco (05) intervenciones lddico+ecreativas mediante teatro callejero tipo
pantomima,   realizadas   en   jnstituciones   educativas,   CDI   y   parques   priorizados,
orientadas al fortalecimiento d® conocimientos,  actitudes y pfacticas relacionadas con
los 3 mensajes claves para la prevenci6n, manejo y control de la IRA y EDA, en el marco
del enfoque de Atencich Primaria en Salud.

17.  Desarrollo de cinco (05) intervenciones lddiccLrecreativas medjante teatro callejero tipo
pantomima, realieadas en instituciones educativas, Centros de Desarrollo lnfantil (CDl),
uiias     illsiiiu.iurfes     y     LJafques     piiuii<cidus,      ulieliiatjas     -di     ruiiaiet;i[TiitH]iu    Tie
concoimientos,  actitudes y pfacticas relacionadas  con los eventos de  Enfermedades
Transmitidas  por Vectores  (Erv)  y Zoonosis,  en  el  marco  del  enfoque  de Atenci6n
Primaria en Salud (APS).

18.  Desarrollo de tres (03) intervenciones lL]dico+ecreativas mediante teatro callejero tipo
pantomima.   realizadas  en  otras   instituciones  comunitarias  y  parques  priorizados.
orientadas al fortalecimiento de conocimientos,  actitudes y pfacticas relacionadas con
las  Enfermedades  Transmitidas  por  Micobacterias  (Tuberculosis  y  Enfermedad  de
Hansen), en el marco del enfoque de Atenci6n Primaria en Salud (APS).

19.  Desarrollo de tres (03) intervenciones ladico+ecreativas mediante teatro callejero tipo
pantomima,  realizadas en instituciones comunitarias y parques priorizados, orientadas
al fortaleeimiento de conocimientos, actitudes y practicas relaclonadas con la salud en
el trabajo, en el marco del enfoque de Atencich Primaria en Salud (APS).

20.  Desarrollar un proceso ( 2 ciclos: 16 sesiones, en microterritorios diferentes) comunitario
de educaci6n y comunicaci6n en salud dirigido a ouidadores familiares y comunitarios,
orientado  al  fortalecimiento  de  pfacticas  de  autocuidado  fisico,  mental  y  social,  que
cor}tr!bu}Ja a .Ia pre`..enc:i6n de! ego!emT!e.n±e,  !a sebreca..ge emocjor±a! }J e! deterioro de
la  salud,   mediante  espacios  participativos  basados  en  el  dialogo  de  saberes,   el
reconocimiento del rol del ouidado y la promoci6n de estilos de vida saludables,  en el
marco del enfoque de Atenci6n Primaria en Salud (APS).

TRANSPORTE

21.  Realizar contrataci6n de transporte para el traslado del talento humaro en salud a los
microterritorios seleccionados con el fin de desarrollar las acoiones acordadas

GASTOS INDIRECTOS
22.  RGaiizai-  c®ritl-aiaci6ri  d6  s6rvicjos {ogrsticc.a eeiTic.  scpi-I:  Tablet,  papeteirie,  fotc.copies,

gastos  administrativos,  minutos,   llamadas  telef6nicas,  cametizaci6n,  emblemas  de
misi6n medica,  distintivos,  impresos, tinta para impresoras,  servicios publicos, gesti6n
administrativa  y  presupuestal,   elaboraci6n  de  contratos,   gesti6n  del  presupuesto,
seguros,   costos   bancarios,   impuestos,   personal   de   apoyo   administrativo   y   de
sistematieaci6n de informaci6n, impresoras. servicios otiblicos` aesti6n administrativa v
presupuestal,  elaboraci6n  de  contratos,  gesti6n  del  presupuesto,   seguros,  costos
bancarjos.   impuestos,   personal  de  apoyo  administrativo  y  de   sistematizaci6n  de
informaci6n,  con  el  fin  de  desarrollar  las  acciones  acordadas  en  los  microterritorios
seleccjonados.

Direcoi6n: Calle 16 # 12 - 120 -Edifito Alfonso L6pez Michelsen -C6diso Postal: 200001
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T6eni®n 1

PERFIL DEL TALENT0 HUMAN0 REQUERlco:

Talento Humano en
Salud

Perfil

Enferm era profesional Profesienal  de
erfemer[a

Enfemera      servicjo      social
oblieatorie   o   Enfermera   con
experieneia  de  cero  (0)  a  (6)
meses,  inscrito  en  el  registro
Onico    Nacional    de   Talento
null l`dl lu u I oaLuu` { r`[ I rluo/

T6onieo ambiental y/o

1

Tecnico        en T6cnico      en      saneamiento
saneam lento basico. saneamiento basieo          y/a          am b iental

basieo           y70 Experiencia  de  cero  (0)  a  (6)
ambiental meses

Auxiliar en enfemeria Auxiliar          en Tecnico      en      auxiliar      de
-  tJl--:--   --  --I,,I --S-,--,: -    - -*---,.,----
Pdblica 2 teon ico          en Experiencia  de  cero  (0)  a  (6)

salud pdblica meses,  Inscrito  en  el  registro
Onico    Nacional    de   Talento
Humano en Salud (REllius)

Psiedloga Profestorral  en Titulo          profesional          en
nc:irnlnnfa Peirnln/ira rnn oynorionria Aa

1

r -`--`-® 0cero(0) a  (6)  me:es,  Insorito

en  el  registro  Onico  Nacienal
de Talento  Humano en  Salud
(RETHUS)

Nidricionista Profesional   en Titulo profesional en  Nutriei6n
nutricich           v v diet6tica con exoeriencia de

cero (0) a (6) meses

En cumpl.miento de lo establecido par el Ministerio de Salud y Proteocien Social en la resoluci6n
1597 del 2025,  para el desarrolle de  las acciones de  Plc antes descritas,  debefan disponer de
profesionales y trabajadores de la salud con jdoneidad u otras areas.

