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Secretaría de Salud

FO-M9-P3-02-V01
1.220.01-15.2 54Ctq3
Santiago de Cali, 3 de noviembre de 2020

Doctora
NUBIOLA ARISTIZABAL CASTAÑO
Jefe de Oficina Asesora Jurídica

Asunto: Elaboración de Contratos de comodato

Cordial saludo;

Teniendo en cuenta gue el Ministerio de Salud y Protección Social mediante
resolución 1747 de 2020 ha realizado la transferencia de ventiladores mecánicos a
título gratu¡to al departamento del Valle del Cauca; se solicita la elaboración de los
contratos de comodalo de entrega de equipos a las siguientes inst¡tuciones:

lnstitución Serie

Uc¡med SA
Cartago
N¡t 900074359-0

vG70(u)x22s33862

vG70(u)x22s33586

Valle
lnvencible

Ventilador
Mecánico

GOBERNACIÓN
VALLE DEL CAUCA

y

t ,
\
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Clinica Palma
Real SAS
N¡t 900699086-8

Aeónmed

Descripción Marca Modelo Cantidad

vG70(u)xzzs336s1

vG70(u)x22s33995

vG70(u)x22s30347

vG70(u)x22s30447

vG70(u)x.zzs30328

vG70(u)x22s33686

VGTO 8

vG70(u)x22s33434

vG70(u)xzzs3374o

VGTO

Adjunto los siguientes documentos:

vG70(u)x22s30420
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lvGTo(u)xzzs3M83 I

JVG70(U)x22S33428 |

l*-,",1Vent¡lador
Mecán¡co
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Vatte
lnvencible

(, ffi GOBERNACIÓN
VALLE DEL CAUCA
Secretaría de Satud

Atentam

Resolución 1747 de 2020 "Po¡ la cual se realiza una transferencia a título
gratuito de bienes en especie al distr¡to de Bogotá y los departamentos de
Antioquia, Caldas, Córdoba, Nariño, Norte de Santander, Santander y Valle
del Cauca, con el fin de garantizar la oferta de servicios de salud para la
atención de la emergencia sanitaria por el nuevo coronavirus que causa la
covrD-19
Acta de Entrega ClÍnica Palma Real SAS de Palmira de fecha 1110812020
Acta de Entrega UCIMED SAS de Cartago de fecha 1010812020

LESM DUQUE
Secretaria rtamental de Salud

fransc¡bió/Proyccló: D.ry Liscth Martín.z Lozaño - Lidc. dc Prcgrama Etr
Revisó: Claldia Marc€la González Huaado - Jels Ofic¡na As€sora do plan6acón 4,¡1
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Bogotá D.C.,

Doctora
CLARA LUZ ROLDÁN GONZÁLEZ
Gobernadora
Gobemación del Departamenlo del Valle del Cauca
clroldan@valledelcauca.gov.co
Sanliago de Cali - Valle del Cauca

ASUNTO: comunicación Resolucíón 1747 de 2020 - Transferencia a título gratuito la
propiedad de ventiladores al Departamento del Valle del Cauca

Señora Gobemadora:

Para su conocim¡ento y fines pertinentes, de manera atenta y en el marco de la
operacionalización de la estralegia de atención de la emergencia sanitaria ocasionada
por el CORONAVIRUS SARS-COV-2 (COVID-I9) con el propósito de contribuir al
fortalecimiento de la capacidad de oferta de atención en salud de las instituciones
presladoras de servicios de salud del país, le informo que este Ministerio expidió la
Resolución 1747 de 2020, "Por la cual se rcal¡za una transferencia a tltulo gratuilo de
bienes en especle al Distrito de Bqotá y los Deparlamenlos de Antioquia, Caldas.
Códoba, Nariño, Norte de Sanlander, Santander y Valle del Cauca, con el tin de
garuntizar la ofeda de servrb¡bs de salud pan la atencion de la emergencia sanitaia
por el nuew Coronavirus que causa la COVID-19".

De conformidad con lo establecido en el artículo dos (2) de la citada Resolución se
transfiere a titulo gratuito la propiedad de 9'1 ventiladores.

AsÍ mismo, de acuerdo con lo esteblecido en el articulo tres (3) de la precitada
Resolución, es responsabilidad del Departamento del Valle del Cauca al recib¡r los
ventiladores. lo siguienle:

lncorporar en su inventario los ventiladores que reciban.
lncluir los ventiladores en la póliza de seguro correspondienle.

Carrara üt N' lil . 76 - Có.tlgo frostal llorl, Bogotá D.C.
Teléfono: (57 - l) 33O5OOO - Línee gratu¡ta: 018000960020 - far (57-l) 33O5O5O - \ 
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3. Verificar que las ¡nstituciones prestadoras de servicios de salud que rec¡b¡rán

los vent¡ladores cumplan las condiciones de capacidad instalada delinidas en

el numeral 2.2 de la ilesoluciÓn 846 de 2020, sin que requiera trámite alguno

en el Ministerio de Salud y Protección Social.
4. Entregar los ventiladores a las inst¡tuciones prestador¡¡s de servicios de salud

que á¡an, basados en los criterios de necesidad que la entidad tenitorial
determine, mediante contrato de comodato a tltulo precario.

5. Designar el supervisor o ¡nterventor del conlrato de comodato.
6. lnformar al Ministerio de Salud y ProtecciÓn Social - Dirección de Prestación

de Servicios y Atención Primaria, las lnstituciones Prestadoras de Servicios
de Salud con las que se suscribieron los contratos de comodato, remitiendo
copia de los mismos.

7. Verificar que los ventiladores sean inslalados en las Unidades de Cuidados
lntensivos de las lnstituciones Prestadoras de Servicios de Salud a las que la
entidad territorial entregue los ventiladores.

L Verificar que los ventiladores sean mañejados y controlados en su uso
técnico por personal idóneo y capacitado.

9. Asumir los gastos e inversiones en que incurra en provecho del bien
entregado, ya sea para su movilización, tenencia o uso, reparac¡ones,
seguros, vigilancia y protección.

10. Responder totalmente por cualquier reclamación jud¡cial o elitra.iudic¡al, en
caso de pleito por causa o con ocasión de responsabilidad civil contractual o
extraconlractual derivada del uso de los ventiladores, liberando al Ministerio
de Salud y Protección Social de cualqu¡er responsabilidad y pago.

11. lnformar al Ministerio de Salud y Protección Social, Dirección Prestación de
los Servicios y Atención Primaria, sobre cualquier daño o desperfecto de
fábrica de los equipos, al igual que cualquier daño derivado de su mal uso o
accidente.

12. Anexar al acta de entrega el acto administrat¡vo de nombramiento del
representante de la Secretaría de Salud Departamental o Distrital, según sea
el caso.

13. certíficar el recibido a satisfacción de los ventiladores transferidos a titulo
gratuito mediante el presente acto adm¡nistrativo, cuando este Ministerio asi
lo requiera.

14. Dar cumplimiento a lo preceptuado en la Resolución 1347 de 2O2O.

Cuando el Departamento del Valle del Cauca determine que los equipos deben ser
trasladados a otros presladores de servicios de salud, deberá garantizar que el nuevo

Carrcra ll N' 32 - 76 - Códlgo Post.l no:¡n, Bogotá D.C.
leretono: (57 - U 33O5OOO . Linea gratu¡ra: 018000960020 - fax (5Al 3105050 - www.m¡nsa'ud.9ov.co
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prestador cumpla las cond¡ciones que le sean aplicables de la Resolución g46 de 2020
e informarán al Ministerio de salud y Protección social, por escrito vla correo
electrón¡co, el nombre de la lnstitución prestadorir de servicios de salud que los recibe
e indicando que dicha entidad garantizará el funcionamiento de los venliladores.

Es de anotar gue de acuerdo con el artfculo cuatro (4) de la mencionada Resolución, la
transferencia de la propiedad de los ventiladores se perfeccionará cuando los m¡smos
hayan sido puestos en funcionamiento.

Si durante el proceso de seguimiento al funcionamiento de las unidades de cuidados
intensivos de las instituciones prestiadoras de servic¡os de salud a las que el
Departamento del Valle del Cauca les entregó los ventiladores, se evidencia que estos
no están en funcionamiento, no se considera perfeccionada la transferencia de la
propiedad. En este caso el Departamento del Valle del Cauca, procederá a instalarlos
en otra institución prestadora de servicios de salud gue los ponga en funcionamiento,
informando al Ministerio de Salud y Protección Social sobre el cambio, quien podrá
recomendar si procede o no la instalación en dicha institución. La transferencia a titulo
gratuito de los vent¡ladores solo se perfeccionará cuando éstos eslén en
funcionamiento.

Cordial

N RUIZ MEZ §,,
M istro de Salud y Protección Soc¡al

Anexo: Copia de la Rorolución t7¡t7 de 2020

cop¡a: Mafla cristina Lesmes, sscretafia da salud d3l Departeme¡to, md6smas@valledelcarrca.9ov.co

Carrera 13 No §¡ - 76. Códlgo Postll nom, Bogotá D.G
Tetéfono: (57.1)33O5OOO - Unea gratu¡ta: 018000960020 - fa)c (57¡) 3O5O5O - www.minsalrrd.gov.co

Elaboró: dgonttlezñfoi$o
.Rév¡só: mn¡no

,/ ayoú: tconea
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DECRETO No,13rg§/oE26 oE JUNIo oE 2O2o

"POR MEDIO DEL CUAL SE EFECTUA UNA OELEGACION ESPECIAL PARA LA
SUSCRIPCION DE CONTRATOS OE COMOOATO EN VIRfUD OE LA

DECLARATORIA OE URGENCIA MANIFIESTA REALIZADA MEDIANTE

DECRETO 1.3.0703 0E 20 MARZO DE2020"

La Gobernadore del DEPARTAMENfO DEL VALLE OEL CAUCA, en ejerclcio de las
facultades constitu;io;le; ; leoales. en espec¡al las conferides por el arllculo 305

numeral z oáiióñr¡üili;Ít¡;;:'a,ttcuú tz de la Lev 80 de 1993, allculo 21 de
la Ley 1150 de 2007, arlfculo 12 de la Ley 489 de 199S' y

CONSIDERANDO:

Que con el fiñ de cumolk cóñ las oolltlcas misionalei y elecli'tizar la prestación del
servicio público a los náU¡tantJs áe¡beoártamento ¿et Válle del Cauca, stend¡endo los
principioi de economla v celeriOJoe láiunc¡on administrativa señalados en elarlfculo
209 de la Constitució'n Polltica. al ioual oue en el artlculo 3 del Código de
Proced¡miento Adrninisttativó v ¿á to cóntenc¡oso Admln¡stralivo, se hace necesaria
delegar la competencia a los §ecretarios de Oespacho, Directores de OePadamentos
Administrat¡vos, Altos Conseieros, Gerentes, Oireclores y Jefes de Oficína adscritos a,
Despacho de la Gobernadora, para expedir todas las actuac¡ones anleriores y
posleriores a la celebráción de contratos o convenios.

Oue e¡ artículo 209 de la.Constitución Pollt¡ca establece que la tunción adminislraüva
está al serv¡cio de los intereses generales y se desarolla con fundarñentó en los
pr¡ncipios de igualdad, eñcac¡a, economla y celerided med¡anté la descentralización,
la delegación y desconcentración de funciones, asl como, que las autoridades
administrat¡vas deben coord¡nar sus actuac¡ones paÉ el adecuado cumplimienlo dé
los fines del Estado,

El artícufo 2'11 de la Const¡tución Polftica d¡spone que Ia delegación exime de
responsab¡lidad al delegante, la cual conesponderá exclus¡vamente al delegatario,
cuyos actos o resoluciones podrá s¡einpre reformar o revocar aquel, reasumiendo la
responsabilidad consiguiente.

Que el alfculo I de la Ley 489 de 1998 establece que las autoridades idministrativas
pueden transferir el eiercicio de sus func¡oñes a sus colaboradores med¡ante acto de
delegación.

