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SECRETARIA DE SALUD - DIRECCION DE

DEPENDENCIA QUE PROYECTA ASEGURAMIENTO

FECHA AGOSTO 2026

1. DESCRIPCION DE LA NECESIDAD QUE LA ENTIDAD ESTATAL PRETENDE SATISEACER CON EL
PROCESO DE CONTRATACION

De conformidad con el 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 Constitucian.

lgualmente, el articulo 49 de la Constitucidn. Politica, establece "(...) La atencidn de la salud y el
saneamiento embiental son servicios pablicos a cargo del Estado. Se garantiza a todas los personas el
acceso a los servicios de promocion, proteccion y recuperacion de lo salud. Corresponde ol Estado
organizar, dirigir y reglamentar la prestacion de servicios de solud a los habitantes y de saneamiento
ambiental conforme a los principios de eficiencio, universalidad y solidaridad, También, establecer las
politicas para la prestacion de servicios de salud por entidades privadas, ejercer su vigilancia y control.
Asi mismo, establecer las competencias de 'lo Nacién, las entidades territorigles y los  particulares y
determinar los aportes a su cargo en los términos y condiciones en la ley. Los servicios de salud se
organizardn en forma descentralizada, por niveles de atencion y con participacion de la comunidad®.

Asimismo, el articulo 209 de la Constitucion Politica-de Colombia, indica que-la funcidén administrativa
esta al servicio de los intereses generales y se desarrolia con fundamento en los principios de igualdad,
moralidad, eficacia, economia, celeridad, imparcialidad y publicidad, mediante la descentralizacion, la
delegacion y la desconcentracién de funciones. Las autoridades.administrativas deben coordinar sus
actuaciones para el adecuado cumplimiento de los fines del Estado.

Que, el inciso 4 del articulo 356 de la Constitucién Politica, modificado por el articulo 1 del acto
legislativo 04 de 2007, sefialé que “Los recursos del Sistema General de Participaciones de los
departamentos, distritos y municipios se destinardn a la financiacion de los servicios a su cargo,
dandoles prioridad al servicio de Sajud {...}"

El Sistema General de Participaciones {SGP) corresponde a los recursos que la Nacién transfiere, por
mandato de los articulos 356 y 357 Constitucionales (Reformados por los Actos Legislativos 01 de 2001
y 04 de 2007); a las entidades territoriales para la financiacién de los servicios a su cargo, en salud,
educacion, agua potable y saneamiento bésico, asl como los definidos en el articulo 43 de la ley 715 de
2001.

El Sistema General de Participaciones (SGP) previsto en la Ley 715 de 2001 “Por la cual se dictan normas
orgdnicas en materia de recursos y competencias de conformidad con los articulos 151, 288, 356 y 357
(Acto Legislativo 01 de 2001) de lo Constitucidn Pofitica y se dictan otras disposiciones para organizar
la prestacién de los servicios de educacion y salud, entre otros”, esté constituido por los recursos que la
Nacidn transfiere a las entidades territoriales, para la financiacion de los servicios a cargo del Estado.
El SGP esta conformado entre otros, por una participacion con destinacion especifica para el sector
salud, denominada participacion en salud; Estd a su vez estd integrada por varios componentes ‘asi:
Componente de aseguramiento en salud; componente de salud plblica; Componente de subsidios a la
oferta.

lgualmente, el decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y Proteccion Social en la
parte 4 del libro 2, sustituido parcialmente por el articulo 12 del Decreto 268 de 2020, reglamenta los
criterios, procedimientos, variables de distribucion y asignacion, y el uso de los recursos de la
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participacidn de salud del Sistema General de Participaciones — SGP, en cada uno de los componentes
y subcomponentes.

El Articulo 232 de la Ley 1955 de 2019 "Por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrolio 2018-2022"
adicion6 cempetencias a los departamentos en la prestacién de los servicios de salud, indicando que
deberan garantizar la contratacion y el seguimiento del subsidio a la oferta, entendido como la
cofinanciacion de la operacién de la prestacion de servicios y tecnologias efectuada en zonas alejadas
o de dificil acceso, a través de instituciones publicas o infraestructura ptbiica administrada por terceros
ubicadas en esas zonas, que sean monopolio en servicios trazadores y no sostenibles por venta de
servicios, de conformidad con los criterios establecidos por el Gobierno nacional, los cuales se
financiaran con recursos del Sistema General de Participaciones, al respecto el mencionado articulo
indica;

“ARTICULO 232. COMPETENCIAS DE LOS DEPARTAMENTOS EN LA PRESTACION DE SERVICIOS DE
SALUD. Adiciénese los siguientes numerales al articulo 43 de la Ley 715 de 2001, asi:

43.2.9. Garantizar la contratocion y el seguimiento del subsidio a la oferta, entendido como la
cofinanciacion de la operacidn de la prestacién de servicios y tecnologias efectuada en zonas alejadas o de
diffcil acceso, a trovés de instituciones publicas o infraestructura publica administruda por tercergs
ubicadas en esas zonas, que sean monopolio en servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios,
de conformidad con los criterios establecidos por el Gobierng nacfonal, Los subsidios a la oferta se
financiardn con recursos del Sistema General de Porticipaciones y con los recursos propios de la entidad
territorial,

43.2.10. Realizar la verificacion, control y pago de los servicios y tecnologias no financiados con cargo a lo
UPC de los dfiliados al régimen subsidiado de su jurisdiccidn, prestados hasta el 31 de diciembre de 20189.