8. En atencion a la resolucion de la referenc]a, el    HOSPITAL LOCAL LAZARO ALFONSO
HERNANDEZ LARA DE SAN ALBERTO debe disponer de un Ccordinador Plc para la ejecuci6n de
las aceiones que pretenda cortratar con la Direocton Territorial en Salud.  (ver numeral 5.2)

6.  Obligacion®
el Deparfament

Sefan 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 supervisor deslgnado, que el personal contratado por la ESE oumpla
con el perfil requerido para realiear las actividades propias del objeto del contrato

3.    Designar  al  supervisor  dentro  del   presente  Contrato  a  fin  de  garantizar  el  debido
oumplimiento de este.

4,    Autorizar y cancelar el desembolso de los recursos comprometidos dentro de los plazos
pactados.

5.    Verficar el cumplimiento de la obligaci6n por parts del contratista, de realizar los aportes
al Sistema de Seguridad Social Integral (Salud,  Pension, ARL) y/o Parafiscales si a ello
hubiere lugar.

6.    Liquidar el contrato dentro de los terminos establecidos en el artioulo 11  de la Ley 1150
tie 2ee7, de iilarieia ijiiaieiaj, «ias {aldei  afiies dei vericirrlieriio de ius ouailo (4) iTieses a

de este.

Direocich: Calle 16 # 12 - 120 - Edif\kfo Alfonso L6pez Miehalson - C6d®o Postal: 200001
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3.7. Presupuestooficial(S):

El  presupuesto  oficial  estimado  del  presente  contrato  asciende  a  la  suma  DE  TRESCIENTOS
CINCUENTA  Y  CUATRO   MIL LONES  SETECIENTOS  OCHO  MIL  QU lNIENTOS  VEINTISIETE
CON   SESENTA   Y   SEIS   CENTAVOS   ($   354.708.527,66)   M.L.   Soportado   en   los   siguientes
Certificados de  Disponibilidad  Presupuestal:

NO  COP Fecha Rubro Pres. Concepto Valor total  COP Valor 2025 VALOR 2026 VALOR

1367 23rl2/2025
05-3.811.19.232.0202009  4J.3:J,1

p I = rii :  c i c n  c! €  I 1  ..I I u cl S                744511032DO s             13  704,397.On S         17  316 896.00 S        3lt)21Z93.00

1as
23/12/2025

05.3.8,1.1.19.23202,02009 44-32
pror!iccicn de  I.  solud S           356 699 969.00 S              6  2sO.00o.00 s         a.6 u.498.71 §      14.862.498.71

13€4 21,'12,`202=,

05.3.e  I,1. ig-23202.02009 44-32
promc,ciDn  de  13  seLud S        5.816.047  738.so S           86.584.968,cO S      155.750.354.35 S   242.335 322.35

05.]  81119-2120202cog  44[32.1
pi  oil.e ci€i`  a €  to  5`]lutl s            J3'  3ei.976  OO S            ie,224  249.OO t S       18.224.2J9,00

13€.8
23'12   20IE

0€-3   51119,233C202DOS  44   3:
C r C in c c I r  n  8 i.  I `i  i 1 I i i `1 s               2€9e£3   132,io s                4812   i4e.79 S           €,  0lc,31S,06 s        L0828463e5
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Pafagrafo:  La  Ordenanza  312 del 30 de  noviembre de 2025 "Por medio de cual se autoriza comprometer vigencias futuras
ordinarias", en su artculo segundo,  autoriza a la Gobernadora del Departamento del Cesar a comprometer vigencias futuras
ordinarias,  para  inversion,  para  el  proyecto  "FORTALEClMIENTO DE  LAS ACCIONES  DE  PROMOCION  DE  LA SALUD Y
GESTloN  DEL RIESGO A TRAVES DEL PLAN DE SALUD PUBLICA DE  INTERVENCIONES COLECTIVAS -PSPIC".

3.8. Forma dePagoyrequisitos:

El   contratante   pagara   al   contratista   el  valor  del   contrato   en   actas   parciales   mensuales  y/o
proporcional por fracci6n de acuerdo con las actividades rea izadas y certificadas por e supervisor
en cada  periodo,  en cumplimiento a  la  meta de acuerdo con los valores establecidos en el Anexo
Tecnico #  1.

Nota 1 : Cada uno de los pagos esta sujeto a previo visto bueno y cumplido a satisfaccion por parte
del supervisor,  presentaci6n de informes de supervision y de ejecuci6n, cumplimiento de las metas
establecidas  mensualmente,  y eno de  requisitos de acuerdo con  lo esta blecido en e modelo de
atenci6n   en   sa ud   resolutivo  y   predictivo,   presentaci6n   de  factura   o  cuenta  de  cobro  segdn
corresponda y demas soportes juridicos y financieros  necesarios para  la realizaci6n  d el  mismo  y
entrega de los productos esperados.

