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GOBERNACION DEL HUILA
SECRETARIA DE SALUD

CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. 1205 DE 2026 CELEBRADO ENTRE EL DEPARTAMENTO DEL
HUILA — SECRETARIA DE SALUD Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA

SSCDCI1122-26

OBJETO:

CONTRATISTA:

NIT:

VALOR:

PLAZO:

PRESTAR LOS SERVICIOS EN LA EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE
SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS (PIC) DE CONCURRENCIAEN
EL MUNICIPIO DE TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL HUILA

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA

891103889
$ 115.486.0016,00 CIENTO QUINCE MILLONES CUATROCIENTOS OCHENTA'Y SEIS
MIL PESOS MCTE

SEIS (6) MESES CONTADOS A PARTIR DE LA SUSCRIPCION DEL ACTA DE INICIO
SIN EXCEDER EL 30 DE DICIEMBRE DE 2026

Entre los suscritos CESAR GERMAN ROA TRUJILLO, identificado con la cédula de ciudadania No. 10.544.388
expedida en Popayan (Cauca), actuando en nombre y representacion del DEPARTAMENTO DEL HUILA, entidad
identificada con Nit. 800.103.913-4 en su calidad de Secretario de Salud del Departamento, nombrado mediante
el Decreto Departamental No. 054 y Acta de Posesiéon No. 203 del 4 de marzo de 2025, y en ejercicio de la

delegacion conferida mediante los Decretos Departamentales No. 0799 y 0826 de 2013, actuando en nombre y

representacion del DEPARTAMENTO DEL HUILA, con Nit. 800.103.913-4, quien para efectos del presente
Contrato se denominara EL DEPARTAMENTO, por una parte; de otra parte, CHRISTIAN ALEXIS JIMENEZ
RAMIREZ, mayor de edad, identificado con la cédula de ciudadania No. 1.075.213.836 de Neiva Huila, en su
calidad de Gerente, de conformidad con el Decreto No. 020 y Acta de Posesion 012 del 13 de marzo de 2024,
quien obra en nombre y representacion legal de la EMPRESA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL
SANTA TERESA, con Nit. 891103889, quien en adelante se denominara EL CONTRATISTA de comun acuerdo
hemos decidido celebrar el presente Contrato Interadministrativo (en adelante el “Contrato”), de conformidad con
lo dispuesto en el articulo 92 de la ley 1474 de 2011 que modificé el articulo 2°, numeral 4°, literal c) de la ley
1150 de 2007; teniendo en cuenta las siguientes consideraciones: 1. Que el articulo 3° de la Ley 80 de 1993
establece que con la contratacion, las entidades estatales buscan el cumplimiento de los fines estatales, la
continua y eficiente prestacion de los servicios publicos y la efectividad de los derechos e intereses de los
administrados que colaboran con ellas en la consecucion de dichos fines.. 2. Que en virtud del Principio de
Planeacion, la Secretaria de Salud Departamental elaboré el Estudio y Documentos Previos No. 1277 del
17/07/2026, para sustentar la celebracion del Contrato, los cuales fueron aprobados por el Comité de Contratacion
segln consta en el Acta No. 43 del 23/07/2026. 3) Que en los Estudios Previos elaborados, se establecié la
procedencia de celebrar el presente Contrato con EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA
TERESA , de conformidad con lo dispuesto en el articulo 92 de la ley 1474 de 2011 que modificé el articulo 2°,
numeral 4°, literal c) de la ley 1150 de 2007. 4) Que de conformidad con lo reglamentado en el articulo
2.2.1.2.1.4.1 del decreto 1082 de 2015 la Entidad expidié el acto administrativo por medio del cual se justificé la
aplicacion de la modalidad de Contratacién Directa. En razdn a lo anterior, el presente Contrato se regira por las
siguientes clausulas: [CLAUSULA PRIMERA — OBJETO: PRESTAR LOS SERVICIOS EN LA EJECUCION DE
LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS (PIC) DE
CONCURRENCIA EN EL MUNICIPIO DE TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL HUILA PARAGRAFO:
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA cumplird especial y celosamente las
obligaciones contempladas en el presente Contrato, asi como las que fueren objeto de discriminacion en la
propuesta presentada a la Secretaria de Salud del Departamento, al igual que aquellas que sean consustanciales
o inherentes a las mismas, asi no estén expresamente mencionadas en los documentos contractuales.

[CLAUSULA SEGUNDA— OBLIGACIONES DE LAS PARTES: A. OBLIGACIONES DE EMPRESA SOCIAL

DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA : 1. Cumplir el objeto del Contrato, en la forma y tiempo pactado. 2.
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Presentar informes bimestrales y final de las actividades y gestiones realizadas durante el periodo de ejecucion
con los soportes correspondientes al supervisor del contrato, los cuales debera cargar en la Plataforma del
SECOP II, en el Rol correspondiente. 3. Dar cumplimiento a las obligaciones con el Sistema General de Seguridad
Social en Salud, Pension, Sistema General de Riesgos Laborales y Aportes Parafiscales, cuando haya lugar a
ello y presentar los documentos respectivos que asi lo acrediten, conforme lo establecido en el articulo 50 de la
Ley 789 de 2002 y demas normas que regulen la materia. Acreditar durante la ejecucién del Contrato el
cumplimiento de dichas obligaciones. 4. Asumir y acreditar el pago de los salarios, prestaciones sociales,
indemnizaciones y/o honorarios de todo el personal requerido en la ejecucién del Contrato y garantizar que la
celebraciéon y ejecucién de los subcontratos necesarios también cumplan con sus obligaciones laborales.
Acreditar durante la ejecucion del Contrato el cumplimiento de dichas obligaciones. 5. Atender de manera
oportuna y organizada la realizacidn de las diferentes actividades a desarrollar, garantizando la logistica necesaria
para la realizaciéon de las mismas, de acuerdo a las especificaciones, cantidades y caracteristicas establecidas
en los anexos técnicos que hacen parte integral del contrato. 6. Conformar un Equipo Basico de Salud (EBS),
encargado de organizar y desarrollar las actividades necesarias para la ejecucidn del objeto contractual. El EBS
estara integrado por profesionales y técnicos / auxiliares de salud, de la siguiente manera

PERFIL CANTIDAD
Profesional de enfermeria 1
Psicélog@ 1
Técnico / Auxiliares de salud 3

7. Proveer todos los bienes y servicios requeridos para la ejecucién y cumplimiento del objeto contractual. 8.
Cumplir con la normatividad legal vigente en Seguridad y Salud en el Trabajo, garantizando, por ende, que el
talento humano, beneficiarios y demas que intervengan en la ejecucion de las actividades Contractuales cuenten
con los elementos de proteccién personal y bioseguridad necesarios. 9. ldentificar a todo el personal operativo
con los distintivos de la Misién médica y de la estrategia Salud Departamental del HUILA. 10. Suministrar al
supervisor del Contrato toda la informacién que le sea solicitada para verificar el correcto y oportuno cumplimiento
de las obligaciones contractuales, de acuerdo con los articulos 4° y 5° de la Ley 80 de 1993. Reportar de manera
inmediata al supervisor del Contrato, sobre cualquier novedad, anomalia, eventualidad o irregularidad que pueda
afectar la ejecucion del Contrato.11. Acatar de manera oportuna las recomendaciones u observaciones dadas
por el supervisor, en cuanto a requerimientos técnicos, administrativos, financieros y demas en el desarrollo del
Contrato. 12.Reparar los dafios e indemnizar los perjuicios que cause al DEPARTAMENTO por el incumplimiento
del CONTRATO. 13. El contratista no podra revelar la informacién confidencial de propiedad de la Gobernacién
del Huila, de la que tenga conocimiento con ocasién o para la ejecucién del contrato, sin el previo consentimiento
por escrito del supervisor del contrato. Se considera informacién confidencial cualquier informacién técnica,
financiera, comercial, estratégica y en general cualquier informacion relacionada con las funciones del
Departamento del Huila, que tenga caracter reservado por la ley, o haya sido marcada o anunciada como
confidencial por parte del Departamento o cualquier otra Entidad Estatal, conforme a lo establecido en Ley
estatutaria 1581 de 2012 - 1712 de 2014 y los decretos que las reglamentan. 14. En caso de que durante la
ejecucion del contrato el CONTRATISTA tenga acceso a informacion institucional o datos personales de cualquier
tipo, debera: a. Usar la informacién Gnicamente para el cumplimiento del objeto contractual, conforme a la Ley
1581 de 2012, Ley 1712 de 2014 y los lineamientos institucionales de proteccién de datos y de transparencia y
acceso a la informacién. b. Mantener estricta confidencialidad y abstenerse de divulgar, transferir, reproducir o
utilizar la informacién para fines distintos a los autorizados. c. Garantizar que Gnicamente el personal autorizado
y capacitado tenga acceso a la informacién, y que dicho personal cumpla con los principios de confidencialidad y
seguridad, debera establecer si se trata de una excepcion contenida en los articulos 18 y 19 de esta Ley 1712 de
2014. d. Implementar medidas técnicas, administrativas y organizacionales que protejan la informacién frente a
pérdida, alteracién, acceso no autorizado o uso indebido. e. Informar de manera inmediata a la Gobernacién del
Huila cualquier incidente o vulneracién que comprometa la seguridad, confidencialidad o integridad de la
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informacion. f. Registrar y reportar todas las bases de datos generadas, recopiladas o administradas durante la
ejecucion del contrato, entregandolas a la entidad en los formatos y condiciones que esta indique. g. Devolver o
eliminar la informacién suministrada o generada al finalizar el contrato (documentos, formatos, planillas, informes,
formularios, grabaciones, archivos electrénicos y demas a que haya lugar), salvo que exista obligacién legal de
conservarla (Art. 18 0 19 de la Ley de Transparencia 1712 de 2014). h. Cumplir con cualquier medida correctiva
adicional que la entidad indique para garantizar el cumplimiento de las normas de proteccién de datos,
transparencia y lineamientos institucionales. i. Tener pleno conocimiento de las politicas, procedimientos,
protocolos y demas lineamientos institucionales adoptados por la Gobernacion del Huila dentro del Sistema de
Gestion MIPG, para su correcta aplicacion. 15. Para efectos del informe final debera entregar un backup de la
informacion, de los archivos de gestion donde se relacione la documentacion producida durante la ejecucion del
contrato con el objeto de garantizar la seguridad de la informacién y continuidad de la operacién.16. Para efectos
del informe final, en cumplimiento del articulo 2.8.2.2.4. del Decreto 1080 de 2015, debera entregar los archivos
que se encuentren en poder del contratista, dando aplicacién a la Tabla de retencién documental y diligenciando
el formato Unico de inventario documental aprobado por la entidad.17. Las demas inherentes al objeto y la
naturaleza del Contrato y aquellas indicadas por el supervisor para el cabal cumplimiento del objeto del Contrato
OBLIGACIONES ESPECIFICAS: 1. Elaborar y presentar un cronograma de las actividades definidas a ejecutar
para la vigencia del contrato en concertacion con el equipo PIC municipal y la Direccién Local de Salud/Secretaria
de Salud Municipal. 2. Elaborar un diagnéstico de la situacién en salud de los territorios de influencia del Equipo
Bésico de Salud en articulacion con la Direcciéon Local de Salud/Secretaria de Salud Municipal.3. Realizar las
actividades relacionadas a continuacion, de acuerdo con lo definido en el Anexo Técnico y en el Instructivo
correspondiente definido por la Secretaria de Salud Departamental y que hacen parte integral del estudio previo:

N

0.

Programa

Actividad

Unidad operativa
(Unidad de
medida)

Periodicidad/
Cantidad

Salud infantil

Desarrollar talleres comunitarios orientados al
fortalecimiento, seguimiento operativo de las
Unidades de Rehidratacion Oral Comunitarias
(UROC) y Unidades de Atencién para Infecciones
Respiratorias Agudas Comunitarias (UAIRAC),
mediante la educacion practica, el desarrollo de
capacidades comunitarias, para la prevencién,
manejo oportuno y control de IRA y EDA en la
primera infancia.

Taller

Salud infantil

Realizar talleres con madres, padres y cuidadores
sobre las 18 practicas clave de AIEPI Comunitario,
promoviendo el cuidado integral, la prevencién de
enfermedades y el desarrollo adecuado de nifios y
nifas menores de 5 afios.

Taller

Salud sexual

y
reproductiva

Realizar ferias comunitarias orientadas al
fortalecimiento de la Ruta Integral de Atencién en
Salud Materno Perinatal, abordando de manera
integral  los  componentes de  cuidado
preconcepcional, planificacién familiar, atencién del
aborto seguro (IVE), control prenatal, acciones en el
marco de la estrategia ETMI-PLUS y el
reconocimiento de la maternidad, el parto y el
posparto como situaciones de especial proteccion.

Feria

Salud sexual

y
reproductiva

Realizar jornadas de tamizaje de infecciones de
transmision sexual (VIH, Hepatitis B, sifilis) y
actividades de Informacion, Educacion y
Comunicacion (IEC) orientadas a su prevencion, asi

Jornada
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Programa

Actividad

como a la promocién y socializacion de la estrategia
de Profilaxis Preexposicién (PrEP) y Profilaxis
Postexposicion (PEP) del VIH, con énfasis en
poblaciones priorizadas y de mayor riesgo.

Unidad operativa
(Unidad de
medida)

Periodicidad/
Cantidad

Salud sexual

y
reproductiva

Realizar sesiones del Buzén de la Sexualidad que
comprenden la escucha activa, acompafamiento,
asistencia, formacién, capacitacion y referencia a
otros servicios sectoriales e intersectoriales en
temas relacionados con la Salud Sexual y
Reprodcutiva en el marco de la Zona de Orientacién
Escolar.

Sesién

PAI

Realizar encuentros de informacién en salud con
actores comunitarios e institucionales, incluyendo
su poblacién adscrita y/o beneficiaria; para
promocionar las vacunas disponibles en el
programa ampliado de inmunizaciones PAI con
especial énfasis en la vacunacién para Fiebre
Amarilla.

Encuentro

PAI

Realizar jornadas de canalizacion efectiva de la
poblacién objeto, para las diferentes camparias y
jornadas de vacunacién programadas a nivel
municipal, departamental y nacional, con especial
énfasis en la vacunacién para Fiebre Amarilla.

Jornada

Enfermedade
s no
transmisibles

Realizar feria de estilos de vida saludable de
manera articulada con la comunidad y sector
publico y privado enfocado en: promocién de
alimentaciéon saludable con la utilizacion de
alimentos autéctonos de la regién y reducir el
consumo de alimentos procesados, bebidas
azucarada, actividad fisica, disminucién del
consumo de alcohol y regulacién del consumo de
tabaco.

Feria

Enfermedade
s no
transmisibles

Realizar talleres educativos sobre mitos y
realidades de la donacion de 6rganos y tejidos en el
marco de la estrategia "Dona Vida" del INS.

Taller

10

Enfermedade
s no
transmisibles

Realizar canalizaciones de las pruebas de
deteccidn temprana de cancer, al prestador primario
de salud, de acuerdo con lo definido en la RIA de
promocién 'y mantenimiento de la salud,
relacionadas a continuacién:

v Citologia cervico uterina (CCU), mujeres entre
25y 30 anos.

Prueba de ADN VPH, mujeres entre 30 y 65
anos.

Mamografia bilateral, mujeres entre 50 y 69
anos.

Examen Clinico de la mama (ECM), mujeres a
partir de los 40 hasta los 69 afios.

Sangre oculta en heces por inmunoquimica
(SOH), mujeres y hombres entre 50 y 75 afios.

L N Y

Canalizacion

720
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Programa

Actividad

v Antigeno prostatico (PSA), hombres entre 50 y
75 anos

Unidad operativa

(Unidad de
medida)

Periodicidad/
Cantidad

11

Enfermedade
s no
transmisibles

Realizar talleres educativos a personas mayores de
18 arios de la comunidad sobre identificacién de los
riesgos asociados a la enfermedad cardiovascular,
metabdlica y respiratoria crénica y canalizarlas para
la consulta de la RIA de promocién y mantenimiento
de la salud.

Taller

12

Enfermedade
s no
transmisibles

Desarrollar talleres educativos en habitos que
afectan la salud bucal sobre: consumo de tabaco,
sustitutos, dispositivos electrénicos y alcohol, uso
de piercings, buenas practicas de autocuidado y
prevencién de fluorosis dental, para promover
adecuados habitos de higiene oral.

Taller

13

Salud mental

Realizar sesiones de fortalecimiento de practicas de
involucramiento parental, para la promocién de la
salud mental y la prevencién de riesgos en nifios y
adolescentes, para la implementacion de la “Red
Familia Presente”.

Sesién

12

14

Salud mental

Conformar e implementar Zonas de Orientacion
Escolar, en las que se promueva la escucha, el
acompaiiamiento, la formacién, y se prevengan la
discriminacion y el estigma, asociados al consumo
de sustancias psicoactivas.

Sesion

15

Poblaciones
vulnerables -
trato digno

Realizar talleres para el Fortalecimiento de las
Redes de apoyo social del buen trato a nivel
comunitario, conformadas por las Direcciones
Locales de Salud o Secretarias de Salud
Municipales, sobre el Maltrato Infantil, Violencia
Sexual, Ruta de Atencion Integral (Salud, Justicia y
Proteccion) y la importancia del trabajo en red.

Taller

16

Poblaciones
vulnerables -
trato digno

Realizar talleres pedagogicos con padres de familia
y cuidadores de Nifios, Nifios y Adolescentes, sobre
laimportancia de los vinculos afectivos entre padres
e hijos, pautas de crianza y prevencion del maltrato
infantil (escuelas de padres).

Taller

17

Poblaciones
vulnerables -
trato digno

Realizar talleres con poblacién Ninos, Nifas y
Adolescentes menores de 14 afios sobre
autocuidado para evitar el maltrato infantil y
violencia sexual.

Taller

18

Poblaciones
vulnerables -
discapacidad

Realizar busqueda activa de personas con
discapacidad, en el marco de la Estrategia de
Rehabilitacion Basada en Comunidad, realizando
visitas domiciliarias para identificacion de riesgos en
salud, elaboracion e implementacion del plan de
intervencion  familiar, gestion del caso vy
canalizacién a la ESE municipal y a la Direccién
Local de Salud/Secretaria de Salud Municipal para
el proceso de certificacion de discapacidad segun
necesidades identificadas.

Persona

40
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19

Programa

Poblaciones
vulnerables -
vejez

Actividad

Realizar talleres en temas relacionados con el
cuidado y atencién del adulto mayor en el entorno
educativo y comunitario y realizar difusién de la
actividad a través de medios de comunicacion
locales y redes sociales.

Unidad operativa
(Unidad de
medida)

Periodicidad/
Cantidad

Taller

20

Poblaciones
vulnerables -
vejez

Desarrollar jornadas intergeneracionales Ilidico-
recreativas como estrategia final para dar cierre a
los talleres sobre cuidado y atencién del adulto
mayor en los entornos educativo y comunitario, y
realizar difusién de la actividad a través de medios
de comunicacién locales y redes sociales.

Jornada

21

Poblaciones
vulnerables -
género

Realizar jornadas de capacitacién sobre las nuevas
masculinidades y desaprendizaje del machismo
como estrategia de prevencion de violencias
basadas en género en los entornos educativo y
comunitario.

Jornada

22

ETVy
Zoonosis

Realizar taller educativo de prevencién, promocién
y control del dengue y la fiebre amarilla en las zonas
priorizadas acorde a la situacién epidemiolégica del
municipio.

Taller

23

ETVy
Zoonosis

Concurrir en el desarrollo de la jornada de
movilizacién social Dia D - sin dengue y fiebre
amarilla para el fomento de las acciones de
prevencion y control del dengue, y apoyar jornadas
adicionales convocadas por la Direccién Local de
Salud y/o Secretaria de Salud Municipal para el
control de la contingencia por dengue y/o fiebre
amarilla.

Jornada

24

ETVy
zoonosis

Concurrir en el desarrollo de la jornada de
movilizacién social del Dia mundial contra la rabia
para promover la vacunacién de perros, gatos y la
tenencia responsable de animales de compaiiia.

Jornada

25

Nutricién

Realizar un evento denominado “Lactatén” en
articulacion con la Direccion Local de
Salud/Secretaria de Salud Municipal, programas de
ICBF y demas instituciones que atienden personas
lactantes, con el objetivo de promover la lactancia
materna exclusiva y alimentacién complementaria a
partir del sexto mes de vida.

Evento

26

Nutricién

Implementar STAND informativo sobre etiquetado
frontal de advertencia de los productos ultra
procesados en las sedes educativas (en el marco
de la estrategia Tienda Escolar Saludable) ylo
entorno comunitario.

Stand

27

Nutricion

Realizar entrega individual de ALBENDAZOL por
personal de salud debidamente entrenado y
garantizando las normas de bioseguridad, a los
ninos y nifias de 1 a 4 afios, beneficiarios de los
programas del ICBF, y de 5 a 14 afios de
Instituciones educativas seleccionadas por la
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Programa

Actividad

Secretaria de Salud Municipal y avaladas por la
Secretaria de Salud Departamental.

Unidad operativa
(Unidad de
medida)

Periodicidad/
Cantidad

28

Salud
ambiental

Realizar difusién y divulgacién en medios de
comunicacién apropiados o de reconocimiento en el
municipio (emisoras comunitarias locales) y/o redes
sociales, sobre exposicion a contaminantes
ambientales y su afectacién en salud ambiental
especificamente en el componente aire (vapers y
cigarrillos electronicos, manejo seguro de tejas de
asbesto, quemas abiertas efectos en salud por
quemas abiertas, contaminacién del aire por
quema de pdlvora, exposicion y efectos en salud
por humo de lefla y biomasa) promoviendo
conductas preventivas y de proteccién de la salud
respiratoria.

Actividad de
difusion y
divulgacién

29

Salud
ambiental

Desarrollar jornadas educativas y pedagdgicas
sobre la movilidad segura, saludable y sostenible
enfatizando en las principales causas de
accidentalidad, tasas de accidentalidad o siniestros
viales en articulacién con las secretarias de transito
y/o movilidad y/o policia nacional en el municipio.

Jornada

30

Salud laboral

Realizar Jornadas Integrales de Salud dirigidas a
trabajadores informales, orientadas a la prevencion
y deteccion temprana de enfermedades de origen
laboral, que incluyan la toma de muestras de sangre
venosa, tamizajes priorizados y la orientacién y
canalizacion pertinente a los servicios de salud,
conforme a los lineamientos del programa salud
laboral de la Secretaria de Salud Departamental.

31

Vigilancia
basada en
Comunidad

Realizar curso de entrenamiento dirigido a la red de
vigilancia basada en comunidad (gestores y vigias)
REVCOM inscritos en el municipio, en la deteccién
sistematica y reporte de situaciones de interés en
salud publica (SISP), mediante talleres educativos,
con énfasis en los sindromes febriles e ictéricos
para la vigilancia comunitaria de casos de dengue y
fiebre amarilla.

Curso

32

CERSS

Realizar una jornada educativa dirigida a la
poblacién escolar de 6 a 11 afos, enfocada en la
prevencién del dengue mediante actividades
pedagdgicas Y la recoleccion de inservibles, con el
propdsito de reducir los criaderos del mosquito
transmisor Aedes Aegypti, bajo el lema:
‘Prevenimos el dengue y la fiebre amarilla,
reciclamos para vivir mejor’, se busca promover
habitos saludables, el cuidado del entorno y la
participacion activa de los estudiantes en la
proteccién de la salud y el medio ambiente.

Jornada
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CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. 1205 pDE 2026 CELEBRADO ENTRE EL DEPARTAMENTO DEL

HUILA - SECRETARIA DE SALUD Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA

SSCDCI1122-26

De la entidad. 1. Pagar los recursos en la forma y oportunidad pactada en el presente contrato. 2. Designar un
profesional de la Secretaria de salud departamental para que realice la supervision del contrato. 3. Exigirle al
contratista la ejecucion idénea y oportuna del objeto contratado. 4. Emitir la autorizacion y condiciones necesarias
para que el contratista preste un servicio adecuado y de calidad. 5. Verificar a través del supervisor designado
que el coordinador y el equipo de trabajo que disponga el Contratista para la ejecucion de las acciones del PIC,
acredite y cumplan con los perfiles minimos establecidos por la entidad territorial. 6.El Departamento a través del
supervisor del Contrato o Convenio debera tener pleno conocimiento de las politicas, procedimientos, protocolos
y demas lineamientos institucionales adoptados por la Gobernacién del Huila dentro del Sistema de Gestion
MIPG, transferirlo a su supervisado y exigir su correcto cumplimiento ICLAUSULA TERCERA - PLAZO DE|

[EJECUCION Y VIGENCIA DEL CONTRATO El plazo de ejecucién del Contrato es SEIS (6) MESES

CONTADOS A PARTIR DE LA SUSCRIPCION DEL ACTA DE INICIO SIN EXCEDER EL 30 DE DICIEMBRE DE

2026. PARAGRAFO: El Contrato se considera vigente desde su legalizacién hasta la liquidacién.

[CUARTA — VALOR TOTAL DEL CONTRATO]: El valor del Contrato asciende a la suma de CIENTO QUINCE

MILLONES CUATROCIENTOS OCHENTA Y SEIS MIL PESOS ($ 115.486.000,00) MCTE., de conformidad con

el siguiente presupuesto:

No.