Que por su pañe el artlculo 12 lblderñ determina que los actos expedidos por las
autoridades delegatarias eslarán sometldos a los m¡smos requisitos eslablec¡dos para
su expedición poi la aulor¡dad o ent¡dad delegante y §erán susceptibles de los recursos
procedentes contra los actos de ellas.

eue la Ley 1150 de 2007, establece en su ellculo 21, que en ningún caso los Jefes y
Reoreseniantes legales de las entidades estatales quedarán exonerados por virtud dá
la jelegación de ius deberes de control y v¡g¡lancia de la actividad precontractual y
contractual.

Que en sentencia C-382 de 2000, la Corte Constilucional .expresó: 'Slh embaqo,
estima, que la posibilidad da que el Dircclot puecla deregar sus funclotles en sus
subaltemos, no supone qbe esta Íacullad le petm¡la trdnsteir aquéllds alribuc¡ones
que atañen con et señatam¡anlo de las grandes dircctdces, odentac¡ones y b fiac¡Ón L
áe politicas genenles que le coÍesponden como lele supañor de dicha unidad, oues' \

Frbcb dc g¡n Fr¡L¡td,co - I*#atffi, 
'o 
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DECRETO No. 1,3. ,p5t DE 4É DE JUNto DE 2o2o
'"":Hür,[:¿T:+:s,"ft]T,{*{ii,",8fr 

x,,"^rülfff{}:{#-DEcREro r,¡.ozog oeid rurui2ó'óL'iláó; 
'

';:;trf;i[E!"r'.";be ser o¡rélo de de tasación, son tas tunc¡ones do mera e¡ecuc¡6n,

Que..los-servidores públicos tendrán en consideración, que en la celebración y
clecu^clon de los contratos, las entldaOes prlblicas buican Lli:umplímiento de los lines

::ti:]":' la continua y el¡ciente prestacibn de los serv¡cios púuiicos, y la eleclividad
ue_los oerechos e ¡ntereses de los administrados que coiaboran con ellas en la
consecuc¡ón de dichos propósitos.

Que mediante el Decreto 1.3.0ó29 del 07 de enero de 2o2o .pOR MEDIO oEL CUAL
SE EFECTUAN UNAS OELEGACIONES EN MATERIA CONTRACTUAL Y SE
DISPONEN MEDIDAS PARA EJERCER EL CONTROL Y VIGILANCIA EN l-q
ACTIVIDAO CoNTRACTUAL DE LA ADMINISTRACIÓN oEPARTAMENTAT Ia
Gobernadora del Deparlamento del Valle del Cauca, delegó la contfatac¡ón y
ordenación del gasto en cabeza de cada uno de los Secáarios de Despacho,
D¡reclores de Departamentos Admln¡strat¡vos, Altos Consejeros, Directores y Jefes de
Oficina adscritos al Despacho de la Gobemación, incluyendo lodas las acl¡v¡dades
precontractuales, contractuales y post contractuales en las modalidades de selección
que se ¡nd¡ban en el menc¡onado Decreto.

Que, en el literal F del artlculo tercero del mencionado Oecreto, la Gobernadora del
Departamento dél Valle del Cauca, se reseruó le competencia para adelantar,
gestionar y aprobar, así como para celebrar los contratos de comodato.

Que, de igual manera, en el último ¡nciso de ese arlfculo tercero, se estableció que lo
enunciado anteriormente no obsta, para que la Gobernadora del Oepartamento del
Valle del Cauca, expida.delegaciones espec¡ales sobre la mater¡a.

Que med¡anle el Oecleto 1.3.0675 del .16 de marzo de 2020 'SE oECLARA LA
SITUACION OE CALAMIDAD PUBLICA EN EL DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL
cAUcA PoR ocASróN DEL covrD-19'

Oue mediante el OecÍeto 1.3.0703 del 20 de marzo de 2020 'SE OECLARA LA
URGENCIA MANIFIESTA CON MOTIVO DE UNA CALAMIDAD PUBLICA
DECRETAOA POR Iá GOBERNACION DEL VALLE OEL CAUCA MEDIANTE
DECRETO No, I.3.0675 DEL 16 DE MARZO DE 2020, POR OCASIÓN DEL cov|o.
19, SE AUTORIZAN LOS GASTOS NECESARIOS PARA.ENFRENTAR O MITIGAR
SUS CONSECUENCIAS EN EL OEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA Y SE
OICTAN OTRAS DISPOSICIONES'
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eue en el parágrafo del artículo primero del mencionado Decreto, se establece oue
las dependencias de la Admin¡stración Departamental Central podrán celedrai
convenios y/o contratos para el suministro de bienes, prestación de servicios v la
ejecución de obras en el inmed¡ato futuro que se requ¡eran para atender a la po¡iaá¡On
vállecaucana, gaanlizat la seguridad y el orden público, así como mitigar v con¡rrrt
los efectos generados por la s¡tuación de calam¡dad públ¡ce decretadá coñ oc"'"¡On
del COVID-19 en todo el lerritorio deparlamental.
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MTNISTERTO DE SALUD Y PROTECCIÓN SOCIAL
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( otoct2ozo )

Por la cual se realiza una lransferencia a título gratuito de bienes en especie al
Distrito de Bogotá y los Departamentos de Antioquia, Caldas, Córdoba, Nariño,

Nole de Santander, Santander y Valle del Cauca, con el f¡n de garantizar la oferta
de serv¡cios de salud para la atención de la emergencia san¡laria por el nuevo

Coronavirus que ceusa la COVID-19

EL MINISTRO DE SALUO Y PROTECCIÓN SOCIAL

En ejercicio de sus facultades constitucionales, en especial las consagradas en el
parágralo segundo del articulo 10 del oecreto Legislativo 800 de 2020 y,

CONSIDERANDO

Que mediante Resoluc¡ón 385 del 12 de mazo de 2020, este Ministerio declaró la

emergencia sanitaria en lodo el teritorio nac¡onal hasta el 30 de mayo de 2020,
mediante Resolución 844 de 2O2O se pronogó hasta el 31 de agosto y mediante
Resolución 1462 de 2020 se pronogó hasta el 30 de noviembre del mismo año.

Que el manejo de una epidem¡a se conslruye por fases, a saber: (i) una fase de
preparación, que ¡nicia con la alerta de autoridades en salud en la que se realiza el
proceso de alistamiento para la pos¡ble llegada del v¡rus; (ii) una fase de contención,
que inicia con la detecc¡ón del primer caso, en la cual se debe fortalecer la vig¡lanc¡a
en salud pública, el diagnóstico de casos y el segu¡m¡ento de contactos, ya que el
objetivo es ¡dentificar de Ia manera más oportuna los casos y sus posibles contactos
para evitar la propagación y (iii) una fase de mitigación, que inicia cuando, a raíz
del seguimiento de casos, se ev¡denc¡a que en más del 10% de los mismos no es
posible establecer la fuente de infección, etapa en la cual, se deben adoptar
medidas para reducir el ¡mpacto de la enfermedad en tém¡nos de morbi-mortalidad,
de la presión sobre los servicios de salud y de los efectos soc¡ales y económicos
derivados.

Que en Colombia la fase de contención se inició 6 de marzo de 2020 y finalizó el
31 de marzo del mismo año, cuando se alcanzó un tolal de 906 casos de los cuales
1 14, que equivalen al 15, 8o/o se encontraban en estudio, es decir que frente a los
114 casos no se conocfa la causa del contagio y actualmente el pais se encuentra
en la fase de mitigac¡ón.

Que para la atención de personas con ¡nfección por la COVID 19 que requieren
hospitalización, es importente contar con capacidad instalada de camas de cuidado

Que el I 1 de marzo de 2020. la Organizac¡ón Mundial de Ia Salud declaró que el
brole de COVID-1g es una pandemia, esencialmenle por la velocidad en su
propagación, por lo que instó a los Estados a tomar acciones urgentes y decididas
para la ident¡ficac¡ón, mnfirmación, a¡slam¡ento, monitoreo de los posibles casos y
el lratamiento de los casos conf¡rmados, asi c¡mo la divulgación de las medidas
prevent¡vas, todo lo cual debe redundar en la mit¡gación del contagio.
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Cont¡nuac¡ón de la resolución'Por la c¡al se realiza una transfereracia a lltulo gratlrito de bienes en especie al
Distrito de Bogotá y los Departamento3 de Añtioquiá, Caldas, Córdoba, Nariño None de Santander, Sañlender y

Valle dol Cauc¿, con elllñ de garanüzar la oferla d9 servic¡os de salud para la stención de la emergencie
sanita¡ia por el nuevo Coroneviaus que causa la COV|Dl9'

intensivo e ¡ntermedio en la red de prestadores de serv¡cios de salud, dado el
comportam¡ento de d¡cho brote, ya que causa comprom¡so respiratorio severo por el
daño que produce a nivel pulmonar y que requ¡ere ser tratado con soporte ventilatorio
y un estricto monitoreo.

Que tanto el Manisterio de Salud y Protección Social como el Gobierno Nacional han
tomado medidas para la conlenc¡ón y mitigación de la pandemia, lendientes a
disponer de los recursos físicos, humanos y financieros para la atención adecuada
de los pacientes con la COVID - 19, y generar una respuesta integral y oportuna a
todas las demandas de servicios de salud de la población en general, proyectando
varias fases a Io largo de la pandemia, de acuerdo con el número de personas que
se estima se infectarán.

Que la modulación de la posible necesidad de camas de hospital¡zac¡ón realizada
con base en el comporlam¡ento de la Pandem¡a por la COVID-19 en Colomb¡a,
evidencia uñ incremento progres¡vo en el requerimiento de la capacidad instalada
hospitalaria a n¡vel nacional y el manten¡miento de esta por al menos catorce (14)
meses, siempre y cuando se contenga la evolución rápida y desordenada de la
pandemia y sus consecuenc¡as en la presión de la oferta de servicios disponible-

Oue basado en este escenario el Ministerio de Salud y Protección Social ha
proyectado cuatro fas€s para la prestación de servic¡os de salud, a saber: fase 1.
Consiste en la prestación de serv¡cios de salud con la capacidad instalada
existente; fase 2. Consiste en la optimizac¡ón de la capacidad instalada ex¡stente;
fase 3. Consiste en la ampliación de la capacidad instalada, a través del uso de
infraestructura en salud que se encuentre cerrada o sin utilización y/o hospedajes
u hoteles y fase 4. Cons¡ste en la extensión critica para Ia prestac¡ón de servic¡os
de salud, es decir, en Ia expansión a otras inftaestructuras exislentes.

Que mediante Resolución 536 de 2020 se adoptó et "Plan de Acción para la
Preslac¡ón de Seryrbrbs de Salud durante las Etapas de Contención y Mitigación de
la Pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-1q)" el cual es de obligatorio cumplimiento
por parte de los integrantes del Sistema Generel de Segur¡dad Social en Salud -
SGSSS y de los Regímenes Especial y de Excepción y se establecen las fases y
acciones para responder a la pandemia generada por SARS-CoV-2 (COVID-19),
que deben realizar los actores del SGSSS en el marco de sus competencias para
la prestación de servicios de salud a nivel hospitalar¡o y está dirigido a las
secretar¡as de salud departamenlales, distritales, y mun¡cipales y a los prestadores
de Serv¡cios de Salud, entre otros.

Que el análisis de la capacidad instalada existente en Colombia y la determinación
de la forma para aumentar el número de camas de cuidados ¡nlensivos rápidamenle,
evidenc¡ó la neces¡dad de, entre otras medidas, convertir camas de cuidado
¡ntermedio en camas de cuidado intens¡vo, para lo cual se requaere contar con
vent¡lador.

Que para fortalecer las medidas de contención en el proceso de expans¡ón del virus
y la atenc¡ón en salud de la pobrac¡ón que pueda resurtar afectada en el territorio
Nacional, se consideró pertinente contar con recursos económicos que pemilieran
fortalecer inst¡tucionalmente al Minisrerio de salud y protección social, ási como a
las demás entidades que conforman el sector saiud, mn el fin de generar una
adecuada y oportuna respuesta a la pandemia.