43.2.11 Ejecutar los recursos que asigne el Gobierno nacional para la atencion de la poblacién migrante y
destinar recursos propios, si lo considera pertinente.”

Por su parte, el articulo 233 de la norma en comento establece que la destinacién y distribucion de los
recursos del Sistema General de Participaciones para la Salud seran el 87% para el componente de
aseguramiento en salud de los afiliados al Régimen Subsidiado, el 10% para el componente de salud
publica y ef 3% para el subsidio a |3 oferta.

lgualmente, el Articulo 235 ibidem el cual modificé el Articulo 52 de la Ley 715 de 2001, determind la
“Distribucion de los recursos del componente de Salud Publica y Subsidios a la Oferta”, asi:

“Articulo 52. Distribucidn de fos recursos del componente de salud publica y de subsidio de
oferta...

(...}

52.2 El subcomponente de Subsidio a la Oferta se define como una asignacion de recursos
para concurrir en la financiacidn de la operacion de la prestacién de servicios y tecnologias
efectuadas por instituciones o infraestructura publicas administrada por terceros, ubicadas en
zonas alejodas o de dificil acceso que sean monopolio en servicios trazadores y no sostenibles
por venta de servicios.

Los recursos para financiar este subcomponente se distribuirdn entre los municipios y distritos
certificados y los departamentos con instituciones de prestacion de servicios de que trata el
inciso- anterior, de conformidad con los siguientes criterios: poblacion total, porcentaje de
pobreza de cada entidad territorial, ruralidad y densidad poblacional.”
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La necesidad de financiar [a operacion de las Empresas Sociales del £stado se cubre de acuerdo con lo
previsto en el articulo 233 de la Ley 1955 de 2019, que medificd el Articulo 47 de la Ley 715 de 2001 en
cuanto a los componentes de distribucidén de los recursos del Sistema General de Participaciones en
Salud, dei subcomponente del subsidio a la oferta,

El Decreto 268 de 2020, modificado por el Decreto 292 de 2020, establece en su articulo 2.4.2.7 que
las entidades territoriales beneficiarias de |a asignacién de estos recursos, celebrardn un convenio con
las ESE que defina el Ministerio de Salud v Proteccion Social y debera tener en cuenta los lineamientos
gue para el efecto se expidan.

Para los que, tratdndose de sedes ubicadas en municipios no certificados, se debe aplicar los criterios
contenidos en la Resolucién 484 de 2024, "Por la cual se fijan los lineamientos para-ef uso y ejecucién
de los recursos del subcomponente del Subsidio a la Ofeérta del Sistema General de Participaciones en
Salud y deroga la Resolucién 857 de 2020", como se orienta en €l numeral 4.2. def Articufo 4 de esta
Resolucion para los Departamentos que reciban recursos de municipios no certificados.

Los Departamentos deben calcular el monto de los recursos por municipio no. certificado, aplicando fos
siguientes criterios. Para luego. realizar la distribucion entre las sedes de Empresas Sociales del Estado
o de infraestructura piiblica administrada por terceros.

4.2.1 Por poblacién: El 30% del valor asignado, se debe multiplicar por la proporcidn de la poblacién de cada
munrc:p;o o de las dreas no municipalizadas cudndo aplique, en el que se encuentra ubicada la entidad que
hace parte del listado publicado poreste Mfmsteno '

4.2.2 Por ruralidad: La distribuc:fén del 22% de los recursos asignados, se realizard teniendo en cuenta la
proporcidn del indice de ruralidad de cada municipio, o érea no municipalizada cuando aplique, en el que se
encuentra ubicada la entidad que hace parte del listado publicado por este Ministerio.

4.2.3 Por pobreza: El 38% de los recursos asignados se realizaré multiplicando dicho monto por la
participacion del indice de Necesidades Bdsicos Insatisfechas -NBI-, o el indicader que fo sustituya,
determinado por el DANE, de cada municipio, o dréa no municipalizada cuando aplique, enel que se encuentra
ubicada Ja entidad que hace parte del listado publicado por este Ministerio.

4.2.4 Por densidad poblacional: Parg distribiir ef restante 10% de los recursos asignados, se multiplicard la
proporcion de densidad, resultante de dividir la extensién en kilémetros cuadrados de cada municipio, o de
cada drea no municipalizada cuando aplique, entre la poblacién gque tengan en igrvigencia fiscal en lo gue se
distribuye.

Existen en el Departamento de Cundinamarca Empresas. Sociales del Estado (ESE) con algunas de sus
sedes ubicadas en municipios con monopolio de servicios trazadores no-sostenibles por venta de
servicios, para los que el legislativo, mediante la Ley 1955 de 2019 ha'determinadorecursos del Sistema
General de Participaciones — Subcomponente Subsidio a la Oferta y el Ministerio de Salud y Proteccion
Social por medio de la Resolucion 484 de 2024 ha definido los criterios para su distribucion por parte
de los Departamentos a Empresas Sociales del Estado con sedes monopolio de servicios trazadores
ubicados en municipios no certificados. Recursos destinados a la financiacién de los gastos de personal
y la adquisicion de bienes y de servicios de la operacién corriente de las Empresas Sociales del Estado
o de la infraestructura pablica: administrada por terceros destinados a la prestacién de servicios de
salud.