Nota  2:   El  desembolso  del  presente  contrato  se  encuentra  sujeto  a  la  entrega  del  informe  y
evidencias correspondientes a a ejecuci6n de acuerdo con o solicitado desde el nivel nacional en
Ia  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  realizaran  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 pri meros cinco (5) dias de cada mes.
2. Acreditaci6n de pagos de seguridad socia integral y parafiscales cuando corresponda
3.  Certificaci6n  de cumplimiento expedida por parte del  supervisor del contrato

.  Presentaci6n de cuenta de cobro o de factura cuando corresponda.
5.   Para  la  realizaci6n  del  pago  final  se  debera  contar  con  el  acta  de iquidaci6n  debidamente
suscrita.

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

3.9.  Plazo deliquidaci6ndelcontrato: La  liqiiidaci6n  del  contrato  se  realizara  de  acuerdo  a  lo  estipulado  en  el  articulo  11  de  la  ley  1150
de 2007, teniendo en cuenta que  la  liquidaci6 n de coml]n acuerdo se efectuara dentro de los cuatro
meses siguientes a  la terminaci6n  del contrato.

Direcci6n:  Calle  16 #  12  -120  -Edificio 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 -8000-954-099 / 5748230 -EXT.  225
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Para ello,  Ias entidades estatales celebrafan directamente contratos entre ellas, siempre que las
obligaciones tengan relaci6n directa con el objeto de la entidad ejeoutora. Cuando fuere del caso
y de conformidad con  lo djspuesto par las normas organicas de presupuesto seran objeto del
correspondiente registro presupuestal.

.2. I nterventorl'a Nombre del funcionario: EORGINA PAOLA SANCHEZ DAZA

Cargo:

Dependencia:

Secretaria de salud departamental

SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL

2.1
bligacionos del
itervento./
pervisor:

1.   Suscribir el Acta de  lnicio de Actividades y adjuntar a  la platafoma SIRCC  11 y SECOP 11,  y
asi fTiisfTlu pf u{;edef  ai iiiirio u.e ia ejeouL;jdii dei coiii[aio eT] SECOF  ii.

2.  Verificar previo a la iniciaci6n de los contratos en SECOP 11 y a la susoripci6n del acta de inicio
que e] contratista se enouentre al dia 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, ouando a ello
hava luoar.  Io oval debefa ser aereditado v verificado a traves de los dooumentos de soDorte
publicados en el SECOP 11.

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

Direoci6n: Calle 16 # 12 - 120 - Edifito Aifenso L6pez Miehelsen - C6diso Postal: 2Onol
Cesar.gov.co . general@cesar.gov.co - conhatos.general@cesar,gov.co
Llneas de Atenci6n a la Ciudadan(a: 01 €000-954099 / 5748230 - EXT. 225
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4.   Expedir  las  certificacjones  de  oumplimiento  parcial  y/a  total  del  contrato.  Adicionalmente,
c!ebera .verj{.car `y dej.ar cpnsta_r`cia. er` t.ales cerr_ific?cjor!es del_ page de `los apart.es real_izados
por el Contratista al Sistema General de Seguridad Social Integral.

5.   Djsponer lo necesario para asegurar el cumplimiento de las obligaciones de los contratistas
estipulados en el presente documento.

6.   Elaborar  informes  mensuales  de  verificaci6n  de  oumplimiento  de  las  actividades  como
-cqijj3#os pa,-a !a rca!izaci5r, c!c! pegs dc r:cr`c,'aric3 rc3pcctj`,'c.

7.   Elaborar y tramitar el acta de liquidact6n del contrato dentro de los plazos establecidos en el
mismo,  asi como el acta y/o cierre del expediente una vez expire la vigencia de los riesgos
amparados en la garantia dnica, de acuerdo a lo estableeido en el DeCi.eto 1082 de 2015.

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

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

10.Velar  por el  oumplimiento  de  la  publicaci6n  oportuna  en  cada  uma  de  las  plataformas  de
lntormacion (st=uut' 11, Slt{uu  11, entre otros,) ae los aocumentos y actos relacionaaos ael
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,

ALISIS bEiT§ECTOR-ESTUDIODEM-Eiil5F55

cumplimiento  del   articulo  2.2.1.1.1,6.1.   del   Decreto   1082  de  2015,   y  siguiendo  la  guia
plicativa de Colombia Compra Eficiente para elaboraci6n de estudios del sector en ouanto a la
ntrataci6n direcfa:

A.   ASPECTOS GENEfRALES:

Por  medio  del  presente  analisis  del  sector  la  Secretaria  de  salud  Departamental  sustenta  su
ecisi6n de realizar a trav6s de la modalidad de selecci6n directa,  la elecci6n del prestador de las

acoiones en salud y la forma en que se pacta el contrato desde el punto de vista de la eficiencia,
eficacia y economia.

a.    LEGLA.L:

EI  Departamento  del  Cesar,  a  travds  de  la  Secretaria  de  Salud  Departamental,  establece  a
continuact6n la regulaci6n aplicable al objeto del presente prooeso de contrataci6n directa.

• Que en los terminos del artioulo 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

de-Sit jijrisc!:cci5r:, ateridienc!c !a3 c:jsFc3icicnes r,aci3naie3 sabre !a materia.