Continuación de la resoluoón "Por la q¡al 8e rcali¡a una transferencia a titulo gratu¡to de bienes eñ espec¡e a¡
Distrito de Bogoti y lo3 Departsmentos de Adioquia, Caldas, Córdoba Nariño, Noñe de Santander, Sanlander y

Valle del Cauca, con el fin de garanlizar la oferta de sen,¡oos de salud para la atenc6n de la emergeñqa
sanitar¡a por el ñúelo Corcnavirus que cause la COVID,19"

Que el Minislerio de Salud y Protección Socíal propuso al Gobiemo nac¡onal recursos
adicionales para atender la pandemia porel nuevo Coronav¡rus que causa la COVID
- 19, Ios cuales se definen para cuatro (4) frentes de intervención, a saber: (i)
Aseguram¡ento en Salud, para ga¡anlizar el esquema de atención en salud, (ii)
fortalecimiento en salud pública, mediante el fortalec¡miento de los laboratorios de
salud pública departamentales y distritáles, con el f¡n de garantizar el d¡agnóstico
oportuno de los casos de la COVID-1g y fortalecer las redes de vigilancia
epidem¡ológica de las precitadas entidades; (iii) ampliación-fortalecimiento de la
Oferta de SeN¡c¡os de Salud para aumentar la capacidad instalada en el pais para la
atención de la enfermedad, en particular para los pac¡entes con afecciones severas
y críticas, mediante la adecuación de camas hospitalarias de cu¡dados inlermedios
y cuidados intensivos, la compra de ventiladores y monitores, camas hospitalarias,
bombas de ¡nfusión, unidades portátiles de Rayos X, la dotación de elementos de
bioseguridad, la ampliación y reforzamiento de la capacidad de la oferta con la
realización de adecuaciones fisicas y habilitaciones de clinicas, el me¡oramiento y
ampliación de la dolación de la red de prestadores de servic¡os y de urgencias
necesar¡as para la atención de la pandemia y la financiac¡ón de operacióñ de la
prestación de servicios de salud, y (iv) el fortalec¡miento lnstitucional del Ministerio
de Salud, prev¡endo la importancia de acompañar a las enlidades terr¡tor¡ales -

departamentos y d¡stritos- mn una estrategia de asesor¡a y asistencia técnica.

Que, atendiendo a esa solicitud, el M¡n¡sterio de Hacienda y Cédito Público, a la
fecha ha rea¡izado cuatro (4) d¡str¡buciones presupueslales adicionales al
presupueslo de la vigencia 2020 del M¡nisterio de Salud y Protecrión Social, del
recurso 1 0 "cornentes de la Nación, Decreto 2411 de 2019' , y recurso 54 "Fondo de
M¡l¡gac¡ón de Emetgencias (FOME), Decreto con fuerza de ley 444 de 2020',
med¡ante las Resoluciones 793 de 2020,942 de 2Q20,994 de 2020 y 1074 de 2020,
respectivamente, por valor de novecientos veintinueve mil novec¡entos cincuenta
m¡llones de pesos ($ 929.950.000.000,00), recursos que fueron adicionados a los
rubros de funcionam¡ento del Ministerio de Salud y Protección Social, asi: 1.

Programa Emergencia Sanitaria A-03-11-01-003, mediante las Resoluciones 508 de
2020,517 de 2020, 608 de 2020 y 7,l9 de 2020, por valor de NOVECIENTOS NUEVE
MIL NOVECIENTOS CINCUENTA MILLONES DE PESOS ($ 9O9.95O.OOO.OOO. OO),

y 2- aseguramiento en Salud (Leyes 100 de 1993,1122 de 2007, '1393 de 2010. 1438
de 2011 y 1607 de 2012). A-0&03-04-052, por valor de VEINTE MIL MILLONES DE
PESOS. ($20.000.000.000).

Que el Ministerio de Salúd y Protección Soc¡al suscribió los conlratos 162. 163, 172.
178, 186, 190, 191, 194 y 195 de 2020, a través de los cuales se adquirieron un total
de 2.767 ventiladores, para fortalecer la capacidad ¡nstalada de las Unidades de
Cuidado lntensivo en todo el teritorio nacional, los cuales serán recibidos en varias
entregas.

Que el Ministerio de Salud y Protección Social expidió la Resolución 846 de 2020
'Por la cua! se establecen los criteios y condic¡ones pare la asignación, transferencia
y entrega de los vent¡ladores adguiridos por el Ministerio de Salud y Protección
Soc,a¿ con el Í¡n de toñalecer la ofefla de sev¡cios de salud para .la emergenc¡a
sanitaia causada por la COVID - l9', la cual tiene por ob.ieto establecer los cr¡lerios
y condic¡ones para la as¡gnación, transferencia y entrega de los ventiladores
adquiridos por el Min¡sterio de Salud y Protección Social, mediante contratos No.
162, 163, 172,178.186, 190, 191, 194 y 195 de 2020.
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Continuacióñ de la rs§oluoón 'Por la q./al se realiza una t ansferencÉ a titulo graluilo de bieñes eñ e6pecie al
Di§t/ito de Eogotá y los Depa¡laíiento§ de Anlioquia, Catdas. Córdoba. Nariño. None de Sañtander, Santander y

Valle dsl Caucs. con el lin d6 garan'tizar la qlefa de serv¡dos de salud para la atencióñ de la emergeñcia
sanitaña por olnulvo Coronav¡ru6 que causa la COVTD-19'

Que de acuerdo con lo establecido en la Resolución U6 de 2020 son benefciar¡as de
la transferencia de los ventiladores las enlidades territoriales departamentales y
d¡stritales, las cuales se encargarán, a su vez, de entregarlos a las instituciones
prestadoras de servicios de salud de su ¡urisd¡cción, de acuerdo con el plan de
expansión presentado al Ministerio de Salud y Protección Social o, alguna lnstitución
Prestadora de Servicios de Salud, cuando el Comité Estratégico de Salud Pública de
este M¡nisterio con fundamento en el anál¡s¡s que se realice de su especial situación,
así lo recom¡ende.

Que en reunión del Comité Esfatég¡co de Salud Pública del 27 de julio de 2020, se
anallzó )a s¡tuación ep¡demiológicá del Distrito de Bogotá y los Departamentos de
Ant¡oquia, Caldas, Córdoba, Nariño, Norte de Santander, Santander y Valle del
Cauca; en los sigu¡entes términos: con corte a 26 de,ulio, para el Distrito de Bogotá;
el número de casos covid-19 eran U.213, la tasa de contagio era de 1.087, el
número de casos activos era 46.280, la tasa de letalidad era 2,61 y la tasa de
mortal¡dad de 28,36: para el Departamento de Ant¡oquia el número de casos cov¡d-
19 eran 24.143, la tasa de contag¡o era de 362, el número de casos activos era
46.280, la tasa de letalidad ee 1,43 y la tasa de mortalidad del 28,36; para el
Departamento de Caldas el nrlmero de casos cov¡d-19 eran712,la tasa de contagio
era de 70, el número de casos aclivos era 432, la tasa de letalidad era 1.26 y la
tasa de mortalidad del 0,88; parael Deparlamento de Córdoba el número de casos
cov¡d-19 eran 3.982, la tasa de contag¡o e¡a de 218, el número de casos activos
era 2.382, la tasa de letalidad era 1't,65 y la tasa de mortalidad del 25,37, para el
Departamento de Nariño el número de casos covid-19 eran 6.798, la tasa de
contagio era de 418, el número de casos activos era 2.891 , la tasa de letalidad era
3,02 y la tasa de mortalidad del 12,60; para el Departamento de Norte de Santander
el número de casos covid-19 eran 1.581, la tasa de contag¡o era de 98, el número
de casos activos era 1.113,|a tasa de letalidad eG 4,11y la tasa de mortalidad del
4,01; parael Departamento de Santanderel número de casos covid-l9 eran 2.659,
la tasa de contagio era de 117, el número de casos activos era 1.638, la tasa de
letal¡dad era 2,48 y la tasa de mortalidad del 2,89; y para el Departamento de
Valle del Cauca el número de casos cov¡d-19 eran 21.536, la tasa de contagio era
de 475, el número de casos activos era 9.143, la tasa de letalidad era 3,88 y la tasa
de mortalidad del 18,45.

Que la Dirección de Prestación de Servicios y Atención Primaria, aplicando los
criter¡os contenidos en el articulo 3 de la Resolución 846 de 2020, elaboró el
"Documento Técnico Recomendaciones para la Entrega de Ventiladores a
Departamentos, Distritos, Municipios o lnsl¡tuc¡ones prestadoras de Servicios de
Salud", mediante el cual recomienda la entrega de treinta y cinco (35) vent¡ladores
al Depalamento de Antioquia, tres (3) ventitadores al Distrito de Bogotá. ve¡nte (20)
ventiladores al Departamenlo de Caldas, cuarenta (40) al Departamento de Córdoba,
siete (7) al Departamento de Nariño, D¡ez (lO) at Departamento de Norte de
Santander, c¡ncuenta y cinco (55) al Departamento de Saniander y noventa y un (91)
ventiladores al Departamento de valle del cauca; para un total de doscientos sesenta
y un (26f) ventiladores, por cuanto el Distrito de Bogotá presenta 84.2i3 casos
conlirmados para COVID-19; es decir que conesponde al 34% Oel total de los casos
del Pais, con un 31 ,74Vo del total de casos hospitalizados en el pafs confirmados o
sospechosos de COV|D19, y ad¡c¡onalmente se encuentra en un 14,07olo de
disponibil¡dad de esta capacidad instalada; el Departamento de Antioqu¡a presenta
24. 143 casos conñrmados para covrD-r g; es decir que corresponde ar 1Oouo der totar
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Conlinuacjón de la resolución "Por la cual sa realiza (lra 'transferenc¡a a tilulo graturlo de bienes en especie al
Drslrito de Eogolá y lcs o€partamonlog de Anlioquia. Cak as, Córdoba, Nariño, Norle de Santander, Sanlander y

valle del Cauc€, oon el fn de garsnti¡ar ls oferta de serv¡c¡gs de salud pára la elenc¡ón de la eñergenc¡á
sanitaria por el ñuevo Coronav¡rus que causa la COVID-19'

de los casos del País, @n un 11,77o/o del total de casos hospilal¡zados en el pais
conñrmados o sospechosos de COVID'Ig, y ad¡cionalmente se encuenlra en un
21,680/o de disponibilidad de esta capacidad instalada; el Departamento de Caldas al
presentar 712 casos confirmados para COVlDl9, es decir que conesponde al 0,8olo
del total de los casos del Pais, con un 0,68% del total de casos hospitalizados en el
pais confirmados o sospechosos de COV|D19, y adicionalmente se encuentra en un
55,26% de disponibil¡dad de esta cepacidad instalada: el Departarnento de Córdoba
al presentar 3.982 casos confirmados para COV|D19, es decir que corresponde al
27o del total de los casos del Pa¡s, con un 4,74olo del total de casos hospital¡zados en
el pa¡s conf¡rmados o sospechosos de COVID'|9, y ad¡c¡onalmente se encuentra en
un 41,23olo de disponibilidad de esta capacidad instalada; el departamento de Nariño
al presentar 6.798 casos mnfirmados para COVlDlg, es decir que corresponde al
30/o deltotal de los casos del País, con un 2,137o deltotal de casos hospitalizados en
el país mnñrmados o sospechosos de COV|D19, y adic¡onalmente se encuentra en
un 16,290lo de disponibilidad de esta capacidad instalada; el departamento de Norte
de Sanlander al presentar 1.581 casos confirmados para COV|D19, es dec¡r que
corresponde al 1% del total de los casos del Pafs, con un 4,097o del total de casos
hospitalizados en el pais confirmados o sospechosos de COVIDlS, y adicionalmente
se encuentra en un 4,590/o de disponibilidad de esta capacadad instalada; el
departamento de Santander al presenlar 2.658 casos confirmados para COV|D19,
es decar que corresponde al 1% del total de los €sos del Pais, con un 3,06% del total
de casos hospitalizados en el pais mnfirmados o sospechosos de COV|D19, y
adicionalmente se encuentra en un 44,01o/o de disponib¡lidad de esta capacidad
instalada; y finalmente, el departamento de Valle del Cauca al presentar 19.502
casos confirmados para COV|D19, es decir que coresponde al 8% del total de los
casos del Pais, con un 12,82o/o de¡ total de casos hospitalizados en el pais
confirmados o sospechosos de COVlDl9, y adicionalmente se encuentra en un
18,60/0 de d¡spon¡bilidad de esta capacidad ¡nstalada.