Program
a

Actividad

Unidad
operativa
(Unidad de
medida)

Cantida
d

Valor
unitario

Valor total

Salud
infantil

Desarrollar talleres comunitarios orientados al
fortalecimiento, seguimiento operativo de las
Unidades de Rehidratacién Oral
Comunitarias (UROC) y Unidades de
Atencién para |Infecciones Respiratorias
Agudas Comunitarias (UAIRAC), mediante la
educacién practica, el desarrollo de
capacidades comunitarias, para la
prevencién, manejo oportuno y control de IRA
y EDA en la primera infancia.

Taller

$971.584

$2.914.752

Salud
infantil

Realizar talleres con madres, padres y
cuidadores sobre las 18 practicas clave de
AIEPI Comunitario, promoviendo el cuidado
integral, la prevencién de enfermedades y el
desarrollo adecuado de nifios y nifias
menores de 5 afios.

Taller

$ 528.410

$ 3.170.460

Salud
sexual y
reproduct

iva

Realizar ferias comunitarias orientadas al
fortalecimiento de la Ruta Integral de
Atenciéon en Salud Materno Perinatal,
abordando de manera integral los
componentes de cuidado preconcepcional,
planificacién familiar, atencién del aborto
seguro (IVE), control prenatal, acciones en el
marco de la estrategia ETMI-PLUS y el
reconocimiento de la maternidad, el parto y el
posparto como situaciones de especial
proteccién.

Feria

$2.089.776

$4.179.552

Salud
sexual y
reproduct

iva

Realizar jornadas de tamizaje de infecciones
de transmision sexual (VIH, Hepatitis B, sifilis)
y actividades de Informacién, Educacién y
Comunicacién (IEC) orientadas a su
prevencion, asi como a la promocién y

Jornada

$2.378.612

$4.757.224
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CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. 1205 DE 2026 CELEBRADO ENTRE EL DEPARTAMENTO DEL
HUILA - SECRETARIA DE SALUD Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA
SSCDCI1122-26

Unidad
Program Joe operativa | Cantida Valor
No. 5 Actividad (Uzi dad e d uniario Valor total
medida)
socializaciéon de la estrategia de Profilaxis
Preexposicién (PrEP) y Profilaxis
Postexposicion (PEP) del VIH, con énfasis en
poblaciones priorizadas y de mayor riesgo.
Realizar sesiones del Buzén de la Sexualidad
que comprenden la escucha activa,
Salud acompanamiento, asistencia, formacién,
5 sexual y | capacitaciéon y referencia a otros servicios Sesién 6 $ 939.204 $ 5.635.224

reproduct | sectoriales e intersectoriales en temas
iva relacionados con la Salud Sexual vy
Reprodcutiva en el marco de la Zona de
Orientacién Escolar.
Realizar encuentros de informacion en salud
con actores comunitarios e institucionales,
incluyendo su poblacién adscrita y/o
6 PAI beneficiaria; para promocionar las vacunas | Encuentro 6 $ 502.841 $ 3.017.046
disponibles en el programa ampliado de
inmunizaciones PAIl con especial énfasis en
la vacunacién para Fiebre Amarilla.
Realizar jornadas de canalizacion efectiva de
la poblacién objeto, para las diferentes
campanas Yy jornadas de vacunacion
7 PAI programadas a nivel municipal, Jornada 6 $ 1.113.068 $ 6.678.408
departamental y nacional, con especial
énfasis en la vacunacion para Fiebre
Amarilla.
Realizar feria de estilos de vida saludable de
manera articulada con la comunidad y sector
publico y privado enfocado en: promocién de
Enferme . . e
- al!mentacn‘)n saludable con Ia. utlhzacnén. de : ]
8 mo——e alimentos autégtonos de laregién y reduc.lr el Feria 2 $ 1.428.411 $ 2.856.822
bles consumo de alimentos procesados, bebidas
azucarada, actividad fisica, disminucién del
consumo de alcohol y regulacién del
consumo de tabaco. |
Enferme | Realizar talleres educativos sobre mitos y
dades no | realidades de la donacion de organos y

9 5 x : Taller 6 $622.158 $3.732.948 {
transmisi | tejidos en el marco de la estrategia "Dona \
bles | Vida" del INS. ‘
Realizar canalizaciones de las pruebas de
deteccion temprana de cancer, al prestador
primario de salud, de acuerdo con lo definido
Enferme | en la RIA de promocién y mantenimiento de
dades no | la salud, relacionadas a continuacién: Canalizacié $
L R . 720 | o igeesss | §3732.954

bles v Citologia cervico uterina (CCU), mujeres
entre 25 y 30 afos.

v Prueba de ADN VPH, mujeres entre 30
y 65 anos.
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Unidad
Program S operativa Cantida Valor
No. g Actividad (Unidad de d unitario Valor total
medida)
v Mamografia bilateral, mujeres entre 50 y
69 afios.
v Examen Clinico de la mama (ECM),
mujeres a partir de los 40 hasta los 69
afnos.
v Sangre oculta en heces por
inmunoquimica (SOH), mujeres y
hombres entre 50 y 75 afios.
v Antigeno prostatico (PSA), hombres
entre 50 y 75 afios
Realizar talleres educativos a personas
mayores de 18 afios de la comunidad sobre
Enferme | . : : ; ;
AaH65. identificaciéon de I9s riesgos asomado§ ala
11 et enfermedad cardlovascular,. metabdlica y Taller 6 $ 383.522 $2.301.132
bles respiratoria crénica y canalizarlas para la
consulta de la RIA de promocién vy
mantenimiento de la salud.
Desarrollar talleres educativos en habitos que
afectan la salud bucal sobre: consumo de
Enferme ; ; s ;
— tabaco, SUStItUtOS,.dIS.pOSItIVOS electrén|c9s y
12 araTit alcohol, uso de piercings, buenas practicas Taller 6 $ 298.295 $1.789.770
bles de autocuidado y prevencién de fluorosis
dental, para promover adecuados habitos de
higiene oral.
Realizar sesiones de fortalecimiento de
Salud practicas de involucramiento parental, para la
13 merital promocién de la salud mental y la prevencion Sesion 12 $401.136 $4.813.632
de riesgos en nifos y adolescentes, para la
implementacioén de la “Red Familia Presente”.
Conformar e implementar Zonas de
Orientacién Escolar, en las que se promueva
14 Salud la escucha, el acom.par'?ar.nien.to. la formellcién. Sesién 6 $1.032.386 $6.194.316
mental y se prevengan la discriminacién y el estigma,
asociados al consumo de sustancias
psicoactivas.
Realizar talleres para el Fortalecimiento de
. las Redes de apoyo social del buen trato a
Poblacio 5 sl
nivel comunitario, conformadas por las
nes Direcciones Locales de Salud o Secretarias
15 vulnerabl s Taller 3 $ 830.682 $2.492.046
s eato de S.aludA Mur1|c1pales, sobre el Maltr.a'to
digho Infantil, Violencia Sexual, Ruta de Atencion
Integral (Salud, Justicia y Proteccion) y la
importancia del trabajo en red.
Poblacio | Realizar talleres pedagdgicos con padres de
nes familia y cuidadores de Nifios, Nifios y
16 vulnerabl | Adolescentes en el entorno educativo y Taller 3 $ 661.366 $ 1.984.098
es -trato | comunitario, sobre la importancia de los
digno vinculos afectivos entre padres e hijos,
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Unidad
Program e operativa Cantida Valor
No. o Actividad (Unidad de d unitaile Valor total
medida)
pautas de crianza y prevencion del Maltrato
Infantil (escuelas de padres).
Poblacio | Realizar talleres con poblacién Nifios, Nifias y
nes Adolescentes menores de 14 afos sobre
17 vulnerabl | autocuidado para evitar el maltrato infantil y Taller 3 $661.366 $ 1.984.098
es - trato | violencia sexual.
digno
Realizar busqueda activa de personas con
discapacidad, en el marco de la Estrategia de
Rehabilitacion Basada en Comunidad,
Poblacio | realizando visitas  domiciliarias  para
nes identificacion de riesgos en  salud,
vulnerabl | elaboracién e implementaciéon del plan de $
8 es - intervenciéon familiar, gestion del caso y Farson 20 226.704,75 wre i
discapaci | canalizaciéon a la ESE municipal y a la
dad Direccion Local de Salud/Secretaria de Salud
Municipal para el proceso de certificacion de
discapacidad segun necesidades
identificadas.
; Realizar talleres en temas relacionados con el
Poblacio R 2
Ao cuidado y atencién del adulto mayor en el
19 entorno educativo y comunitario y realizar Taller 6 $635.795 $3.814.770
vulnerabl SR i - :
: difusion de la actividad a través de medios de
es - vejez 4 :
comunicacion locales y redes sociales.
Desarrollar  jornadas intergeneracionales
: ladico-recreativas como estrategia final para
Poblacio ? ;
Fies dar cierre a los talleres sobre cuidado y
20 atencién del adulto mayor en los entornos Jornada 3 $ 864.774 $ 2.594.322
vulnerabl ; e ; et A
es - vejoz educatl.vc? y comunitario, y realizar dlfl{SIOn de !
la actividad a través de medios de |
comunicacion locales y redes sociales.
Poblacio | Realizar jornadas de capacitaciéon sobre las
nes nuevas masculinidades y desaprendizaje del
21 vulnerabl | machismo como estrategia de prevencion de Jornada 3 $ 635.226 $ 1.905.678
es- violencias basadas en género en los entornos
género | educativo y comunitario.
Realizar taller educativo de prevencion,
22 &Ny - iprompsion ¥ CoRtol dLACANS ¥ RLTB0MG I, & ogi 2 $792615 | $1.585.230
zoonosis | amarilla en las zonas priorizadas acorde a la
situacion epidemiolégica del municipio.
Concurrir en el desarrollo de la jornada de
movilizacién social Dia D - sin dengue y sin
fiebre amarilla para el fomento de las
23 ETVx acciones dg prevenciéq y control del dengue, Srads 1 $1.326.138 $1.326.138
zoonosis | y apoyar jornadas adicionales convocadas
por la Direccién Local de Salud y/o Secretaria
de Salud Municipal para el control de la
contingencia por dengue y/o fiebre amarilla.
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No.

Program
a

ETVy
Zoonosis

Actividad

Concurrir en el desarrollo de la jornada de
movilizacién social del Dia mundial contra la
rabia para promover la vacunacion de perros,
gatos y la tenencia responsable de animales
de compaiiia.

Unidad
operativa
(Unidad de
medida)

Cantida
d

Valor
unitario

Valor total

Jornada

$1.326.138

$1.326.138

25

Nutricion

Realizar un evento denominado “Lactatén” en
articulaciéon con la Direccién Local de
Salud/Secretaria de Salud Municipal,
programas de ICBF y demas instituciones
que atienden personas lactantes, con el
objetivo de promover la lactancia materna
exclusiva y alimentacién complementaria a
partir del sexto mes de vida.

Evento

$1.326.138

$ 1.326.138

26

Nutricién

Implementar STAND informativo sobre
etiquetado frontal de advertencia de los
productos ultra procesados en las sedes
educativas (en el marco de la estrategia
Tienda Escolar Saludable) y/o entorno
comunitario.

Stand

$ 545.454

$ 1.636.362

27

Nutricion

Realizar entrega individual de ALBENDAZOL
por personal de salud debidamente
entrenado y garantizando las normas de
bioseguridad, a los nifios y nifias de 1 a 4
anos, beneficiarios de los programas del
ICBF, y de 5 a 14 afios de Instituciones
educativas seleccionadas por la Secretaria
de Salud Municipal y avaladas por la
Secretaria de Salud Departamental.

$0

$0

28

Salud
ambienta
|

Realizar difusién y divulgacién en medios de
comunicacion apropiados [¢] de
reconocimiento en el municipio (emisoras
comunitarias locales) y/o redes sociales,
sobre exposicion a contaminantes
ambientales y su afectacion en salud
ambiental especificamente en el componente
aire (vapers y cigarrillos electrénicos, manejo
seguro de tejas de asbesto, quemas abiertas
efectos en salud por quemas abiertas,
contaminacién del aire por quema de pélvora,
exposicion y efectos en salud por humo de
lefia y biomasa) promoviendo conductas
preventivas y de proteccion de la salud
respiratoria.

Actividad
de difusion

y
divulgacion

$ 850.002

$ 2.550.006

29

Salud
ambienta
I

Desarrollar jornadas educativas y
pedagdgicas sobre la movilidad segura,
saludable y sostenible enfatizando en las
principales causas de accidentalidad, tasas
de accidentalidad o siniestros viales en

Jornada

$713.636

$2.140.908
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Unidad
Program e operativa Cantida Valor
No.
a Actividad (Unidad de d Ahltrs Valor total
medida)

articulacion con las secretarias de transito y/o
movilidad y/o policia nacional en el municipio.
Realizar Jornadas Integrales de Salud
dirigidas a  trabajadores informales,
orientadas a la prevencién y deteccién
temprana de enfermedades de origen laboral,
30 Salud que incluyan la toma de muestras de sangre % 0 $0 $0
laboral venosa, tamizajes priorizados y la orientacion
y canalizacién pertinente a los servicios de
salud, conforme a los lineamientos del
programa salud laboral de la Secretaria de
Salud Departamental.
Realizar curso de entrenamiento dirigido a la
red de vigilancia basada en comunidad
Vigilancia | (gestores y vigias) REVCOM inscritos en el
basada municipio, en la deteccién sistematica y

31 en reporte de situaciones de interés en salud Curso 1 $ 2.628.402 $ 2.628.402
Comunid | publica (SISP), mediante talleres educativos,
ad con énfasis en los sindromes febriles e

ictéricos para la vigilancia comunitaria de
casos de dengue y fiebre amarilla.

Realizar una jornada educativa dirigida a la
poblacion escolar de 6 a 11 afos, enfocada
en la prevencion del dengue mediante
actividades pedagdgicas y la recoleccién de
inservibles, con el propésito de reducir los

% | EEREE’|SvOScs g ONCRAUIN-URVRIE Ao | gy 1 $535.236 | $535.236
Aegypti, bajo el lema: ‘Prevenimos el dengue

y la fiebre amarilla, reciclamos para vivir
mejor’, se busca promover habitos
saludables, el cuidado del entorno y la
participacion activa de los estudiantes en la
proteccion de la salud y el medio ambiente.
TOTAL COSTOS DIRECTOS $ 94.672.000

COSTOS INDIRECTOS: Los costos indirectos se establecieron con base en valores promedio histéricos, e
incluyen los gastos administrativos y operativos necesarios para la adecuada ejecucion del contrato, en
condiciones de calidad y oportunidad. Los costos indirectos asociados al presente contrato a suscribir equivalen
a $20.814.000 (VEINTE MILLONES OCHOCIENTOS CATORCE MIL PESOS M/CTE.), los cuales se destinaran
a cubrir gastos generales, logisticos y de apoyo a las actividades y gastos administrativos (de acuerdo con el
Anexo técnico). Estos costos corresponden al 17% del total del valor del talento humano, porcentaje estimado
con base en el promedio de los costos indirectos que se vienen manejando en distintos departamentos del pais
en la contratacién del PIC concurrencia que oscilan entre 10% y 20%, mas un rubro adicional de gastos de
coordinacién por valor de $ 4.800.000 para el plazo de ejecucion establecido. Adicionalmente, la incorporacién
de estos costos esta contemplada en el numeral 5 del articulo 11 y el numeral 14 del articulo 17 de la Resolucién
1597 de 2025. [CLAUSULA QUINTA. - FORMA DE PAGO: EL DEPARTAMENTO cancelara al CONTRATISTA
el valor del contrato de la siguiente manera: EL DEPARTAMENTO cancelarda al CONTRATISTA el valor del
contrato de la siguiente manera: Un pago anticipado: del treinta por ciento (30%) del valor de Contrato, a la firma
del Acta de Inicio, previo cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y legalizacion del mismo, la
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presentacién de copia de la certificaciéon de la cuenta bancaria expedida por la respectiva entidad financiera y la
factura o documento equivalente. Pagos parciales: mediante de actas de recibo parcial, aprobadas por el
supervisor donde conste el cumplimiento a satisfaccion de sus obligaciones, hasta el 90% (del valor del contrato),
en proporcion al porcentaje del cumplimiento de las actividades ejecutadas por el contratista. Ultimo pago:
equivalente al diez por ciento (10%) del valor del Contrato a la suscripcion del Acta Final y acta de liquidacion
previa presentacion de informe de ejecucion por parte del CONTRATISTA, acreditando el cumplimiento del 100%
de las actividades contratadas e informe de cumplimiento por parte del supervisor designado. Para el manejo de
los recursos, EL CONTRATISTA, debera aperturar una cuenta bancaria exclusiva hasta la firma de la liquidacién
del contrato. Los recursos alli depositados sélo podran ser utilizados para el pago de los bienes o servicios que
se requieren para la ejecucién de las intervenciones colectivas. PARAGRAFO PRIMERO: Para efectos de los
pagos, EL CONTRATISTA debera acreditar el cumplimiento de sus obligaciones con el Sistema de Seguridad
Social Integral, de conformidad con la normativa vigente, so pena de hacerse acreedor de las sanciones
establecidas en las mismas. PARAGRAFO SEGUNDO: En caso de que EL CONTRATISTA esté obligado a
facturar electronicamente, debera presentar la factura electrénica validada por la DIAN, como requisito necesario
para los correspondientes pagos, conforme con las disposiciones sefialadas en el Decreto 358 del 5 de marzo de
2020, en concordancia, con lo dispuesto en la Resolucién No. 165 del 1 de noviembre de 2023. PARAGRAFO
TERCERO: Para efectuar el pago de las facturas y/o documentos equivalentes radicados en la entidad
contratante, estas deben ser entregada en las instalaciones de la misma, para posterior revision y visto bueno.
Asi mismo, EL CONTRATISTA debe comprometerse a adjuntar la documentaciéon del cobro de la obligacion
dineraria (Factura / Informe de Gestién / Acta de satisfaccién / Pago de seguridad social), en la plataforma del
SECOP Il en caso de no ser adicionada, la entidad no respondera por las posibles demoras en el tramite.

[CLAUSULA SEXTA. - IMPUTACION Y DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL] EL DEPARTAMENTO pagaré el

valor del presente Contrato con cargo al presupuesto de la presente vigencia fiscal, asi:

SECCION

ESTRUCTURA DEPARTAMENTAL-FUENTE-VALOR

No. CDP

213-02

EP:2-3-3-01-02-005- 19-05-0300- 202500000036030/FT:1-
30102/PR:$ 115.486.000,00

3.808 DEL 17 DE

JULIO DE 2026

[CLAUSULA SEPTIMA. - REGIMEN JURIDICO| El presente Contrato se regira por la Constitucion Politica, las

leyes de la Republica de Colombia y en especial el Estatuto General de Contratacién de la Administracion Publica
- Ley 80 de 1993, Ley 1150 de 2007, Ley 1474 de 2011, Ley 489 de 1998 y sus decretos reglamentarios y las
demas normas concordantes con la materia objeto del Contrato y en lo no regulado particularmente por las normas
civiles y comerciales pertinentes. [CLAUSULA OCTAVA. - DECLARACIONES :| 1. Conoce y acepta los
documentos del proceso de contratacién directa. 2. Se encuentra debidamente facultado para suscribir el presente
Contrato. 3. EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA al momento de la celebracion del
presente Contrato no se encuentra en ninguna causal de inhabilidad o incompatibilidad prevista en la Constitucién
Politica de 1991 o en la ley. 4. Esta a paz y salvo con sus obligaciones laborales frente al Sistema de Seguridad
Social Integral y demas aportes relacionados con las obligaciones laborales. 5. Conoce y acepta que el valor del
Contrato incluye todos los gastos, costos, derechos, impuestos, tasas y demas contribuciones relacionados con
el cumplimiento del objeto del presente Contrato. [CLAUSULA NOVENA. — MODIFICACIONES Y/O|

IACLARACIONES AL CONTRATO: Cualquier modificacién, adicién, prorroga y/o aclaracién del presente

Contrato debera efectuarse por escrito de mutuo acuerdo entre las partes elevado a escrito, conforme a los
requisitos legales y presupuestales. CLAUSULA DECIMA. — CESION|: Este contrato se ha celebrado en
consideracion a la calidad de las partes intervinientes y en consecuencia EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL SANTA TERESA sélo podra ceder el presente Contrato contando con autorizacién previa y escrita
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del DEPARTAMENTO. [CLAUSULA DECIMA PRIMERA — SUSPENSION TEMPORAL Las partes de comun
acuerdo podran suspender temporalmente el plazo de ejecucién del Contrato, cuando se presenten situaciones
de fuerza mayor, caso fortuito o de interés publico, que impidan cumplir las obligaciones contractuales, lo cual
constara en acta. PARAGRAFO 1: El acta de suspensién debera incluir como minimo: I. Las razones y motivos
que justifican la suspension. |l. El aval del Supervisor. lll. La fecha estimada en que se reanudara el Contrato. IV.
El compromiso de EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA de ampliar las vigencias de
los amparos por un periodo igual al de la suspension. PARAGRAFO 2: La suspensioén temporal del Contrato no
se contabiliza para calcular la vigencia ni el plazo de ejecucién del mismo. PARAGRAFO 3: Para el reinicio del
plazo del Contrato, una vez superada la situacién que origind la suspension, se suscribira la correspondiente acta
de reinicio. [CLAUSULA DECIMA SEGUNDA. — SUPERVISION: Con el fin de proteger la moralidad
administrativa, de prevenir la ocurrencia de actos de corrupcién y de tutelar la transparencia de la actividad
contractual, se establece que la vigilancia a la correcta ejecucion del Contrato se efectuard a través de un
supervisor designado por EL DEPARTAMENTO. La supervision consiste en el seguimiento técnico,
administrativo, financiero, contable y juridico a la ejecucién del Contrato ejercida por EL DEPARTAMENTO. La
supervision contractual implica el seguimiento al ejercicio del cumplimiento obligacional por EL DEPARTAMENTO
sobre las obligaciones a cargo de EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA ; los
supervisores estan facultados para solicitar informes, aclaraciones y explicaciones sobre el desarrollo de la
ejecucion contractual y seran responsables de mantener informados al DEPARTAMENTO de los hechos o
circunstancias que pueda constituir actos de corrupcion tipificados como conductas punibles, o que puedan poner
0 pongan en riesgo el cumplimiento del Contrato, o cuando tal incumplimiento se presente. Por lo anterior, y
atendiendo al objeto del Contrato, para la supervision se designaran funcionarios que cumplan con las calidades
y conocimientos propios de la actividad a desarrollar. Los supervisores cumpliran las funciones establecidas en
el articulo 84 de la Ley 1474 de 2011, Decreto Departamental 007 de 2007 y particularmente las de: a) Exigir el
cumplimiento del Contrato en todas sus partes. b) Atender las consultas que realice EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA respecto a sus obligaciones contratadas; ¢) Estudiar y recomendar los
cambios que se consideren convenientes o necesarios para el logro de los objetivos del Contrato y presentarlos
a consideracion del DEPARTAMENTO; d) Verificar la disponibilidad de recursos técnicos, administrativos,
logisticos y humanos por parte d¢ EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA segun su
propuesta, al momento de su iniciacion y durante la ejecucion del contrato; e) Exigir a EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA el empleo de personal técnico capacitado para la ejecucion del objeto del
Contrato, y el retiro de aquel que perjudique los intereses de EL DEPARTAMENTO; f) Solicitar a EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA efectuar los correctivos pertinentes cuando considere que
éste no esta cumpliendo cabalmente con las obligaciones que le son exigibles; g) Solicitar las adiciones cuando
se requieran vy justificarlas debidamente; h) Revisar los informes presentados por EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA sobre el avance fisico, administrativo y financiero del Contrato; i)
Autorizar, los pagos estipulados en el presente Contrato a favor de EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL
SANTA TERESA ; j) Todas las demas derivadas del Contrato o de los estudios previos, asi como de la propuesta
presentada por EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA [CLAUSULA DECIMA|
TERCERA - GARANTIAS:| Teniendo en cuenta la naturaleza del Contrato, la calidad de quienes lo suscriben, la
forma de pago establecida y a la no existencia de antecedentes en la entidad respecto al incumplimiento de contratos
celebrados con la ESE para la ejecucién de las actividades del PIC, en el presente proceso no se haré exigible la constitucion
de garantias, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 7 de la Ley 1150 de 2007 y el articulo 2.2.1.2.1.4.5. del Decreto
1082 de 2015J/CLAUSULA DECIMA CUARTA.- MULTAS:| En caso de incumplimiento de las obligaciones
contraidas por EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA con ocasion del Contrato, éste
autoriza expresamente al DEPARTAMENTO para imponerle mediante resolucién motivada, multas sucesivas por
valor equivalente al uno por ciento (1%) del valor del Contrato, por cada dia calendario de mora o retraso en el
cumplimiento de las obligaciones adquiridas y hasta cuando estas efectivamente se cumplan, las cuales sumadas
no podran exceder el diez por ciento (10%) del valor total del Contrato, sin perjuicio de la aplicacién de la clausula
penal, si a ello hubiere lugar, o de reclamar la indemnizacion de los perjuicios causados con el incumplimiento
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y ya hubiera sido sancionado con multa, sera susceptible de una nueva sancion, sin embargo, en esta ocasion
por la reiteracion, el monto maximo previsto se entendera incrementado en multas sucesivas por valor equivalente
al dos por ciento (2%) del valor del Contrato, las cuales sumadas no podran exceder el veinte por ciento (20%)
del valor total del Contrato. PARAGRAFO 2: Las multas impuestas no impiden el cobro de todos los perjuicios o
dafios adicionales que se causen. Sera procedente sumar los valores de las deméas sanciones o perjuicios
contractuales o legales a las que haya lugar. PARAGRAFO 3: El valor de la multa se establecera desde el dia
en que se debidé cumplir con la obligacién hasta la fecha en que termine el incumplimiento, independientemente
que durante este interregno se esté tramitando el procedimiento sancionatorio establecido en el articulo 86 de la
Ley 1474 de 2011.[CLAUSULA DECIMA QUINTA. - PENAL PECUNIARIA:| En caso de declaratoria de caducidad
o de incumplimiento de las obligaciones del Contrato, EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA
TERESA debera pagar al DEPARTAMENTO, a titulo de indemnizacién, una suma equivalente al veinte por ciento
(20%) del valor total del Contrato. El valor pactado de la presente clausula penal es el de la estimacién anticipada
de perjuicios, la cual no impide el cobro de todos los perjuicios o dafios adicionales que se causen sobre el citado
valor. Este valor puede ser compensado con los montos que el DEPARTAMENTO adeude a EMPRESA SOCIAL
DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA con ocasién de la ejecucién del Contrato, de conformidad con las
reglas del Cédigo Civil. CLAUSULA DECIMA SEXTA- PROCEDIMIENTO PARA DECLARATORIA DE
INCUMPLIMIENTO Y EL COBRO DE LAS MULTAS, PENAL PECUNIARIA: Se aplicara procedimiento
establecido en el articulo 86 de la Ley 1474 de 2011 en materia sancionatoria de las actuaciones contractuales,
el Decreto Departamental No. 1768 de 2013 o en las normas que las modifiquen, complementen o sustituyan.
PARAGRAFO 1: El valor de los montos causados de las multas, la clausula penal pecuniaria y/o la declaratoria
de incumplimiento podran ser descontados del valor de los pagos que el DEPARTAMENTO adeude a EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA con ocasién del Contrato y/o de cualquier relacién juridica
negocial o legal entre las partes, sujetos a las retenciones legales a que hubiere lugar. PARAGRAFO 2: La
imposicién de multas, penal pecuniario y/o declaratorio de incumplimiento no libera al contratista del cumplimiento
de sus obligaciones estipuladas, so pena de que se le inicie un nuevo procedimiento sancionatorio ante nuevos
incumplimientos. PARAGRAFO 3: EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA renuncia ser
constituido en mora para la reclamacién de cualquiera de las facultades legales o contractuales establecidas a
favor del DEPARTAMENTO. PARAGRAFO 4: Ante el solo retardo en el cumplimiento de las obligaciones a cargo
de EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA , el DEPARTAMENTO podra exigir la clausula
penal o multa. PARAGRAFO 5: Con el pago de las multas, la clausula penal pecuniaria y/o la declaratoria de
incumplimiento no se entiende extinguida la obligacién objeto de incumplimiento. [CLAUSULA DECIMA|
ISEPTIMA.- MECANISMOS DE SOLUCION DE CONTROVERSIAS CONTRACTUALES?| Las partes acuerdan
que para la solucién de cualquier diferencia que surja entre estas por la ejecucion, interpretacién, terminacién de
presente Contrato y en general, sobre los derechos y obligaciones derivados del mismo, durante su etapa
contractual y postcontractual aplicaran el siguiente procedimiento: 1. En primer lugar agotaran el arreglo directo,
dentro de los cinco (5) dias calendario siguientes a la notificacién de cualquiera de las partes envie a la otra. 2.
Fracasada la etapa anterior, el dia siguiente de su terminacién, convendran solucionar la controversia por via de
la conciliacion prejudicial. Si surtidas dichas etapas no se lograre solucionar la controversia presentada se acudira
a la jurisdiccién competente. PARAGRAFO: El acuerdo al que se llegue en la etapa de arreglo directo es de
obligatorio cumplimiento para las partes y presta mérito ejecutivo. En consecuencia, el DEPARTAMENTO puede
exigir su cumplimiento en un proceso ejecutivo y la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA
TERESA renuncia a ser constituido en mora. CLAUSULA DECIMA OCTAVA. - INDEMNIDAD: EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA se obliga a indemnizar al DEPARTAMENTO con ocasién
de la violacién o el incumplimiento de las obligaciones previstas en el presente Contrato. EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA se obliga a mantener indemne al DEPARTAMENTO de cualquier dafio o
perjuicio originado en reclamaciones de terceros que tengan como causa sus actuaciones hasta por el monto del
dafio o perjuicio causado. EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA mantendra indemne
al DEPARTAMENTO por cualquier obligacién de caracter laboral o relacionado que se originen en el