• Que dentro de las competencias atribuidas al Departamento del Cesar en materia de safud, en
virtud del artioulo 43 de la ley 715 de 2001,   se enouentran las de: Formular planes, programas y
proyectos para el desarT.ollo del sector salud y del Sistema General de Seguridad Social en Salud
en   amonia  con   las  disposiciones  del   arden   nacional   (Numeral  43.1.1.);   Adoptar,   difundir,
implantar,  ejecutar  y  evaluar,  en  el  ambito  departamental  las    normas,  politicas,  estrategias,
planes,  programas y proyectos del sector salud y del Sistema General de Seguridad Social en
Salud,  que  fomule  y  expida  la  Nacien  o  en  amonia  con  estas  (Numeral    43.1.29):  Prestar
asistencia tecnica y asesoria a  los municipios e  instituciones ptlblicas que presten  servicios de
salud en su jurisdicci6n (Numeral 43.1.3).

Resoluci6n 1597 de 2025 ``Por el cual se establecen disposiciones para la gesti6n territorial integral
A_^lece!..tdp£.b!ic=ir:c!ijide€rce±sti5r,€nSal*dP±b!jca}'€!pk2fide€ajijdp£.bjicadc!riter`rer:ci3r}ec

lectivas (Plc) en el marco del plan decenal de Salud Ptlblica y la estrategia de atenci6n primaria
en Salud (APS)"

DiTeect6n: Calle 16 # 12 - 120 -Edificio Alfonso L6pez Mthelsen -C6dfro Postal: 200001
Cesar.gov.co ' general@cesar.gov,co - contratos.generaleesar.gov.co
Lineas de Atenei6n a la Cfudadania: 01i)000-954099 / 5748230 -EXT. 225
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iiiiE• Que dentro de los Planes territoriales de salud que deben elaborar las entidades se encuentran
!os   Planes   de   acci6r`,   los   ci_iales   inclijyen   I_lrl   conji_Into  de   inter\.Jer}c`_iones,   procedirT!i?rctos   y
actividades a cargo del Estado, dirigidas a promover la salud y calidad de vida,  la prevenci6n  y
control de los riesgos y dahos en salud de alta extemalidad para alcanzar las metas prioritaries en
salud  definidas  en  el  Plan  Nacional  de  Salud  Pdblica,  las  ouales  son  complementarias  a  las
acciones de promoci6n,  prevenci6n y atenci6n previstas en los Planes Obligatorios de Salud del
Sistema General de Seguridad Social en Salud.

• i<esoluci6n  T597  ae -20:Z5,  Articulo  12,  Numeral  T2.2     Las Ent7c7aoes Ten"orta/es oe/ oroen
municipal  contratafan  el  Plan  de  Salud  Pt]blica  de  lntervenciones  Colectivas  -  PIG,  con  fas
Empreses  Sociales  del  Estedo  o  fas  Entidades  que  hagan  sus  veces  de  cafacter  territorial
municipal  ubicadas  en  el  ambito  de  su  jurisdicci6n,  garantizando  en  su  implementaci6n  la
territorializaci6n y permanencia de fas acciones.

nadr} ln anterior  v fin r.nnsnnan.ia rrm ln estiniilarln nor la I ev  las entirlales del F.stedn entre
ellas, Ia Gobemaci6n del Cesar - Secrefaria de Salud Departamental, debe contratar con
HosprTAL LoCAL LAZARo ALFONSo HERNANDEZ LARA DE SAN ALBERTo
el MUNICIPIO DE SAN ALBERTO, las acciones de promoci6n de la salud y calidad de vida, de

§r;I:nDcj6pnodBeLr,j8SA9°B'Eci{=°Rj;:°Ng[nosis:esen65f:RCTft:SE5ELARASuAN?€,`pq35SpDRi:E,EN#
p.iED!ApjTE Acc!O,LtEs  DE_pp`Oij!Oc!6r!  DE sALljD y eESTi6tL!  DEI. R!Eseo E,L.. sALLjD
POBLICA EN EL MUNJCIPIO DE  SAN ALBERTO    DEL DEPARTAMENTO DEL CESAR.

COMERCIAL.

Colombia el gasto ptlblico en salud alcanz6 el 5,9% del PIB para el 2023, subiendo un 0,07%
al 2022; sin embargo. en 2022 Colombia descendi6 en la tabla que compara los paises por

la cuantia que dedican a salud pL]blica, pas6 del puesto 25 al 26; en la actualidad  segdn el gasto
pdblico en salud per capita, Colombia se enouentra en el puesto 72 de los 192 publicados, con un
asto ptiblico de 387 euros par habitante rj se trata del gasto total en salud dividido entre todos

los habitantes, independiente de la edad o situaci6n de los mismos -.

Uno de los indicadores mss conocidos e informativos para evaluar la sostenibilidad de los cambios
en  !cs gastes.en se!Ijd es e! P!B.  Lee pe?see *~a le Fregi6r: se ccrr:prornetiercn a !ncrerr!€,r?+=re!
gasto pLlblico en  salud hasta al  menos 6% de  su  PIB,  coma  media  de  aumentar la  protecci6n

en el marco de la salud universal y reducir las desigualdades.  En el 2014,  los gastos
otales  en  salud  en  la  Regi6n  ascendieron  en  promedio  a  14,2%  del  PIB,  pero  con  grandes
esniveles,   pues  solo  Canada,   Costa  Rica,  Cuba,   Estados  Unidos  de  America  y  Uruguay

superaron el umbral de 6% de gasto pdblico en salud como porcentaje del PIB. Veintid6s paises
incrementaron sus aastos otlblicos entre el 2015 v el 2019.  Con la exceoci6n de Bolivia.  Peru v
Uruguay, estos incr6mento.s fueron inferiores a los. conseguidos en el lust.ro anterior (2005-2010)-I
y varios paises experimentaron cortes en sus gastos entre el 2010 y el 2014, que variaron en un
rango comprendido entre 2% y 36%1.