Que el parágrafo segundo delarticulo 10 del Decreto Legislativo 800 de 2020 estableció
que el Min¡sterio de Salud y Protección Soc¡al podrá realizar, mediante acto
administrativo, transferencias de bienes en espec¡e a titulo gratuito a las Empresas
Sociales del Estado o a las Entidades Teritoriales, razón por la que, a través de la
presente resolución se trasfer¡rá a tltulo gratu¡to la prop¡edad de los ventiladores
establec¡dos en la presente resolución al Distrito de Bogotá y los Deparlamentos de
Antioquia, Caldas, Córdoba, Nariño, Norte de Santander, Sanlander y Valle del Cauca

Que, en mérito de lo expuesto,

RESUELVE

Art¡culo 1. objeto. La presente resolución tiene por obielo transferir, a título gratuito,
la propiedad de los ventiladores identificados en este acto adm¡nistrat¡vo, al Distrito
de Bogotá y los Departamentos de Antioquia, Caldas, Córdoba, Nariño. Norte de
Sanlander, Santander y Val¡e del Cauca, con el fin de garant¡zar la oferta de servicios
de salud durante la emergencia sanitaria por el nuevo Coronavirus que causa la
covtD-19.

Articulo 2. Transfersncia de b¡enes en especie a entidades tcrritoriales.
Transf¡érase, a titulo gratuito, la propiedad de fos siguientes ventiladores al Distrito de
Bogotá y los Departamentos de Antioquia, Caldas, Córdoba, Nariño. Norte de
Santander, Santander y Valle del Cauca:
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Conl¡nuadón de la rosoluc¡ón 'Por Ia cual so realiza una lransfsrarc¡a a l¡luto gratufo dé bieñcs en especé al
Oistito de Bogorá y los O6partamenlos de Añtioqu¡a, CaHas, Córdobe, Nariño, Norte óe Santsndar. Santañder y

Valle del Cauca. con el fin ds garantizar la olsrta d6 servicios de saiud para te atención de la emergancra
san¡tana por elnuevo Coronavirus que Cáus¿ la COVID-19'

Depart¿monlo I
D¡strtto

Marca Modelo No. Serie

Ant¡oqula

Aeonm€d vG70 vG70 (u)xzzs3c017
Aeonmed VGTO vGTo (u)x22s30273
Aeonmed vG70 (u)x22s30479
Aeonrñed VGTO vG70 (u)x22s33234
Aeonmed VGTO vG70 (u)x22s33473
Aeonmed VGTO vG70 (u)x22s33612
Aeonmed VGTO vG70 (u)x22s33906
Aeonmed VGTO vG70 (u\xzzs37 272
Aeonmed VGTO vG70 (u)x22s37278
Aeonmed VGTO vG70 (u)x22s37458
Aeonmed VGTO vG70 (u)x22s37464
Aeonmed VGTO vG70 iu)x22s37803
Aeonrn ed VGTO vG70(u)x22s30475
Aeonmed VGTO vGTo(u)x22S33436
Aeonmed VGTO vG70(u)xzzs33901
Aeonmed VGTO YG70lU\X22f24235
Aeonmed VGTO yG70lulxz2f24248
Aeonnred VGTO YG70lU)x22T24276
Aeonmed VGTO vG70(u\x?2f24277
Aeonmed VGTC vG70(u)xzzT243c0
Aeonmed VGTC vGTA(UIXZZÍ24311
Aeonmed VGTO vG70(u)x22T24331
Aeonmed VGTC vG70(ulr\22f21347
Aeonmed VGTO vG7 0(ulxzzr2437 B

Aeo¡med VGTO vG70(u)xzzu5079
Carefusion Vela c4T02970
Carefusion Vela c4T03020
Carefusion Vela cAT03022
Carefusron Vela c4T03051
Carefusron Vea cAT0306s
Carefusion Vela cAT03r 45
Caref!sion Vela cATo3 ',64
Carefusion Vela cAr03168
Carefusion Vela cATo3 i 94
Carefusion Vela cAT03208

Subtotal O€partemento de Anlioquia

Bogotá D.C.
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s30523
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33307
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33985

Subtotal Bogotá D.C.

Caldas

Aeonmed vG70(u) xzzs37525
Aeonmed VGTO vG70(u) xzzs37s27
Aeonmed VGTO vG70(u) xzzs37544
Aeonmed VGTO vG70(u) xzzs37584
Aeonmed VGTO vG70(u) xzzs37807
Aeonmed VGTO vG70(u)x2s33970
Aeonmed VGTO vG70(u)x2s37537
Aeonmed VGTO vG70(u)x2s37587
Aeonmed VGTO vGTC(U)X2S37690
Aeonmed VGTO vG70(u)x2s37693
Aeonmed VG 70 vG70(u)x22x37351
Aeonr¡eC VGTO vGTo(u)xzzx374a3
Aeo¡med VGTO vG70(u)x22x37463
Aeonmed VGTC vG70(u)x22x37489
Aeonmed VGTO vG70(u)x22x37496
Aeonmed VGTO v0lo(úlxzzx3ts74
Aeonmed VGTO vG70(u)xzzx3761 1
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RESOLUCIÓN NÚMERO ; c 0c174 ? 0l ocT 2020
DE 2020 HOJA No /

Marca Modelo No. SerieDepartamonto,
D¡8tfito

Aeonmed VGTO vG70(u)x22x37638
Aeonmed VGTO vG70(u)x22x37640
Aeonmed VGTO vG70(u)x-zzx37683

Subtotal Depart.mento dc Caldas

Aeonmed VGTO v6 t0617081
Aeonmed VGTC v 0622072
Aeonm6d VGTO v610627082
Aeonrn€d VGTO v6-10627095
Aeonmed VGTO v6-t0628020
Aeonmed vG70(u )x22s29890VGTO
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s30005
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s30187
Aeo,rmed VGTO vG70(u)x22s30329
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s30382
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s30477
AeolneC VGTO vGTC(U)X22S30493
Aeonr!ed VGTO vG70(u)x22s30539
Aeonm€d VGTO vGTo(u)x22s30554
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s30563
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33267
Aeónmed vG70 vG70(u)x22s33314
Aeonmed VGTO vG70(u)xzzs334r 4

Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33450
vG70(u)x22s33510Aeonmed VGTO

Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33535
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33632

VGTO vG70(u)x22s33678Aeonmed
Aeonmed VGTO vG70(u)xzzs339r 6
Aeonmed VGTO vG70{u)x22s33921

VGTO vG70(u)x22s33922
vG70(u)x22s33924Aeonmed VGTO

VGTO vG70(u)x22s33935
VGTO vG70(u)x22s33943
VGTO vG70(U)X22S34069

Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37288
Aeonmed vG70(u)x22s37459
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37481
Aeoomed VGTO vG70(u)x22s37536
Aeonmed VGTO vG70(u )x22s37546
Aeonmed VGTO vG70(u )x22s37588
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37608
Aeonr¡ed VGTO vG70(u)x22s37609
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37613

VGTO vG70(u)x22s37844

córdoba

Aeonmed
40Subtolal Dcparlamento de Có.dob¡

VGTOAeonmed vG70(u)x22s30109
Aeormed VGTO vG70(u)xzzs3o571
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33226

VGTOAeonmed vG70(u)x22s33258
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33339
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33563

Nariño

Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33600
Subtotal Departamenlo dc N¿rlño 7

VGTOAeonmed vG70(u)x22s30638
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33815
Aeonmed VGTO vG70(u)x-zzs33837

VGTO vG70fulx7zs33963

Conl¡nuación dé lá rosoluc¡óñ'Por la cual g€ realiza una lransforenoa a tltulo gratuito de bienes en especie al

D¡strilo de Bogotá y los Deparlamenlos de A¡tioquia, Celdas, Córdoba, Nariño, Norte de Sanlander, Ssnlañder y
Valle d6l Caucá, coñ el fn de garantizar la oferta de serviios de salud para Ia alenoÓn de la eílergeñc¡a

sanitaria por el nuovo Coronaürus que causa la COviD-1g"

I

I

Aeonmed

t Aeonmed
I Aeonmed
f Aeonmed
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Co¡l¡nu.c¡óñ de la .eso¡ución 'Po. la cual se realiza una translorgrda a l¡tub gratuito de brené§ en espec¡e al
Disbito de Bogolá y 16 Deparlamentos de A ioquh, Cáldas, Córdoba. Narif¡o, Norle do Santand€r, Santander y

Valle del Cauca, @n elfiñ d€ garenlizar la of6rtá de serv¡cios de salud para la atención de la emergencia
3anilaria por el ñuevo Coron¿ürus que Galsa la COVID-19'

Ospañam€rito I
Dstrito

Marca lUodelo No. Serie

None de Santandor

Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37318
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37348
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37350
Aeonmed VGTO vc70(u)x22s37398
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37461
Aeonmed vG70(u)x22s37528

Subtotal Dopartamento de Norto dc
Ssntrndor

10

Santander

Aeonmed VGTO vG70(u) xzzs33329
Aeonmed VGTO vG70(u) xzzs33416
Aeo'rmed VGTO vG70(u) xzzS33599
Aeonmed VGTO vc70(u) xzzs37624
Aeonmed VGTO vc70(u) xzzs37628
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s23918
Aeonmed vG70(u)x22s30264
Aeonmed VGTO vG70(u )xzzs3c27c
Aecnmed VGTO vGTC(U)X22S30445

Aeon'ned VGTO vG70(u)xzzs304s6
Aeonñed VGTO vG70(u)xzzs3047 f
Aeonmed VGTO vG70(u)x22530487

vG70(u)x22s30524Aeonr¡ed VGTO
Aeonred VGTO vG70(u)x22s30556
Aeonmed VGTO vG70(u)xzzs3o597
Aeonared VGTO vG70(u)x-zzs30651
Aeonrned VGTO vGTo(u)x22s30668
Aeonrned VGTO vG70(u)x22s33271
Aeonmod VGTO vG70(u)x22s33431
Aeonmed VGTO vG70(u)xzzs33471
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33557
Aeonmed VGTO vGTO(U)X22S33594
Áeonmed VGTO vG70(u)x22s33668
Aeonmed VGTO vc70(ulxzzs337i 9
Aeoomed VGTO vG70(u)x22s337809
Aeonmed VGTO vG70(u)xzzs338o9
Aeoomed VGTO vG70(u)x22s33864
Aeonmed VGTO vGTC(U)X22S33984
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s34055
Aeonmed VGTO vG70(u)xZ.zs37252
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37270
Aeonmed VGTO vG70{u)x22s37316
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37319
A60nmed VGTO vc70(u)x22s37333
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37334
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37340
Aeonmed VGTO vG70(ulxzzS37362
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37367
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37386
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37391
AeonmeC VGTO vG70(u)x22s37405
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37455
Aeonmed i VG70 vGTC(U)X22S37456
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37457
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37462
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37467
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37490
Aeonmed VGTO vG70lu)x2,zs37492
Aeon.'ned VGTO vG70(u)x22s37494
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Departamento /
Distrito

Ma rca Modelo No. Sorio

Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37495
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37539
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s37554

VGTO vG70(u)x22s37561
Aeonrned VGTO vG70(u)x22s37795
Aeonmed vG70(u)x22s37827VGTO