que dio lugar a la aplicacién de la multa. PARAGRAFO 1: En caso que el incumplimiento se vuelva a presentar, i

Carrera 4 con Calle 8 Esquina, piso 2. Neiva — Huila - Colombia; PBX: 8671300; Cédigo Postal 410010




i3

GOBERNACION DEL HUILA
SECRETARIA DE SALUD

CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. 1205 DE 2026 CELEBRADO ENTRE EL DEPARTAMENTO DEL

HUILA - SECRETARIA DE SALUD Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA
SSCDCI1122-26

incumplimiento de las obligaciones laborales que EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA
asume frente al personal, subordinados o terceros que se vinculen a la ejecucion de las obligaciones derivadas
del presente Contrato. [CLAUSULA DECIMA NOVENA - CAUSALES DE TERMINACION: El presente Contrato
podra darse por terminado cuando sucede cualquiera de los siguientes eventos: a) Por mutuo acuerdo entre las
partes, siempre que de ello no se deriven mayores costos ni perjuicios para el DEPARTAMENTO. b) Por
incumplimiento de las obligaciones a cargo de las partes. c) Por actos o acciones que pongan en inminente riesgo
la inversion de los recursos del Contrato. d) por vencimiento del plazo de ejecucién. e) Por circunstancias de
fuerza mayor o caso fortuito que impidan la continuidad del Contrato. f) Por las demas causales establecidas en
la ley. CLAUSULA VIGESIMA - INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES] La representante legal de
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA ; manifiesta bajo la gravedad del juramento que
se entiende prestado con la suscripcion del presente Contrato, y desde la presentacién de su propuesta, que no
se halla incurso en ninguna de las inhabilidades e incompatibilidades y demas prohibiciones previstas para
contratar en la Constitucion Politica, en la Ley 80 de 1993 y demas disposiciones vigentes, y que si llegare a
sobrevenir alguna, actuara conforme lo prevé el articulo 9° de la Ley 80 de 1993. Igualmente declara no estar
reportado en el Boletin de Responsables Fiscales de la Contraloria General de la Republica.
VIGESIMA PRIMERA — INEXISTENCIA DE RELACION LABORAL] EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL SANTA TERESA ; ejecutara el objeto del presente Contrato con plena autonomia técnica y
administrativa, sin relacion de subordinacic')n o dependencia, en consecuencia, no existira relacién laboral alguna
entre EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA ni con el personal que éste utilice en la
ejecucioén del objeto del presente Contrato y EL DEPARTAMENTO, razén por la cual no tendra derecho al pago
de prestaciones sociales de ninguna indole. CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA — OBLIGACIONES FRENTE]
IAL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL Y PARAFISCALES: EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL SANTA TERESA , se compromete a cumplir con sus obligaciones frente al Sistema de Seguridad
Social Integral y Parafiscales, cuando corresponda, presentando en forma periddica ante el supervisor designado
por el DEPARTAMENTO la constancia de pago de los respectivos aportes. El incumplimiento de esta obligacion
sera causal para la imposicién de multas sucesivas. [CLAUSULA VIGESIMA TERCERA. — LIQUIDACION DEL]
De conformidad con el articulo 11 de la Ley 1150 de 2007 y en el articulo 217 del Decreto 019 de
2012, el Contrato sera objeto de liquidacion. El término de liquidacion iniciara a partir de la expiracién del término
previsto para la ejecucion del Contrato u/ o a la expedicion del acto administrativo que ordene la terminacion, o a
la fecha del acuerdo que la disponga, y el término para su liquidacion sera de seis (6) meses, el cual incluye
cuatro (4) meses para su liquidacién de mutuo acuerdo, y en caso de que EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL SANTA TERESA no se presente a la liquidacion previa notificacién o convocatoria que le haga el
DEPARTAMENTO, o las partes no lleguen a un acuerdo sobre su contenido, el DEPARTAMENTO tendra la
facultad de liquidar en forma unilateral dentro de los (2) meses siguientes; en esta etapa las partes acordaran los
ajustes, revisiones y reconocimientos a que haya lugar, estipulando los acuerdos, conciliaciones y transacciones
para poner fin a las divergencias presentadas y poder declararse a paz y salvo, todo lo cual debera constar en el
acta de liquidacion. PARAGRAFO 1: Para la liquidacién se exigira al EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL SANTA TERESA la extension o ampliacion, si es del caso, de las garantias del Contrato para avalar
las obligaciones que deba cumplir con posterioridad a la extincion del vinculo. PARAGRAFO 2: Si el EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA deja salvedades en el acta de liquidacion de mutuo acuerdo,
el DEPARTAMENTO podra liquidar unilateralmente los aspectos que no hayan sido objeto de acuerdo.
[CLAUSULA VIGESIMA CUARTA — DOCUMENTOS DEL CONTRATO| Forman parte integrante de este
Contrato los siguientes documentos: a) Los Estudios y Documentos Previos No. 1277 de 17/07/2026 aprobados
por EL DEPARTAMENTO con todos sus soportes; b) La propuesta presentada por EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA ; c) El Registro Presupuestal; d) Las actas que se produzcan durante la
ejecucion del Contrato; e) Las actas, acuerdos, modificaciones que se suscriban entre las partes durante la
ejecucién del Contrato, asi como los informes presentados por los supervisores. f). El recibo de pago de
publicacién en la Gaceta Departamental. CLAUSULA VIGESIMA QUINTA CUMPLIMIENTO NORMATIVO Y
TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES. El CONTRATISTA se obliga a cumplir en todo momento la Ley
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de proteccion de datos personales, asi como los lineamientos, politicas y protocolos institucionales adoptados
por la Gobernacion del Huila dentro del Sistema de Gestion MIPG. En caso de que durante la ejecucién del
contrato el CONTRATISTA tenga acceso, recopile, almacene, utilice o administre informacién o datos personales
de ciudadanos, funcionarios o terceros, debera garantizar que su tratamiento se realice exclusivamente para el
cumplimiento del objeto contractual, de conformidad con los principios de legalidad, finalidad, veracidad, calidad,
acceso y circulacion restringida, seguridad y confidencialidad, conforme a lo establecido en la Ley 1581 de 2012
y demas normas aplicables. Esta obligacién se mantendra vigente durante la ejecucién del contrato y respecto
de toda informacién o dato personal a la que haya tenido acceso el CONTRATISTA. CLAUSULA VIGESIMA
SEXTA. CONFIDENCIALIDAD Y USO ADECUADO DE LA INFORMACION. EI CONTRATISTA se obliga a
mantener estricta confidencialidad sobre toda la informacién a la que tenga acceso con ocasién de la ejecucion
del contrato, incluyendo informacidn técnica, administrativa, financiera, comercial, estratégica o de cualquier otra
naturaleza relacionada con las funciones de la Gobernacién del Huila. Se entendera como informacién
confidencial aquella que tenga caracter reservado conforme a la ley, o que haya sido definida, clasificada,
marcada o comunicada como tal por la Gobernaciéon del Huila o por cualquier otra Entidad Estatal. En
consecuencia, el CONTRATISTA no podra revelar, divulgar o poner en conocimiento de terceros la informacion
confidencial, sin la autorizacién previa, expresa y escrita de la Gobernacién del Huila, salvo en los casos en que
exista obligacion legal. Asi mismo, el CONTRATISTA se obliga a utilizar la informacién exclusivamente para el
cumplimiento del objeto contractual, absteniéndose de emplearla para fines distintos, en beneficio propio o de
terceros, aun cuando dicha informacién no sea divulgada. El CONTRATISTA debera adoptar las medidas
necesarias para garantizar que la informacién confidencial solo sea conocida y utilizada por el personal
estrictamente necesario para la ejecucion del contrato, bajo condiciones que aseguren su reserva y uso
adecuado, en coherencia con la ley 1712 de 2014 de transparencia. Las obligaciones de confidencialidad y uso
adecuado de la informacion aqui establecidas permaneceran vigentes durante la ejecucion del contrato y con
posterioridad a su_terminacién, mientras la informacién conserve su caracter confidencial o tenga alguna
limitacién. CLAUSULA VIGESIMA SEPTIMA. SEGURIDAD DE LA INFORMACION. El CONTRATISTA debera
implementar y mantener medidas de caracter técnico, administrativo y organizacional que garanticen la integridad,
disponibilidad y confidencialidad de toda informacion a la que tenga acceso, incluyendo bases de datos y archivos
digitales o fisicos. Estas medidas deberan proteger la informacién frente a pérdida, alteracién, acceso no
autorizado, filtracién o uso indebido, asegurando el cumplimiento de los principios legales a que haya lugar y las
politicas institucionales de la Gobernacion del Huila. EIl CONTRATISTA sera responsable por el cumplimiento de
estas medidas y por cualquier incumplimiento que derive en perjuicio de la Gobernacién del Huila o de terceros.
CLAUSULA VIGESIMA OCTAVA. PROPIEDAD, ADMINISTRACION, ENTREGA DE BASES DE DATOS Y
DEMAS INFORMACION en General. Cualquier base de datos generada, recopilada, consolidada o administrada
por el CONTRATISTA en desarrollo del contrato sera propiedad exclusiva de la Gobernacién del Huila. El
CONTRATISTA debera entregar dichas bases de datos a la entidad en los formatos, condiciones y plazos que
esta indique, y se abstendra de conservar copias, reproducirlas o utilizarlas para fines distintos a los establecidos
en el contrato. Al finalizar el contrato, toda la informacion suministrada o generada debera devolverse o eliminarse
de manera segura, salvo obligacién legal de conservarla. [CLAUSULA VIGESIMA NOVENA
IPERFECCIONAMIENTO Y REQUISITOS DE EJECUCION: El Contrato se considerara perfeccionado con la
suscripcién del mismo por las partes. Para su ejecucién se requiere: 1. Registro Presupuestal. 2. Pago de
impuestos correspondientes a los que haya lugar 3. La suscripcion del acta de inicio, previo el cumplimiento de
los requisitos anteriores. PARAGRAFO: Todos los gastos que se deriven del presente Contrato seran asumidos
por EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA . [CLAUSULA TRIGESIMA— LUGAR DE|
EJECUCION Y DOMICILIO CONTRACTUAL]: Las actividades previstas en el Contrato se desarrollaran en el
Municipio de Tesalia y el domicilio contractual sera la ciudad de Neiva (Huila). [CLAUSULA TRIGESIMA|
IPRIMERA— NOTIFICACIONES]: Los avisos, solicitudes, comunicaciones y notificaciones que las partes deban
hacer en desarrollo del Contrato deberan constar por escrito y se entenderan debidamente efectuadas

1581 de 2012, sus decretos reglamentarios, normas complementarias y demas disposiciones vigentes en materia i

Carrera 4 con Calle 8 Esquina, piso 2. Neiva — Huila - Colombia; PBX: 8671300; Cédigo Postal 410010
www.huila.gov.co; twitter: @HuilaGob; Facebook: www.facebook.com/huilagob; YouTube:www.youtube.com/huilagob @ <
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GOBERNACION DEL HUILA
SECRETARIA DE SALUD

CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. 1205 DE 2026 CELEBRADO ENTRE EL DEPARTAMENTO DEL
HUILA — SECRETARIA DE SALUD Y LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA
SSCDCI1122-26

indicadas a continuacion:

unicamente cuando sean entregadas personalmente o por correo electrénico a la persona y a las direcciones i

EL DEPARTAMENTO EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA
TERESA CONTRATISTA

Nombre:

Cargo: Nombre: CHRISTIAN ALEXIS JIMENEZ RAMIREZ
Direccion: carrera 4 Calle 8 - Piso 3 Cargo: Gerente

Teléfono: 8-671300 Direccién Carrera 9 No. 6-11

Correo electrénico: contratos@huila.qov.co Teléfono: 3166911806

Correo electrénico: hospitaltesalia@yahoo.com

[CLAUSULA TRIGESIMA SEGUNDA — MANIFESTACION| Las partes manifiestan libremente que han procedido
a la lectura total y cuidadosa del texto del presente Contrato, por lo que en consecuencia, se obligan a todo
consignado y manifestado en mismo.

Para constancia se firma en la ciudad de Neiva el dia Agosto 5 de 2026

POR EL DEPARTAMENTO POR EMPRESA SOCIAL DEL ESYADO
HOSPITAL SANTAJTERESA | e

/EéS/AR GERMAN ROA TRUJILLO HR
Gerente

ecretario de Salud del Huila

ALBA LUCIA MERINA RUBIO
Vo.Bo. Directora Departamento Administrativo de Contratacion

[3
Revisé: Maria Fegawé\ﬁolano Alarcon, Camilo Andres Bonelo Guahufia, Juan David Castillo Oniﬁuis Mauricio Gomez Chaux \'664‘4“

Proyecté: Carlos Andres ﬁgntalvo Arce
\

\

\
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GOBERNACION DEL HUILA - NIT: 800,103,913-4 [2/2]
SISTEMA DE GESTION: MODELO INTEGRADO DE PLANEACION Y GESTION MIPG
CODIGO SHA-P-705-F-02

REGISTRO PRESUPUESTAL - COMPROMISO Nro. 4,568 DE 2026
EL RESPONSABLE DE PRESUPUESTO DE: SALUD PUBLICA COLECTIVA

CERTIFICA

Que en el Sistema de Informacion Financiera y Administrativa - SIFA©®, vigencia fiscal 2026, se efectué el
siguiente Compromiso Presupuestal:

BENEFICIARIO: E. S. E. HOSPITAL SANTA TERESA DE TESALIAX
NIT: 891,103,889-6 ¥~

OBJETO: Contrato Interadministrativo N. 1205 de 2026 - Prestar los Servicios en la Ejecucion de las
Actividades del Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas (pic) de Concurrencia en el
Municipio de Tesalia del Departamento del Huila

DEPENDENCIA: 213-2 - Salud Publica Colectiva
CCPET: 2-3-3-01-02-005 - Transferencias para Empresas Sociales del Estado
C. PROGRAM.: 19-05-0300 - Intersubsectorial Salud

PROYECTO: 202500000036030(Desarrollo de los Planes, Programas, Estrategias y Campanas para
Intervenir las Prioridades Colectivas en Salud Publica en el Departamento del Huila (

RECURSO: 10 - Departamento

FUENTE: 1-30102 - Salud publica

C.C.PROD.:  5-4-6-9-9 - Otros servicios de instalacién n.c.p.

META PROD.: 19-05-054{Servicio de Promocién de la Salud

VALOR: $24,675,015.00¢”

Que el valor total del Compromiso es de $115,486,000.00,/eI cual esta identificado con el numero 4,568, vigente a

partir del 11 de agosto de 2026, fundamentado en el Certificado de Disponibilidad Presupuestal nimero 3,808 de
2026.

El presente Registro Presupuestal se expide a solicitud de CESAR GERMAN ROA TRUJILLO SECRETARIO DE
SALUD MEDIANTE OFICIO 2026CS056534 Y CONSECUTIVO 1737 DEL 16 DE JULIO DE 2026.

Neiva, Martes 11/de Agosto de 2026

AN

DAGOBERT{ GONZALEZ TRUJILLO
PROFESIONAL ESPECIALIZADO
RESPONSABLE DE PRESUPUESTO

Funcionario que elaboré el Registro Presupuestal: LINA MARITZA PERDOMO MANTILLA



GOBERNACION DEL HUILA - NIT: 800,103,913-4 (2]
SISTEMA DE GESTION: MODELO INTEGRADO DE PLANEACION Y GESTION MIPG
CODIGO SHA-P-705-F-02

REGISTRO PRESUPUESTAL - COMPROMISO Nro. 4,568 DE 2026

EL RESPONSABLE DE PRESUPUESTO DE: SALUD PUBLICA COLECTIVA

CERTIFICA

Que en el Sistema de Informacion Financiera y Administrativa - SIFA®, vigencia fiscal 2026, se efectud el
siguiente Compromiso Presupuestal:

BENEFICIARIO:
NIT:

OBJETO:

DEPENDENCIA:
CCPET:

C. PROGRAM.:
PROYECTO:

RECURSO:
FUENTE:
C.C. PROD.:

META PROD.:
VALOR:

META PROD.:
VALOR:
META PROD.:
VALOR:
META PROD.:
VALOR:
META PROD.:
VALOR:
META PROD.:
VALOR:
META PROD.:
VALOR:

E. S. E. HOSPITAL SANTATERESA DE TESALIA
891,103,889-6

Contrato Interadministrativo N. 1205 de 2026 - Prestar los Servicios en la Ejecucion de las
Actividades del Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas (pic) de Concurrencia en el
Municipio de Tesalia del Departamento del Huila

213-2 - Salud Publica Colectiva
2-3-3-01-02-005 - Transferencias para Empresas Sociales del Estado
19-05-0300 - Intersubsectorial Salud

202500000036030¥ Desarrollo de los Planes, Programas, Estrategias y Campanas para
Intervenir las Prioridades Colectivas en Salud Publica en el Departamento del Huila

10 - Departamento
1-30102 - Salud publica
5-4-6-9-9 - Otros servicios de instalacion n.c.p.

19-05-020(Servicio de gestiA®n del riesgo en temas de consumo de sustancias psicoactivas
$5,976,658.00

19-05-021« Servicio de Gestion del Riesgo en Temas de Salud Sexual y Reproductiva
$23,861,031.004

19-05-022(Servicio de Gestion del Riesgo en Temas de Trastornos Mentales

$5,976,658.00

19-05-026 w'Servicio de Gestion del Riesgo para Enfermedades Emergentes, Reemergentes y De
$16.395,654‘00[

19~05—027\/Servicio de Gestion del Riesgo para Enfermedades Inmunoprevenibles
$14,694.351‘001

19-05-028 -%/ervicio de Gestion del Riesgo para Temas de Consumo, Aprovechamiento Biologicc
$11,953,317.00

19-05—031{-Servicio de Promocion de la Salud y Prevencion de Riesgos Asociados a Condicione:
$1 ,953,316‘00/
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GOBERNACION DEL HUILA - NIT: 800,103,913-4 (373]
CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD

EL RESPONSABLE DE PRESUPUESTO DE: SALUD PUBLICA COLECTIVA

CERTIFICA

Que revisados los registros de Control Presupuestal de la Dependencia, en la vigencia fiscal del 2026 existe la
siguiente Disponibilidad Presupuestal:

DESTINO: Prestar los Servicios en la Ejecucién de las Actividades del Plan de Salud Publica de
Intervenciones Colectivas (pic) de Concurrencia en el Municipio de Tesalia del Departamento
del Huila

DEPENDENCIA 213-2 - Salud Publica Colectiva

CCPET: 2-3-3-01-02-005 - Transferencias para Empresas Sociales del Estado

C. PROGRAM.: 19-05-0300 - Intersubsectorial Salud

PROYECTO: 202500000036030 - Desarrollo de los Planes, Programas, Estrategias y Campanas para
Intervenir las Prioridades Colectivas en Salud Publica en el Departamento del Huila

RECURSO: 10 - Departamento

FUENTE: 1-30102 - Salud publica

D. SECTORIAL: 19-02-107 - SPC - E4 ATENCION PRIMARIA SALUD - L3 CUIDADO DE LA SALUD -
C.C.PROD.: 5-4-6-9-9 - Otros servicios de instalacién n.c.p.
META PROD.: 19-05-054 - Servicio de Promocion de la Salud
VALOR: $24,675,015.00

Que el valor total de la Disponibilidad es de $115,486,000.00, la cual es}aﬁentifiqadg con el numero 3,808 y
que tiene una vigencia de 167 dias calendario a partir del 17 de julio de’2026.

/

[\N

e

La presente Certificacion se expide a solicitud de CESAR GERMAN ROA TRydﬂ;LO SECRETARIO DE SALUD
MEDIANTE OFICIO 2026CS056534 Y CONSECUTIVO 1737 DEL 16 DE JULIO DE 2026.
- Vg

Neiva, Viernes de Julio de 2026

DAGOBERTQ GONZALEZ TRUJILLO
PROFESIONAL ESPECIALIZADO
RESPONSABLE DE PRESUPUESTO

Funcionario que elaboro la Certificacion: FABIOLA ROJAS ROJAS
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GOBERNACION DEL HUILA - NIT: 800,103,913-4 (/3]
CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD

EL RESPONSABLE DE PRESUPUESTO DE: SALUD PUBLICA COLECTIVA

CERTIFICA

Que revisados los registros de Control Presupuestal de la Dependencia, en la vigencia fiscal del 2026 existe la
siguiente Disponibilidad Presupuestal:

DESTINO:

DEPENDENCIA
CCPET:

C. PROGRAM.:
PROYECTO:

RECURSO:
FUENTE:
D. SECTORIAL:
C. C. PROD.:
META PROD.:
VALOR:

D. SECTORIAL:
C. C.PROD.:
META PROD.:
VALOR:

D. SECTORIAL:
C. C. PROD.:
META PROD.:
VALOR:

D. SECTORIAL:
C. C.PROD.:
META PROD.:
VALOR:

D. SECTORIAL:
C. C.PROD.:
META PROD.:
VALOR:

Prestar los Servicios en la Ejecucién de las Actividades del Plan de Salud Publica de
Intervenciones Colectivas (pic) de Concurrencia en el Municipio de Tesalia del Departamento
del Huila

213-2 - Salud Publica Colectiva
2-3-3-01-02-005 - Transferencias para Empresas Sociales del Estado
19-05-0300 - Intersubsectorial Salud

202500000036030 - Desarrollo de los Planes, Programas, Estrategias y Campafas para
Intervenir las Prioridades Colectivas en Salud Publica en el Departamento del Huila

10 - Departamento

1-30102 - Salud publica

19-02:107 - SPC - £4 ATENCION PRIVARIA SALUD - L3 CUIDADO DE LA SALUD -
5-4-6-9-9 - Otros servicios de instalacion n.c.p.