Asi se identifica.en la publicacion del Ministerio de Salud y Proteccidn Social en su pégina web:

https://www.minsaiud.gov.co/?roteccion.-SQcial/financ-iamiento/Paginas[-Sistem_a-Generalwde—
Participaciones-Prestacion«de-servicios,aspx-_ .
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Publicacion en la que aparece entre otros la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO
DE GUATAVITA con Nit, 860035447-1 con los siguientes municipios sede monopolio de servicios
trazadores:

MUNICIPIO/ SEDE
ESE CODIGO REPS MONQPOLIO
E.S.E. HOSPITAL SAN ANTONIO DE
GUATAVITA 2532800053 Guasca y Guatavita

Para estas sedes se identifica la necesidad de financiar su operacidn y garantizar el acceso a los servicios
de salud como lo determina el gobierno departamental dentro del Plan de Desarrollo 2024-2027.
“GOBERNANDO: MAS QUE UN PLAN” se encuentra en la Linea Estratégica: 2-CON-UNIDAD. Apuesta
INTEGRIDAD HUMANA, Programa 1506-ASEGURAMIENTO Y PRESTACION INTEGRAL DE SERVICIOS DE
SALUD / Proyecto “PRESTACION DE SERVICIOS A POBLACION POBRE Y A MIGRANTES SIN
CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS DE AFILIACION AL SGSSS”, / en una de la (5) actividades) y/o
componente (s) del presupuesto del proyecto de inversion gue se encuentraen el presupuesto general
del departamento registrada la Meta de producto: 098 Gestionar el 100% de las solicitudes de atencién
en salud para poblacién pobre no asegurada y migrante sin afiliacion al SGSSS, / ACTIVIDAD - Concurrir
en la financiacion con la operacion de [a prestacidn de servicios en la red adscrita del Departamento.

La Secretaria de Salud del Departamento de Cundinamarca, mediante Radicado N°. GOB-S-CR-2026-
0098306, el cual se incorpora al presente estudio, realizd y presentd para aprobacion ante el Ministerio
de Salud y proteccidn Social la distribucion de los recursos del SGP en el subcomponente de subsidio a
la oferta para la vigencia 2026, para las Empresas Sociales del Estado con sedes monopolio de servicios
trazadores en municipios no certificados del Departamento. de Cundinamarca, como se orienta en el
numeral 4.2, del Articulo 4 de la Resolucién 484 de 2024,

Que mediante Radicado 2026230002406821 con Fecha: 25-06-2026 suscrito por la Dra. Laidy Tatiana
Aguilar Rodriguez. Asesora del Despacho del ministro, encargada de la Direccion de Atencién Primaria
en Salud del Ministerio de Salud y Proteccidn Social, en respuesta a la propuesta presentada por la
Secretaria de Salud de Cundinamarca para la asignacion de los recursos del SGP — Oferta para la vigencia
2026 y en concordancia con el articulo 4 de |a resolucidn 484 de 2024 se concluye:

“Teniendo en cuenta lo antes expuesto, se considera procedente que el Departamento de
Cundinamarca continle con los trdmites correspondientes para la suscripcion de los convenios o
contratos gue garanticen la transferencia del subsidio a la oferta a las Empresas Sociales del Estada...”
correspondiendo a EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO DE GUATAVITA una
asignacion total de 5 500.623.169 M/CTE como se detalla a continuacién por cada uno los criterios
para los respectivos municipios:

. indice de
MuNicipio | FoBlacion ruralidad NBI DENSIDAD ASIGNACION
30% ! 38% 10%
22%
Guasca 108.890.481,00|  70.261.172,00|  54.066.144,00 -1 233.217.797,00
Guatavita | 38.084.110,00|  71.509.334,00|  88.764.242,00|  69.047.686,00| 267.405.372,00
TOTAL 146.974.501,00 | 141.770.506,00 | 142.830.386,00|  69.047.686,00 | 500.623.169,00

Por lo anterior se considera que es conveniente y oportuno adelantar entre el Departamento de
Cundinamarca — Secretaria de Salud y la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO DE
GUATAVITA con Nit, 860035447-1, |a-suscripcion de un convenio que le permita financiar los gastos de
operacion de los servicios de salud, con los recursos asignados def Sistema General de Participaciones
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(SGP} en el Subcomponente de subsidio a la oferta para la vigencia 2026, por la suma de $500.623.169
M/CTE

El Departamento de Cundinamarca — Secretaria de Salud, a fin de dar cumplimiento con lo establecido
en la Constitucidn Politica y la normas que rigen el Sistema de Salud en Colombia, encuentra como
opcion para garantizar [a prestacién de servicios de salud, en sedes que sean monopolio en servicios
trazadores no sostenibles por venta de servicios, de conformidad con los lineamientos contenidaos en
la Resolucién 484 de 2024 expedida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, suscribir convenio
con la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO DE GUATAVITA con Nit, 860035447-1
, para financiar los gastos de operacién, con los recursos asignados y presupuestados del Sistema
General de Participaciones (SGP) en el Subcomponente de subsidio a la oferta para la vigencia 2026,
para garantizar recursos que le permitan la operacion de sus sedes ubicadas en municipios con
monopolio de prestacion de servicios trazadores.