Hacia el afto 2019 el monto de los recursos que se gestionaron a trav6s 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%

ga5iu  iuiai  eii  a-aiud  segdri  e;  Miilisitiiiu  de  S-a;ud  y  Fiuietridii  Suuiai i  (2019)  Ei  t>.eguiidu
conjunto  de  prestaciones  mss  lmportante  en  el  SGSSS  es  el  relacionado  con  la  Protecci6n
Individual del derecho a la salud,  qile para el afio 2016 ascendi6 a un monto cercano a los 3.5
billones de pesos. Este conjunto de prestaciones, que en el pasado fueron denom inadas Servjcios
NO  POS,  se refieren a un conjunto de tecnologias y servicjos en salud que ro se encuentran
incluidas en el Plan de Beneficios, pero que se han reconocido par profesionales en salud y jueces
cL£€nc!c != sitiL-ci6n de sa!L`c! de L',r`£ pe.r3cne en perticLj!ar asi !c dem=rida.  Exis+en eei rr:ismc c!es
ubsistemas  adicionales  que   reconcoen   prestaciones   adicionales  en   salud   a   victimas   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 ascendian a cerca 3.4 billones, procedentes
e las primas pagadas par los propietarios de vehioulos automotores de los cuales 2/3 partes son

administradas por aseguradoras y 1 /3 parte transferida el sistema general de salud. En el case del
Sistema de Riesc]os Laborales.  Ios reoursos ascendieron a 3.1
reoursos son adm'inisiiados casi en su totalidad por compaf\fas asegurad6ras de riesgos laborales

se destinan al

billones Dara el  afro 2016.  Estos

resfacionos en formas de servicios, como es el caso de la salud o de

Dirocei6n: Calle 16 # 12 - 120 -Edificio Alfonso L6pez Mthelsen -C6dbo Postal: 20cool
Cesar.gov.co . generalgiv8ar.gov.co - contratos.generalgivsar.gov.co
Lineas de Atencfon a la Cndadania: 01 i}000-954099 / 5748230 - EXT. 225
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Finalmente tenemos el gasto en salud pdblica. Incluye las acciones contenidas en el plan Decenal
e Salud Ptlblica 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 scoiales de la salud en los territories mientras el Plan
Decenal define los objetivos, estrategias y politicas que deben guiar la actuaci6n en materia de
salua pdDIIca para ei perioao Z022 -203i.  Las estlmaclones reaiizacras dan cuenta ae un gas{o
cercano 1.54 billones de pesos para 2016, financiados en su totalidad par reoursos fiscales`

I revisar c6mo se distribuye este rubro entre los diferentes niveles de gobiemo se observa que
iienes mas gastan por este concepto son fas entidades territoriales.  Entre 2016 y 2020 dichos

ores concentraron en promedio el 87% de lo gastado, es decir, cerca de 18.503 millones de
i.a_r}_£_an_Iial.esAr]_a|ngamenl_a..n_aLa_a_.e!~e.n_eri.n_d_ri_A_a_ti_em.in_elgn_hiem.ri_centr_alinvirt|6_c_er_r:a_d_a

50 mil millones de pesos, en promedio, que equivalen al 23% del total del gasto. En este horizonte
mporal, el sector descentralizado logr6 su maximo gasto en 2019 con 1,4 billones de pesos y el
ivel nacional lleg6 a este pico en 2015 con 407 mil millones de pesos.

ilsTRIBucloN DEL GASTO TERRlroFelAL

cs  rec¥:see  A~Jo  !as  er:t!dedes  !err?.ori=!es  de  se!ijc!  pJjb!ica  se  ccncent:an +e,ri  lee €ubc.jen±es
esti6n de la salud pdblica y vida saludable y enfermedades transmisibles, en donde la primera se

asocia los recursos destinados al proceso que realizan las DTS para facilitar la implementacien de
politicas, planes,  programas y proyectos en salud publica en el territorio, que es especificamente
se relaciona con fa dimensi6n transversal del PDSP "Fortalecimiento de la Autoridad Sanitaria para
la gesti6n de la salud" . Mientras que la segunda se relacioma con los recursos destinados a mitigar
nfermedades  emergentes.   re-  emergente.  desatendida.   inmunoprevenibles  y  condiciones  y

situaciones  Endo€pid6micas,  tal  como  lo  sef`ala  su  dimensi6n  hom6nima  en  el  PDSP.   Es
importante notar que esta distribucien se encuentra influencfada por la legislaci6n al respecto (Cf.
Resoluci6n 1597 de 2025, Resoluci6n 3280 de 2018, Resoluci6n 295 de 2023), Ia oval facilita que
las entidades territoriales de mayor presupuesto puedan invertir los recursos provenientes del SGP
en  procesos  de  gesti6n.   Una  contemplaci6n  detallade  al  afio  2019  indica  que,  de  manera
consistente con el periodo de estudio,  la mayor proporci6n de los recursos destinados a salud
pdblica se dirigen a tos 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 enfermedade§ 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 poblaciones vulnerables y la de seguridad alimentaria y nutrictonal agruparon
ei 5% aproximadamente, cada una. Finaimente, ia dimensi6n de saiud y ambi{o iaborai represeni6
cerca del 1 % del total de los reoursos de la ouenta de salud pL]blica.