19-05-020 - Servicio de gestiA®n del riesgo en temas de consumo de sustancias psicoactivas
$5,976,658.00

19-02-107 - SPC - £4 ATENCION PRIMARIA SALUD - L3 CUIDADO DE LA SALUD -
5-4-6-9-9 - Otros servicios de instalacion n.c.p.

19-05-021 - Servicio de Gestion del Riesgo en Temas de Salud Sexual y Reproductiva
$23,861,031.00

19-02-107 - SPC - E4 ATENCION PRIMARIA SALUD - L3 CUIDADO DE LA SALUD -
5-4-6-9-9 - Otros servicios de instalacion n.c.p.

19-05-022 - Servicio de Gestion del Riesgo en Temas de Trastornos Mentales
$5,976,658.00 ’

19-02-107 - SPC - E4 ATENCION PRIMARIA SALUD - L3 CUIDADO DE LA SALUD -
5-4-6-9-9 - Otros servicios de instalacion n.c.p.

19-05-026 - Servicio de Gestion del Riesgo para Enfermedades Emergentes, Reemergentes y
$16,395,654.00

19-02-107 - SPC - £4 ATENCION PRIMARIA SALUD - L3 CUIDADO DE LA SALUD -
5-4-6-9-9 - Otros servicios de instalacion n.c.p.

19-05-027 - Servicio de Gestién del Riesgo para Enfermedades Inmunoprevenibles

~ $14,694,351.00
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GOBERNACION DEL HUILA - NIT: 800,103,913-4 [2/3]
CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD

EL RESPONSABLE DE PRESUPUESTO DE: SALUD PUBLICA COLECTIVA

CERTIFICA

Que revisados los registros de Control Presupuestal de la Dependencia, en la vigencia fiscal del 2026 existe la
siguiente Disponibilidad Presupuestal:

DESTINO: Prestar los Servicios en la Ejecucion de las Actividades del Plan de Salud Publica de
Intervenciones Colectivas (pic) de Concurrencia en el Municipio de Tesalia del Departamento
del Huila

DEPENDENCIA 213-2 - Salud Publica Colectiva

CCPET: 2-3-3-01-02-005 - Transferencias para Empresas Sociales del Estado

C. PROGRAM.: 19-05-0300 - Intersubsectorial Salud

PROYECTO: 202500000036030 - Desarrollo de los Planes, Programas, Estrategias y Campaiias para
Intervenir las Prioridades Colectivas en Salud Publica en el Departamento del Huila

RECURSO: 10 - Departamento

FUENTE: 1-30102 - Salud publica

D. SECTORIAL: 19-02-107 - SPC - E4 ATENC/ON PR/MAR/A SALUD L3 CU/DADO DE LA SALUD -
C. C. PROD.: 5-4-6—9:9-— EDt_ros servicios de instalacion n.c.p.

META PROD.: 19-05-028 - Servicio de Gestién del Riesgo para Temas de Consumo, Aprovechamiento

VALOR: $11,953,317.00
D. SECTORIAL: 19-02-107 - SPC - E4 ATENCION PRIMARIA SALUD - L3 CUIDADO DE LA SALUD -

C. C. PROD.: 5-4-6-9-9 - Otros servicios de instalacién n.c.p.
META PROD.: 19-05-031 - Servicio de Promocién de la Salud y Prevencion de Riesgos Asociados a
VALOR: $11,953,316.00
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GENERALIDADES DEL PROCESO -~
DEPENDENCIA g
GENERADORA DE SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL ¢ 5

LA NECESIDAD:

.3

PRESTAR LOS SERVICIOS EN LA EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE

OBJETO: SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS (PIC) DECONCURRENCIA EN EL
= T MUNICIPIO DE TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL HUILA
- SEIS (6) MESES CONTADOS A PARTIR DE LA-SUSCRIRCION DEL ACTA DE INICIO SIN
B ' EXCEDER EL 30 DE DICIEMBRE DE 202

$ 115.486.000,00 CIENTO QUINCE MILONES CUATROCIENTOS O€HENTAY SEIS
ZF;,EGS,:,J:;(;STO MIL PESOS MONEDA CORRIENTE //O

DISPONIBILIDAD
PRESUPUESTAL:

CONCEPTO DEL
GASTO:

21 3-02"" <

Seccién
fErsetsrlLJJCt:git EP:2-3-3-01-02-005- 19-05- oaogfzozsoooooo 030/FT:1-30102/PR'S
. 135.486.000,00
“NcoP | SP0% iIr )

DESARROLLO DE LOS PLANES, PROGRAMAS, ESTRATEGIAS Y CAMPANAS PARA
INTERVENIR LAS PRIORIDADES COLECTIVAS” EN SALUD PUBLICA EN EL
DEPARTAMENTO DEL HUILA - TRANSFERENCTAS PARA EMPRESAS SOCIALES DEL

ESTADO ;
(T:Igr\?TgiTo CONTRATO INTERADMINISTRATIVO y
AAE;’#S(’:‘SC?SN TESAUA (HULA) 5 /
ANTICIPO Si NO X Porcentaje%

FORMA DE PAGO

Un pago anticipado: del treinta por ciento (30%) del valor de Contrato, a la firma del Acta de
Inicio, previo cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y legalizacion del mismo,
la presentacion de copia de la certificacion de la cuenta bancaria expedida por la respectiva
entidad financiera y la factura o documento equivalente.

Pagos parciales: mediante de actas de recibo parcial, aprobadas por el supervisor donde
conste el cumplimiento a satisfaccion de sus obligaciones, hasta el 90% (del valor del
contrato), en proporcion al porcentaje del cumplimiento de las actividades ejecutadas por el
contratista.

Ultimo pago: equivalente al diez por ciento (10%) del valor del Contrato a la suscripcién del
Acta Final y acta de liquidacién previa presentacion de informe de ejecucion por parte del
CONTRATISTA, acreditando el cumplimiento del 100% de las actividades contratadas e
informe de cumplimiento por parte del supervisor designado.

Secretaria de Salud Departamental
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Para el manejo de los recursos, EL CONTRATISTA, debera aperturar una cuenta bancaria
exclusiva hasta la firma de la liquidacién del contrato. Los recursos alli depositados solo
podran ser utilizados para el pago de los bienes o servicios que se requieren para la ejecucion
de las intervenciones colectivas.

PARAGRAFO PRIMERO: Para efectos de los pagos, EL CONTRATISTA debera acreditar
el cumplimiento de sus obligaciones con el Sistema de Seguridad Social Integral, de
conformidad con la normativa vigente, so pena de hacerse acreedor de las sanciones
establecidas en las mismas.

PARAGRAFO SEGUNDO: En caso de que EL CONTRATISTA esté obligado a facturar
electrénicamente, debera presentar la factura electronica validada por la DIAN, como
requisito necesario para los correspondientes pagos, conforme con las disposiciones
senaladas en el Decreto 358 del 5 de marzo de 2020, en concordancia, con lo dispuesto en
la Resolucion 163 de 2023

PARAGRAFO TERCERO: Para efectuar el pago de las facturas y/o documentos
equivalentes radicados en la entidad contratante, estas deben ser entregada en las
instalaciones de la misma, para posterior revision y visto bueno. Asi mismo, EL
CONTRATISTA debe comprometerse a adjuntar la documentacion del cobro de la obligacion
dineraria (Factura / Informe de Gestion / Acta de satisfaccion / Pago de seguridad social), en
la plataforma del SECOP Il. En caso de no ser adicionada, la entidad no respondera por las

posibles demoras en el tramite.

MODO DE , :
SEGUIMIENTO O INTERVENTORIA SUPERVISION X
CONTROL

1. DESCRIPCION DE LA NECESIDAD:

La Constitucion Politica de Colombia de 1991, en su Articulo 49 de la Constitucion Politica de Colombia,
establece que la salud y el saneamiento ambiental son servicios publicos a cargo del Estado, quien debe
garantizar el acceso de la poblacion a servicios de promocion, proteccion y recuperacion de la salud,
organizando y regulando su prestacion bajo los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad.

La Ley 715 de 2001 definié inicialmente las competencias de los departamentos en el sector salud en su
articulo 43, definiendo funciones en la direccion del sector salud en el ambito territorial y en salud publica.
Dentro de las funciones de direccion se destacan: 43.1.1. Formular planes, programas y proyectos para el
desarrollo del sector salud y del Sistema General de Seguridad Social en Salud en armonia con las
disposiciones del orden nacional. 43.1.2. 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 formule y expida la Naciéon o en armonia con éstas. Y entre las
funciones en salud publica, sobresalen: 43.3.1. Adoptar, difundir, implantar y ejecutar la politica de salud
publica formulada por la Nacion... 43.3.4. Formular y ejecutar el Plan de Atencion Béasica departamental (el
literal h) del articulo 33 de la Ley 1122 de 2007 establece que el plan de salud publica de intervenciones
colectivas reemplazara al plan de atencion basica).

De manera complementaria, la Ley 2200 de 2022 dicta normas tendientes a MODERNIZAR LA

ORGANIZACION Y EL FUNCIONAMIENTO DE LOS DEPARTAMENTOS vy sefiala en su articulo 4 las
competencias de los Departamentos en materia de salud asi: Competencias. Sin perjuicio de lo dispuesto en

Sccretaria de Salud Departamental




w;’ SISTEMA DE GESTION: MODELO INTEGRADO DE

Gotarmnacidn PLANEACION Y GESTION - MIPG

Codigo: DAC-C055-F47

Hu
U

Fecha Aprobacion: Version: 12

ESTUDIOS PREVIOS
Estudios y Documentos Previos Contratacion Directa -
Contrato O Convenio Interadministrativo (inversion)

17 de diciembre de
2024

2026CS057114

Pagina 3 de 39

la Constitucion Politica y demas disposiciones legales vigentes, corresponde a los departamentos ejercer las
siguientes competencias: (...):

“1. Bajo esquemas de autonomia y descentralizacion territorial en:

1.10 Implementar y hacer seguimiento a las politicas para la promocion del desarrollo integral de la primera
infancia, la infancia y la adolescencia con enfoque de gestion integral, promoviendo el reconocimiento, la
proteccion y la garantia de los derechos, siendo impostergable la atencion en salud y nutricion, el esquema
completo de vacunacion, la proteccion contra los peligros fisicos y la educacion inicial. Realizar la Ruta Integral
de Atenciones como herramienta de gestion intersectorial.

1.12 Implementar y hacer seguimiento a las politicas para la promocion y garantia de derechos al adulto mayor
con enfoque de género, diferencial y de gestion integral, promoviendo el reconocimiento, proteccion y garantia
de los derechos, siendo prioritaria la atencién en salud, nutricion, cuidado y la proteccion contra el maltrato.

1.13 Formular e implementar politicas para la inclusion y el acceso efectivo de las personas con discapacidad,
en las diferentes materias estipuladas en este numeral, en aras de garantizar sus derechos fundamentales y
asi mismo brindar una mayor proteccion para su desarrollo integral.

2. Bajo esquemas de concurrencia y/o subsidiaridad: (...)

3.1.2. Servicio de salud. Formular los planes, programas y proyectos tendientes a la prestacion oportuna,
eficiente y con calidad del servicio de salud, con énfasis en la prevencion de enfermedades, y en consonancia
con aquellos establecidos para el orden nacional. Es su deber asistir y asesorar a los municipios para que se
garantice la cobertura de aquel, al tiempo que supervisar y controlar tanto el recaudo y ejecucion de los
recursos propios como de los entregados por concepto del sistema general de participaciones con destinacion
especifica y el aseguramiento de la poblacion en el Sistema General de Seguridad Social en Salud y en los
regimenes de excepcién definidos en el ordenamiento juridico. Ejercer el liderazgo y gobernanza del sistema
de salud en la jurisdiccién en procura de calidad, acceso y oportunidad de un sistema para toda la poblacion.
Articular la accion institucional; planificar el tema de salud para el territorio, desplegando las capacidades
institucionales necesarias para liderar politicas, planes, programas y proyectos; articular la accion de los
actores del sistema de salud territorial, entre la Nacion y los municipios..."

En este marco, la Ley 2200 de 2022 y la Ley 715 de 2001 asignan a los departamentos las competencias y
responsabilidades de, por una parte, formular planes y programas de salud, asistir a los municipios, y dirigir,
coordinar y vigilar el Sistema General de Seguridad Social en Salud en su territorio; y, adicionalmente, de
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
formule y expida la Nacion o en armonia con éstas. que formule y expida la Nacion o en armonia con éstas.

En la Ley 1122 de 2007 realiza algunas modificaciones al Sistema General de Seguridad Social en Salud, y
en su articulo 42 sefala que “La salud publica esta constituida por el conjunto de politicas que buscan
garantizar de una manera integrada, la salud de la poblacion por medio de acciones de salubridad dirigidas
tanto de manera individual como colectiva, ya que sus resultados se constituyen en indicadores de las
condiciones de vida, bienestar y desarrollo del pais. Dichas acciones se realizaran bajo la rectoria del Estado
y deberan promover la participacion responsable de todos los sectores de la comunidad.

La Ley 1438 de 2011 establece que el sistema de salud debe orientarse a proteger la salud de la poblacion
mediante la estrategia de Atencion Primaria en Salud y orienta la elaboracion del Plan Decenal de Salud
Publica (PDSP), que reemplaza al Plan Nacional de Salud inicialmente definido en la Ley 1122 de 2007. Para
el ano actual, la Resolucion 2367 de 2023, que modificé parcialmente la Resolucion 1035 de 2022,
reglamentan el Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031, y corresponde a la segunda version, siendo la
primera la implementada mediante la Resolucion 1841 de 2013.

Searotaria dn Salid Departamental
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Que el articulo 2° ibidem, senala que “El Sistema General de Seguridad Social en Salud estara orientado a
generar condiciones que protejan la salud de los colombianos, siendo el bienestar del usuario el eje central y
nucleo articulador de las politicas en salud. Para esto concurriran acciones de salud publica, promocion de la
salud, prevencion de la enfermedad y demas prestaciones que, en el marco de una estrategia de Atencion
Primaria en Salud, sean necesarias para promover de manera constante la salud de la poblacion”, destacando
entre sus principios a la Complementariedad y concurrencia que propende por propiciar que los actores del
sistema en los distintos niveles territoriales se complementen con acciones y recursos en el logro de los fines
del Sistema General de Seguridad Social en Salud.

A su vez, la Ley 1438 de 2011 en su articulo 5, redefine algunas competencias de los departamentos en
materia de salud publica definidas en la Ley 715 de 2001 y sefiala las siguientes modificaciones en su articulo
43:

43.3.4. Formular y ejecutar el Plan de Intervenciones Colectivas departamentales.

43.3.9. Asistir técnicamente y supervisar a los municipios, en la prestacion del Plan de Intervenciones
Colectivas, y las acciones de salud publica individuales que se realicen en su jurisdiccion...

44.3.1. Adoptar, implementar y adaptar las politicas y planes en salud publica de conformidad con las
disposiciones del orden nacional y departamental, asi como formular, ejecutar y evaluar, los planes de
intervenciones colectivas

Que el plan decenal de salud publica (PDSP) 2022-2031 se adopta mediante la Resolucién 1035 de 2022
modificada por la Resolucion 2367 de 2023, es una “politica de Estado es la hoja de ruta que define la
estrategia y la manera como la institucionalidad y la ciudadania en general enfrentaran los retos de la salud
publica en los territorios del pais durante diez afios, reconociendo la diversidad de contextos sociales, politicos,
culturales y de salud, asi como las dinamicas geopoliticas regionales y mundiales, en busca de la reduccion
de las inequidades y el avance hacia la garantia del derecho fundamental a la salud, constituido como un pacto
social y un mandato ciudadano de caracter participativo, pluralista y multicultural que exige la participacion y
accion coordinada entre actores y sectores gubernamentales y no gubernamentales, para crear procesos,
situaciones y circunstancias que favorezcan el ejercicio de la salud publica, la incidencia positiva sobre los
determinantes sociales de la salud y el bienestar de las personas”.

En el capitulo 7 se definen las responsabilidades de los actores del sector salud en el PDSP 2022-2031,
sefnalando que en el marco de la Gestion Integral de la Salud Publica y en concordancia con las normas legales
vigentes, los departamentos y distritos deben asumir las siguientes responsabilidades: ...1. Adoptar y adaptar
los lineamientos técnicos para el desarrollo, operacion, seguimiento y evaluacion del PDSP 2022-2031 que
expida el Ministerio de Salud y Proteccion Social previa armonizacion con los demas lineamientos técnicos
ministeriales al respecto; 2. Articular y armonizar el Plan Territorial de Salud con el PDSP 2022-2031... 8.
Formular, adoptar y armonizar el Plan Territorial de Salud en cada cuatrienio, y los planes plurianuales y
bienales de inversiones publicas en el marco de lo establecido en la Ley 152 de 1994 y en el PDSP 2022-
2031, con participacion del Consejo de Planeacion Territorial y del Consejo Territorial de Seguridad Social en
Salud... 20. Formular y ejecutar el plan de intervenciones colectivas en el marco de los lineamientos que para
el efecto expida el Ministerio de Salud y Proteccion Social, y asistir técnicamente a los municipios y actores
territoriales en la planeacion, ejecucion, monitoreo y evaluacion de las mismas: entre otras.

En sintesis, el PDSP 2022-2031 es la politica publica estatal de salud, que busca de la reduccion de las
inequidades y el avance hacia la garantia del derecho fundamental a la salud, siendo responsabilidad por parte
de los departamentos su adopcion, adaptacion, articulacion y armonizacién con el Plan Territorial de Salud,
que hace parte integral del Plan de Desarrollo Departamental, e integra la formulacién y ejecucion del Plan de
Intervenciones Colectivas. En consecuencia, la formulacién y ejecucion del Plan de Intervenciones Colectivas
a nivel territorial aporta al cumplimiento del Plan de Desarrollo Departamental “Por un Huila Grande 2024-
2027".

Sccretaria de Salud Departamental
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Por otra parte, el pais cuenta adicionalmente con una Politica de Atencidn Integral en Salud, inicialmente
adoptada mediante la Resolucion 429 de 2016, y posteriormente modificada por la Resolucion 2626 de 2019,
que se define como “el conjunto de enfoques, estrategias, procesos, instrumentos, acciones y recursos que
centra el sistema de salud en el ciudadano, permite atender a la naturaleza y contenido del derecho
fundamental a la salud y orienta los objetivos del sistema de salud para generar mejores condiciones de salud
de la poblacion, ordenando la intervencion de los integrantes del sistema de salud y de otros actores
responsables de garantizar la promocion de la salud, la prevencion de la enfermedad, el diagnostico, el
tratamiento, la rehabilitacion, la paliacién y la muerte digna, en condiciones de accesibilidad, aceptabilidad,
oportunidad, continuidad, integralidad y capacidad resolutiva.” Y sefala en su articulo 6, que, para el desarrollo
de la politica, implementa el Modelo de Accion Integral Territorial -MAITE, que comprende el conjunto de
acciones y herramientas para garantizar el propdsito de la politica con un enfoque territorial.

El Modelo de Accion Integral Territorial -MAITE, cuenta con ocho lineas de accion, la segunda de ellas es la
Salud Publica, que “busca que todos los actores territoriales orienten sus acciones al mejoramiento de las
condiciones de salud de la poblacion, bajo el liderazgo y conduccién de la Entidad Territorial...", y comprende
como una de sus acciones “Garantizar la contratacion del Plan de Intervenciones Colectivas, sobre la base de
los principios de continuidad, accesibilidad, oportunidad, seguridad, pertinencia, integralidad y adaptabilidad,
en los términos previstos en la normativa dispuesta en la materia.”

El Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas ha tenido una serie de modificaciones en el tiempo,
propendiendo porque cada nueva actualizacién normativa permita un mayor acercamiento a la garantia del
derecho fundamental a la salud reglamentado en la Ley 1751 de 2015. La Resolucion 1597 de 2025 es la
norma vigente que establece las disposiciones para la gestion territorial integral de la salud publica incluida la
Gestion en Salud Publica y el Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas (PIC), en el marco del Plan
Decenal de Salud Publica y la estrategia de Atencién Primaria en Salud (APS), y modifico y derogo las
Resoluciones 518 de 2015 y 295 de 2023.

LLa Resolucion 1597 de 2025, define en su articulo 8 a la Gestion en Salud Publica como una funcién esencial
indelegable del Estado, que se encuentra orientada a que las politicas, planes, programas, proyectos y
estrategias en salud se realicen de manera efectiva, eficiente, coordinada y organizada con el proposito de
garantizar el derecho fundamental a la salud. Y en ese ejercicio de Gobierno y Gobernanza, el Plan de Salud
Publica de Intervenciones Colectivas, en cumplimiento de parte de esa funcion indelegable del estado,
comprende el “conjunto de intervenciones, procedimientos o actividades de caracter gratuito, dirigidas a la
poblacion y materializadas a través de los entornos de vida cotidiana en funcion de las caracteristicas,
necesidades y potencialidades de salud en cada territorio y microterritorio”, que deberan estar armonizadas
con el Plan de Desarrollo Territorial, el Plan Territorial de Salud, el Plan de Accidon en Salud, en articulacion
directa con la Planeacion Territorial.

Para la implementacion del Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas PIC, la misma resolucion
orienta, en su articulo 12, que las entidades territoriales del orden departamental, contrataran el Plan de Salud
Publica de Intervenciones Colectivas (PIC), con las Empresas Sociales del Estado o las Entidades que hagan
sus veces ubicadas en el departamento, garantizando en su implementacion la territorializacion y permanencia
de las acciones. La implementacion contempla la formulacién, ejecucion, monitoreo y evaluacion con las
caracteristicas técnicas y normativas definidas en la norma.

En el Departamento del Huila, se cuenta con Empresas Sociales del Estado del orden municipal en 36 de los
37 municipios, quienes histéricamente han venido implementando mediante la contratacion con el municipio y
el departamento, el Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas en su territorio.

En el marco normativo del sector salud, la Ley 1751 de 2015, que reglamenta el Derecho Fundamental a la
Salud en todo el territorio nacional, y sefala en su articulo 2 referente a la naturaleza y contenido del derecho

Secretaria do Salud Departamental
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fundamental a la salud que este es autonomo e irrenunciable en lo individual y en lo colectivo, siendo el Estado
responsable de respetar, proteger y garantizar el goce efectivo del derecho fundamental a la salud, basado en
principios, entre los que destacan la continuidad y el principio pro-homine, que sefala que “las autoridades y
demas actores del sistema de salud, adoptaran la interpretacion de las normas vigentes que sea mas favorable
a la proteccion del derecho fundamental a la salud de las personas”.

En el contexto territorial del Departamento del Huila, las condiciones epidemiologicas, sociales y ambientales
requieren la implementacion continua de acciones de promocion de la salud, prevencién de la enfermedad y
gestion del riesgo en salud publica, orientadas a intervenir los determinantes sociales de la salud y mitigar
riesgos asociados a eventos de interés en salud publica, especialmente aquellos de comportamiento endémico
y epidémico, siecndo de especial interés el dengue vy la fiebre amarilla.

Bajo el principio de concurrencia y complementariedad, el departamento del Huila debe asistir técnica y
operativamente a los municipios, fortaleciendo la implementacién de las intervenciones colectivas en salud
publica, especialmente en aquellos territorios con limitaciones en capacidad operativa, garantizando la
integralidad, continuidad y oportunidad de las acciones, con el aporte de un Equipo Basico de Salud que
constituye talento humano en salud para la implementacion de las acciones que promocién de la salud,
prevencion de la enfermedad y gestion del riesgo en salud publica de los eventos en salud en el departamento
que se han priorizado para su intervencion en el Plan Territorial de Salud y el Plan de Desarrollo Departamental
2024-2027, y apoyan acciones para el control de la contingencia por la emergencia sanitaria por fiebre amarilla.

En consecuencia, se hace necesario garantizar la ejecucion del Plan de Intervenciones Colectivas a nivel
departamental, como instrumento operativo para el cumplimiento de las competencias en salud publica, la
implementacion del Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031 y la Politica de Atencion Integral en Salud, asi
como para asegurar la proteccion efectiva del derecho fundamental a la salud de la poblacién, en el marco de
los principios de continuidad del servicio publico y de interpretacion pro homine, consagrados en la Ley 1751
de 2015.

2. ALTERNATIVASY FORMA DE SOLVENTAR LA NECESIDAD:

El direccionamiento de las acciones del Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas — PIC debe
realizarse en el marco de la funcién de rectoria en salud, mediante el liderazgo de la autoridad sanitaria
territorial, encargada de definir e implementar las decisiones y acciones publicas necesarias para garantizar
la salud de la poblacion, asegurando que las intervenciones y respuestas sean integrales, oportunas y
pertinentes, de acuerdo con las necesidades de la comunidad y el contexto territorial.

La Resolucion 1597 de 2025, mediante la cual se derogaron las Resoluciones 518 de 2015 y 295 de 2023,
establece las directrices para la Gestion en Salud Publica y el Plan de Salud Publica de Intervenciones
Colectivas (PIC), en el marco del Plan Decenal de Salud Publica y la estrategia de Atencion Primaria en Salud
(APS). En ella se define el PIC como el conjunto de intervenciones, procedimientos o actividades de caracter
gratuito dirigidas a la poblacién, materializadas a través de los entornos de vida cotidiana, en funcion de las
caracteristicas, necesidades y potencialidades de salud en cada territorio y micro territorio.