El convenio interadministrativo para la transferencia de recursos derivados del Subsidio a la oferta, en
el marco del componente de salud publica del Sisterna General de Participaciones {SGP), se justifica
técnicamente al permitir la transferencia directa de recursos nacionales a las entidades territoriales
descentralizadas. Esta modalidad asegura la disponibilidad de servicios de salud esenciales sin
depender exclusivamente de fa demanda del usuario, al respaldar la capacidad instalada de los
oferentes publicos en salud (Empresas Sociales del Estado o administradores de infraestructura
plblica) de acuerdo con los lineamientos del Ministerio de Salud y Proteccién Social.

1.1, Verificacién de que la necesidad se encuentra prevista en el plan anual de adquisiciones de
la entidad o gestionar la inclusion de ésta a través del ajuste respectivo.

La contratacion de Servicios de Salud antes requerido, se encuentra descrito en el Plan Anual de
Adquisiciones de la Secretaria de Salud, mediante el clasificador de bienes y servicios No. 85101503 —
SERVICIOS DE SALUD.

SSIMSOJ Finasciar ios gaslns da i ks i f
¥ 02 sarvicios de la operacidn corrfente dR1d E.S €15
HOSPITAL SAN ANTONIO BE QUATAVITAton NIT
' BS0D35447-1, 400 103 Teeursad 33ignadas el Sistema;
- 2 Genaral dg Padidpa:ims sePenel Subwtnsaneﬂla el
: subsidw aia sferla pafa m\mncn 2&25{1 nrs) T :

500623158 COF

1.2.  Codificacién del bien, obra o servicio segin las Naciones Unidas — UNSPSC

De acuerdo con el clasificador de hienes y servicios — UNSPC, de la agencia Nacional de contratacion
publica, Colombia compra eficiente; las empresas que pueden ofrecer los bienesy servicios en estudio
se pueden clasificar en los siguientes cédigos, segmentos, familia y clase:

Servicios integrales
de salud

Centros de Salud

85101500 Servicio de salud

1.3.  La relacién existente entre la contratacién a realizar y el-rubro presupuestal del cual se
derivan sus recursos.

El presente convenio estd soportado con el Concepto Precontractual N°. 0000004560 de 25/06/2026

por valor de: $500.623.169 expedido por la Secretaria Departamental de Planeacién.
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El convenio interadministrativo que se suscriba con la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN
ANTONIO DE GUATAVITA con Nit, 860035447-1, se hard con cargo certificado de disponibilidad
presupuestal No. 7100081488 del 30 de junio de 2026, asi:

item: 1 Valor $500.623.169 COP

Rubro: 1197.02/3-3600/2330102005/6/098/CC / SUBCUENTA PREST SERV NO CUBIER / SGP
Safud oferta / Transferencias para.Empresas Sociales del Estado.

Proyecto: 2024/004250129/1906004/S PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD

2. OBJETO DEL CONVENIO, CON SUS ESPECIFICACIONES, LAS AUTORIZACIONES, PERMISOS Y
LICENCIAS REQUERIDOS PARA SU EJECUCION, Y CUANDO EL CONTRATO INCLUYE DISENO Y
CONSTRUCCION, LOS DOCUMENTOS TECNICOS PARA EL DESARROLLO DEL PROYECTO.

2.1.OBIJETO:

Financiar los gastos de personal y la adquisicién de hienes y de servicios de [a operacion corriente de |a
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO DE GUATAVITA con Nit, 860035447-1 , con
los recursos asignados del Sistema General de Participaciones {SGP) en el Subcomponente de subsidio
a la oferta para la vigencia 2026 en las sedes determinadas como monopolio de servicios trazadores.

2.2, ALCANCE:

El presente convenio permite hacer viable la transferencia de recursos del Sistema General de
Participaciones {SGP) en el subcomponente del subsidio a la oferta, de la vigencia 2026, para la
financiacion de los gastos de operacion de la prestacion de servicios de salud de las sedes de EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO DE GUATAVITA con Nit, 860035447-1 en municipios con
monopolio de servicios trazadores conforme al siguiente detalle:

MUNICIPIO ASIGNACION
Guasca 233,217.797,00
Guatavita 267.405.372,00
TOTAL 500.623.169,00

2.2.1. Condiciones Técnicas Exigidas.

La EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO DE GUATAVITA con Nit, 860035447-1
durante la vigencia del convenio debe cumplir con los siguientes indicadores:

Conforme alo dispuesto en el Articulo 5 de la Resolucién 484 de 2024 los Indicadores y metas se definen
para los indicadores de que trata el articulo 2.4.2.7. del Decreto 780 de 2016 sustituido parcialmente

por el articulo 1 del Decreto 268 de 2020, para las respectivas sedes:

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO DE GUATAVITA - SEDE GUASCA

Linea base Meta
Comao cerrd a 31 Dic. 2025 Esperada a 31 Dic. 2026
5.1 Gestion de calidad:
5.1.1 Para instituciones con servicios de baja complejidad:
a. Tiempo promedio de
espera para la asignacion de 1,12 <=3
cita de medicina general.
5.1.2 Para instituciones.con servicios de mediana y alta complejidad:

Indicadores
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a. Tiempo promedio de
espera para la asignacion de
. . . 4,1 <=5
citas de medicina
especializada de pediatria.
b. Tiempo promedio de
espera para la asignacidn de
citas de medicina 6,9 <=15
especializada en medicina
interna.
c. Tiempo promedio de
espera para la asignacidn de 7,4 <=5

citas en ginecobstetricia.