Subúotal Deparlamenlo de Sanlander 55

Aeonmed VGTO vG70(u) xzzs 33,674
Aeonmed VGTO vG70(u)xzzs 33380
Aeonmed VGTO vG70(u)xzzs 33430
Aeonmed VGTO vG70(u)xzzs 33634
Aeonmed VGTO vG70(u)xzzs 33770
Aeonmed VGTO vG70(u)xzzs 33934
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s12818
Aeonmed VGTO vG70(u)xzzs30o25

VGTCAeonmed vG70(u)x22s30328
Aeo nmed VGTO vG70(u)x22s30347

Aeonmed VGTO vc70(u)x22s30387
Aeo nmed VGTO vG70(u)x22s30447
Asonmed VGTO vG70(u)x22s30469
Aeonmed VGTO vG70(u)xzzs30¿83
Aeonmed vG70 vG70(u)x22s30508
Ae0nmed VGTO vG70(u)x22s30521
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s30522

vG70(u)xzzs305s6Aeonmed VGTO
Aeonmed VGTO vG70(u)xzzs3o588
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s30609

VGTOAeonmed vG70{u)xz-zs30626
Aeonmed vG70 vG70(u)xz-zs30678
Aecnmed VGTO vc70(ulxzzs30698

vc 70(u)x27s33220Aeonmed VGTO
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33257

VGTO vG70(u)x22s33261
vG70(u)x22s33290Aeonmed VGTO

Aeonrned VGTO vG70(u)x22s33297
Aeonrred VGTO vG70(u)x22s33302

VGTO vG70(u)x-zzs33320Aeonmed
VGTO vG70(u)x22s33328

Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33330
VGTOAeonmed vG70(u)x22s33353

Aeonmed
vG70(u)x22s33437

VGTO vG70(ulxzzs3344s
Aeonmed vG70(u)x22s33483
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33493

VGTO vG70(u)x22s33513
VGTO vGTo(u)xzz§33517

Aeoñred VGTO vG70(u)x22s33521
Aeonred VGTO vG70(u)x22s33567
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33587

VGTOAeonmed vG70{u)x22s33591
Aeo¡med VGTO vG70{u)x22s33617
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33651
Aeonmed VGTO vG70(u)xz,zs33662

VGTOAeonmed vG70(u )x22s33667
Aeonmed VGTO vG70(u)xzzs336B6

Valle del Ceuca

VGTO vG70(u)x22s33693

Cont¡nuac¡ón de tá re§olución'Por la cual se real¡¡a una lranslerencia a t¡tulo gratuito ds brenos eri espech al
Distrilo de Bogotá y los Oepartame¡tos de Ar{¡oqtia, Cald¿s, Córdoba. Nariño, Norte de Santander, Sañlañder y

valle del Cauca, crn elfn de garantizar la ofe(a de serv¡cios de salud para la atenc¡ón de la emergencia
sanrlana por €l nuevo Coronavirus que caus€ la COVID-19"

VGTO U u28
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Contiouación de la resotución "Por la cual se roal¡za una trarchrenc¡a a t¡lulo graturlo de b¡enes en especie al

Oislrito de Boootá y los Oepartamentos do Antioqu¡a. Calda§, CÓrdoba, Nariño, None dG Sanlander. Santander y

Vall€ del Óauc¿, con ei fin de ga¡antizar la olerta de s€rvic¡q§ de salud para la atención de la emergencia
san¡tana por el nuevo Corcnaútus que causa la COVlDl9-

Departemenlo,
D¡str¡to

Marca Modelo

Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33695
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33814
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33869
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33919
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33987
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33994
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33995
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s33998
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s34002
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s34039
Aeonmed VGTO vG70(u)x22s34065
Aeonmed VGTO vG70(u)xzzs34o67
Aeonmed vG70 vG70(u)xzzs34078
Aeonmed VGTO vG70(ulxzzt24415
Aeonmed VGTO vGTO(U)XZZX3O62
Aeonméd VGTO vG70(u)x22x33240
Aeonmed VGTO vG70(u)x22x33254

Aeonmed VGTO vG70(u)x22x33340
Aeonmed VGTO vG70(u)x22x33342
Aeonmed VGTO vG70(u)x22x33509
Aeonmed VGTO vG70(u)x22x33626
Aeoñmed VGTO vG70{u)xzzx336s9
Aeonmed VGTO vG70(u)x22x33691
Aeonm6d VGTO vG70(u)xzzx3372B
Aeonmed VGTO vG70(u9xzzs30420
Aeo.med VGTC vG70(u9xzzs33434
Aeonmed VGTO vG70(u9xzzs33586
Aeo¡med VGTO vG70(ugxzzs33740
Aeoñmed VGTO vG70(ugxzzs33862
Aeonmed VGTO vG70xzzs302't6
Aeonmed VGTO vG70xzzs30362
Aeonméd vG70xzzs30421
Aeonmed vG70xzzs30585
Aeonmed VGTO vG70xzzs33276
Aeonmed VGTO vG70xzzs33566
Aeonmed VGTO vG70xzzs33566
Aeonmed VGTO vG70x72533766
Aeonmed VGTO vG70x22s34040
Aeonmed VGTO vG70xzzs34070
Aeonr¡ed VGTO vG7 0xzzs3407 4
Aeonr¡ed VGTO vG70x22s37284

Subtotal Depaitamento delValle del Cauca 91

Totál Vent¡ladores 261

No. S€rie

Artículo 3. Responsabilídad€s del Distito y los departamentos. El Distrito de
Bogotá y los Departamentos de Ant¡oquia, Caldas, Córdoba, Nariño, Norte de
Santander, Santander y Valle del Caucá, el recib¡r los ventiladores ¡dentificados en el
anter¡or artículo, deberán:

3.1 lncorporar en su inventario los ventiladores que reciban.3.2 lncluir los ventiladores en la póliza de seguro correspondiente.
3.3 Verifcar que las ¡nstituciones prestadoras de servicios de salud que recibirán

los ventiladores cumplan las cond¡c¡ones de capac¡dad ¡nstalada deñn¡das en
el numeral 2.2 de la Resolución 846 de 2020, sin qué requiera trámile alguno
en el M¡nisterio de Salud y protección Soc¡al.

RESoLUcTóN xúneno i,!! i { I l-gl 9oCJ, ^'or"JA No I 0
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3.5
3.6

Conüñuacjdn de la resoluc¡ón 'Por la cual se real¡zs una transferencia a titulo graluilo de bEñe6 en espec¡e al
Dislrilo de Bogotá y los Ocparlamentos de Amioquis. Cauas, Córdoba, Nariño. Norte de Santan@r, Santander y

Valle del Cauca, c¡ñ el fin de garsnti¿ar la ol€.la d6 s¿rvic.¡os de 6alud para la alencjón dc la emergenc¡a
sanitaria por el nuevo Coronav¡rus que Causa la COV]O.l9"

Entregar los ventiladores a las iñstituciones prestadoras de servicios de sálud
que eliian, basados en los criterios de necesidad que la ent¡dad territorial
delermine, medrante contrato de comodato a título precafio.
Des¡gnar el supeN¡sor o ¡nteNentor del contráo de comodato.
lnformar al Min¡sterio de Salud y Pmteccaón Social - Dirección de Prestación
de Servicios y Atención Pr¡maria, las lnstitucion€s Prestadoras de Servicios de
Salud con las que se suscribieron los conlratos de comodato, remitiendo copia
de los mismos,
Verificar que los vent¡ladores sean inslalados en las Unidades de Cuidados
lntens¡vos de las lnstituciones Prestadoras de Serv¡cios de Salud a las que la
enüdad tenitorial entregue los ventiladores.
Verificar que los ventiladores sean manejados y controlados en su uso técnico
por personal idóneo y capacitado.
Asum¡r los gastos e inversiones en que incurra en provecho del bien entregado,
ya sea para su mov¡l¡zac¡ón, tenencia o uso, reparaciones, seguros, v¡gilancia
y protección.
Responder totalmente por clralquier reclamación iudicial o extrajudicial, en
caso de pleito por causa o con ocasión de responsabilidad civ¡l contractual o
extracontractua! derivada del uso de los ventiladores, liberando al M¡nisterio de
Salud y Protección Social de cualquier responsabilidad y pago.
lnformar al Ministerio de Salud y Protección Social, Dirección Prestac¡ón de los
SeNic¡os y Atenc¡ón Primaria, sobre cualqu¡er daño o desp€rfecto de fábrica
de los equipos, al igualque cualqu¡erdaño derivado de su mal uso o acc¡dente.
Anexar al acta de entrega el aclo adm¡nistrativo de nombramiento del
representanle de la Secretaría de Salud Departamenlal y Distr¡tal, según sea
el caso.
Certificar el rec¡b¡do a satiskcción de los ventiladores transfer¡dos a titulo
gratuito mediante el presente ac,to admin¡strat¡vo, cuando este Min¡sterio asi lo
requiera.
Dar cumplimiento a lo preceptuado en la Resolución 1347 de 2020.

3.7

38

3.9

3.10

3. 1f

5 t¿

3.13

3.14

Parágrafo. Cuando elDistr¡to de Bogot¡á y los Departamentos de Antioquia, Caldas,
Córdoba, Nariño, Norte de Santander, Santander y Valle del Cauca. determinen que
los equipos deben ser trasladados a olros presladores de serv¡cios de salud, deberá
garant¡zar que el nuevo prestador cumpla las condiciones que le sean apl¡cables de
la Resoluc¡ón &46 de 2020 e informarán al M¡nister¡o de Salud y Protección Social,
por escr¡to via coneo electrón¡co, el nombre de la lnstitución prestadora de servicios
de salud que los recibe e indicando que dicha ent¡dad gaanlizará el funcionamiento
de los ventiladores.

Articulo 4. Condición para el perfeccionam¡ento de la tansferencia de
prop¡eded. La transferenc¡a de la propiedad de los ventiladores se perfeccionaÉ
cuando los mismos hayan sjdo pueslos en funcionam¡ento.

Si durante el proceso de seguimiento al func¡onamiento de las unidades de
cuidados intensivos de las tnst¡tuciones prestadoras de serv¡cios de salud a les que
el Distrito de Bogotá y los Departamentos de Antioguia, Caldas, Córdoba, Nariño.
Norte de Santander, Santander y Valle del Cauca les entregó los venlifadores, se
evidencia que eslos no están en func¡onamiento, no se considera perfecc¡onada la
transferencia de la prop¡edad. En este caso el Distrito o el Departamento
respectivo, procederá a instalarlos en otra institución prestadora de servicios de
salud que los ponga en funcionamiento, informando al Minjsterio de Salud y

01 ocr 2020
RESoLUCóN r¡úueno--i.-i-fi l-?-{-?-- DEzozo HoJA No lf

3.4



Continuac¡ón de la reso¡uc¡ón 'Por la cual se fealiza una t¡anlerenci¿ a titulo grslu¡to de bre¡es en €Epecje al
Oislrilo de Eogolá y los Depaftam.nt6 de Ar¡t¡oqu¡s, Caldas. Có.dob8, Nariño. Norte de Sanland€r. Santañder y

Valle del Caucá. coñ el fn de garantizar la oferla de servic.¡os de sa¡ud paG la ate¡clón de la sme.geñc¡a
§annaña por al ñuevo Comnaürus que cau§a la COVIO-1g"

Protección Social sobre el cambio, quien podrá recomendar si procede o no la
instalación en dicha inslitución. La transferencia a título gratuito de los ventiladores
solo se perfeccionará cuando estos estén en funcionamiento.

Articulo 5. Comunicación. Cornunicar el contenido del presenle acto
adm¡n¡strativo al representante ¡egal al D¡str¡to de Bogotá y los Departamentos de
Antioquia, Caldas, Córdoba, Nár¡ño, Norte de Santander, Santander y Valle del
Cauca.