Asi mismo, dispone que su formulacion debe realizarse conforme a las directrices del Ministerio de Salud y
Proteccion Social, con base en el reconocimiento de las condiciones de vida y salud de las personas, familias
y comunidades, asi como en los acuerdos intersectoriales, sociales y comunitarios suscritos para el cuidado
integral de la salud en el ambito territorial.

En concordancia con lo anterior, el Departamento del Huila — Secretaria de Salud Departamental, en
cumplimiento de las competencias establecidas en la Ley 715 de 2001, Ley 1438 de 2011, Ley 2200 de 2022,

Sccretaria de Salud Departamental



: »*v.!:ff 5
L)gkg;* SISTEMA DE GESTION: MODELO INTEGRADO DE

Carnin

S PLANEACION Y GESTION - MIPG "
G e facian Cédigo: DAC-C055-F47

Fecha Aprobacion: Version: 12

N ESTUDIOS PREVIOS
17 45 diclamire de Estudios y Documentos Previos Contratacion Directa -
2024 3 . A "
Contrato O Convenio Interadministrativo (inversion)

Pagina 7 de 39

2026CS057114

Resolucion 2626 de 2019 y Resolucion 1597 de 2025, debe adoptar, difundir, implementar, ejecutar y evaluar,
en el ambito de su jurisdiccion, las politicas, planes, programas y proyectos del sector salud, asi como formular,
ejecutar, monitorear y evaluar el Plan de Intervenciones Colectivas departamental.

En este sentido, para el desarrollo de las acciones del Plan de Intervenciones Colectivas — PIC en el municipio
de Tesalia, se determina como mecanismo idoneo la celebracion de un contrato interadministrativo en
concurrencia con la E.S.E. HOSPITAL SANTA TERESA, entidad que cuenta con la capacidad técnica,
operativa y experiencia requerida para la ejecucion de las actividades, de conformidad con los criterios
establecidos en la Resolucién 1597 de 2025.

Lo anterior, teniendo en cuenta que dicha entidad dispone de presencia territorial, talento humano en salud,
conocimiento del contexto local y capacidad instalada, elementos que garantizan la ejecucién oportuna,
continua e integral de las intervenciones en salud publica, en concordancia con las necesidades del territorio.

Los contratos interadministrativos se constituyen en un mecanismo juridico adecuado para la articulacion de
esfuerzos entre entidades publicas, orientado al cumplimiento de fines esenciales del Estado y la garantia del
interés general, en aplicacion de los principios de coordinacion, concurrencia y complementariedad.

En consecuencia, para solventar la necesidad identificada, el Departamento del Huila, a través de la Secretaria
de Salud Departamental, determina la procedencia de celebrar un contrato interadministrativo con una entidad
publica que cuente con idoneidad y experiencia acreditada, cuyo objeto guarde relacion directa con las
obligaciones a ejecutar, de conformidad con lo establecido en el articulo 92 de la Ley 1474 de 2011, que
modificé el articulo 2, numeral 4, literal ¢) de la Ley 1150 de 2007, y el articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto 1082
de 2015.

3. OBJETO Y CARACTERISTICAS TECNICAS

Objeto:. PRESTAR LOS SERVICIOS EN LA EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES DEL
PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS (PIC) DE
CONCURRENCIA EN EL MUNICIPIO DE TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL HUILA

CARACTERISTICAS TECNICAS:

Obligaciones Del Contratista

OBLIGACIONES GENERALES

=

Cumplir el objeto del Contrato, en la forma y tiempo pactado.

2. Presentar informes bimestrales y final de las actividades y gestiones realizadas durante el periodo de
ejecucion con los soportes correspondientes al supervisor del contrato, los cuales debera cargar en la
Plataforma del SECOP I, en el Rol correspondiente.

3. Dar cumplimiento a las obligaciones con el Sistema General de Seguridad Social en Salud, Pension,
Sistema General de Riesgos Laborales y Aportes Parafiscales, cuando haya lugar a ello y presentar
los documentos respectivos que asi lo acrediten, conforme lo establecido en el articulo 50 de la Ley
789 de 2002 y demas normas que regulen la materia. Acreditar durante la ejecucion del Contrato el
cumplimiento de dichas obligaciones.

4. Asumir y acreditar el pago de los salarios, prestaciones sociales, indemnizaciones y/o honorarios de

todo el personal requerido en la ejecucion del Contrato y garantizar que la celebracion y ejecucion de
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12.

13,

14.

los subcontratos necesarios también cumplan con sus obligaciones laborales. Acreditar durante la
ejecucion del Contrato el cumplimiento de dichas obligaciones.

Atender de manera oportuna y organizada la realizacion de las diferentes actividades a desarrollar,
garantizando la logistica necesaria para la realizacion de las mismas, de acuerdo a las
especificaciones, cantidades y caracteristicas establecidas en los anexos técnicos que hacen parte
integral del contrato.

Conformar un Equipo Basico de Salud (EBS), encargado de organizar y desarrollar las actividades
necesarias para la ejecucion del objeto contractual. El EBS estara integrado por profesionales y
técnicos / auxiliares de salud, de la siguiente manera:

PERFIL CANTIDAD
Profesional de enfermeria 1
Psicélog@ 1
Técnico / Auxiliares de salud 3

Proveer todos los bienes y servicios requeridos para la ejecucion y cumplimiento del objeto contractual.
Cumplir con la normatividad legal vigente en Seguridad y Salud en el Trabajo, garantizando, por ende,
que el talento humano, beneficiarios y demas que intervengan en la ejecucion de las actividades
Contractuales cuenten con los elementos de proteccion personal y bioseguridad necesarios.
Identificar a todo el personal operativo con los distintivos de la Mision médica y de la estrategia Salud
Departamental del HUILA

Suministrar al supervisor del Contrato toda la informacion que le sea solicitada para verificar el correcto
y oportuno cumplimiento de las obligaciones contractuales, de acuerdo con los articulos 4° y 5° de |a
Ley 80 de 1993. Reportar de manera inmediata al supervisor del Contrato, sobre cualquier novedad,
anomalia, eventualidad o irregularidad que pueda afectar la ejecucion del Contrato.

Acatar de manera oportuna las recomendaciones u observaciones dadas por el supervisor, en cuanto
a requerimientos técnicos, administrativos, financieros y demas en el desarrollo del Contrato.
Reparar los dafios e indemnizar los perjuicios que cause al DEPARTAMENTO por el incumplimiento
del CONTRATO.

El contratista no podra revelar la informacion confidencial de propiedad de la Gobernacién del Huila,
de la que tenga conocimiento con ocasidn o para la ejecucion del contrato, sin el previo consentimiento
por escrito del supervisor del contrato. Se considera informacion confidencial cualquier informacion
técnica, financiera, comercial, estratégica y en general cualquier informacion relacionada con las
funciones del Departamento del Huila, que tenga caracter reservado por la ley, o haya sido marcada
o anunciada como confidencial por parte del Departamento o cualquier otra Entidad Estatal, conforme
a lo establecido en Ley estatutaria 1581 de 2012 - 1712 de 2014 y los decretos que las reglamentan.
En caso de que durante la ejecucion del contrato el CONTRATISTA tenga acceso a informacioén
institucional o datos personales de cualquier tipo, debera: a. Usar la informacién Gnicamente para el
cumplimiento del objeto contractual, conforme a la Ley 1581 de 2012, Ley 1712 de 2014 y los
lineamientos institucionales de proteccion de datos y de transparencia y acceso a la informacion. b.
Mantener estricta confidencialidad y abstenerse de divulgar, transferir, reproducir o utilizar la
informacion para fines distintos a los autorizados. ¢. Garantizar que Unicamente el personal autorizado
y capacitado tenga acceso a la informacién, y que dicho personal cumpla con los principios de
confidencialidad y seguridad, debera establecer si se trata de una excepcion contenida en los articulos
18 y 19 de esta Ley 1712 de 2014. d. Implementar medidas técnicas, administrativas vy
organizacionales que protejan la informacion frente a pérdida, alteracion, acceso no autorizado o uso
indebido. e. Informar de manera inmediata a la Gobernacion del Huila cualquier incidente o vulneracion
que comprometa la seguridad, confidencialidad o integridad de la informacién. f. Registrar y reportar
todas las bases de datos generadas, recopiladas o administradas durante la ejecucion del contrato,
entregandolas a la entidad en los formatos y condiciones que esta indique. g. Devolver o eliminar la
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15,

16.

17.

informacion suministrada o generada al finalizar el contrato (documentos, formatos, planillas, informes,
formularios, grabaciones, archivos electronicos y demas a que haya lugar), salvo que exista obligacion
legal de conservarla (Art. 18 0 19 de la Ley de Transparencia 1712 de 2014). h. Cumplir con cualquier
medida correctiva adicional que la entidad indique para garantizar el cumplimiento de las normas de
proteccion de datos, transparencia y lineamientos institucionales. i. Tener pleno conocimiento de las
politicas, procedimientos, protocolos y demads lineamientos institucionales adoptados por la
Gobernacion del Huila dentro del Sistema de Gestion MIPG, para su correcta aplicacion

Para efectos del informe final debera entregar un backup de la informacion, de los archivos de gestion
donde se relacione la documentacion producida durante la ejecucion del contrato con el objeto de
garantizar la seguridad de la informacion y continuidad de la operacion.

Para efectos del informe final, en cumplimiento del articulo 2.8.2.2.4. del Decreto 1080 de 2015, debera
entregar los archivos que se encuentren en poder del contratista, dando aplicacion a la Tabla de
retencion documental y diligenciando el formato Unico de inventario documental aprobado por la
entidad.

Las demas inherentes al objeto y la naturaleza del Contrato y aquellas indicadas por el supervisor para
el cabal cumplimiento del objeto del Contrato

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

1.

Elaborar y presentar un cronograma de las actlividades definidas a ejecutar para la vigencia del
contrato en concertacion con el equipo PIC municipal y la Direccion Local de Salud/Secretaria de
Salud Municipal.

Elaborar un diagnéstico de la situacion en salud de los territorios de influencia del Equipo Basico de
Salud en articulacion con la Direccion Local de Salud/Secretaria de Salud Municipal.

Realizar las actividades relacionadas a continuacion, de acuerdo con lo definido en el Anexo Técnico
y en el Instructivo correspondiente definido por la Secretaria de Salud Departamental y que hacen
parte integral del estudio previo:

No.

Unidad operativa Periodicidad/

Programa e (Unidad de medida)|  Cantidad

Desarrollar talleres comunitarios orientados al
fortalecimiento, seguimiento operativo de las
Unidades de Rehidratacion Oral Comunitarias
(UROC) y Unidades de Atencién para Infecciones
Salud infantil | Respiratorias Agudas Comunitarias (UAIRAC), Taller 3
mediante la educacion practica, el desarrollo de
capacidades comunitarias, para la prevencion,
manejo oportuno y control de IRA y EDA en la
primera infancia.

Realizar talleres con madres, padres y cuidadores
sobre las 18 practicas clave de AIEPI Comunitario, )
Salud infantil | promoviendo el cuidado integral, la prevencion de Taller 6
enfermedades y el desarrollo adecuado de nifos y
ninas menores de 5 afnos.

Realizar ferias  comunitarias  orientadas  al
fortalecimiento de la Ruta Integral de Atencidn en
Salud Materno Perinatal, abordando de manera
integral los componentes de cuidado
preconcepcional, planificacion familiar, atencion del Feria 2
aborto seguro (IVE), control prenatal, acciones en el
marco de la estrategia ETMI-PLUS vy el
reconocimiento de la maternidad, el parto y el
posparto como situaciones de especial proteccion.

Salud sexual y
reproductiva

Salud sexual y | Realizar jornadas de tamizaje de infecciones de

reproductiva | transmision sexual (VIH, Hepatitis B, sifilis) y iR 2

Serrntnria de Q44 Nanadampental
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No.

Programa

Unidad operativa

Actividad (Unidad de medida)

Periodicidad/
Cantidad

actividades de Informacion, Educacion vy
Comunicacion (IEC) orientadas a su prevencion, asi
como a la promocion y socializacion de la estrategia
de Profilaxis Preexposicién (PrEP) y Profilaxis
Postexposicion (PEP) del VIH, con énfasis en
poblaciones priorizadas y de mayor riesgo.

Salud sexual y
reproductiva

Realizar sesiones del Buzdn de la Sexualidad que
comprenden la escucha activa, acompanamiento,
asistencia, formacion, capacitacion y referencia a
otros servicios sectoriales e intersectoriales en
temas relacionados con la Salud Sexual vy
Reprodcutiva en el marco de la Zona de Orientacion
Escolar.

Sesion

PAI

Realizar encuentros de informacion en salud con
actores comunitarios e institucionales, incluyendo su
poblacion adscrita y/o beneficiaria; para promocionar
las vacunas disponibles en el programa ampliado de
inmunizaciones PAIl con especial énfasis en la
vacunacion para Fiebre Amarilla.

Encuentro

PAI

Realizar jornadas de canalizacion efectiva de la
poblacion objeto, para las diferentes campanas y
jornadas de vacunacion programadas a nivel
municipal, departamental y nacional, con especial
énfasis en la vacunacién para Fiebre Amarilla.

Jornada

Enfermedades
no
transmisibles

Realizar feria de estilos de vida saludable de manera
articulada con la comunidad y sector publico y
privado enfocado en: promocion de alimentacion
saludable con la utilizaciéon de alimentos autdctonos
de la region y reducir el consumo de alimentos
procesados, bebidas azucarada, actividad fisica,
disminucion del consumo de alcohol y regulacion del
consumo de tabaco.

Feria

Enfermedades
no
transmisibles

Realizar talleres educativos sobre mitos y realidades
de la donacion de érganos y tejidos en el marco de
la estrategia "Dona Vida" del INS.

Taller

10

Enfermedades
no
transmisibles

Realizar canalizaciones de las pruebas de deteccion
temprana de cancer, al prestador primario de salud,
de acuerdo con lo definido en la RIA de promocidn y
mantenimiento de la salud, relacionadas a
continuacion:

v Citologia cervico uterina (CCU), mujeres entre
25y 30 anos.

v Prueba de ADN VPH, mujeres entre 30 y 65
anos.

v Mamografia bilateral, mujeres entre 50 y 69
anos.

v Examen Clinico de la mama (ECM), mujeres a
partir de los 40 hasta los 69 afos.

v 8angre oculta en heces por inmunoquimica
(SOH), mujeres y hombres entre 50 y 75 afios.

V' Antigeno prostatico (PSA), hombres entre 50 y
75 anos

Canalizacion

720

Sccretaria de Salud Departamental
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No.

Programa

Enfermedades
no
transmisibles

Actividad

Realizar talleres educativos a personas mayores de
18 afos de la comunidad sobre identificacion de los
riesgos asociados a la enfermedad cardiovascular,
metabdlica y respiratoria cronica y canalizarlas para
la consulta de la RIA de promocién y mantenimiento
de la salud.

Unidad operativa
"(Unidad de medida)

Periodicidad/
Cantidad

Taller

12

Enfermedades
no
transmisibles

Desarrollar talleres educativos en habitos que
afectan la salud bucal sobre: consumo de tabaco,
sustitutos, dispositivos electrénicos y alcohol, uso de
piercings, buenas practicas de autocuidado y
prevencion de fluorosis dental, para promover
adecuados habitos de higiene oral.

Taller

13

Salud mental

Realizar sesiones de fortalecimiento de practicas de
involucramiento parental, para la promocion de la
salud mental y la prevenciéon de riesgos en ninos y
adolescentes, para la implementacion de la “Red
Familia Presente”.

Sesion

12

14

Salud mental

Conformar e implementar Zonas de Orientacién
Escolar, en las que se promueva la escucha, el
acompanamiento, la formacion, y se prevengan la
discriminacion y el estigma, asociados al consumo
de sustancias psicoactivas.

Sesioén

15

Poblaciones
vulnerables -
trato digno

Realizar talleres para el Fortalecimiento de las
Redes de apoyo social del buen trato a nivel
comunitario, conformadas por las Direcciones
Locales de Salud o Secretarias de Salud
Municipales, sobre el Maltrato Infantil, Violencia
Sexual, Ruta de Atencion Integral (Salud, Justicia y
Proteccién) y la importancia del trabajo en red.

Taller

16

Poblaciones
vulnerables -
trato digno

Realizar talleres pedagégicos con padres de familia
y cuidadores de Nifos, Nifios y Adolescentes, sobre
la importancia de los vinculos afectivos entre padres
e hijos, pautas de crianza y prevencion del maltrato
infantil (escuelas de padres).

Taller

17

Poblaciones
vulnerables -
trato digno

Realizar talleres con poblacion Nifos, Nifas y
Adolescentes menores de 14 afos sobre
autocuidado para evitar el maltrato infantil y violencia
sexual.

Taller

18

Poblaciones
vulnerables -
discapacidad

Realizar busqueda activa de personas con
discapacidad, en el marco de la Estrategia de
Rehabilitacion Basada en Comunidad, realizando
visitas domiciliarias para identificacion de riesgos en
salud, elaboracion e implementacion del plan de
intervencion familiar, gestion del caso y canalizacion
a la ESE municipal y a la Direccion Local de
Salud/Secretaria de Salud Municipal para el proceso
de certificacion de discapacidad segun necesidades
identificadas.

Persona

40

19

Poblaciones
vulnerables -

vejez

Realizar talleres en temas relacionados con el
cuidado y atencion del adulto mayor en el entorno
educativo y comunitario y realizar difusion de la
actividad a través de medios de comunicacion
locales y redes sociales.

Taller

Qorrataria de [alud Nenartamantal
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< b Unidad operativa Periodicidad/
e Frograma R (Unidad de medida) Cantidad
Desarrollar jornadas intergeneracionales ludico-
Poblaciones recreativas como estrategia fipgl para dar cierre a los
20 | vulnerables - talleres sobre cwdadqyatencnon de} ad_ullo mayoren Jornada 3
vejez los entornos cduqapvo y comu‘nltarlo. y r'eallzar
difusion de la actividad a través de medios de
comunicacion locales y redes sociales.
Realizar jornadas de capacitacion sobre las nuevas
Poblaciones | masculinidades y desaprendizaje del machismo
21 vulnerables - | como estrategia de prevencién de violencias Jornada 3
género basadas en género en los entornos educativo y
comunitario.
Realizar taller educativo de prevencion, promocion y
ETVy control del dengue vy la fiebre amarilla en las zonas
22 : s gy ; R Taller 2
Zoonosis priorizadas acorde a la situacion epidemioldgica del
municipio.
Concurrir en el desarrollo de la jornada de
movilizacion social Dia D - sin dengue y fiebre
amarilla para el fomento de las acciones de
23 ETVy prevencion y control del dengue, y apoyar jornadas Jornada 1
zoonosis adicionales convocadas por la Direccion Local de
Salud y/o Secretaria de Salud Municipal para el
control de la contingencia por dengue y/o fiebre
amarilla.
Concurrir en el desarrollo de la jornada de
ETVy movilizacion social del Dia mundial contra la rabia
24 Jornada !

ZOoOoNnosis para promover la vacunacion de perros, gatos y la
tenencia responsable de animales de compania.
Realizar un evento denominado “Lactaton” en
articulacion con la  Direccion Local de
Salud/Secretaria de Salud Municipal, programas de
25 Nutricion ICBF y demas instituciones que atienden personas Evento 1
lactantes, con el objetivo de promover la lactancia
materna exclusiva y alimentacion complementaria a
partir del sexto mes de vida.
Implementar STAND informativo sobre etiquetado
frontal de advertencia de los productos ultra
26 Nutricion procesados en las sedes educativas (en el marco de Stand 3
la estrategia Tienda Escolar Saludable) y/o entorno
comunitario.
Realizar entrega individual de ALBENDAZOL por
personal de salud debidamente entrenado y
garantizando las normas de bioseguridad, a los
s ninos y nifas de 1 a 4 afos, beneficiarios de los
o | Nutdelon | o aremas del ICHE, y de o5 & 14 afes de N 0
Instituciones  educativas seleccionadas por la
Secretaria de Salud Municipal y avaladas por la
Secretaria de Salud Departamental.
Realizar difusion y divulgacion en medios de
comunicacion apropiados o de reconocimiento en el
municipio (emisoras comunitarias locales) y/o redes
sociales, sobre exposicion a contaminantes
ambientales y su afectacién en salud ambiental
especificamente en el componente aire (vapers y
cigarrillos clectrénicos, manejo seguro de tejas de

Salud
ambiental

Actividad de difusion

25 y divulgacion

Sccretaria de Salud Departamental
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No. Programa

Actividad

asbesto, quemas abiertas efectos en salud por
quemas abiertas, contaminacion del aire por quema
de polvora, exposicion y efectos en salud por humo
de lefa y biomasa) promoviendo conductas
preventivas y de proteccion de la salud respiratoria.

Unidad operativa
(Unidad de medida)

Periodicidad/
Cantidad

Salud

29 ambiental

Desarrollar jornadas educativas y pedagdgicas
sobre la movilidad segura, saludable y sostenible
enfatizando en las principales causas de
accidentalidad, tasas de accidentalidad o siniestros
viales en articulacion con las secretarias de transito
y/o movilidad y/o policia nacional en el municipio.

Jornada

30 Salud laboral

Realizar Jornadas Integrales de Salud dirigidas a
trabajadores informales, orientadas a la prevencion
y deteccion temprana de enfermedades de origen
laboral, que incluyan la toma de muestras de sangre
venosa, tamizajes priorizados y la orientacion vy
canalizacion pertinente a los servicios de salud,
conforme a los lineamientos del programa salud
laboral de la Secretaria de Salud Departamental.

Vigilancia
31 basada en
Comunidad

Realizar curso de entrenamiento dirigido a la red de
vigilancia basada en comunidad (gestores y vigias)
REVCOM inscritos en el municipio, en la deteccion
sistematica y reporte de situaciones de interés en
salud publica (SISP), mediante talleres educativos,
con énfasis en los sindromes febriles e ictéricos para
la vigilancia comunitaria de casos de dengue y fiebre
amarilla.

Curso

32 CERSS

De la entidad.

—

Realizar una jornada educativa dirigida a la
poblacion escolar de 6 a 11 anos, enfocada en la
prevencion del dengue mediante actividades
pedagogicas y la recoleccidon de inservibles, con el
proposito de reducir los criaderos del mosquito
transmisor Aedes Aegypti, bajo el lema: ‘Prevenimos
el dengue y la fiebre amarilla, reciclamos para vivir
mejor', se busca promover habitos saludables, el
cuidado del entorno y la participacion activa de los
estudiantes en la proteccion de la salud y el medio
ambiente.

Jornada

Pagar los recursos en la forma y oportunidad pactada en el presente contrato.

2. Designar un profesional de la Secretaria de salud departamental para que realice el apoyo a la
supervision técnica del contrato.
3. El Departamento a través del supervisor del Contrato o Convenio debera tener pleno conocimiento
de las politicas, procedimientos, protocolos y demas lineamientos institucionales adoptados por la
Gobernacion del Huila dentro del Sistema de Gestion MIPG, transferirlo a su supervisado y exigir su
correcto cumplimiento

Pv s

de calidad.

Secrntarin de Qalvd Nepartamentsl

Exigirle al contratista la ejecucion idonea y oportuna del objeto contratado.
Emitir la autorizacion y condiciones necesarias para que el contratista preste un servicio adecuado y

00
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6. Verificar a través del supervisor designado que el coordinador y el equipo de trabajo que disponga el
Contratista para la ejecucion de las acciones del PIC, acredite y cumplan con los perfiles minimos
establecidos por la entidad territorial.

4. VERIFICACION DE PERMISOS, LICENCIAS Y AUTORIZACIONES:

Por medio del decreto 0799 de 2013, modificado por el Decreto 0826 de 2013, el Gobernador del
Departamento delego en el Secretario de Salud del Departamento del Huila, el ejercicio y la facultad para
ordenar la apertura de los procesos de seleccion, adjudicar contratos, suscribir contratos y convenios
interadministrativos y adelantar todos los actos necesarios en la etapa precontractual, de ejecucion
contractual y postcontractual, cuando los mismos sean con cargo al Fondo Local de Salud, esta delegacion
se hace sin consideracion a la cuantia”.

En el presente proceso contractual, la Secretaria de Salud actia como dependencia generadora de la
necesidad y como ordenadora del gasto de inversion con cargo al Fondo Local de Salud.

La EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA, ubicada en el Municipio de TESALIA
se encuentra habilitada para la prestacion de servicios de salud en actividades relacionadas con el PIC, y
cumple con los criterios que determinan la capacidad técnica y operativa, senalada en los articulos 14y 19
de la Resolucion 1597 de 2025.

5. MODALIDAD DE SELECCION, SU JUSTIFICACION Y FUNDAMENTACION JURIDICA:

El articulo 2 de la Constitucion Politica establece que “son fines esenciales del Estado: servir a la
comunidad, promover la prosperidad general y garantizar la efectividad de los principios, derechos y
deberes consagrados en la Constitucion”.

Asi mismo, el articulo 113 ibidem dispone que los diferentes 6rganos del Estado tienen funciones
separadas, pero colaboran armoénicamente; y el articulo 209 sefala que las autoridades administrativas
deben coordinar sus actuaciones para el adecuado cumplimiento de los fines del Estado.

Por su parte, el articulo 298 de la Constitucion Politica de Colombia establece que los departamentos y/o
municipios tienen autonomia para la administracion de los asuntos seccionales y la planificacion y
promocién del desarrollo econdmico y social dentro de su territorio, en los términos establecidos por la
Constitucion. Igualmente, ejercen funciones administrativas, de coordinacion, de complementariedad de la
accion municipal, de intermediacion entre la Nacién y los municipios y de prestacion de los servicios que
determinen la Constitucion y las leyes.