5.2 Gestion de produccién:

5.2.1 Funcionamiento de los
servicios habilitados
reportados en el Registro
Especial de Prestadores de
Servicios de Salud - REPS.

18 servicios en funcionamiento | 18 servicios en funcionamiento
18 servicios habilitados REPS 18 servicios habilitados REPS

5.3 Gestién financiera: 2026
Programacion trimestral 1trimestre | 2trimestre | 3 trimestre 4 trimestre
5.3.1 Determinar gastos de T '
operacion para la prestacidn de
los servicios de salud de la 1.552.995.919 1.378.715.405 | 1.406.289.713 1.434.415.507
sede, con periodicidad
trimestral,
5.3.2 Determinar los ingresos
gque genera la sede monopolio,
con periodicidad trimestral. 1.488.473.146 | 1.518.242.608 1.563.789.888 1.641.979.382

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADQ HOSPITAL SAN ANTONIOQ DE GUATAVITA

Linea base - Meta
Cémo cerrd a 31 Dic, 2025 Esperada a 31 Dic. 2026
5.1 Gestion de calidad:
5.1.1 Para instituciones con servicios de baja complejidad:
a. Tiempo promedio de espera
para la asignacidn de cita de 1,05 <=3
medicina general,

Indicadores

5.1.2 Para instituciones con servicios de mediana y alta complejidad:
a. Tiempo promedio de espera
para la asignacion de citas de

medicina especializada de 3.8 <=
pediatria,

b. Tiempo promedio de espera

para la asignacién de citas de 58 <=8

medicina especializada en
medicina interna.

c. Tiempo promedio de espera
para la asignacién de citas en 7,89 _ <=8
ginecobstetricia.

5.2 Gestién de produccidn:

5.2.1 Funcionamiento de los
servicios habilitados reportados
en el Registro Especial de

25 servicios en fun;ion_am_i_ento 25 servic‘qqs. en funcionamiento-
25 servicios habilitados REPS 25 servicios habilitados REPS
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Prestadores de Servicios de
Salud - REPS.

5.3 Gestion financiera: 2026
Programacion trimestral 1 trimestre 2 trimestre 3 trimestre 4 trimestre.
5.3.1 Determinar gastos de
operacion para la prestacion de
los servicios de salud de |a
sede, con periodicidad
trimestral, 2.884.135.278 2.560.471.466 2.611.680.895 2.663.914,512
5,3.2 Determinar los ingresos
que genera ia sede monopaolio,

con periodicidad trimestral. 2.764.307.272 2.819.593.415 2.904.181.220 |  3.049.390.280

Por tratarse de recursos del SGP asignados a Salud en el componente def subsidio a la oferta no existe
contraprestacion por parte de la ESE, diferente al cumplimiento de los indicadores antes sefialados para
el reconocimiento y transferencia de los recursos comprometidos en el presente convenio.

Conforme a lo establecido en el paragrafo 1 del Articulo. 9 de la Resolucién 484 de 2024, expedida por
el Ministerio de Salud y Proteccién Social, el giro de los recursos del subcomponente del Subsidio a la
Oferta no estara sujeto al reconocimiento contra facturacion de prestacién de servicios, ni serd objeto
de cruce de cuentas por ninglin concepto.

2.2.2, Autorizaciones licencias y/o permisos requeridos para la ejecucién del contrato.
N/A

2.3. IDENTIFICACION DEL CONVENIO A CELEBRAR:
Convenio Interadministrativo.

2.4, CONDICIONES DEL CONVENIO A CELEBRAR
2.4.1. Plazo del Convenio:

El plazo de ejecucion del presente convenio serd HASTA EL 31 DE DICIEMBRE DE 2026, cantado a partir
de la firma del acta de inicio del convenio previo cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento
y legalizacién.

Este plazo de ejecucidn tiene en cuenta lo dispuesto en la Resolucién 484 de 2024. Articulo 9. Giro de
fos recursos £l giro de los recursos por parte de los departomentos, distritos o municipios certificados a
las Empresas Sociales del Estado y administradores de infraestructura publica monopolio en servicios
trazadores, se realizard de conformidad con lo pactado en los convenios o contratos.

2.4.2, Lugar de Ejecucidon

La ejecucion del Convenio Interadministrativo se efectuard en la sede principal de la EMPRESA SOCIAL
DEL ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO DE GUATAVITA con Nit, 860035447-1 en las sedes de' Guasca
y Guatavita. Para efectos administrativos serd en la sede de ia Secretaria de Salud de Cundinamarca-

Direccion de Aseguramiento, ubicada en la calle 26 No. 51-53 Torre de Salud, 5 Piso.

2.4.3. Forma de Desembolso de Recursos:
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Conforme al numeral 8.7 del Articulo 8 de |a Resolucion 484 de 2024, el cual establece: “8.7. £f valor o
girar de manera mensual, precisando fos requisitos o condiciones para los respectivos desembolsos.
Dejando un porcentaje no superior al 5% del valor del contrato para ser cancelados al momento de la
liquidacion del mismo, una vez se realice el balance financiero y de cumplimiento de las obligaciones”.