Articulo 6
expedición

V¡genc¡a. La presente resolución rige a part¡r de la fecha de su

Dada en la ciudad de Bogotá, D.C. a bs 0 1 OCT 2020

R ANDO EZ
M¡n¡ de Salud y Protección Sociat

§ffi"ij:Éiid':* 
*iT ffiffi:rÍ".',/<, 

rr¡
oreca*,.twtarca 

¡D

COMUN|QUESE Y CÚMPLASE

01 ocT 2020
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DECRETO No.l.g,toíg AE?hoE JUNto DE 2o2o
..POR 

YF-D.!O-9EL CUAL SE EFECTUA UNA OELEGACION E§PECIAL PARA LA
_suscRrpcroN DE coNrRAros oiCó¡u-óñ?ó'Éii ii¡iruo oe r-eDEcLARAToRIA oe unoe¡¡cn-rrre¡vrrcl;Á?!-Aü¿,iói ¡ueoraru¡e

DEcREro'1.3.070s oEió MAriló ói iüó;"
.Ol:-:."- 11.: t t:sario expedk un Oecreto donde se detegue de manera e speciat ata
§-ecretaria de Salud Departamental para adelantar, gestloiar y aprobar, asf éomo para
celebJar los contratos de comodato derlvadoj 

-de la déclá¡atoña de urgé¡cia
manifiesta, en los cualeS el Oepartamento del Valle del Czucz, adf(,é en calidad de
comodante de b¡enes muebles que sb reguieran para alender a la poÚlación
vallecaucana, asf como mitlgar y cónjurar los'efectos lenerados por la situación de
calamidad pública decretada con ocasión det COVID-1g en todo el tenitorio
deparlamental.

Que la serv¡dora prlblica sobre la cualrecae esta delegación tendrá en cons idera-c¡ln,
que en la c€lebración y eiecución de estos contratos de comodato, Ias entidades
ptiblicas buscan el cumplimlenlo de los fnes estatales,.la cont¡nua y eliciente
prestación de los serviclos públ¡cos, y la electividad de los derechos e intereses de los
administrados que colaboran con ellas en la consecuc¡ón de dichos ProPós¡tos, por
lanto, están en la obligación de ver¡ficar y constatar el.estado de los bíenes murbles
y la idoneidad de las personas nalurales o jurídícas, privadas o de derecho públíco,
con la cuales se real¡zará dicha conlratac¡ón en calidad de comodatarios

Que con el fin de atender los príncipios de la función adminístrat¡va señalados en el
artículo 209 de la Constitución Pol¡tica, el artlculo 23 de la Ley 80 de 1993 y el artículo
30 del Cód¡go de Procedím¡ento Adm¡n¡slrativo y de fo Conlenc¡oso Admín¡strativo,
ademá! de lo dispuesto en las normas sobrc la mateúa, y de preven¡r riesgos en la
contratación, se hace necesar¡o llevar a cabo las acc¡ones pert¡nentes para al
cumplimiento del deber de conlrol y vigilancia de la actividad .conlraclual que sé
encuenlra bajo la résponsabilidad de la señora Gobernadora.

Que, en médto de lo expuesto,

DECRETA:

ARTfcULo PRIMERo: Oelegar a la Secretaria de Safud Departam"nt"l a"f ü.ite j"i
Cauca gara adelanla¡. gest¡onar y aprobat, as¡ como para celebrar los contratos de
comodato dárivados de la declaraloria _de urgencia man¡fiesta, en tos cuales el
Deparlamento delValle del Cauca, actué en calidad de comodante de bienes muebles
que se requieran para atender a la poblac¡ón vallecaucana, asf como m¡tigar y conjura¡
los efectos generados por la situación de calam¡dad pública decretada con ocasióñ del
COVTD-1g en todo el territor¡o departamenlal, incluyendo todas las actividades
precontractuales, contractuales y post contracluales.

PARAGRAFO: Oe conformidad con lo estabtecjdo.en el arlículo 1Z de la Ley 4g9 de
1998, la Gobernadora del Departame-nlo del Valle del 

-Cauca 
puede en ór"huiei

tiempo reasumír la competencia_yrevis-ar ros actos expedidos poi et deregatario,-óon
sujeción a las disposiciones def C.P.A.C.A.

ARTíCULO SEGUNDO. Previo a ra, susciípcrón der.conkato de comodato, donde er
Depa,namento delvalle cel cauca comparezca en calldad de comüante, la sec¡etaria
de sarud Deparramental deberá ju.stificar ra necesidad, ra inmediatez de ra r
contratación, su conexidad y relac¡ón dkecta con las fases de contenciÁn , -r-r¡.,r.i¿".I
de ra pandemia covtD'l9, asf como ra contribución der bien ar enrrentáá¡eniJ oela 
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ARTICULO QUINTO: La serv¡dora pública delegada deberá conformar y org anizat los
expedientes respectivos, con cop¡a de este acto adm¡nistrativo, de ,os contratos de
comodato derivados de la URGENCIA MANIFIESTA y dernás antecedentes técnicos
y admin¡strativos y por conducto de la Secretarfa General del oepartamenlo del Valle
del Cauca, remitilos a la Contraloría Deparlamenlal del Valle del Cauca, gan el
eiercicio del control liscal perl¡nente, de conformidad con lo nomado en el artículo 43
de la Ley 80 de f993.

ARTíCULO SEXTO: El presenle Decreto se encontrará vigente por el término dé
duración de la declaratoria de urgencia manifiesta con ocasión de la calamidad pública
por el COVIO-19, una vez superados los eventos que han dado lugar a las m¡smas,
cesarán los efectos del presente decreto y perderá su v¡genc¡a.

ARTICULO SEPTIMOi El presente Decreto rige a palir de la fecha de su expedición.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

Dado en Sañtiago de Cali, a tos 26 ¿¡ dlas de! mes juñio de dos mil veinte
(2020).

l@P#ag*
OECRETO No, 1.3. tO53 OE1LDE .,UNIO OE 2020

"POR MEDIO OEL CUAL SE EFECTUA UNA DELEGACION ESPECIAL PARA LA
SUSCRIPCION OE CONTRATOS DE COMODATO EN VIRTUO'DE LA

DECLARATORIA DE URGENCIA MANIFIESTA REALIZADA MEOIANTE
oECRETO 1.3.0703 0E 20 MARZO DÉ,2020"

emergehc¡a, lo mísmo oue deberá ver¡ficar v coñslatar ef ostado del bien y la idoneldad
de las personas natu¡afes o iurldicai, p¡tvidas o de de¡echo Públlco, con la cuales se

¡ealiza¡á dicha contrateción eñ calidad de comodetarios.

ARTiCULO TERCERO. previo allnlcio del oioceso de c ontraleciüt para la suscripción
del contrato ¿e como¿aió, ra- r"r¡¿Já p,:¡licd delegada deberá conlat con le

autorizac¡ón oe rnicio oár fiocárá por p.ná del comittAseso¡ de contatación del
Departamento del Vatle dei Cauca, c¡ea¿o mediante Oecrelo 1 3 0024 del07 de eneto
de 2020 y el concepto oe via¡irÚa¿ iurldica será emilido por el Jefe de la Oficí¡a
Juaid¡ca de la Secretariá o por quien haga sus veces.

ARTICULo CUARTO. La servidore públ¡ca delegeda en su cafidad de opeodora
contractual, deberá observar coñ alenc¡ón y cuidaáo y dar estticto cumpl¡mienlo a lo
dispuesto en el numeral 4 de la Cí¡culai'No. 6 del ig de ñarzo de 2020 de la
Conlraloría General da la República y ñumerales 3 y.4 de la Oirec¡iva No. 16 de 22 de
abril de 2020 de la Prccuradvrla Geñéral de la Nación.
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PRESENTACION

La OMS al declarar la pandemia la infección por el coronavirus COVID-19, como una

emergencia sanitaria y social mundial, requiere entre muchas otras acciones, las

acciones planificadas de la atención en salud, dentro de los tiempos de la ejecuc¡ón
que así lo permitan.

Es así que, uno de los grandes desafíos está el de estimar o calcular las necesidades
de los recursos en salud, como son las camas hospitalarias, como uno de los grandes

trazadores de Ia atención en salud con oportunidad y grado de efectividad de la
misma atención.

A continuación se elabora un modelo que toma en consideración el comportamiento
poslble de los casos proyectados a lo largo de la pandemia y las necesidades en
capacidad de camas de hospitalización, cuidados intensivo, todos de adultos, para el

departamento del Valle del Cauca, documento que servirá para planificar la apertura
gradual de los servicios y la concurrencia de las EPS y prestadores tanto públicos
como privados para atender a la población, hacer las concertaciones pert¡nentes o ¡a
optirnización del uso de la capacidad instalada en el territorio.

1. OBJETIVO GENERAL

Estimar y calcular de Ia capacidad instalada de camas en el tenitorio, a partir del
análisis de oferta y la tendencia de aumento del número de casos conflrmados de
Covid-19 en el Departamento del Valle del Cauca, siguiendo los l¡neamientos
nacionales y las tasas de comportamiento de Ia pandemia Covid-1g. .

2. MARCO TECNICO Y REFERENCIAL

Atendiendo las fases y acciones contempladas en el plan de acción para la prestación
de servicios de salud durante.las etapas de contención y mitigación de la pandemia
por SARS-CoV-2 (Covid-19), se hace necesario identificar lás necesidades de camas
para la prestación de los servicios de salud, que permita dar respuesta con la

P|glnz 4 de20
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capacidad instalada lista y suflc¡ente en cada municipio, identificando las necesidades
de cada uno de ellos, anticipando en cada fase de acción.

Para tal efecto se tiene como marc¡ referencial los lineamientos proferidos por el

Ministerio de Salud y Protección Social, principalmente contemplados en los dos
documentos siguientes:

pssso2 ALTERNATTvAS DE AMpLtActóru oe cApACIDAD TNSTALADA
PARA LA PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE SALUD EN LA PANDEMIA PoR
COVID19. Abril 0'1 de 2020
GIPSOs DOCUMENTO DE ESTIMACIÓru OE LAS NECESIDADES EÑ

SALUD DE cAMAS PARA LA Rtrructóru poR cAsos coNFtRMADos poR
SARS-Cov-2 (COVID-19). Abril 2020

FASES DE ESTIMACION DE CAMAS sTcÚru CASoS ESPERADoS Y oFERTA DE
CAPACIDAD INSTALADA

Siguieñdo los lineamientos del documento técnico del Ministerio de Salud y Protección
SOCiAI "ESTIMRCIÓN OE LAS NECESIDADES EN SALUD DE CAMAS PARA LA
ATENCIÓN POR CASOS CONFIRMADOS POR SARS-Cov-2 (COVID-19)", se han
denominado 4 fases para el presente plan así:

FASE l. Capacidad lnstalada Existente - DISPONIBILIDAD
El departamento del Valle del Cauca continúa en esta fase para esta fecha.
Con la disponibilidad amplia y suficiente según la proyección de casos del
periodo, esta fase se ha contemplado hasta mediados de junio.

FASE ll. Optimización de la capacidad lnstalada
Para ello se dispondrá de esta capacidad ampliada después del 15 de junio,
según el cruce con los casos esperados y cuando la ocupación de las camas
este por encima del 40%

Para ello también será necesario implementar estrategias como:

lmplementación de modalidades de atención extramural domiciliaria y
telemedicina en cualquiera de sus categorías.

Página 5 de 20
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Reconversión de camas de hospitalización a. camas de cuidados intermedios y

de estas a camas de cuidado intensivos o activación de zónas de expansión.

Aplicación del marco normativo para Ia autorización de la prestación de

servicios en instalaciones de salud que se encuentren fuera de los servicios de

salud habilitados o en infraestructura con uso diferente al sector salud.

a

FASE lll. Extensión Ce Ia Capacidad lnstalada

En esta fase los casos esperados sean mayores y la capacidad se ampliará en
las instalaciones con infraestructura de servicios de salud actualmente sin
operación.
Se incluyen las entidades de salud hoy intervenidas por la Superintendencia
Nacional de Salud y que se encuentran cerradas, pero por la gestiórt territorial
se dispondrán para la ampliación de la capacidad instalada en UCl.