El articulo 6° de la Ley 489 de 1998 establece que, en virtud del principio de coordinacion y colaboracion,
las autoridades administrativas deben garantizar la armonia en el ejercicio de sus respectivas funciones
con el fin de lograr los fines y cometidos estatales; asi mismo, el articulo 95 ibidem dispone que las
entidades publicas podran asociarse con el fin de cooperar en el cumplimiento de funciones administrativas
o prestar conjuntamente servicios a su cargo.

En concordancia con lo anterior, y de acuerdo con lo sefialado en los articulos 32 y 40 de la Ley 80 de

1993, las entidades estatales podran celebrar contratos que desarrollen la autonomia de la voluntad y
permitan el cumplimiento de los fines estatales.

Seccretaria de Salud Departamental
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El articulo 92 de la Ley 1474 de 2011, que modificod el numeral 4°, literal C del articulo 2° de la Ley 1150
de 2007, establece que la modalidad de contratacion directa procederd, entre otros casos, cuando se trate
de contratos interadministrativos, siempre que las obligaciones derivadas del mismo tengan relacion directa
con el objeto de la entidad ejecutora sefalado en la ley o en sus reglamentos.

En el mismo sentido, el articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto 1082 de 2015 dispone que la modalidad de
seleccién para la contratacion entre entidades estatales es la contratacion directa.

De conformidad con el literal a) del numeral 1° del articulo 2° de la Ley 80 de 1993, se consideran entidades
estatales, entre otras, “(...) las demas personas juridicas en las que exista participacion publica mayoritaria,
cualquiera que sea la denominacion que ellas adopten, en todos los érdenes y niveles”.

Que el numeral 12.1. del articulo 12 de la Resolucién 1795 de 2025 senala que: Las Entidades Territoriales
de los 6rdenes departamental y distrital contrataran el Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas
(PIC), con las Empresas Sociales del Estado o las Entidades que hagan sus veces ubicadas en el
departamento o distrito respectivamente, garantizando en su implementacion la territorializacion y
permanencia de las acciones.

En el presente proceso, los contratantes son entidades de derecho publico: de un lado, el Departamento
del Huila, entidad territorial que integra la organizacién del Estado colombiano de conformidad con lo
sefalado en el articulo 286 de la Constitucion Politica; y de otra parte, la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL SANTA TERESA, ubicada en el municipio de Tesalia, entidad publica de categoria especial,
descentralizada del orden municipal, dotada de personeria juridica, patrimonio propio y autonomia
administrativa, sometida al régimen juridico previsto en la Ley 100 de 1993.

En ese orden de ideas, se evidencia que el objeto a contratar guarda relacion directa con las funciones
misionales de la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA, en tanto comprende la
ejecucion de acciones de promocion de la salud, prevencion de la enfermedad y gestion del riesgo en salud
publica, actividades propias de su naturaleza juridica y funcional dentro del Sistema General de Seguridad
Social en Salud.

Asi mismo, la referida ESE cuenta con la capacidad técnica, operativa y administrativa en el territorio, asi
como con el talento humano idoneo y la experiencia en la ejecucioén de actividades en salud publica, lo que
garantiza el adecuado desarrollo de las intervenciones colectivas en el municipio de Tesalia, en
concordancia con los lineamientos definidos para el Plan de Intervenciones Colectivas — PIC.

Teniendo en cuenta que, los contratos interadministrativos constituyen instrumentos eficaces de gestion de
la administracion publica, con la con la finalidad de cumplir, en el marco de sus objetivos misionales y sus
competencias, con los fines del Estado, que facilita la aplicacion de los principios de la funcion
administrativa sefialados en la Constitucién Politica y en este caso para apoyar y concurrir EN EL
MUNICIPIO DE TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL HUILA, para cjecutar LAS ACTIVIDADES DEL
PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS - PIC DE CONCURRENCIA de conformidad con lo
establecido en el articulo 92 de la ley 1474 de 2011 que modifico el articulo 2°, numeral 4°, literal C de la
ley 1150 de 2007, cl articulo 2.2.1.2.1.4.4. Del Decreto 1082 del 26 de mayo de 2015, el proceso de
contratacion se adelantara mediante la modalidad de contratacion directa.

6. VALOR ESTIMADO DEL CONTRATO Y SU JUSTIFICACION:
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El presente contrato interadministrativo tiene como fundamento presupuestal los proyectos que fueron
viabilizados técnica, juridica y financieramente por la Secretaria de Salud Departamental del Huila, en
concordancia con las actividades a desarrollar y las metas definidas en el programa 1905 “Salud publica
eficiente para un Huila con oportunidades”, del Plan de Desarrollo Departamental 2024 — 2027 “Por un
Huila Grande".

El valor del contrato interadministrativo para la EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE
INTERVENCIONES COLECTIVAS - PIC DE CONCURRENCIA EN EL MUNICIPIO DE TESALIA DEL
DEPARTAMENTO DEL HUILA se determino con base en: (i) las actividades a ejecutar; (ii) el estudio de
mercado adelantado; (iii) los calculos financieros realizados por el equipo técnico de la Secretaria de Salud
Departamental; (iv) los lineamientos definidos en la Resolucion 1597 de 2025, particularmente lo dispuesto
en su articulo 27, numeral 3, respecto a la conformacién de al menos un Equipo Basico de Salud (EBS)
con concurrencia del nivel departamental; y (v) los antecedentes contractuales de vigencias anteriores.

De acuerdo con lo anterior, el presupuesto del contrato se estructuré considerando los costos directos e
indirectos necesarios para garantizar la ejecucion integral de las actividades del PIC, bajo criterios de
eficiencia, suficiencia y razonabilidad del gasto.

Finalmente, el valor estimado del contrato resulta acorde con las condiciones del mercado, las necesidades
del servicio y los lineamientos técnicos del sector salud, garantizando la correcta destinacion de los
recursos publicos y el cumplimiento de los objetivos del Plan de Intervenciones Colectivas — PIC en el
municipio de Tesalia, clasificado como de tipologia d en el anexo técnico y en el anexo de costeo del
contrato.

COSTOS DIRECTOS

En relacion con los costos directos, estos corresponden principalmente a la conformacién y operacion del
Equipo Basico de Salud (EBS), integrado por un (1) profesional en enfermeria, un (1) profesional adicional
del area de la salud y tres (3) auxiliares o técnicos en salud, asi como a los insumos requeridos para el
desarrollo de las actividades (pruebas de tamizaje), definidos conforme a las intervenciones programadas.

Costos directos del talento humano

PERFIL Cantidad Valor rpensual de cada
integrante
Profesional de enfermeria 1 $ 4.500.000
Profesional en psicologia 1 $ 3.700.000
Técnico/Auxiliar de salud 3 $ 2.500.000

Nota: Estos valores mensuales se toman como referencia para la estimacién del costo de las actividades.
Los costos directos y el costeo de las actividades fueron estimados con base en el tiempo efectivo de
dedicacion (horas) de cada integrante del EBS, los insumos requeridos y las cantidades proyectadas para
el periodo de ejecucion contractual, de acuerdo con la planeacion técnica realizada (Anexo: Estimacion de
costos).

Se presenta a continuacion la tabla de relacion de los costos:

Sccretaria de Salud Departamental
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No.

Programa

Actividad

Unidad
operativa
(Unidad de

medida)

Cantidad

Valor
unitario

Valor total

Salud infantil

Desarrollar talleres comunitarios orientados al
fortalecimicnto, scguimiento operativo de las
Unidades de Rehidratacion Oral Comunitarias
(UROC) y Unidades de Atencion para
Infecciones Respiratorias Agudas
Comunitarias  (UAIRAC), mcdiante la
cducacion  practica, c¢l desarrollo  de
capacidades comunitarias, para la prevencion,
manejo oportuno y control de IRAy EDA en la
primera infancia.

Taller

$971.584

$2.914.752

Salud infantil

Realizar talleres con madres, padres y
cuidadores sobre las 18 practicas clave de
AIEPI Comunitario, promoviendo el cuidado
integral, la prevencion de enfermedades y el
desarrollo adecuado de nifios y nifas menores
de 5 anos.

Taller

$528.410

$ 3.170.460

Salud sexual y
reproductiva

Realizar ferias comunitarias orientadas al
fortalecimiento de la Ruta Integral de Atencion
cn Salud Materno Perinatal, abordando de
mancra integral los componentes de cuidado
preconcepcional, planificacion familiar,
atencion del aborto seguro (IVE), control
prenatal, acciones en ¢l marco de la estrategia
ETMI-PLUS y ¢l rcconocimicnto dec la
maternidad, el parto y el posparto como
situaciones de especial proteccion.

Feria

$2.089.776

$4.179.552

Salud sexual y
reproductiva

Realizar jornadas de tamizaje de infecciones
de transmision sexual (VIH, Hepatitis B, sifilis)
y actividades de Informacién, Educacién vy
Comunicacién  (IEC) orientadas a su
prevencion, asi como a la promocion y
socializacion dc la cstrategia de Profilaxis
Preexposicion (PrEP) y Profilaxis
Postexposicion (PEP) del VIH, con énfasis en
poblaciones priorizadas y de mayor riesgo.

Jornada

$2.378.612

$4.757.224

Salud sexual y
reproductiva

Realizar sesiones del Buzon de la Sexualidad
que comprenden la  escucha  activa,
acompanamicento,  asistencia,  formacion,
capacitacion y referencia a otros servicios
sectoriales e intersectoriales en temas
rclacionados con la Salud Sexual 'y
Reprodcutiva en ¢l marco de la Zona de
Qrientacién Escolar.

Sesion

$939.204

$ 5.635.224

PAI

Realizar encuentros de informacién en salud
con actores comunitarios ¢ institucionales,
incluyendo su  poblaciéon  adscrita  y/o
beneficiaria; para promocionar las vacunas
disponibles en el programa ampliado de
inmunizaciones PAIl con especial énfasis en la
vacunacion para Ficbre Amarilla.

Encuentro

$ 502.841

$ 3.017.046

Secretaria de Salud Departamental
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Programa

PAI

Actividad

Realizar jornadas de canalizacion efectiva de
la poblacion objeto, para las difcrentes
campanas y jornadas de vacunacion
programadas a nivel municipal, departamental
y nacional, .con especial énfasis en la
vacunacion para Ficbre Amarilla.

Unidad
operativa
(Unidad de

medida)

Cantidad

Valor
unitario

Valor total

Jornada

$1.113.068

$6.678.408

Enfermedades
no
transmisibles

Realizar feria de cstilos de vida saludable de
manera articulada con la comunidad y sector
publico y privado enfocado en: promocion de
alimentacion saludable con la utilizacion de
alimentos autéctonos de la regién y reducir el
consumo de alimentos procesados, bebidas
azucarada, actividad fisica, disminucion del
consumo de alcohol y regulacion del consumo
de tabaco.

Feria

$ 1.428.411

$ 2.856.822

Enfermedades
no
transmisibles

Realizar talleres cducativos sobre mitos y
realidades de la donacién de 6rganos y tejidos
en el marco de la estrategia "Dona Vida" del
INS.

Taller

$ 622.158

$ 3.732.948

10

Enfermedades
no
transmisibles

Realizar canalizaciones de las prucbas de
deteccion temprana de cancer, al prestador
primario de salud, de acuerdo con lo definido
en la RIA de promocion y mantenimiento de la
salud, rclacionadas a continuacion:

v" Citologia cervico uterina (CCU), mujeres
entre 25 y 30 anos.

v" Prueba de ADN VPH, mujeres entre 30 y
65 anos.

v Mamografia bilateral, mujeres entre 50 y
69 anos.

v Examen Clinico de la mama (ECM),
mujeres a partir de los 40 hasta los 69
anos.

v Sangre oculta en
inmunoquimica  (SOH),
hombres entre 50 y 75 anos.

v" Antigeno prostatico (PSA), hombres entre
50y 75 anos

heces  por
mujeres Y

Canalizacién

720

$5.184,6583

$ 3.732.954

11

Enfermedades
no
transmisibles

Realizar talleres educativos a personas
mayores de 18 anos de la comunidad sobre
identificacion de los ricsgos asociados a la
enfermedad cardiovascular, metabdlica vy
respiratoria cronica y canalizarlas para la
consulta de la RIA de promocion vy
mantenimiento de la salud.

Taller

$ 383.522

$2.301.132

Enfermedades
no
transmisibles

Desarrollar talleres educativos en habitos que
afectan la salud bucal sobre: consumo de
tabaco, sustitutos, dispositivos clectronicos y
alcohol, uso de piercings, buenas practicas de
autocuidado y prevencion de fluorosis dental,

Taller

$298.295

$ 1.789.770

Secretaria de Salud Departamental
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Unidad
No Programa Actividad (S?\?;::v:e Cantidad u:;:';o Valor total
medida)
para promover adecuados habitos de higiene
oral.
Realizar scsiones dec fortalecimiento de
practicas de involucramiento parental, para la
13 | Salud mental | promocion de la salud mental y la prevencion Sesion 12 $401.136 $4.813.632
de riesgos en nifos y adolescentes, para la
implementacion de la “Red Familia Presente”.
Conformar ¢ implementar Zonas de
Orientacion Escolar, en las que se promueva
14 | Salud mental | '@ ©Scucha, el acompafamiento, la formacion, | o 0 6 $1.032.386 | $6.194.316
y sc prevengan la discriminacion y cl estigma,
asociados al consumo dec sustancias
psicoactivas.
Realizar talleres para el Fortalecimiento de las
Redes de apoyo social del buen trato a nivel
- comunitario, conformadas por las Dircccioncs
Poblaciones .
15 | vulnerables - | -003Ies de Salud o Secretarias de Salud| ., 3 $830.682 | $2.492.046
g - Munlcpalcs, sobre el Maltra?(.) Infantil,
Violencia Scxual, Ruta de Atencion Integral
(Salud, Justicia y Proteccién) y la importancia
del trabajo en red.
Realizar talleres pedagogicos con padres de
familia y cuidadores de Ninos, Nifios vy
Poblaciones | Adolescentes ¢n ¢l cntorno  educativo  y
16 | vulncrables - | comunitario, sobre la importancia dc los Taller 3 $ 661.366 $ 1.984.098
trato digno vinculos afectivos entre padres e hijos, pautas
de crianza y prevencion del Maltrato Infantil
(cscuclas de padres).
. Realizar talleres con poblacion Nifos, Nifas y
Faljipcioncs Adolescentes menores de 14 anos sobre .
17 | vulnerables - ) : ’ . Taller 3 $ 661.366 $ 1.984.098
; autocuidado para evitar el maltrato infantil y
trato digno 3 ;
violencia sexual.
Realizar busqueda activa de personas con
discapacidad, en ¢l marco de la Estrategia de
Rehabilitacion Basada en Comunidad,
realizando visitas domiciliarias para
Poblaciones | identificacion de riesgos en salud, claboracion
18 | vulnerables - | ¢ implementacion del plan de intervencion Persona 40 $226.704,75 $ 9.068.190
discapacidad | familiar, gestion del caso y canalizacion a la
ESE municipal y a la Direccién Local de
Salud/Secretaria de Salud Municipal para el
proceso de certificacion de discapacidad
segun necesidades identificadas.
Realizar talleres en temas relacionados con el
Poblaciones | cuidado y atencion del adulto mayor en el
19 | wulnerables - | entorno educativo y comunitario y realizar Taller 6 $635.795 $ 3.814.770
vejes difusién de la actividad a través de medios de
comunicacion locales y redes sociales.
Poblaciones | Desarrollar  jornadas  intergeneracionales
20 | vulnerables - | ludico-recreativas como estrategia final para Jornada 3 $ 864.774 $2.594.322
vejez dar cierre a los talleres sobre cuidado y

Sccretaria de Salud Departamental
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Unidad
No. Programa Actividad (82?;:2\':0 Cantidad u\r:;L(::o Valor total
medida)
atencion del adulto mayor en los entornos
cducativo y comunitario, y realizar difusion de
la actividad a través de medios de
comunicacion locales y redes sociales.
Realizar jornadas de capacitacion sobre las
Poblaciones | nucvas masculinidades y desaprendizaje del
21 | vulnerables - | machismo como cstrategia de prevencion de Jornada 3 $ 635.226 $ 1.905.678
género violencias basadas en género en los entornos
educativo y comunitario.
Realizar taller educativo de prevencion,
22 ETV y. promgcién y control dc! dpnguc y la ficbre Tallor 2 $792.615 $ 1.585.230
200N0Ssis amarilla en las zonas priorizadas acorde a la
situacion epidemiolégica del municipio.
Concurrir en el desarrollo de la jornada de
movilizacion social Dia D - sin dengue y sin
ficbre amarilla para cl fomento de las acciones
23 ETV y' Fie prevcncft’)rf y control del dengue, y apoyar omada 1 S 1.326.138 $ 1.326.138
ZOonosis jornadas adicionales convocadas por la
Direccion Local de Salud y/o Sccretaria de
Salud Municipal para el control de la
contingencia por dengue y/o fiebre amarilla.
Concurrir en ¢l desarrollo de la jornada de
ETVy movilizacion social del Dia mundial contra la
24 s rabia para promover la vacunacion de perros, Jornada 1 $1.326.138 $1.326.138

gatos y la tenencia responsable de animales
de compania.
Realizar un evento denominado “Lactaton” en
articulacion con la Direccion Local de
Salud/Sccretaria de Salud  Municipal,
programas dc ICBF y demas instituciones que
atienden personas lactantes, con el objetivo de
promover la lactancia materna exclusiva y
alimentacion complementaria a partir del sexto
mes de vida.
Implementar  STAND informativo  sobre
etiguetado frontal de advertencia de los
productos ultra procesados cn las sedes
cducativas (en ¢l marco de la cstrategia
Tienda Escolar Saludable) y/o entorno
comunitario.
Realizar entrega individual de ALBENDAZOL
por personal de salud debidamente entrenado
y garantizando las normas de bioseguridad, a
R los nifos y nifas de 1 a 4 anos, beneficiarios
i Nutrigicn de los programas del ICBF, y de 5 a 14 afos T 9 Wl R0
de Instituciones cducativas scleccionadas por
la Sccretaria de Salud Municipal y avaladas
por la Secretaria de Salud Departamental.
Salud Realizar difusion y divulgacion en medios de | Actividad de
28 ambiental comunicacion apropiados o de reconocimiento difusion y 3 $ 850.002 $ 2.550.006
en ¢l municipio (emisoras comunitarias | divulgacion

25 Nutricion Evento 1 $1.326.138 $ 1.326.138

26 Nutricion Stand 3 $ 545.454 $ 1.636.362

Sccretaria de Salud Departamental
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Programa

Unidad
operativa
(Unidad de

medida)

Actividad Cantidad

Valor
unitario

Valor total

locales) y/o redes sociales, sobre exposicion a
contaminantes ambicntales y su afectacion en
salud ambiental especificamente en el
componente aire (vapers y cigarrillos
clectrénicos, mancjo scguro de tecjas de
asbesto, quemas abiertas cfectos en salud por
guemas abiertas, contaminacion del aire por
quema de podlvora, exposicion y efectos en
salud por humo de lefa y biomasa)
promoviendo conductas preventivas y de
proteccion de la salud respiratoria.

29

Salud
ambicntal

Desarrollar jornadas educativas y pedagogicas
sobre la movilidad segura, saludable y
sostenible  enfatizande en las principales
causas dc accidentalidad, tasas de Jornada 3
accidentalidad o  siniestros viales en
articulacion con las secretarias de transito y/o
movilidad y/o policia nacional en el municipio.

$713.636

$2.140.908

30

Salud laboral

Realizar Jornadas Integrales de  Salud
dirigidas a trabajadores informales, oricntadas
a la prevencion y detecciéon temprana de
enfermedades de origen laboral, que incluyan
la toma dec muestras de sangre venosa,
tamizajes priorizados y la orientacion y
canalizacion pertinente a los servicios de
salud, conforme a los lineamientos del
programa salud laboral de la Secretaria de
Salud Departamental.

SO0

SO0

31

Vigilancia
basada cn
Comunidad

Realizar curso de entrenamicnto dirigido a la
red de vigilancia basada en comunidad
(gestores y vigias) REVCOM inscritos en el
municipio, cn la deteccion sistematica y
reporte de situaciones de interés cn salud Curso 1
publica (SISP), mediante talleres educativos,
con énfasis en los sindromes febriles e
ictéricos para la vigilancia comunitaria de
casos de denguc y ficbre amarilla.

$2.628.402

$2.628.402

32

CERSS

Realizar una jornada cducativa dirigida a la
poblacion escolar de 6 a 11 afos, enfocada en
la prevencion del dengue mediante actividades
pedagogicas y la recoleccion de inservibles,
con el propdsito de reducir los criaderos del
mosquito transmisor Acdes Acgypti, bajo cl
lema: ‘Prevenimos el dengue y la fiebre
amarilla, reciclamos para vivir mejor’, sc busca
promover habitos saludables, el cuidado del
entorno y la participacion activa de los
estudiantes en la proteccion de la salud y el
medio ambicnte.

Jornada 1

$ 535.236

§$ 535.236

'TOTAL COSTOS DIRECTOS

$ 94.672.000

Secretaria de Salud Departamental
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COSTOS INDIRECTOS

Los costos indirectos se establecieron con base en valores promedio historicos, e incluyen los gastos
administrativos y operativos necesarios para la adecuada ejecucion del contrato, en condiciones de calidad
y oportunidad.

Los costos indirectos asociados al presente contrato a suscribir equivalen a $20.814.000 (VEINTE
MILLONES OCHOCIENTOS CATORCE MIL PESOS M/CTE.), los cuales se destinaran a cubrir gastos
generales, logisticos y de apoyo a las actividades y gastos administrativos (de acuerdo con el Anexo
técnico). Estos costos corresponden al 17% del total del valor del talento humano, porcentaje estimado con
base en el promedio de los costos indirectos que se vienen manejando en distintos departamentos del pais
en la contratacion del PIC concurrencia que oscilan entre 10% y 20%, mas un rubro adicional de gastos de
coordinacion por valor de $§ 4.800.000 para el plazo de ejecucién establecido. Adicionalmente, la
incorporacion de estos costos esta contemplada en el numeral 5 del articulo 11 y el numeral 14 del articulo
17 de la Resolucion 1597 de 2025.

Con la inclusion de estos costos indirectos, el valor total asciende a $ 115.486.000 (CIENTO QUINCE
MILLONES CUATROCIENTOS OCHENTA Y SEIS MIL PESOS M/CTE).

El plazo de ejecucion del contrato esta previsto para SEIS (6) MESES CONTADOS A PARTIR DE LA
SUSCRIPCION DEL ACTA DE INICIO, SIN EXCEDER EL 30 DE DICIEMBRE DE 2026.

y CRITERIOS DE SELECCION DEL CONTRATISTA:

La EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA identificada con el Nit. 891.103.889-6
de conformidad a lo indicado en los articulos 194 y 195 de la Ley 100 de 1993 y articulos 1 y 2 del Decreto
1876 de 1994, es una categoria especial de entidad publica, descentralizada, con personeria juridica,
patrimonio propio y autonomia administrativa, que tiene como objetivo principal, la prestacion de servicio
de salud, entendidos como un servicio publico a cargo del Estado y como parte integrante del Sistema de
Seguridad Social en Salud.

Teniendo en cuenta la constancia de habilitacion en el Registro especial de prestadores de servicios de
salud — REPS y que, en las vigencias anteriores, ejecuté el Plan de Intervenciones Colectivas- PIC en su
respectivo municipio con resultados satisfactorios, puede determinarse que la referida Entidad cuenta con
la idoneidad, experiencia y con los bienes y servicios necesarios para ejecutar en forma coordinada con el
ente territorial las actividades del PIC a contratar.

La EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA cuenta con mas de 10 afios de
experiencia en la prestacion de servicios de salud de baja complejidad, asi como, con la capacidad juridica,
técnica, logistica y administrativa para desarrollar el objeto del Contrato.

En el municipio de TESALIA del Departamento del Huila, existen grupos poblaciones respecto de los
cuales se hace necesario adelantar programas de prevencion y promocion de la salud complementarios al
Plan de Beneficios Individuales, para lo cual se requiere la articulacion de esfuerzos y recursos entre el
Departamento del Huila Secretaria de Salud Departamental y la ESE, entes encargados de la prestacion
de los servicios de salud, siempre que estas cumplan con los requisitos establecidos porla Ley y los criterios
definidos por el Departamento. Esta estrategia permite la articulacién, complementariedad y concurrencia
del PIC Departamental con los PIC Municipal, para lograr la ejecucion de DEL PLAN DE
INTERVENCIONES COLECTIVAS- PIC DE CONCURRENCIA en coherencia con el Programa: 1905 en

Sccretaria de Salud Departamental
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su numeral 2.2.3 Componente: Atencién Integral en Salud para un Huila Grande. El Modelo de Salud
Preventivo, Predictivo y Resolutivo para el Departamento de Huila.

La Resolucion 1597 de 2025 sefala en su articulo 12 sobre la implementacion del Plan de Salud Publica
de Intervenciones Colectivas que “Las Entidades Territoriales de los ordenes departamental y distrital
contrataran el Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas (PIC), con las Empresas Sociales del
Estado o las Entidades que hagan sus veces ubicadas en el departamento o distrito respectivamente,
garantizando en su implementacion la territorializacion y permanencia de las acciones”. Y de manera
complementaria, sefala en el articulo 27, paragrafo 3, que “para garantizar la Gestion Territorial Integral
de la Salud Publica, incluida la operacion de Equipos Basicos de Salud del Plan de Salud Publica de
Intervenciones Colectivas, las entidades territoriales del orden departamental concurriran para la
conformacion de al menos un (1) Equipo Basico de Salud en cada municipio del ambito de su
jurisdiccion”.