Se establece como forma de desembolso de los recursos asignados el 97,00 % en giros mensualées y el
3,00% restante para ser cancelados al momento de fa liquidacion del mismo, una vez se realice el

bafance financiero y de cumplimiento de las obligaciones, Asi:

El valor del presente convenio por: $ 500.623.169 se girara asi:

MUNICIPIO FONDO 3-3600 SGP OFERTA 97% 3%
Guasca 233.217.797,00 226.221.263,00 6.996.534,00
Guatavita 267.405.372,00 259.383.211,00 8.022.161,00
TOTAL 500.623.169,00 485.604.474,00 15.018. 595 00

El 97,00% esto es: $485.604.474, se girard en 5 pagos durante la vigencia 2026 a la EMPRESA SOCIAL
DEL ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO DE GUATAVITA con Nit, 860035447- 1 la cual desarrollaré el
objeto del contrato conforme a los recursos asignados en cada sede, como se determinan a

continuacion:

El primer pago se realizara con la suscripcion del acta de inicio.

MES Guasca Guatavita Total
AGOSTO 130.387.085,00 149.500.628,0'0 279.887.713,00
SEPTIEMBRE 41.132.285,00 47.161.898,00 88.294.183,00
OCTUBRE 20.566.142,00 23.580.949,00 44.147.091,00
NOVIEMBRE 20.566.142,00 23.580.949,00 44,147.091,00
DICIEMBRE SIN EL 3% 13.569.609,00 15.558.787,00 29.128.396,00
TOTAL97% 226.221.263,00 259,383,211,00 485.604.474,00

En toda caso los giros se realizaran de acuerdo con el Plan Anual Mensualizado de Caja — PAC.

Para el desembolso de estos recursos a la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO DE
GUATAVITA con Nit, 860035447-1 debe presentar la certificacién de la apertura una cuenta bancaria
con destinacién especifica “SGP - SUBSIDIO A LA OFERTA - GASTOS DE OPERACION DE SERVICIOS DE
SALUD 2026”, la cual debe estar registrada en el formato “INFORMACION DE PROVEEDORES” del
formato de creacion o actualizacién A-GF-FR--025, el cual debe ser dlllgencnado y entregado a la
entidad,

Paragrafo 1: Para el giro de los recursos la ESE debe acreditar que se ‘encuentra al dia en el pago de
aportes al sistema de seguridad social: salud, pension y riesgos profesionales, expedida por el Revisor
Fiscal del cumplimiento de las obligaciones y Aportes a las Cajas de Compensacién Familiar, ICBF y
Servicio Nacional de Aprendizaje.

Pardgrafo 2: E| valor girado a la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO DE
GUATAVITA con Nit, 860035447-1, correspondiente a recursos del subcomponente del Subsidio a la
Oferta asignados, no estara sujeto al reconocimiento contra facturacion y solo podré ser utilizado para
el pago de gastos de operacién de los servicios de salud, conforme a las prioridades que se establezcan
en la ejecucién presupuestal y el seguimiento de la Direccion Administrativa v Financiera de la
Secretaria de salud Departamental.
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Paragrafo 3: Al cierre de la vigencia fiscal, en el evento de que los recursos no hayan sido
comprometidos por la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO DE GUATAVITA con
Nit, 860035447-1 para cada municipio sede monopolio de servicios trazadores, en el marco de lo
establecido en el convenio, se mantendran como subsidio a la oferta, igual los rendimientos financieros
(si a elle hubiere [ugar) conservando el mismo objeto y debiendao incorporarlos en la siguiente vigencia.

Paragrafo 4; La E.S.E pagard todos los impuestos, tasas y similares que se deriven de la ejecucion del
convenio, de conformidad con la Ley Colombia.

Paragrafo 5: En todo caso los pagos se sujetaran al Plan Anual Mensualizado de caja PAC, &l sistema de
pago utilizado por el Departamento y serd consignada a una cuenta corriente o de ahorros de las
instituciones Financieras que el CONTRATISTA registre én el formato titulado INFORMACION DE
PROVEEDOQRES, el cual debe ser diligenciado v entregado a la entidad.

Paragrafo 6: Los desemholsos se efectuardn previa expedicion del registro presupuestal y presentacion
por parte de la E.5.E. de la certificacion de apertura de la cuenta bancaria para el pago de los recursos
con destinacién especifica; acreditando que se encuentra al dia en el pago de aportes parafiscales
relativos al Sistema de Seguridad Social Integral, seguridad social y riesgos laborales; y la presentacion
de la respectiva cuenta de cobro.

2.4.4, Supervisién y/ o Interventoria:

El Departamento de Cundinamarca - Secretarfa de Salud, considera que, dadas las caracteristicas del
objeto contractual y la forma de los giros, la vigilancia de la correcta ejecucién del presente convenio
serd ejercida bajo la modalidad de SUPERVISION.