EI Departamento del Cesar, a trav6s de la Secretaria de Salud Departamental, Oficina de
Prestaci6n de Servicio y Desarrollo de Servictos de Salud, verific6 en el registro de prestadores de
servicios de salud, la existencia de  HOSPITAL LOCAL LAZARO ALFONSO HERNANDEZ LARA
DE S-7=N ALBERTO    deitvtui`.iciFio DE SAM ALBERTO -de 7faiul-aie<a Lith;ice,  ia ouaj sB
encuentra inscrita y tiene los servicios de salud habilitados requeridos para atender la poblact6n

bjeto del Departamento. Igualmente cuenta con la capacidad teonica y operativa, que se requiere
para atender a la poblaci6n objeto del contrato interadministrativo a celebrar.
Esta Entidad Territorial viene adelantando desde hace varios afios 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  trav6s  de  contratos  inleradministrativos  de  plan  de  intervenciones
colectivas (Plc) con las ESE dentro del Departamento.

DE LA OFERTA

La Secretaria de Salud del Departamento del Cesar requiere contratar la prestacich de servicios

8a-fi~aAidB-:n;Ta8T.;Iron;a-:6divejc::-:md-:-r.£Turfe;Var#-::4:n(:,yjt:Li-::a:%iBfa±6-CLA#§d£:8."tT':.:?:?5D£
SERVICIOS  DE  SALUD  PREVENC16N  Y  CONTROL  DE  ENFERMEDADES  CONTAGIOSA 2.

3141509  SERVIclos  DE  ANALISIS  0  GESTION  DE  PR0BLEMAS  SOCIALES  3`  77101805

Direoct6m Calle 16 # 12 - 120 -Edificio Alfonso Lepez Mwhelsen -C6diso Postal: 200col
Cesar.gov.co . goneralgivsar.gov.co - contratos.generalgivsar.gov.co
Lineas de Atencton a la Ciudadanfa: 01 i)000L954099 / 5748230 -EXT. 225

\,-L'-I,,,--,A,--,A-I--L!-



c:j#C:a
Go®utRAadN DEL

Can

VANUAI DE PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS
CedkyVerstoFecha

ROCEsO: MINISTRACION DE RECuRsO§ FfsICO§ Y
cNOL6Groos

PROCEDINIENTO: EenoN CONTRACTUAL

ORMATO: ESTUDlos PREVIOS

GC-FPAcO1

r':1

13/12A2021

agma`Z3 de Z®

iiiiiiiiiiiiiSERVICIOS   DE   CONTROL   DE   LA   CALIDAD   AMBIENTAL   4.   85111600   SERVIclos   DE
PB_EVENC-!aN Y CON_TRol_  DE  ENFER_NED_A.DES  NO CONT.A.G!OS.A_.y  lcis cor!terr!plados en el

rgistro dnico especial de prestadores de servicios de salud.

NALISIS DE LA DEMANDA

Gobemaci6n del Cesar, a traves de la Secretarfa  de Salud Departamental, fundamentados  en
ley  100, ley 691  del 2001,  decreto 3039 del 2007 y  en el artioulo 12 de la Resoluci6n 1597 de

20:Z5, el cual permite que las entiaaaes terrltoriales contraten priorltarlamente con las Empresas
Sociales del Estado (E.S.E.) e instituciones prestadoras de servicios de salud (I.P.S.) ubicadas en

I territorio, habiendo analizado las entidades en capacidad de dar oumplimiento a las acciones en
alud pretendidas para fa poblaci6n del Municipio de  SAN ALBERTO   oumpliendo con el anterior

mandato legal se ha establecido ejecutar los planes de acci6n en Salud para poblaci6n con una
cali iil   lenalmonte rnnfnrmarla  en eF=tf}.j].eri r+in      HnspITAl  I nr.Al

LAZARO ALFONSO HERNANDEZ IARA DE SAN ALBERTO    del MUNICIPIO DE SAN
ALBERTO , instituci6n prestadora de servicios de salud, con amplfa trayectoria y experiencia en la
ejecuci6n de los diferentes planes de beneficios que enmarcan la salud  en Colombia; La oval
viene ejecutando Acciones de salud pdblica desde el PAB hasta el hoy llamado plan de
intervenctones colectjvas de salud pdblica normada por el decreto 3039 del 2007 y remplazado
por los Planes Territoriales en Salud, entre los que se enouentran los verificados en el portal de
contratacich de Colombia Compra Eficiente.
Para  soportar  lo  anterior,  hemos  veriricado  que  hist6ricamente  se  nan  venido  adelantando
procesos de contrataci6n que tienen par objeto acciones similares a los procesos de contrataci6n

tados por la Gobemaci6n del Cesar- Secretan'a de Salud Departamental, como se puede
ciar.