De conformidad con el “Articulo 14 de la Resolucidén 1597 de 2025. “Requisitos para la contratacion del
Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas.”, la E.S.E Hospital Santa Teresa de Tesalia Huila,
para la contratacion de las acciones del PIC, la entidad territorial verifico que la institucion a contratar
cumple con los siguientes criterios:

“14.1. Contar como minimo con dos (2) afios de experiencia relacionada con la ejecucion de las
acciones que se pretendan contratar':

La ESE anexo certificado del 25 de junio de 2026, a través del cual acredito la ejecucion de los siguientes
contratos, cuyos objetos guardan relacion con la ejecucion de acciones de intervenciones colectivas:

1) Contrato CD-INT-001 2021: 13 de marzo al 31 de diciembre: 9 meses y 17 dias
2) Contrato CD-INT-001 2022: 28 de enero al 31 de diciembre: 11 meses y 2 dias

3) Contrato CD-INT-002 2023: 1 de febrero al 30 de diciembre: 11 meses
4) Contrato CD-INT-00 y 007 2024: 19 de abril al 30 de diciembre: 8 meses y 11 dias
5) Contrato CD-INT-005 2025: 21 de marzo al 31 de diciembre: 9 meses y 9 dias

“14.2. Disponer de un coordinador que garantice la planeacion, implementacion, monitoreo y
evaluacién del Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas (PIC), de manera territorializada
y permanente. Este coordinador debe cumplir con el perfil establecido por la entidad territorial
(profesional de la salud con experiencia en programas de salud publica de al menos un ano) y para
el caso de los departamentos, distritos y municipios categorias 1, 2y 3 debera acreditar experiencia
en salud publica.”.

La ESE anexo certificado de fecha 6 de julio de 2026, suscrito por el gerente de la ESE HOSPITAL SANTA
TERESA, a través del cual acreditd que cuenta con profesional idoneo y con experiencia suficiente para
coordinar y ejecutar el Plan de Intervenciones Colectivas PIC Concurrencia.

“14.4. Cuando la contratacion incluya el manejo de biolégicos, medicamentos, dispositivos o
insumos médicos, la institucion debera cumplir con lo establecido por el Sistema Unico de
Habilitacién y los lineamientos técnicos definidos por el Ministerio de Salud y Proteccion Social.”

La ESE anexé CONSTANCIA DE HABILITACION EN EL REGISTRO ESPECIAL DE PRESTADORES
DE SERVICIOS DE SALUD del 1 de julio de 2026, a través de la cual certifica la declaracion de la
autoevaluacion de servicios de salud habilitados expedida por la Secretaria de Salud Departamental del
Huila, a través de la cual acredita encontrarse inscrito como clase de prestador de Instituciones — IPS y
autorizado para prestar los servicios habilitados.

Sccretaria de Salud Departamental
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Por lo anteriormente, expuesto, el Departamento del Huila a través de la Secretaria de Salud, requiere
concurrir EN EL MUNICIPIO DE TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL HUILA a través de la EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA del municipio de TESALIA, para lograr la ejecucion
DE LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS PIC DE CONCURRENCIA,
en coherencia con el Programa: 1905 en su numeral 2.2.3 Componente: Atencion Integral en Salud para
un Huila Grande. El Modelo de Salud Preventivo, Predictivo y Resolutivo para el Departamento de Huila del
Plan de desarrollo departamental 2024 — 2027 "POR UN HUILA GRANDE" de la Gobernacion del Huila.

De conformidad con lo dispuesto en la Ley 80 de 1993, la ley 1150 de 2007, el articulo 2.2.1.2.1.4.4 del
Decreto 1082 del 2015, Ley 1474 de 2011, la Resolucion 518 de 2015, Resolucion 3280 de 2018, para
efectos de esta contratacion, la entidad verificara las condiciones del contratista a través de los siguientes
documentos, que deberan ser aportados junto con su propuesta:

DOCUMENTOS DE LA ESE:

|x Propuesta técnica y financiera.

2. Fotocopia del documento de identidad del representante legal de la ESE.

3. Decreto de creacion de la ESE y sus modificaciones (si aplica).

4 Decreto de nombramiento, Acta de posesién del representante legal de la ESE y documento

idoneo que acredite que el representante legal esta facultado para contratar.

Fotocopia legible del Registro Unico Tributario -RUT- expedido por la Direccién de Impuestos y

Aduanas Nacionales -DIAN- actualizado de la ESE

6. Certificado en el que se acredite el pago de aportes realizados durante los seis (6) meses
anteriores a la fecha de presentacion de la oferta al Sistema de Seguridad Social Integral de salud,
pensién y riesgos laborales, asi como los propios al SENA, ICBF y Cajas de Compensacion
Familiar, cuando corresponda, expedido por el revisor fiscal cuando este exista de acuerdo con
los requerimientos de ley, o por el representante legal. (Articulo 50 de la Ley 789 de 2002). (Si lo
suscribe el revisor fiscal se debera anexar cedula de ciudadania, tarjeta profesional y antecedentes
profesionales del mismo).

22

i Fotocopia de la libreta militar del representante legal de la ESE, si es varon menor de 50 afios.

8. Certificado de Antecedentes Disciplinarios de la ESE y de su representante legal, expedido por la
Procuraduria General de la Nacion. (Ley 1238 de 2008).

9. Certificado del Boletin Responsables Fiscales expedido por la Contraloria General de la Republica
de la ESE y de su representante legal.

10. Certificado de Antecedentes Judiciales del representante legal de la ESE o IPS, expedido por la
Policia Nacional de Colombia.

11. Certificado del Sistema de Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC del representante
legal de la ESE.

12. Certificacion de experiencia: Acreditar minimo dos (2) afos de experiencia, relacionada con la
ejecucion de las acciones que se pretenden contratar.

13. Certificado de Habilitacion de Servicios de Salud suscrito por la Secretaria de Salud Departamental
de acuerdo a las acciones del PIC a contratar.

14. Certificacion sobre la disposicion de un coordinador que cumpla el perfil requerido por el

Departamento, para la ejecuciéon de las acciones del PIC que se pretenda contratar, esto es,
profesional de la salud con experiencia en programas de salud publica de al menos un afio

15. Declaracion juramentada suscrita por el representante legal de la persona juridica en la que
manifieste que ni ¢él, la persona juridica que representa, ni sus socios se encuentran incursos en
causal alguna de inhabilidad o incompatibilidad previstas en la constitucion y la ley.

8. ANALISIS DEL SECTOR

Sccretaria de Salud Departamental
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De conformidad con lo dispuesto en el articulo 2.2.1.1.1.6.1 del Decreto 1082 de 2015 y siguiendo los
lineamientos establecidos por la Agencia Nacional de Contratacién para la Elaboracion de Estudios del
Sector contenidos en ia Guia G-EES-02, conforme al cual, en los procesos de contratacion directa, el
analisis del sector debe tener en cuenta el objeto del Proceso de Contratacion, particularmente las
condiciones del contrato, como los plazos y formas de entrega y de pago. El analisis del sector debe permitir
a la Entidad Estatal sustentar su decision de hacer una contratacion directa, la eleccion del proveedor y la
forma en que se pacta el contrato desde el punto de vista de la eficiencia, eficacia y economia.

Laley 715 de 2001, en su Articulo 43, 44 y 45 distribuye las competencias en salud por parte de la Nacion,
los Departamentos y los Municipios, sin perjuicio de las competencias establecidas en otras disposiciones
legales, a los cuales les corresponde dirigir, coordinar y vigilar el sector salud y el Sistema General de
Seguridad Social en Salud en el territorio de su jurisdiccidn, atendiendo las disposiciones nacionales sobre
la materia; Concurrir en la financiacion de las inversiones necesarias para la organizacion funcional y
administrativa de la red de instituciones prestadoras de servicios de salud a su cargo; formular, ejecutar y
evaluar planes, programas y proyectos en salud, en armonia con las politicas y disposiciones del orden
nacional y Departamental.

El articulo 32 de la Ley 1122 de 2007 define salud publica como: “...el conjunto de politicas que buscan
garantizar de una manera integrada la salud de la poblacién por medio de acciones de salubridad dirigidas
tanto de manera individual como colectiva, ya que sus resultados sc constituyen en indicadores de las
condiciones de vida, bienestar y desarrollo del pais.” Dichas acciones se realizaran bajo la rectoria del
Estado, y deberan promover la participacion responsable de todos los sectores de la comunidad. Asi
mismo, el literal h) del articulo 33, precisa que las actividades colectivas que estén a cargo de la Nacion y
de las entidades territoriales con recursos destinados para ello, deberan complementar las acciones
previstas en el Plan Obligatorio de Salud; en el mismo sentido expresa que el objetivo del Plan Nacional
de Salud Publica, sera la atencion y prevencion de los principales factores de riesgo para la salud y la
promocion de condiciones y estilos de vida saludables, fortaleciendo la capacidad de la comunidad y la de
los diferentes niveles territoriales para actuar, para lo cual, debe incluir entre otras acciones, “modelos de
atencion tales como, salud familiar y comunitaria, atencion primaria, y atencion domiciliaria”. (MinSalud,
2007).

A su vez, la Ley 1438 de 2011 en su articulo 5, redefine algunas competencias de los departamentos en
materia de salud publica definidas en la Ley 715 de 2001 y sedala las siguientes modificaciones en su
articulo 43:

43.3.4. Formular y ejecutar el Plan de Intervenciones Colectivas departamentales.

43.3.9. Asistir técnicamente y supervisar a los municipios, en la prestacion del Plan de Intervenciones
Colectivas, y las acciones de salud publica individuales que se realicen en su jurisdiccion...

44.3.1. Adoptar, implementar y adaptar las politicas y planes en salud publica de conformidad con las
disposiciones del orden nacional y departamental, asi como formular, ejecutar y evaluar, los planes de
intervenciones colectivas

El Departamento del Huila cumpliendo con lo descrito en el Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031,
formuld el Plan de Desarrolio “POR UN HUILA GRANDE", en su acapite 2.2 PILAR 2. ALIANZA PARA EL
PROGRESO 2.2.3. Componente: Atencion Integral en Salud para un Huila Grande. El Modelo de Salud
Preventivo, Predictivo y Resolutivo para el Departamento de Huila del Plan de desarrollo departamental
2024 — 2027 “POR UN HUILA GRANDE" de la Gobernacion del Huila donde indica que se debe concurrir
al desarrollo y cumplimiento de los objetivos, estrategias, metas y demas aspectos senalados en el Plan
Territorial de Salud, el cual forma parte de esta ordenanza. Contribuir de manera significativa al
fortalecimiento de los servicios de salud y al progresivo mejoramiento de las condiciones y calidad de vida

Sncrataria da Salud Nonartamental



SISTEMA DE GESTION: MODELO INTEGRADO DE

. Sh i
PLANEACION Y GESTION - MIPG Cédigo: DAC-C055-F47

Fecha Aprobacion: Version: 12

ESTUDIOS PREVIOS
Estudios y Documentos Previos Contratacion Directa -
Contrato O Convenio Interadministrativo (inversion)

17 de diciembre de Pagina 26 de 39

2024

2026CS057114

de todos los residentes del Departamento del Huila. Esto incluye acciones dirigidas a implementar medidas
que aborden los determinantes sociales de la salud y promuevan entornos saludables y sostenibles para
la comunidad huilense. Ademas, busca impulsar iniciativas que fomenten la prevencion de enfermedades,
la promocién de estilos de vida saludable y la participacion de la poblacion en la toma de decisiones
relacionadas con su bienestar y salud. Mediante la siguiente estrategia: se desarrollara un plan integral en
APS para fortalecer los servicios de salud en el Departamento del Huila, mejorando las condiciones y
calidad de vida de los residentes. Esto incluye garantizar acceso equitativo a servicios de calidad, abordar
determinantes sociales de la salud, promover entornos saludables, prevenir enfermedades y fomentar
estilos de vida saludables mediante la participacion de la poblacion en decisiones relacionadas con su
bienestar.

Alianzas estratégicas entre las instituciones publicas privadas y mixtas. (Objetivo 6, 8, 10, 13) (DNP, 2015)
Conforme la Resolucion 518 de 2015 y la Resolucion 3280 de 2018, el Departamento a través de la
Secretaria de Salud Departamental, debe formular, ejecutar, monitorear y evaluar el Plan de Salud Publica
de Intervenciones Colectivas de manera articulada y complementarias en las acciones de promocion de la
salud y prevencion de las enfermedades que adelante los Municipios; asi como difundir las estrategias e
incluirlas en el Plan Territorial de Salud. Asi mismo, indica la Resolucién 3280 de 2018 dentro de los
contenidos de las estrategias a ejecutar en el PIC, esta: caracterizacion social y ambiental en entornos de
vida cotidiana, informacién en salud, educacion y comunicacion para la salud, prevencion y control de
vectores, conformacion y fortalecimiento de redes familiares, comunitarias y sociales, zonas de orientacion
y centros de escucha, rehabilitacion basada en comunidad, tamizaje, jornadas de salud, vacunacion
antirrabica, adquisicion y suministro de medicamentos o insumo de uso masivo para la prevencion, control
o eliminacion de eventos de interés en salud publica.

La red publica de prestadores de servicios de salud en el Departamento del Huila esta conformada por 41
IPS Publicas, de las cuales, 37 son municipales y prestan servicios del nivel 1, las restantes 4 ESE son del
orden Departamental y prestan servicios de salud en los niveles 2 y 3. El objeto del proceso es: PRESTAR
LOS SERVICIOS EN LA EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE INTERVENCIONES
COLECTIVAS - PIC DE CONCURRENCIA EN EL MUNICIPIO DE TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL
HUILA, los grupos poblaciones son objeto de intervenciones, procedimientos o actividades de promocion
de la salud y gestion del riesgo, que son complementarios a las acciones de promocién de la salud y
prevencion de la enfermedad a cargo de las Entidades Administradoras de Planes de Beneficios,
requiriéndose asi, la articulacion de esfuerzos y recursos entre el Departamento del Huila-Secretaria de
Salud Departamental y la ESE Municipal, entes encargados de la prestacion de los servicios de salud,
siempre que estas cumplan con los requisitos establecidos por la Ley y los criterios definidos por el
Departamento. Esta estrategia permite la articulacion, complementariedad y concurrencia del PIC
Departamental con los PIC Municipal.

La celebracion de este contrato interadministrativo se rige por lo establecido en el literal ¢) del numeral 4
del articulo 2 de la ley 1150 de 2007 (Inciso 1 modificado por el articulo 92 de la ley 1474 de 2011) y articulo
2.2.1.2.1.4.4 del decreto 1082 de 2015, la Resolucion 1597 de 2025 y la Resolucion 3280 de 2018.

El valor total del contrato asciende a $ 115.486.000 (CIENTO QUINCE MILLONES CUATROCIENTOS
OCHENTA'Y SEIS MIL PESOS M/CTE.), que sera cancelado segun lo enunciado en la forma de pago.

El plazo de ejecucion del contrato esta previsto para SEIS (6) MESES CONTADOS A PARTIR DE LA
SUSCRIPCION DEL ACTA DE INICIO, SIN EXCEDER EL 30 DE DICIEMBRE DE 2026.

Sccretaria de Salud Departamental
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10. INDICACION DE S| EL PROCESO DE CONTRATACION ESTA COBIJADO POR UN ACUERDO
COMERCIAL.

De acuerdo con las exclusiones o excepciones establecidos en el Manual Explicativo de los capitulos de
contratacion publica de los acuerdos comerciales negociados por Colombia para entidades contratantes,
adoptado por el Ministerio de Comercio Industria y Turismo vy el Departamento Nacional de Planeacion
y el manual para manejo de Acuerdos Comerciales en Procesos de Contratacion M-MACPC-14 expedido
por Colombia, las contrataciones directas no estan cobijadas por acuerdos internacionales o Tratados de
Libre Comercio.

11 NECESIDAD DE SUPERVISION

De conformidad con lo establecido en los articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011, con el fin de proteger
la moralidad administrativa, de prevenir la ocurrencia de actos de corrupcion y de tutelar la transparencia
de la actividad contractual, se establece que el contrato que se derive del presente proceso de seleccioén,
sera vigilado a través de un supervisor.

La supervision consiste en el seguimiento técnico, administrativo, financiero, contable y juridico a la
ejecucion del contrato ejercida por la misma entidad, para lo cual no se requiere de un conocimiento
especializado.

La supervision contractual implica el seguimiento al ejercicio del cumplimiento obligacional por la entidad
contratante sobre las obligaciones a cargo del contratista; los supervisores estan facultados para solicitar
informes, aclaraciones y explicaciones sobre el desarrollo de la ejecucion contractual y seran responsables
de mantener formada a la entidad de los hechos o circunstancias que pueda constituir actos de corrupcion
tipificados como conductas punibles, o que puedan poner o pongan en riesgo el cumplimiento del contrato,
o cuando tal incumplimiento se presente.

El supervisor sera responsable de aceptar los servicios prestados, autorizar los pagos y respondera por los
hechos y omisiones que le fueren imputados en los términos previstos en el articulo 84 de la ley 1474 y de
las demas normas legales y reglamentarias que regulan el ejercicio de la supervision de los contratos.
Por lo anterior, y atendiendo el objeto del contrato, el perfil del supervisor debe ser un funcionario de planta,
que cumpla con las calidades y conocimientos propios de la labor a desarrollar, que sera designado por el
secretario de Salud Departamental.

12. GARANTIAS

Sccretaria de Salud Departamental
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Teniendo en cuenta la naturaleza del Contrato, la calidad de quicnes lo suscriben, la forma de pago
establecida y a la no existencia de antecedentes en la entidad respecto al incumplimiento de contratos
celebrados con la ESE para la ejecucion de las actividades del PIC, en el presente proceso no se hara
exigible la constitucion de garantias, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 7 de la Ley 1150 de
2007 y el articulo 2.2.1.2.1.4.5. del Decreto 1082 de 2015.

SECTOR: (Marca con X el sector a que pertenece)

Comercio, Industria y

Agricultura y Desarrollo Rural ;
Turismo

Ciencia, Tecnologia Cultura
e Innovacion

Transpb?te Educacion

Gobierno Territorial
Gestion del Riesgo
Desastres Y
Emergencia

Deporte y Recreacion Minas y Energia

TIC- Tecnologia de
la informacion y las
comunicaciones

Informacion
Estadistica

Inclusion Social y

gt Gobierno Territorial
reconciliacion

Participacion Social

Ambiente y Desarrollo Gobierno Territorial

Sostenible

Justicia y del Derecho

Trabajo

convivencia y
seguridad ciudadana

Gobierno Territorial,
Fortalecimiento y Direccion de
la Administracion Publica
Territorial del Sector

Salud y Proteccion
Social
X

Vivienda, ciudad y
Territorio

Gobierno Territorial
Gobernanza
Institucional

TranspoLtG

Relacione los municipios beneficiados con la actividad contractual y su respectivo valor asignado:

MUNICIPIOS

BENEEIGIARIOS: VALOR INVERTIDO EN PESOS:

Municipio de Tesalia | $115.486.000,00

Identificar si es proyecto regional, marquecon X: Si___~ No: X
El Proyecto regional a que municipios beneficia: . TESALIA

Se deja constancia que los bienes y servicios u obras que se pretenden contratar estan incorporados en el
Plan Anual de Adquisiciones segun acta 2 del 27 de encro de 2026 con el UNSPSC 93131700.

REGISTRO PREVIO EN EL PLAN ANUAL DE
ADQUISICIONES Y CONTRATACION DE S X NO
SERVICIOS

Sccretaria de Salud Departamental
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COHERENCIA CON EL PLAN DE DESARROLLO (PARA GASTOS DE INVERSION)

PLAN DE DESARROLLO: “POR UN HUILA GRANDE"

PILAR: ALIANZA PARA EL PROGRESO SOCIAL

SECTOR: SALUD Y PROTECCION SOCIAL

COMPONENTE: ATENCION INTEGRAL EN SALUD PARA UN HUILA GRANDE, EL MODELO DE
SALUD PREVENTIVO, PREDICTIVO Y RESOLUTIVO PARA EL DEPARTAMENTO DEL HUILA.

PROGRAMA: 1905- SALUD PUBLICA

OBJETIVO: Garantizar el acceso a los servicios de salud constituyéndose como un pilar fundamental
para preservar, mejorar, y promover la salud de la poblacion, ademas, se busca asegurar que los
servicios de salud estén disefiados y gestionados de manera que se respeten los principios de equidad,
dignidad y participacion del usuario en todas las etapas de atencion y tratamiento, asi mismo, se
promovera activamente la prevencion de enfermedades y la adopcion de estilos de vida saludable como
parte integrar de la salud.

INDICADOR DE RESULTADO:

1. Incidencia de dengue de 410 casos x cada 100.000 habitantes en riesgo

2. Tasa ajustada de mortalidad por lesiones autoinflingidas intencionalmente (suicidios) de
7,9 defunciones x cada 100.000 habitantes

. Cobertura vacunacion pentavalente en menores de 1 afio de 95%

. Cobertura de vacunacion triple viral de 95%

. Tasas y coberturas - cobertura de vacunacion DPT de 95%

. Tasa de mortalidad infantil en menores de 1 afo de 8,6 casos x cada 1.000 nacidos vivos

. Mortalidad por desnutricién de 4,96 x cada 100.000 menores de 5 anos

. Tasas de mortalidad infantil en menores de 5 anos de 10,4 casos x 1.000 nacidos vivos

. Mortalidad en menores de 5 anos por infeccion respiratoria aguda (IRA) de 5,9 casos por
100.000 menores de 5 anos

10. Mortalidad en menores de 5 anos por enfermedad diarreica aguda (EDA) de 0,99 x 100.000
menores de 5 anos :

11. Razén de mortalidad materna a 42 dias de 26,4 casos x cada 100.000 nacidos vivos

12. Mortalidad asociada a VIH/SIDA de 3,8 casos x cada 100.000 habitantes

13. 2.4 Tasa de fecundidad especifica en mujeres de 10 a 14 afios

OoOoO~NO® | Ohw
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INDICADOR DE PRODUCTO: ‘

1.1) Servicio de 4 Estrategias de promocion de la salud para abordar situaciones endemo-epidémicas
implementadas

2.1) Servicio de 1 Estrategias de gestion del riesgo en temas de transtornos mentales implementadas
3.1) Servicio de 4 Estrategias de gestion del riesgo para enfermedades inmunoprevenibles
implementadas

4.1) servicio de 4 Estrategias de gestion del riesgo para enfermedades inmunoprevenibles
implementadas

5.1) Servicio de 4 Estrategias de gestion del riesgo para enfermedades inmunoprevenibles
implementadas

6.1) Servicio de 4 Estrategias de gestion del riesgo para emergentes, reemergentes y desatendidas
implementadas

7.1) Servicio de 1 Estrategia de gestion del riesgo para temas de consumo, aprovechamiento biolégico,
calidad e inocuidad de alimentos implementadas

8.1) Servicio de 4 Estrategias de gestion del riesgo para enfermedades emergentes, reemergentes y
desatendidas implementadas

9.1) Servicio de 4 Estrategias de gestion del riesgo para enfermedades emergentes, reemergentes y
desatendidas implementadas

10.1) Servicio de 4 Estrategias de gestion del riesgo para enfermedades emergentes, reemergentes y
desatendidas implementadas

11.1) Servicio de 8 Estrategias de gestion del riesgo en temas de salud sexual y reproductiva
implementadas

12.1) Servicio de 4 Estrategias de gestion del riesgo en temas de salud sexual y reproductiva
implementadas

13.1) Servicio de 4 Estrategias de gestion del riesgo en temas de salud sexual y reproductiva
implementadas

METAS DEL PROYECTO:

1. Servicio de gestion del riesgo en temas de salud sexual y reproductiva (1905021) - Meta: 2 Estrategias
de gestion del riesgo en temas de salud sexual y reproductiva implementadas

2. Servicio de gestion del riesgo para enfermedades inmunoprevenibles (1905027) - Meta: 1 Estrategias
de gestion del riesgo para enfermedades inmunoprevenibles implementadas

3. Servicio de gestion del riesgo para enfermedades emergentes, reemergentes y desatendidas
(1905026) - Meta: 1 Estrategias de gestion del riesgo para emergentes, reemergentes y desatendidas
implementadas.