La supervision del presente Convenio interadministrativo serd ejercida por el funcionario a quien
designe el ordenador del gasto de la Secretaria de Salud departamental, con el fin de verificar el
cumplimiento del contrato, de acuerdo con lo establecido en el Decreto No 161 de 2024 y la Ley 1474
de 2011,

La supervision consistird en:

1. La verificacién y el seguimiento al resultado esperado de los indicadores de que trata la
Resolucion 484 de 2024 y acordados con la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN
ANTONIO DE GUATAVITA con Nit, 860035447-1 para cada una de sus sedes.

a) GESTION DE CALIDAD, segtin a lo establecido en la RESOLUCION 1552 DE 2013, RESOLUCION
N°.256 DEL 2016 y RESOLUCION 408 DE 2018 del Ministerio de Salud y Proteccién Social

b) GESTION DE PRODUCCION, se verificard de acuerdo con el certificado expedide por la
Direccion de Desarrollo de Servicios de la SSC para la suscripcion del acta de inicio del convenio
y para la liquidacién del convenio (servicios y horarios habilitados - Resolucién 3100 de 2019}
c) GESTION FINANCIERA, debe verificarse con el reporte emitido por la entidad, plasmadas en
el presente convenio y suscrito por el gerente y el contador o revisor fiscal.

2. La certificacian de los montos a girar a la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN
ANTORNIO DE GUATAVITA con Nit, 860035447-1, para cada una de sus sedes, de acuerdo con
lo pactado en el respectivo convenio.

3. Planes de mejora cuando se presente incumplimiento a los indicadores y metas pactadas, sin
que ello se constituya en impedimento para el giro de los recursos del respectivo mes para el
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gue se haya identificado el incumplimiento. Los planes de mejora seran objeto de evaluacion
¥ seguimiento por parte del supervisor,

4. Concurrir en el cumplimiento de las Obligaciones del Departamento de Cundinamarca -
Secretarfa de Salud.

5. ‘Verificar el cumplimiento de las obligaciones de la ESE y dar traslado a la DAF y/o al ente de
control interno de la ESE.

2.4.5, Obligaciones de las Partes del Céonvenio
1. Cumptlir con el objeto del presente convenio.
2. Suscribir el acta de inicio del convenio.
3. Coordinar las acciones necesarias para el cumplimiento del objeto del convenio.
4. Participar en la ejecucidon y cumplimiento del convenio, desde el drea de sus competencias y

de acuerdo con las obligaciones establecidas para el logro de los objetivos previstos.
5. Las demads que se deriven de la naturaleza del Convenio y que garanticen su cabal y oportuna
gjecucion.

2.4.5.1. Obligaciones de la Empresa Social del Estado
2.4,5.1.1, OBLIGACIONES GENERALES

1. Cumplir con el objeto del presente convenio.

2. Cumplir con las obligaciones frente al sistema de Seguri’dad Social Integral y parafiscales (Cajas de
Compensacion Familiar, SENA, e ICBF}y aflllacmn a riesgos Iaborafes cuando a ello hubiere lugar de
conformidad con la ley 1562 de 11 de julio de 2012,

3. Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuaies evitando dilaciones.

4. Desarrollar el convenio con idoneidad, v dentro de los principios y. conceptos éticos de pulcritud y
oportunidad que la comunidad espera y laleyy las buenas costumbras exigen a todo contratista
del Estado, en este caso la Secretaria de Salud del Departamento de Cundinamarca

5. Atender de manera oportuna las recomendac;ones del supervisor.

6. Cumplir con el objeto contractu_a! dentro de las espeaﬁcac;ones técnicas y condiciones
contractuales pactadas. '

7. Acatar las instrucciones gue durante el desarrolio del contrato se. le impartan por parte de a
Secretarfa de Salud.

8. Entregar los informes que le solicite el supervisor del desarrollo de la ejecucién del objeto
contractual. ' _

9. No acceder a peticiones 0 amenazas de guienes actlen por fuera de Ia Ley con el fin de hacer u
omitir algin hecho. '

10. La Empresa Social del Estado serd responsable ante las autoridades de los actos u omisiones en el
ejercicio de las actividades que desarrolle en virtud del presente convenio, cuande con ellos se
cause perjuicio a la Administracion o a _tercer_os.'

11.Cumplir con las condiciones juridicas, técnicas'y econdmicas

12.Colaborar con la entidad contratante en lo que sea necesario para que el objeto del contrato se
cumpla y que este sea de la mejor calldad

13.Guardar la debida reserva de los asuntos que ‘conozca con ocas:on de la ejecucién del objeto
contractual, asi como de todos aquellos relacionados con el mismo.

14.Las demds que se deriven de la naturaleza del objeto contractual.

2.4.5.1.2, OBLIGACIONES ESPECIFICAS
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10.

11.

12.

13.

14,

Suscribir acta de inicio

Apertura una cuenta bancaria EXCLUSIVA para el manejo de los recursos del SGP - Subsidio a la
Oferta, la cuenta bancaria se denominara “SGP - SUBSIDIO A LA OFERTA - GASTOS DE OPERACION
DE SERVICIOS DE SALUD 2026”, y aportar la correspondiente certificacidn bancaria para el
desembolso de los recursos.

Efectuar los ajustes presupuestales y contables requeridos en el marco de la normativa vigente
para la incorporacién de los recursos de acuerdo con el objeto del presente convenio y
su destinacion en el marco de la Ley 1955 de 2019 y la Resolucidn 484 de 2024,

Aportar copia del Acuerdo de Junta Directiva firmado donde se aprueba la incorporacién de los
recursos del presente convenio al presupuesto de la entidad.

Apartar copia de la resolucion del CONFISCUN, donde se modifica el presupuesto de ingresos y
gastos incorporando los recursos del convenio al presupuesto de la entidad en los términos
establecidos en la Ordenanza 103 de 2023 o las normas que apliguen.