Ado NOoontrato Conthtirfu Objeto Cuantla

®^1® ^^,

HOspitalLazaro^If----

I mplementaci6n         de         las

ioo  .|r\E=  ®iA ^^

acciones  de [a  lines operative
de promoci6n de
La salud en maroo del plan de

n,I ,I '®VHemandezLara intervenctones colectivas (Plc)
\7\J,1u\,,'L£\,.I,,

2023 del
Municipio     de     san     Alberto-
Cesar„-

I    2o22
003

HOspital

Contralo        interadministrativo

142,454,575.00        I

para    el    desarrollo    de    las
acciones de

Lazaro La        linea       operativa        de
Alfonso promoci6n  de  la  salud  en  el

Hemandez marco del plan de
lntorvenciones   colec(ivas   PIG
2022   del   municipio   de   San
Alberto-Cesar

HOspilal
Lazaro
Alfonso

Hemandez
Lara

•,®nlrato        intemflmjni.etrativr)

pare    el    desarrollo    de    las
actividades e insumos del plan
de
lntervenciones colectivas en el
maroo    de    las    dimensiones
prioritarias del plan deoenal de
Call i^       nl'ihli.9       eanl'In       lee

110.135.000,00

-'__     .rdirectriceg  del  plan  de  acci6n

en salud 2020

2019I 006I

HOspitalLazaroAlfonsoHemandez Apoyo  en  la  eiecuci6n  de  las

245.927.319,0011

actjvidades      del      plan      de
intervenciones colectivas en la
vigencta 2019, con destir`o a la
~^L'~^:Ji~ *^' -, ,,:^i-:- *^ C^-

Lara
|,,,n:.`,,\~| 1  \+1>1  \,|\1,,|\^'Z\+,  \=\.  +^^1,

Alberto Cesar.
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Variabl
nsideradas
ra   calcular   o

upuesto

Para la definici6n del presupuesto el  Departamento del Cesar utiliz6 varios criterios de analisis
para de!erm_inar el _va_!or c!el  p.esl_Ipi_ies!a,  en a!er}cjan al es±I_Id_io de  la  infctrmac`!6n preser!tada se
concluye que: (i) La Seoretaria de Safud del Departamento del Cesar, en el oumplimiento de sus

bjetivos misionales,  ha contratado permanentemente el  mismo objeto contractual orientado a
desarrollar 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  sjgnificativos  que
pudieran aumentar de manera diferencial el incremento con base en el lpc.

Es importante sehalar que dentro del valor de presupuesto se establecen los caloulos par item e
Impuestos.

CApiTULO V: REQulsITOS HABILITANTES

Dada la modalidad de seleocien del contratista y los fundamentos juridicos que lo sustentan,  po
disposici6n  legal  se debe  celebrar un  contrato  interadministrativo     HOSPITAL  LOCAL  IAZARO

FONSO  HERNANDEZ LARA DE  SAN ALBERTO     del MUNICIPIO  DE  SAN ALBERTO  ,  qui
fa  en  capacidad  de  ejeoutar  el  objeto  contractual,  ya  que  de  aouerdo  con  su  objeto  y
mplimiento de sus funciones, se satisface la necesidad de la Secretarfa de Salud Departamen
atenci6n primaria en salud, para     la ejecucj6n de acciones colectivas   en salud pL]blica.
propuesta por la ESE debe estar soportada con los siguientes documentos:

Evidencia de Registro en SECOP 11 en rol de proveedor de bienes y servicios

5.1. Capacided
Juridica:

•     Acta de transtormaci6n en E.S.E. y/o oreaci6n de la instituci6n prestadora del servicio.
•     Acto administrativo que faoulta al gerente para contratar y/o autorkaci6n de la junta directiva

(si aplica)
•     Certificaci6n  de  paz  y  salvo  en  seguridad  social  y  parafiscales  de  los  dltimos  6  meses,

expedida por el Reviser Fiscal, Contador de la ESE, o representante Legal segdn el caso
•      Fotocopiadel Rutde la ESE vjgente.
•      Fotocopia 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 ciudadania del Gerente de la ESE.
•      FotocoDia de la libreta militar /s6lo si el Gerente es varch menor de 50 ahos.
•     Antecedentes  judiciales  del  Gerente,  con  una  expedici6n  no  mayor  a  treinta  (30)  dias

calendario.
•      Certificado vigente de antecedentes disciplinarios expedido por la proouraduria General de la

Naci6n del representante legal y de la E`S,E, con una expediei6n no mayor a treinta (30) dias
calendario

•     Certificado de responsabilidad fiscal del representante legal v de la ESE, con una expedici6n
no mayor a treinta (30) dias calendario

•      Certificado del Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC, del Gerente de la
ESE. con una expedici6n no mayor a treinta (30) dies calendario

•     Certificado de registro de deudores de alimentos morosos (REDAM) del gerente de la ESE,
con una expedici6n no mayor a treinfa (30) dias calendario

•      Certificado consulta en linea de inhabilidad de quien haya sido condenado por delitos sexuales
cometidos en menores de 18 afios del gerente de la ESE.   con una expedicj6n no mayor a
treinta (30) dias calendario

•     Fotocopia de la cedula del Reviser Fiscal y/o contadorde la ESE
•     Tarieta profesional del contador y/o Revisor Fiscal (si la ESE ouenta con este cargo).
•     Certificado de antecedentes profesionales del contador y/o Revisor Fiscal
•     Certmcaci6n bancaria para manejo de reoursos plc.