Las IPS de infraestructura en salud hacen parte de este proyecto son:
- Clínica Esimed Cali Norte, hoy llamada Clínica Valle Solidario Sede Norte
- Clínica Esimed Cali Sur sede Champagnat
- Clínica de Urgencias - Buga

FASE lV. Extensión Crítica

En caso de aumentar el número de casos por encima de 4000 en
hospitalización de adultos y 1000 en UCl, será necesario adecuar la
¡nfraestructura no dedicada a salud:

- Clínica Esimed Cali Norte, hoy llamada Clínica Valle Solidario Sede Norte -
340 camas UCI

- Clínica Esimed Cali Sur - 20 camas UCI
- Clínica de Urgencias - Buga - hasta 100 camas UCI
- Uso de camas en hotel Spewak, hasta g92 camas
- Adecuación de áreas en CCP. Hasta 400 camas \

Para ello se dispondrá de esta capacidad ampliada estimada en el mes de julio.
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3. OFERTA DE CAMAS EN EL DEPART,AMENTO DELVALLE DEL CAUCA

3.1. CAMAS DE UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS E INTERMEDIOS

EI departamento del Valle del cauca cuenta con mas de 930 lPS, de ellas 165 cuentan

con servicios hospitalarios con camas para la atención en salud.

A partir de la revisión del registro especial de prestadores de salud REPS, se cuenta

hoy con 883 camas totales ofertadas para la atenc¡ón en UCl, correspondiente a 47
prestadores, distribuidos en 6 públicos (13%) y 41 privados (87%) en todo el

departamento, con 8% los públicos con 72 camas habilitadas y el 92% Ios privados

con un total de 808 camas.

Durante el mes de mayo se realizó el seguimiento a la ocupación hospitalaria de las

UCl, encontrando que el porcentaje de ocupación de las camas UCI con casos
confirmados con Covid-'|9 tuvo un promedio de ocupación del 11% durante el mes
analizado. Para los casos sospechosos fue del 17%, y para la ocupación con otras
patologías no supero el 44o/" de ocupación mensual.

Al revisar las bases de datos de los pacientes hospitalizados en la unidad de cuidado
intensivo, se encuentra un promedio de días de estancia promedio de 14 días. Así
mismo se pudo establecer el Giro cama para los pacientes en la Unidad de Cuidado
lntens¡vo fue de 16 días.
Por lo que, durante el mes de mayo se impartieron directrices a las IPS en la
disponibilidad de la oferta, según el comportamiento de la ocupación para garantizar
una disponibilidad permanente para los casos de Covid-1 9.

Las camas UCI disponibles con corte al 31 de mayo en el Departamento del Valle,
ascienden a 475 camas UCl, que representan el 54% de las camas total ofertadas. De
estas se ubican, el 89% en las IPS privadas y el 11% en las IPS públicas.

PáEina ? de 20
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Las camas de expansión estimadas a la fecha serán 664 camas UCI adultos,
d¡stribu¡das principalmente en las IPS prlblicas 142 camas, que representan el 21% y

las restantes 550 que representan el 83% en las IPS privadas.

CAMAS EXPANSION COVID-1g FASE ¡] 654 142 s50 83%

794 85%1139

En total se han dispuesto 1139 camas UCI para la atención exclusiva para Covid-19
en el departamento del Valle del Cauca, en la cual incluyen 194 camas en las ESE
(17%)y el restante de 973 camas (85%) en las IPS privadas.

BUENAVENfURA

MUNICIPIO NOMBRE DEL PRESTADOR
NATURAI.EA

.tuRtotc¡

CAMAS

HABILITADAS
EN EL REPS

HOSPITAL DISTRITAL LUIS ABLANQUE DE LA

PTATA

Pública
0

CLINICA SANTA SOFIA DEL PACIFICO LTDA Privada 72.

CUNICA AMIGA 37CALI

CALI CENTRO DE MEDICINA FISICA Y

REHABILITACION RECUPERAR

Privada
74

CALI CENTRO MEDICO IMBANACO DE CALI 5.A. Privada

cAU Privada 9CLIN ICA COTSANIIAS S.A.

CLINICA DE OCCIDENTE Privada 39

CALI CLINICA DESA CALI Privada 40

CLINICA FARALLONES S A Privada 25
CALI

CALI cltNlcA NUESTRA sEñoRA DE Los REMEDIoS Privada

CLINICA NUEVA DE CALI SAS Privada 20

cAi-l CLINICA VALLE SALUD SAN FERNANDO S.A.S Pr¡vada 5

CALI CLIN¡CA VERSALLES S.A. Privada 25

cAU COSMITET LTDA. CLINICA REY DAVID Privada 27

DIME CLIN ICA NEUROCARDIOVASCULAR 5.A Privada 72
CALI
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El siguiente cuadro detalla las camas habilitadas y Ia disponibilidad para pacientes de
Covid -19 de camas de UCI por prestador en el Departamento, determinando su
naturaleza jurídica y su distribución por Municipio.
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TULUÁ CLINICA sAN FRANCISCO S.A Pr¡vada

En camas de Cuidados lntermedios el departamento del Valle del Cauca cuenta con
280 camas habilitadas, de las cuales se ha calculado que el 50% de estas se

destinaran a la atención del Covid-'l9 y que hacen parte de la convers¡ón a camas de
cuidados intensivos en las fases de atención.

3.2. cAMAS DE HosptrAlzac¡óu GENERAL ADULToS

A la fecha el Departamento continua con la oferta de 4.668 de camas inscritas en
hospitalización general adultos en 97 lPS, con presencia eh los 41 municipios a lo
largo de todo el territorio y el Distrito de Buenaventura. De estas, se ubican el26Yo en
las IPS públicas y el 74% en las IPS privadas.

CAMAS HABILIÍADAS DE HOSPITALIZACION

Según el grado de complejidad se distribuyen en:

Según el último. corte se encuentra que el 34% de esta. oferta, unas 1 .701 camas
disponibles, que se dispondrán de manera exclusiva para la atencióR de los casos de
Cóvid-19. De estas el 39% están en IPS públicas y el 61% restante son de IPS
privadas.
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Pública IE.S.E HOSPITAL DEPARÍAMENTALTOMAS
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CALI

CALI

Cj'RTAGO

PúblicaCALI HOSPITAL MAR¡O CORREA RENGIFO 0

Privada 48 25FABILU LTDA . CLINICA COLOMBIA

FAB¡sALUD IPS S,{S - CRISTO REY

CALI

CALI Privada 24

CALI FUNDACION CLINICA INFANTIL CLUB NOEL Privada 72

7C.CALI FUNDACION VALLE DEL LILI 172

CALI Hosp¡tal Univers¡tario del Valle "Evar¡sto
Garcia" E-S.8.

Públ¡ca
67

PrivadaCALI MEDIVALLE 5AS (HIDC)

CALI HOSPITAL DE sAN JUAN DE DICS - CAL¡ Priva.ia 0

Pr¡vada 0HOSPITAL IASIAS DUARTE CANCINO

16 ,8CALI COOEMSSANAR. ALIANZA HSJD Pr¡vada

CALI Pr¡vada 10r.PROVIDA FARMACEUTICA SA5 ESsENSA

Pr¡vada 22CALI SOCIEDAD N.S.D.R. S.A.5 - CLII\lCA NUESTRA

P!'¡vada 0CALI CLINICA NUEVA. RAFAEL URIBE URIBE

CALI CENTRO DERMATOLOGICO DE CALI Pr¡vada 8

Públi.a -
apeñura

0
CALI CLINICA ESIMED CALI SUR

CALI CLTNICA VALLE sOLIDARIO CALI NORTE Púb¡¡ca -
apertura

0

Pública -
apertura

0
COMPOSTELACALI

0

1CALI
I 
HosPrrAr oRroPED¡co cALr sAs Privada

CALI HOSPITAL ORTOPEDICO SUCURSAL CAI.I 4 Privada 4 \,

CARfAGO UCI VALLE SA5 Pr¡vada 1.
CTRTAGO UCIMED 5.4 Privada 1

H05PITAL 5AN IUAN DE DIOS CARTAGO Privada 0

BUGA CLINICA UCI DEL RIO S-A Pr¡v¿da 8 4

BUGA FUNDACION HOSPITAL SAN IOSE DE BUGA Privada 15

BUCA URGENCIAS MEDICAS S.A,S. Privada 19

PALMIRA Clín¡ca de A¡ta Complejidad 5anta Bárbara
5.4.S

Pr¡vada

PALMIRA I Cl¡nica Palma Real s.Ñ Privada 14

Privada 72PALMIRA

PALMIRA DUM¡AN MÉDrcAL s.A.s - Gto - HRoB Privada !2
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CAMAS D¡SPON¡BLES PARA HOSPITALIZACION - FASE I

Las camas de expansión estimadas a la fecha serán 2.332 camas generales para
adultos, distribuidas principalmente en las IPS públicas con un 9-1% y el restante g%

en las IPS privadas. Principalmente esta ampliación sería en las IPS que hoy se,
encontraban cerradas y a partir de la fecha se encuentran en algún grado de apertura.

TOTAL CAMAS DISPONIB + EXPANSION PARA COVID19 1245 31%

Ei total de camas generales para adultos con las que el Valle del Cauca contará para
la atención de casos Covid-19 asciende a 4.033 camas (disponibles + expansión).

4. EST¡MACIÓN DE CASOS ESPERADOS DE COVID.Ig PARA
DEPAR,TAMENTO

4,I. EST¡MACION DE CASOS CRITICOS

A la fecha y con base en la información recaudada de los diferentes prestadores con
habilitación de unidades de cuidado lntensivo y teniendo en consideración el
moldeam¡ento estadfstico de los casos esperados que requieran atención critica por
efecto de la infección por coronavirus covid-1g, progresiones que tienen el efecto de
alistamiento, se realiza la estimación con las siguientes observaciones:

EL

Los cálculos de casos críticos se hicieron con el 4o/o de los casos confirmados
con Covid-'l9 en el periodo de corte respectivo. EI comportamiento de la
pandemia para la región denota que solamente se requiere este porcentaje de
cuidado crítico, toda vez que el resto de pacientes pueden ser manejados en
casa o en hospitalización general.
Por la distribución de las IPS con oferta de camas de UCl, en el departamento
del Valle se realiza la distribución por las 5 Áreas Geográficas, como se
estructura Ia red de servicios de salud.
Se realiza la proyección de la capacidad instalada en UCI con cortes, por la
rotación de los pacientes y la estancia hospitalaria que durante el mes de mayo
el comportam¡ento promedio fue de 16 días por paciente.
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Se incluyó en la proyección de los pacientes crít¡cos, la población estimada de
los municipios del norte del departaméñto del Cauca y del D-iStiito de
Buenaventura, por falta de capacidad instalada de alta complejidad para el
manejo de este tipo de pacientes.
La población estimada del Cauca se calculo para referencia a las UCI de Cali,
debido a que históricamente es el sitio de referencia.
La población estimada del Distrito de Buenaventura se calculó para referencia
en las UCI de Cali estimado de 60% y el restante porcentaje a las IPS de Buga,
esto se debe a Ia falta de capacidad instalada en el Puerto,

Así se presenta la siguiente estimación de casos críticos esperados y el cruce con Ia
capacidad de camas disponibles y en expansión, para esümar la suficiencia de. las
camas en cada periodo.

ESTIMACION DE CASOS A 30 DE JUNIO DE 2OZO

AREA GEOGRAF¡CA
CASOS ACUMULADOS

DEL PERIODO

DEMANDA
ESPERADA

CA§OS

cR¡Ttcos

NORTi 659 3

5

7

20

4

CENfRO TULUA 933 7].7 15

CEN;RC BUGA 490 71, 77 33 22

5UR ORIENTE 1L73 373 T7 2

5 4JtJ 347 6 159 397 238

1091 513 27 -2].