4. Servicio de promocion de la salud (1905054) - Meta: 1 Estrategias de promocion de la salud para
abordar situaciones endemo-epidémicas implementadas

5. Servicio de gestion del riesgo para temas de consumo, aprovechamiento bioldgico, calidad e
inocuidad de alimentos (1905028) - Meta: 1 Estrategia (campana) de gestion del riesgo para temas
de consumo, aprovechamiento, calidad e inocuidad de alimentos implementadas

6. Servicio de gestion del riesgo en temas de transtornos mentales (1905022) - Meta: 1 Estrategia
(campana) de gestion del riesgo en temas de transtornos mentales implementadas

7. Servicio de promocién de la salud y prevencion de riesgos asociados a condiciones no transmisibles
(1905031) - Meta: 1 Estrategias (campafnas) de promocion de la salud y prevencion de riesgos
asociados a condiciones no transmisibles implementadas

8. Servicio de gestion del riesgo en temas de consumo de sustancias psicoactivas (1905020) - Meta: 1

Estrategia (campana) de gestion del riesgo en temas de consumo de sustancias psicoactivas

Sperotaria de Qalyd Nopariamantni
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RESULTADO DEL BIEN O SERVICIO A CONTRATAR EN LOS INDICADORES DE PRODUCTO:
Municipio de Tesalia con 8 estrategias de salud publica realizadas, para el control de la mortalidad y
morbilidad, mediante la priorizacion e intervencion de las problematicas de salud publica, a través de la
concurrencia en la ejecucién del plan de intervenciones colectivas municipal, y el ejercicio de rectoria y
gobernanza en la inspeccion, vigilancia y control por la autoridad sanitaria.

rACTIVIDAD DEL PROYECTO

Actividades Valor
‘Servicio de gestion del riesgo en temas de salud'sexual'yr roductlva (1905021) - Meta: 2
,:Estrateglas de g'estlon del riesgo en temas de salud sexua ‘eproductlva lmplementadas
Realizar con enfoque diferencial las campanas y/o estrategias de gestion del riesgo en temas de
salud sexual y reproductiva, para promover una maternidad segura y prevenir la mortalidad $8.321.723
materna y la mortalidad perinatal evitable.
Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestion del riesgo en temas de salud
sexual y reproductiva, para la promocion de los derechos sexuales y reproductivos, la prevencion $ 5.179.770
y garantia de la atencion integral de las violencias de género y violencias sexuales.
Realizar con enfoque diferencial carr{bnérﬁas y/o estrategias de gestion del riesgo en temas de salud
sexual y reproductiva para prevenir el embarazo adolescente.
Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestion del riesgo en temas de salud
sexual y reproductiva la prevencién de las enfermedades de transmision sexual y su transmision $5.179.770
materno-infantil.
Servicio de. gestlon del nesgo para enfermedades inmunoprevenibles (1905027) - Meta: 1
Estrateglas de gestién del riesgo para enfermedades lnmunoprevénlbles lmplementadas
Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestion del riesgo para
enfermedades inmunoprevenibles, y aumentar las coberturas Utiles de menores de 1 afio con $ 3.673.588
tercera dosis de pentavalente.
Realizar con enfoque diferencial campafas y/o estrategias de gestion del riesgo para
enfermedades inmunoprevenibles, y aumentar las coberturas utiles de nifos y ninas de 1 afo con $ 3.673.588
vacunacion de triple viral.
Realizar con enfoque diferencial campafias y/o estrategias de gestion del riesgo para
enfermedades inmunoprevenibles, y aumentar las coberturas Utiles de nifios y nifias de 1 afo con $ 3.673.588
vacunacion de DPT.
Realizar con enfoque diferencial campafas y/o estrategias de gestion del riesgo para
enfermedades inmunoprevenibles, y aumentar las coberturas utiles de los demas biolégicos $ 3.673.588
contomplados en eI PAL.

$5.179.770

ergentes, reemergentes
rlesgo para. emergentes

_'reemergent Y desatendldas |mplementadas i e G
Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestion del rlesgo parala promocuon
de la salud y la prevencion de la mortalidad por enfermedades prevalentes en los menores de 1 $ 5.976.658
ano.

Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestion del riesgo para la promocion
de la salud y la prevencion de la mortalidad por enfermedades prevalentes en los menores de 5 $ 5.976.658
ano.

Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestion del riesgo para la prevencion
y el control de enfermedades causadas por micobacterias (tuberculosis y lepra).

$4.442.337

Sccretaria de Salud Departamental
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Actividades 1 Valor

Serwcm de promoc:on de la salud (1905054) - Meta: 1 Estrateglas de promocmn de la salud s e
para abordar situaciones endemo-epxdemlcas lmplementadas ; e
Apoyar la ejecucion de las campanas y/o estrategias y/o intervenciones |nterscc‘torsales dc qest|on
del riesgo para abordar situaciones de salud relacionadas con condiciones ambientales y control $ 4.442.337
del dengue.
Realizar con enfoque diferencial actividades y/o estrategias de gestion del Ficsgo, prcvenEién de
la enfermedad y/o promocién de la salud, dirigidas a poblaciones vulnerables.
Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de promaocion de la salud en modos,
condiciones y estilos de vida saludables y de gestion del riesgo para abordar condiciones crénicas $4.442.337
prevalentes.
Realizar con enfoque diferencial actividades y/o estrategias de promocién de la salud en temas de
salud mental y convivencia social pacifica.
Servicio de gestion del riesgo para temas de consumo, aprovechamiento bioldgico, calidad |
e inocuidad de alimentos (1905028) - Meta: 1 Estrategla (campana) de gestlon del riesgo | -
para ‘temas  de consumo aprovechamlento calidad e inocuidad de allmentos
implementadas :
Realizar con enfoque dlfOrOnCla| campanas y/o cstratoglas de gestion del riesgo en temas de
consumo, aprovechamiento biologico, calidad e inocuidad de los alimentos para la promocion de
la adecuada nutricion y la prevencion de alteraciones nutricionales en poblacion escolar,
adolescente y gestante.
Realizar con erﬁ)q_ug-afbﬁr?&gl campanas y/o estrategias de gestion del riosgo en temas de
consumo, aprovechamiento bioldgico, calidad e inocuidad de los alimentos para la prevencion de $ 5.976.658
casos y la mortalidad por desnutricion en menores de 5 anos.
Servicio de gestion del riesgo en temas de transtornos mentales (1905022) - Meta: 1|
Estrategla (campana) de gestion del nesgo en temas de transtornos mentales s
implementadas ; ; ; v
Realizar con enfoque diferencial campanas y/o estrategias de gestién del rlcsgo en temas de $3.464.574
trastornos mentales para la promomon de la salud mental y la prevencion de la conducta suicida.
Realizar campanias y/o estrategias de gestion del riesgo en temas de trastornos mentales para la ;5 —
promocion de la salud mental positiva libre de estigma y discriminacion.

Servicio de promocion de la salud y prevencion de riesgos asociados a condiciones no
transmisibles (1905031) - Meta: 1 Estrategias (campanias) de promocion de la salud y |-
prevencién de riesgos asociados a condiciones no transmisibles implementadas

Realizar con enfoque diferencial campafas y/o estrategias para la promocion de la salud y
prevencion de riesgos asociados a condiciones no transmisibles relacionadas con neoplasias.
Realizar con enfoqao"atfcrcnmal campanas y/o estratemas para la promocxon de la salud y
prevencion del cancer de mama y otros canceres prevalentes en el departamento.

Servicio de gestion del riesgo en temas de consumo de sustancias psicoactivas (1905020)
- Meta: 1 Estrategla (campania) de gestlon del riesgo en temas de consumo de sustancias
psicoactivas ; .
Realizar con enfoque diferencial campanas y/o cstrateglas de gcstlon del riesgo para la prevencion
del consumo de sustancias pslcoac‘tlvas y drogas ilicitas en poblamon cscolar

Realizar campanas y/o estrategias de gestion del riesgo en temas de consumo de sustancias
psicoactivas para la educacion y fomento de habilidades psicosociales y socioemocionales para la $2.512.084
vida, promocion del involucramiento parental y del uso adecuado y productivo del tiempo Iibrq;

$ 11.744.698

$4.045.642

$5.976.658

$ 8.488.742

$ 3.464.574

$ 3.464.574
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ANALISIS DE CONCURRENCIA Y DE COMPLEMENTARIEDAD:

OBSERVACIONES: El programa que respalda esta inversion corresponde al establecido en el Plan de
Desarrollo 2024-2027 “POR UN HUILA GRANDE" elaborado en el marco de la ley 152 de 1994

Neiva, Julio 21 de 2026

/7

S/ :;/L T ies ”}”"C
/ o el \/ |

CESAR/GERMAN ROA TRUJILLO  CARLOS ANDRES MONTALVO ARCE
Secretario de Salud del Huila Responsable Técnico

Reviso: Alba Lucia Medina Rubio, Maria Fernanda Solano Alarcon, Camilo Andres Bonelo Guahufa, Ligia del Carmen Pérez de

Alvarez, Cesar German Roa Trujillo, Juan David Castillo Ortiz, Luis Mauricio Gomez Chaux, Jorge Eliecer Horta Charry, Enith del
Socorro Jimenez Trujillo ’

Proyectd: Carlos Andres Montalvo Arce

Sccretaria de Salud Departamental
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GOBERNACION DEL HUILA

HACE CONSTAR

¥ s

Que, CESAR GERMAN ROA TRUJILLO epartamento

radico en~€l D
Contratacién del Departamento, el formato de Estudios Previos numero
17/07/2026

Que una vez revisado el contenido del componente, cohere ia con el Plan
estudio previo en mencién, se verificd la correspondcy)e)jc la informacio
Desarrollo 2024-2027, “POR UN HUILA GRANDE" y elproyecto identificado.
Registro del Banco de Programas y Proyectos de Inversion Departamental Nro.
02-005- 19-05-0300- 202500000036030-1-30102 /

e —
LIGIA DEL CARMEN PEREZ DE ALVAREZ
Profesional Universitario

bt sttt i

EL DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE PLANEACION

Administrativo de
1277 de fecha

de Desarrollo, del
n con el Plan de
con el Codigo de
213-02-2-3-3-01-

Elaboro _‘Revisci i

Aprobé

Firma

Nombre

Cargo

Sprrataria An Calud Nanartn
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Fecha Aprobacion: ] e
27 de enero de 2020 | CERTIFICADO COMITE DE CONTRATACION e
202605059286
NUMERO DE
EsTuplo PREvio | NO. 1277
DEPENDENCIA

GENERADORA DE
LA NECESIDAD:

SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL

PRESTAR LOS SERVICIOS EN LA EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES DEL PLAN
DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS (PIC) DE

OBJETO: CONCURRENCIA EN EL MUNICIPIO DE TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL
HUILA
e SEIS (6) MESES CONTADOS A PARTIR DE LA SUSCRIPCION DEL ACTA DE
: INICIO SIN EXCEDER EL 30 DE DICIEMBRE DE 2026
PRESUPUESTO | $ 115.486.000,00
ASIGNADO:

Seccion 213-02

DISPONIBILIDAD
PRESUPUESTAL.:

Estructura | 5.5 3 301-02-005- 19-05-0300- 202500000036030/ET:1-30102/PR:$

Prest:?ues 115.486.000,00

N° CDP

CONCEPTO DEL
GASTO:

DESARROLLO DE LOS PLANES, PROGRAMAS, ESTRATEGIAS Y CAMPANAS
PARA INTERVENIR LAS PRIORIDADES COLECTIVAS EN SALUD PUBLICA EN EL
DEPARTAMENTO DEL HUILA - TRANSFERENCIAS PARA EMPRESAS SOCIALES
DEL ESTADO

TIPO DE
CONTRATO

CONTRATO INTERADMINISTRATIVO

dia: 23/07/2026

APROBACION DEL COMITE DE CONTRATACION

El Secretario General en su condicion de secretario técnico del comité de contratacion deja constancia que
los miembros responsables del comité aprobaron el presente estudio previo, segun Acta No.. 43 , suscrita el

SMRLC

ADRIANA MARC LA VALENCIA CARDONA
Secretarla General

Revisé: Nancy Robayo Betancourt
Proyecté: Juan Jose Cardenas Pino

Carrera 4 con Calle 8 Esquina, piso 6. Neiva — Huila - Colombia; PBX: 8671300; Cédigo Postal 410010
www.huila.gov.co; twitter: @HuilaGob; Facebook: www.facebook.com/huilagob; YouTube:www.youtube.com/huilagob
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RESOLUCION 171 DE 2026
“Por la cual se justifica una Contratacion Directa”

EL SECRETARIO DE SALUD DEPARTAMENTAL
En ejercicio de las facultades legales, en especial las que le confieren los articulos 12, 25 de la Ley
80 de 1993, la Ley 1150 de 2007, el Decreto 1082 de 2015 Decreto 799 de 2013 adicionado por el
Decreto 826 de 2013, y

CONSIDERANDO:

Que conforme al articulo 2° de la Constitucion Politica, son fines esenciales del Estado, servir a la
comunidad, promover la prosperidad general y garantizar la efectividad de los principios, derechos y
deberes consagrados en la Constitucion; facilitar la participacion de todos en las decisiones que los afectan
y en la vida econdmica, politica, administrativa y cultural de la Nacién, defender la independencia nacional,
mantener la integridad territorial y asegurar la convivencia pacifica y la vigencia de un orden justo.

Que de acuerdo al Art. 209 de la Constitucion Politica, la funcién administrativa esta al servicio de los
intereses generales y se desarrolla con fundamento en los principios de igualdad, moralidad, eficiencia,
economia, celeridad, imparcialidad y publicidad, mediante la descentralizacién, la delegacion y la
desconcentracion de funciones.

Que de conformidad con lo dispuesto en el Art. 11 de la Ley 80 de 1993 la competencia para ordenar y
dirigir la celebracion de licitaciones y para escoger contratistas sera del jefe o representante de la entidad,
segun el caso; igualmente, el numeral 5 del articulo 26 ibidem, establecié que la responsabilidad de la
direccion y manejo de la actividad contractual y de los procesos de seleccion sera del jefe o representante
de la entidad estatal.

Que mediante del Decreto 0799 del 30 de abril del 2013, adicionado por el Decreto 826 de 2013,
el Gobernador del Departamento delegd en el Secretario de Salud del Departamento del Huila, el ejercicio
y la facultad para ordenar la apertura de los procesos de seleccion, adjudicar Contratos, suscribir Contratos
y convenios interadministrativos y adelantar todos los actos necesarios en la etapa precontractual, de
gjecucion contractual y post-contractual, cuando los mismos sean con cargo al fondo de salud, esta
delegacion se hace sin consideracion a la cuantia.

Que la Ley 80 de 1993 en los articulos 32 y 40, establece que las entidades podran celebrar los contratos
y acuerdos que permitan la autonomia de la voluntad y requieran el cumplimiento de los fines estatales.

Que el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto 1082 de 2015 dispone que la entidad estatal debe sefalar en un
acto administrativo la justificacion para contratar bajo la modalidad de contratacion directa.

Que en virtud de los principios de Planeacion, Responsabilidad y Transparencia y atendiendo a lo dispuesto
en los numerales 7 y 12 del Articulo 25 de la Ley 80 de 1993 modificado por el articulo 87 de la Ley 1474
de 2011 y en el articulo 2.2.1.1.2.1.1. del Decreto 1082 de 2015, la SECRETARIA DE SALUD
DEPARTAMENTAL del Departamento del Huila elabord los estudios y documentos previos No. 1277 del
17/07/2026, en los que se determind la necesidad de celebrar un CONTRATO INTERADMINISTRATIVO
cuyo objeto es: PRESTAR LOS SERVICIOS EN LA EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE
SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS (PIC) DE CONCURRENCIA EN EL MUNICIPIO
DE TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL HUILA. El cual fue aprobado por el Comité de Contratacion
del Departamento del Huila, mediante Acta 43 del 23/07/2026

Edificio Gobernacion, Calle 8, Cra 4 esquina.
Neiva - Huila - Colombia
PBX: (57+8) 867 1300 / www.huila.gev.co
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RESOLUCION 171 DE 2026
“Por la cual se justifica una Contratacion Directa”

Que, en el estudio previo en cita, se identificd y justificod la necesidad contractual de la siguiente manera:

(...).

La Resolucion 1597 de 2025, define en su articulo 8 a la Gestion en Salud Publica como una funcion
esencial indelegable del Estado, que se encuentra orientada a que las politicas, planes, programas,
proyectos y estrategias en salud se realicen de manera efectiva, eficiente, coordinada y organizada con el
proposito de garantizar el derecho fundamental a la salud. Y en ese ejercicio de Gobierno y Gobernanza,
el Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas, en cumplimiento de parte de esa funcion
indelegable del estado, comprende el “conjunto de intervenciones, procedimientos o actividades de
caracter gratuito, dirigidas a la poblacién y materializadas a través de los entornos de vida cotidiana
en funcion de las caracteristicas, necesidades y potencialidades de salud en cada territorio y
microterritorio”, que deberan estar armonizadas con el Plan de Desarrollo Territorial, el Plan Territorial de
Salud, el Plan de Accion en Salud, en articulacion directa con la Planeacion Territorial.

Para la implementacion del Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas PIC, la misma resolucion
orienta, en su articulo 12, que las entidades territoriales del orden departamental, contrataran el Plan
de Salud Publica de Intervenciones Colectivas (PIC), con las Empresas Sociales del Estado o las
Entidades que hagan sus veces ubicadas en el departamento, garantizando en su implementacion
la territorializacion y permanencia de las acciones. Laimplementacion contempla la formulacion,
ejecucion, monitoreo y evaluacion con las caracteristicas técnicas y normativas definidas en la
norma.

En el Departamento del Huila, se cuenta con Empresas Sociales del Estado del orden municipal en 36
de los 37 municipios, quienes histéricamente han venido implementando mediante la contratacion
con el municipio y el departamento, el Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas en su
territorio.

En el marco normativo del sector salud, la Ley 1751 de 2015, que reglamenta el Derecho
Fundamental a la Salud en todo el territorio nacional, y sefala en su articulo 2 referente a la naturaleza
y contenido del derecho fundamental a la salud que este es auténomo e irrenunciable en lo individual y en
lo colectivo, siendo el Estado responsable de respetar, proteger y garantizar el goce efectivo del derecho
fundamental a la salud, basado en principios, entre los que destacan la continuidad y el principio pro-
homine, que sefala que ‘las autoridades y demas actores del sistema de salud, adoptaran la
interpretacioén de las normas vigentes que sea mas favorable a la proteccién del derecho fundamental a la
salud de las personas”.

En el contexto territorial del Departamento del Huila, las condiciones epidemiolégicas, sociales y
ambientales requieren la implementacion continua de acciones de promocion de la salud, prevencion
de la enfermedad y gestion del riesgo en salud publica, orientadas a intervenir los determinantes
sociales de la salud y mitigar riesgos asociados a eventos de interés en salud publica, especialmente
aquellos de comportamiento endémico y epidémico, siendo de especial interés el dengue y la fiebre
amarilla.

Edificio Gobernacidn, Calle 8, Cra 4 esquina.
Neiva - Huila - Colombia.
PBX: (57+8) 867 1300 / www.huila.gov.co
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Bajo el principio de concurrencia y complementariedad, el departamento del Huila debe asistir técnica
y operativamente a los municipios, fortaleciendo la implementacion de las intervenciones colectivas en
salud publica, especialmente en aquellos territorios con limitaciones en capacidad operativa, garantizando
la integralidad, continuidad y oportunidad de las acciones, con el aporte de un Equipo Basico de Salud
que constituye talento humano en salud para la implementacién de las acciones que promocion de la salud,
prevencion de la enfermedad y gestion del riesgo en salud publica de los eventos en salud en el
departamento que se han priorizado para su intervencién en el Plan Territorial de Salud y el Plan de
Desarrollo Departamental 2024-2027, y apoyan acciones para el control de la contingencia por la
emergencia Sanitaria por fiebre amarilla.

En consecuencia, se hace necesario garantizar la ejecucion del Plan de Intervenciones Colectivas a nivel
departamental, como instrumento operativo para el cumplimiento de las competencias en salud publica,
la implementacion del Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031 y la Politica de Atencion Integral en
Salud, asi como para asegurar la proteccion efectiva del derecho fundamental a la salud de la poblacion,
en el marco de los principios de continuidad del servicio publico y de interpretacion pro homine,
consagrados en la Ley 1751 de 2015.

Que en cuanto al fundamento juridico que soporta la contratacion directa como modalidad de seleccién se
refirio:

(...).

El articulo 92 de la Ley 1474 de 2011, que modificé el numeral 4°, literal C del articulo 2° de la Ley 1150 de

2007, establece que la modalidad de contratacion directa procedera, entre otros casos, cuando se trate
de contratos interadministrativos, siempre que las obligaciones derivadas del mismo tengan relacion
directa con el objeto de la entidad ejecutora sefialado en la ley o en sus reglamentos.

En el mismo sentido, el articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto 1082 de 2015 dispone que la modalidad de
seleccion para la contratacion entre entidades estatales es la contratacion directa.

De conformidad con el literal a) del numeral 1° del articulo 2° de la Ley 80 de 1993, se consideran entidades
estatales, entre otras, “(...) las demas personas juridicas en las que exista participacion publica mayoritaria,
cualquiera que sea la denominacion que ellas adopten, en todos los 6rdenes y niveles”.

Que el numeral 12.1. del articulo 12 de la Resolucion 1795 de 2025 sefala que: Las Entidades
Territoriales de los o6rdenes departamental y distrital contrataran el Plan de Salud Publica de
Intervenciones Colectivas (PIC), con las Empresas Sociales del Estado o las Entidades que hagan sus
veces ubicadas en el departamento o distrito respectivamente, garantizando en suimplementacion
la territorializacion y permanencia de las acciones.

En el presente proceso, los contratantes son entidades de derecho publico: de un lado, el
Departamento del Huila, entidad territorial que integra la organizacién del Estado colombiano de
conformidad con lo sefalado en el articulo 286 de la Constitucion Politica; y de otra parte, la E.S.E.
HOSPITAL SANTA TERESA, ubicada en el municipio de Tesalia, entidad publica de categoria especial,
descentralizada del orden municipal, dotada de personeria juridica, patrimonio propio y autonomia
administrativa, sometida al régimen juridico previsto en la Ley 100 de 1993.

Edificio Gobernaciéon, Calle 8, Cra 4 esquina.
Neiva - Huila - Colombia.
PBX: (57+8) 867 1300 / www.huila.gov.co
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En ese orden de ideas, se evidencia que el objeto a contratar guarda relacién directa con las funciones
misionales de la E.S.E. HOSPITAL SANTA TERESA, ubicada en el municipio de Tesalia en tanto
comprende la ejecucion de acciones de promocion de la salud, prevencion de la enfermedad y gestion
del riesgo en salud publica, actividades propias de su naturaleza juridica y funcional dentro del Sistema
General de Seguridad Social en Salud.

Asi mismo, la referida ESE cuenta con la capacidad técnica, operativa y administrativa en el territorio,
asi como con el talento humano idéneo y la experiencia en la ejecucion de actividades en salud ptiblica,
lo que garantiza el adecuado desarrollo de las intervenciones colectivas en el municipio de Palestina, en
concordancia con los lineamientos definidos para el Plan de Intervenciones Colectivas — PIC.

Teniendo en cuenta que, los contratos interadministrativos constituyen instrumentos eficaces de gestion
de la administracion publica, con la con la finalidad de cumplir, en el marco de sus objetivos misionales y sus
competencias, con los fines del Estado, que facilita la aplicacién de los principios de la funcion
administrativa senalados en la Constitucion Politica y en este caso para apoyar y concurrir EN EL
MUNICIPIO DE TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL HUILA, para ejecutar LAS ACTIVIDADES DEL
PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS - PIC DE CONCURRENCIA de conformidad con lo
establecido en el articulo 92 de la ley 1474 de 2011 que modificé el articulo 2°, numeral 4°, literal C de la
ley 1150 de 2007, el articulo 2.2.1.2.1.4.4. Del Decreto 1082 del 26 de mayo de 2015, el proceso de
contratacion se adelantara mediante la modalidad de contratacion directa.

Que la contratacion a celebrar se encuentra amparada por el presupuesto de la vigencia 2026 del
Departamentos del Huila, asi:

SECCION | ESTRUCTURA PRESUPUESTAL FUENTE PRESUPUESTO
213-02 2-3-3-01-02-005-19-05-0300-202500000036030 1- 30102 115.486.000,00

Que los estudios y documentos previos se encuentran disponibles en la SECRETARIA DE SALUD
DEPARTAMENTAL ubicada en la Carrera 20 N. 5B-36. Neiva- Huila.

En atencion a lo antes expuesto

RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: DECLARAR Jjustificada la aplicacion de la modalidad de Contratacion Directa, con
fundamento en las causales previstas en el literal c) del numeral 4 del articulo 2 de la Ley 1150 de 2007,
modificado por el articulo 92 de la ley 1474 de 2011 en concordancia con los Articulos 2, 3 y 40 de la Ley
80 de 1993 y el articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto 1082 de 2015

ARTICULO SEGUNDO: Ordenar la celebracién del CONTRATO INTERADMINISTRATIVO con EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SANTA TERESA , jurisdiccién del municipio de TESALIA, identificada
con Nit. 891103889 cuyo objeto es: PRESTAR LOS SERVICIOS EN LA EJECUCION DE LAS
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ACTIVIDADES DEL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS (PIC) DE
CONCURRENCIA EN EL MUNICIPIO DE TESALIA DEL DEPARTAMENTO DEL HUILA

ARTICULO TERCERO: Fijar el presupuesto de la contratacion en la suma DE CIENTO QUINCE
MILLONES CUATROCIENTOS OCHENTA Y SEIS MIL PESOS MCTE $ 115.486.000,00. INCLUIDOS
TODOS LOS IMPUESTOS, de conformidad con el Certificado de Disponibilidad Presupuestal No. 3,808
del 17 de julio de 2026

ARTICULO CUARTO: Informar al publico en general que los estudios y documentos previos del
CONTRATO INTERADMINISTRATIVO podran ser consultados en la SECRETARIA DE SALUD
DEPARTAMENTAL ubicada en la Carrera 20 N. 5B-36. Neiva- Huila.

ARTICULO QUINTO: Contra el presente acto no procede recurso alguno.

ARTICULO SEXTO: La presente Resolucidn rige a partir de la fecha de su expedicion.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

Expedida en Neiva (H) el dia Julio 30 de 2026

A
)
SAR GERMAN ROA TRUJILLO ALBA LUCI EDINA RUBIO
Secretario de Salud del Huila Directora Departamento ministrativo de Contratacién
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