5.2. Capacidad
T6cnica.

Disponer de un coordinador para  la ejecuci6n de las acciones del  Plc,  el oval debefa ser
profesional  de  la  salud,   respecto  del  oval  se  debe  acreditar  mediante  Certificaci6n  de
Disponibilidad e ldoneidad expedida par el representante legal de la Entidad.
Aportar certificado de evaluaci6n satisfactoria en la ejeouci6n tecnica y financiera del dltimo
contrato suscrito con una entidad territorial relaclonado con acciones Plc.
Cumpiir con jo es(abiecido por ei sistema  dnico de habiii{aci6n ouando  ia acci6n dei FIG  a
contratar lo I de bi016 medicamentos Osi(ivos o insumos

Direcci6n: Calle 16 # 12 - 120 -Edificio Alfonso L6pez Mthelsen -Cbdbo Postal: 200001
Cesar.gov.co . geneTalgivsar,gov.co - conhatos.general@cesar.gov.co
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MANUAL DE PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS
CediVersiFech

ROCESO: NINISTRACION DE RECURsOS FIslcos YECNOLOGiccrs

ROCEt)lMIENTO: EST16N CONTRACTUAL

medicos), para lo oual debefan aportar Consfancia de Habilitacich en el registro especial de
nroetalnroc rlo c®r\+ir.in< rip call lrl

5.3.CapacidadFinamclera:
NO APLICA

5.4.Condicionosde creditar como minimo dos (2) aftos de experiencia relacionada con la ejecuci6n de las acciones
I ie i:a nretanrlan mntratartxpen¢ncla:

De confomidad  con lo estipulado  en el artioulo 7° PARAGRAFO 4 de la Ley 1150 de 2007,  las
arantias no seran ctbligatorias en los contratos de empr6st_.rt_os, eri lcis interadmir`.istrativos, en `losa_.-_-._.-_   -_    _  _.  _^_  --_  .  a_-._.    ___    _ -..-  _    -_`    ..  _-_    __    __`.r`  _  --._-_'   _`  `     __     `  --_`  __-.`   `_.  __`  _--`  __I   _ -----

de seguros, y en los contratos cuyo valor sea inferior al diez por ciento (10%) de la menor ouantia
que se refiere esta Ley, caso en el oual corTespondera a la entidad determinar la necesidad de

5.5.An£Iisis   do
exigencies
de
garar.ties.

exigirla, entendiendo a la naturaleza del objeto del contrato y a la forma de pago, asr como en los
demas que sefiale el reglamento, en concordancia con el Deereto 1082 de 2015,  en su artioulo

.2.1,2.1.4.5,   los   ouales   estipula   la   NO   OBLIGATORIEDAD   DE   LAS   GARANTIAS.   En   la
contrataci6n directa la exigencia de las qarantias establecidas en la secci6n 3, que comprende los
artioulos 2.2.1.2.3.1.1  al 2.2.1.2,3.5.1  del presente Decreto, no es obligatoria y la justificaci6n para
exigirlas o no debe estar en los estudios y dooumentos previos (... ).  La entidad en atenci6n a la
naturaleza del contrato, el oual corresponde a un Contrato lnteradministrativo, considera que no
s necesaria la solicitud de garantfa dnica para la ejecuci6n del presente contrato`

EI Departamento del Cesar - Secretaria de Salud Departamental, de aouerdo con las disposiciones
el artioulo 4 de la ley 1150 de 2007 y de los articulos 2.2.1,1 ` 1.3.1, 2.2.1.1.1.6.1,  2.2.1 `1 `1.6.3 y e

numeral 2 del artioulo 2.2.1.2.5.1.  Del decreto  1082 de 2015 y con  base en  la Metodologia par

5.e.       Analisis
d®I Riesgo:

5.7.

conclusion:

estimar y asignar los riesgos de la presente contratacich. Seguidamente, se identifican y descri
los riesgos, segdn el tipo y la etapa del proceso de contrataci6n en la que ocurre. Luego, se eval
los riegos teniendo en cuenta su impacto y su probabilidad de ocurTencia y finalmente, se establ
un arden de prioridad teniendo en ouenta los controles existentes y el contexto de estos. Ver An
2. MATRIZ DE RIESGO,

-via-bl5la--6ifeb-rE@T6-n-`y`¥6a]6-i6FT-d-6`Tn--ch-riiiziri-inTe-rii`d-in-ifiisLtT-a-t-iv6i-i;E55FTTOT5

pafametros  aqui  establecidos,  para  lo  oval  se  debefa  realizar  el  correspondiente  proceso  de
ntrataci6n  con  una  persona juridica,  id6nea  y  con  experiencia  en  el  objeto  a  ejecutar,  sin

desconooer las recomendaciones aqui consignadas. Sin embargo,  la prioridad y condictones de
ste sefan establecidas se dn como lo considere la entidad contratante.

GEORGINA PAOLA SANCHEZ DAZA
Secretaria de Salud D®parfamental

ROSA RA A CERCHAR SARMIENTO
uder de Salud Ptlblica

Ftovisi6iijurfuica
coTutrachal:

Revision Jurldica Contractual - SecretaTla de Salud - Depahamento del Cesar

lee arriba firmantes declaramos que hemos revisado el dooumento, ouyo contenido se enouenfro agivstado a las disposiciones legales
vigentes, bajo nueste responsabilidad lo presontamce p8ra flma.
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