4630 474 26t

SUR OCCIDENTE

PACIFTCO

TOTAL 9 335

ESTIMAC¡ON DE CASOS A 30 DE JULIO DE ZO2O

AREA GEOGRAFICA
cAsoS

ESPERADOS

OEMANDA

ESPERADA

cAsos
cRrTtcos

NORTE 9),4 171, 4 7

CENIRO TULUA 7294 764 7

L4

20
CENTRO BUGA 619

SUR ORIENTE t6z6
SUR OCCIDENTE 7526

100 33 19
522 17 -4

220 397 777
PACtFtCO 1310 25 0 -25

TOfAL 13348 184

CASOS ACUMULADOS
DEL PERIODO

616

É379 290 474
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cAs0s
ESPERADOS

cAs0s
ACUM ULADOS

DEL PERIODO

orro*oo i

rsernaua 
]casos

cRITICOS

6

ON

CRUCE

D¡SPONlB +

EXPA
ry

1

+

5 ¡ON

OEM NDA

ESPERADA

N ORTE 1156 156 7 1 zw

CENTRO TULUA

CENTRO BUGA

1536 230 9 20 11 43

859 140 l5 33 87

SUR ORIENTE zo57 i7 -12

5UR OCCIDENfE 9527 6821 296 ao, r.01 773 477

PACIFICO 1ss9 i 733 29 0 -29 I

631TOTAL t6789 8811 375 474 99 100 6

AREA

GEOGRAFICA

ESTIMACION DE CASOS A 30 DE AGOSfO DE 2O2O

ESTIMACION DE CASOS A 30 DE SEPTIEMBRE DE 2O2O

J

S

CENTRO TULUA

AREA
6EOGRAFICA

cAs0s
ESPERADOs

cAs0s
ACUMULADOS
DEL PERIODO

DEMANDA
ESPERADA

cAsos
cRtTtcos

CRUCE
I

D¡SPONIB +
I

EXPAf,TSTON

I
DEMANDA
ESPERADA

NORTE 1564 2].8 9 7 -2 z1
2Zt5 20 1B7 3is

CENTRO BUGA 1163

322

195

13

18 15

SUR ORIENTE 2784 1024 !7 -24 38 -3

SUR OCCIDENTE i288s 953 8 47L -14 352
PACIFtCO 1715 806 32 0 -32 30

TOTAL 22326 12103 523 474 -49 1006

-/
I

483
I
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Con este comportamiento la liberación progresiva de camas hasta
aproximadamente el 50%, mediante la optimización de la capacidad
permitirá prestar la atención de la pandemia en una primerá fase.

llegar a
instalada

NUM:RO DE IPS EN CONTINGENCIA 47 7't% 39 a3%

CAI\¡A.S HABILITADAS I]CI 824 72 9% 152 9'.%

CAMA5 DISPONIBLES PARA AIENCION COVID.19
FASE I

475 52 423

Se dispone de 475 camas de UCI para la atención inmediata de Ios casos que
resultaran agravados con diagnóstico con Covid-19, de ellas el 89% son de naturaleza
privada y solo el 11% de ESE públicas.

Al cruzarlo con la demanda de casos esperados para esta fecha se tendría una
ocupación del 47%, quedando un margen del 53% como lÍmite de respuesta.

Los lineamientos del Ministerio de Salud establecen que cuando el número de casos
llegue al 40% de la estimación prevista, se debe activar la siguiente fase.

SEGUNDA FASE. OPTIMIZACION DE LA, CAPACIDAD INSTALADA EXISTENTE.

Cuando Ia capacidad de respuesta Ilegue a una utilízación cercana al 40%, se
activará una segunda fase de optimización de la capacidad instalada existente
mediante medidas para re-direccionar la capacidad instalada dentro de Ia instifución o
ampliarla en infraestructuras de salud que estén prestando servicios.

En esta fase se reordenará la capacidad instalada de forma que se transformen
camas de cuidados intermedios en intensivos y a su vez, camas de hospitalización
general en camas de cuidados intermedio.

En esta fase se dispondrán de 664 camas de ucl haciendo uso del plan de expansión
definido y frente a ros casos esperados se estima una ocupación del 40%, lo que
sugiere aun una capacidad representada en el 5g% uet total a. camas ücr
dispuestas.

se.inicjará Ia ampliación de la capacidad instalada de hospitalización general dentro
de las instalaciones de salud existentes-
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Se estimaron los costos de recurso
func¡onamiento, así como los costos en
montaje de cada cama de UCl.

GOBERNACIÓN
VALLE DEL CAUCA

humano necesario para la apertura y
equipos biomédicos requeridos para el

WlYs*llcibre iW
ESNMACION DE, CAMAS UCI DE EXPANSION

Para el cálculo de Ia expansión se priorizaron las enüdades de salud de la red pública
que se localizan a lo largo del departamento, sin embargo, Ias IPS privadas de
han realizado una oferta importante de expansión, dando como resultado el sigui
resumen:

iB¡¡v¡oos '
CAMAS HABILITADAS UCI 824 72 9% 152
CAMAS OISPONIBLES PARA ATENCION COVID-19
FASE I

475 52 423 89%

CAMAS EXPANSION COV¡D.19 FASE II 561 550 83%

TOTAL DE CAMAS UC¡ PARA ATENCTON COVID.
19 FASE I + FASE ll

1139 794 973 I

I

85%

Para el cálculo de expansión de camas de UCl, se tuvo en cuenta las respuestas
presentadas por las IPS y ESE según los múltiples requerimientos de la Secretaria de
Salud Departamental, encontrando a la fecha que se pueden expandir 1 139 camas
para la atención de UCl, distribuida en las IPS privadas 973 camas (85%) y en las
ESE 194 camas (17%), aunque es importante anotar que muchas de las camas
ofertadas de expansión, requieren la complementación de los ventiladores, monitores
y camas hospitalarias para ser totalmente funcionales.

Se proyectaron 1 81 camas de UCI para la expansión y cubrir todo el Departamento
de Valle del Cauca, distribuidas en el área norte en Cartago, el área centro del
departamento en Tuluá y Buga, el área pacífica en Buenaventura y el área sur en Cali
con varias ESE.

TERCERA FASE. AMPLIACION DE LA CAPACIDAD INSTALADA

uso de infraestructura en salud que se encuentre cerrada o sin utilización y/o hoteles.

cuando la capacidad de respuesta establecida llegue a un 40% de la fase anterior, se
activará la tercera fase en la cual:

Se convertírán más camas hospitalarias en camas de cuidados intensivos.
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En esta fase se Bondrán en funcionamiento un total de 1089 camas de UCl, frente a
589 casos crÍticos esperaCos para esta fase, se tendr[a una ocupación del 64% y con
una capacidad disponible del46%.

Se incorporará la infraestructura de salud que se encuentre fuera de fu¡cionamiento
pero que rápidamente pueda garantizar condiciones mínimas y respuesta para la
ampliación de la capacidad instalada.

Se culminará. la expansión de la capacidad instalada de camas de hospitalización
general en áreas de las instituciones de salud actua¡mente existentes.

EXPANSION DE CAMAS DE UCI Y HOSPITALITACION DE MEDIANA
COMPLEJIDAD

En Cali, donde se ha calculado el mayor número de casos potenciales a presentarse y
el consiguiente requerimiento de servicios de §alud con Cóvid-1g, con base en el
esfueÉo coordinado de la Superintendencia Nacional de Salud, se ha podido realizar
la apertura de las antiguas sedes de las Cl[nicas.ESIMED CAL¡ NORTE Y CALI SUR,
que se encuentran intervenidas por la entidad de vigilancia del sector y que desde
mediados del mes de marzo, se recibieron las sedes bajo la modalidad de comodato
Supersalud - Gobernación del Valle para ESIMED CALI NORTE y Supersalud -
Municipio de Cali para ESIMED CALI SUR.

Adicionalmente se cuenta con la Clínica Compostella, hoy cenada por intervención
administrativa forzosa, y con capacidad hasta de 33 camas UCl, listas para su
funcionamiento.

Para el centro y norte del Valle del Cuaca se cuenta con la IPS Clinica de Urgencias
del municipio de Buga, en ia cual se ha contemplado hacer Ia expansión con hasta
100 camas de UCl, de ser requeridas.

4.2, ESTIMACION DE CAMAS DE HOSPITALIZACION

FASE I CAIVIAS DE HOSPITALIZACIÓN GENERAL ADULTOS:

El departamento cuenta con:

Camas Ofertadas: 4.668 camas

CAPADIDAD
INSTALADA

EXISTENTE-
Disponibilidad
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Camas disponibles: 1.701 carnas

Durante el mes de .ábril' el uso de la hospitalización fue Cel

promedio general de las camas de hospitalización disponibles.

coeERruRclótt
VALLE DEL CAUCA

pita laria de los casos fecha reportada fue de 12
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Camas de expansión Fase ll: 726 camas

FASE rl cAMAs DE HosptrAllzActóN,crrueRqu ADULToS:
.:

EXTENSION DE LA El departamento contarÍa con:
CAPACIDAD
INSTALADA Camas disponibles: 1.701 camas

Camas de expansión Fase lll: 1.606.camas

Total camas de. hgspltalización Covid-'|9 a 30,junio: 4.033 camas

Las camas de hospitalización en expansión fase lll será la

r
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expansión de la capacidad instalada de las ESE de Nivel lde Cali
(5Ó% de la fase anterior) y de la.adecuación de laiinfraestructura dc
alud,que en este momento se encuentra fuera de funcionamiento,

como es el caso de:
- CIínica Valle Solidario Norte
- ClÍnica Cali Sur
- CIínica Compostella
- Clínica de Urgencias Mádicas - Buga
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TABLA RESUMEN. ESTIMACION OE LA CAPACIDAD INSTALADA Y LOS CASOS ESPERADOS

Mas de 800 camas
de UCI ocupadas

Mas de 3000
hospitalizados

adultos

CONCLUSIONES

Las medidas implemenladas desde el nivel Nacional y la adherencia en el

departamento del Valle, han permitido extender el punto de inflexión para

finales de septiembre.

Según la proyección estimada y el plan de expansión propuesto para el

Departamento del Valle del Cauca se contaría al final de la curva más crítica de

casos con:

'1 139 camas de UCI

4033 camas para hospitalización general adultos
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FASE I

CAPACIDAD

INSTALADA

EXIsTENTE-
DisDonibilidad

A 30 de Junio
flaL

CAMAS

HOSP. GRAL

ADULTOS
1016 40

|ASE I
OPTIMIZACION DE

LA CAPACIDAD

INSTALADA

A 30 de junio

,::. t::,, .,:, !..

CAMASUCI -

CAMAS

HOsP.6RAL
ADULTOS

2477 1406 42

A 15 de Sept¡embre CAMAS
HOSP. GRAL

ADULTOS
4C33 t971

FASE III

EXTENSION DE tA
CAPAC¡DAD

INSTALADA

FASE IV

EXTENSION CRITICA

Al superar el 80% de
la capacidad
¡nstalada proyectada

a 30 de junio

I 51 { I

'375

I
I Mas 1000 

|I camas en I

| '"::f'' i
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Los casos crÍticos esperados en la fase de la curva más crítica.serán:

- 523 casos críticos estimados

- 1971 casos hospitalizados en camas generales adultos

Como resultado de este cruce el límite de respuesta por cada fase, serÍa:

FASE ¡: Limite de respuesta para UCI será del 39%

Límite de respuesta para Ho§pitalización será del 40%

FASE Il: Limite de respuesta para UCI será del 50%

Límite de respuesta para Hospitalización será del 42%

FASE lll: Limite de respuesta para UCI será del 54%

Límite de respuesta para Hospitalización será del 51%

FASE IV: Mas de 800 camas de UCI ocupadas

Mas de 3000 hospitalizados adultos

con el resultado anterior se continúa trabajando en la adecuación de camas ucl y de
hospitalización proyectadas en Ia expansióñ, para dar respuesta a los casos

esperados.

Dacumento Actualizacio 31 de mayo 2020. <
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