Carta del representante legal de la ESE, dirigida al supervisor de cémo se utilizaran los recursos.
conforme al objeto del convenio SGP 2026 tinicamente para los gastos de personal y la adguisicién
de bienes y de servicios de la operacion corriente de la Empresa Social del Estado en fas sedes de
los municipios con monopolio de servicios trazadores de acuerdo a los términos establecidos por
el Ministerio de Salud y Proteccién Social.

Gestionar lo pertinente para la adecuada ejecucion de los recursos objeto del presente convenio
durante la vigencia fiscal 2026.

Presentar ante el Supervisor del Convenio, certificacion de aportes al sistema de seguridad social:
salud pensién y Riesgos profesionales, y del cumplimiento de las obligaciones y Aportes a las Cajas
de Compensacion Familiar, ICBF y Servicio Nacional de Aprendizaje, expedida por el Revisor Fiscal
de la ESE, cuando haya lugar a elio.

Designar un funcionario responsable del seguimiento a la ejecucién oportuna del convenio gque
efectuard el seguimiento al cumplimiento de los indicadores y metas, asi como las obligaciones que
hacen parte del mismo por parte de la ESE.

Aportar al supervisor el informe trimestral para evaluar los indicadores y metas pactados en el
presente convenio conforme a la RESOLUCION 1552 DE 2013, RESOLUCION NO.256 DEL 2016 ¥
RESOLUCION 408 DE 2018 del Ministerio de Salud y Proteccidn Social. De GESTION DE CALIDAD,
GESTION DE PRODUCCION, GESTION FINANCIERA de conformidad a los parametros y formatos
establecidos por la Direccién de Aseguramiento, con base al registro del resultado de los
indicadores esperados; durante la vigencia de este convenio. Firmados por el Representante Legal
y /o Revisor Fiscal o Contador segin corresponda.

Garantizar los gastos de personal y la adquisicion de bienes y de servicios de la operacidn corriente
de la EMPRESA SOCIAL DELESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO DE GUATAVITA con Nit, 860035447
1, con la consecuente prestacion de servicios de salud en las sedes con monopolio de servicios
trazadores de: Guasca y Guatavita , ejecutando los recursos conforme a la asignacién y forma de
pago establecida en el presente convenio.

Gestionar los indicadores de CALIDAD, PRODUCCION y FINANCIERA conforme a lo dispuesto en el
Articulo 5 de la Resolucién 484 de 2024 los Indicadores y metas se definen para los indicadores de
que trata el articulo 2.4.2.7. del Decreto 780 de 2016 sustituido parcialmente por el articulo 1 del
Decreto 268 de 2020, para las respectivas sedes como se dispone en el presente convenio.

En caso de que se evidencie el incumplimiento de los indicadores y metas establecidas en el
presente convenio, para garantizar la continuidad efectiva del giro de recursos, pactados en el
presente convenio; la E.S.E deberd formular un plan de mejora y realizar el seguimiento hasta gue
se obtenga el cumplimiento para cada una de las sedes hasta el informe final previa liquidacién de!
convenio.

Presentar un informe mensual al supervisor, sobre los avances de la ejecucion de los recursos
recibidos para cada una de las sedes en los gastos de personal y la adquisicidn de bienes y servicios
para la operacién corriente, con los soportes correspondientes para el seguimiento del mismo,
firmados por el Representante Legal y /o Revisor Fiscal o Contador segin corresponda.
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15.

16.

17

18

19.

20

21

-

22,

Desarrollar las actividades pertinentes para la ejecucion del 100% de los recursos econdmicos del
convenio dentro del plazo de ejecucidn de este.

Presentar el informe final del cumplimiento de los indicadores y metas y de los planes de mejora
cuando aplique, dentro de los cinco (5) dias siguientes al vencimiento del término de ejecucién del
convenio a fin de proceder a su liguidacién.

En caso de incumplimiento de los indicadores y metas pactadas para la liquidacion del. presente
convenio la E.S.E deberd suscribir un oficio firmado por el Representante Legal, y adicional un
nuevo plan de mejora donde se compromete a su cumplimiento en la en la siguiente vigencia, con
el fin de garantizar la prestacidn de los servicios y salvaguardar los recursos pblicos.

Asignar el personal el apoyo asistencial, logistico y administrativo que se requiera desde la sede
principal cuando el supervisor y personal de apoyo realicen el seguimiento técnico, administrativo,
legal y financiero objeto del convenio.

Realizar oportunamente los reportes de gestién hospitalaria en la plataforma SIHO dispuesta por
el Ministerio de Salud y Proteccién Social.

Ejecutar los recursos dando cumplimiento a los principios de economifa, eficiencia y eficacia que
rigen de la contratacién publica, en consecuencia, la E.S.E deberd realizar las adquisiciones de
obras, bienes y servicios requeridos a precios del mercado, aportando las evidencias respectivas.
Al cierre de la vigencia fiscal, los recursos que no hayan sido comprometidos por la ESE en el marco
de io establecido en el presente Convenio se mantendran como subsidio a la.oferta, asi como los
rendimientos que se generen (si a ello hubiere fugar} conservando la misma destinacién para gastos
de personal y la adquisicién de bienes y de servicios de la operacion corriente de la Empresa Social
del Estado, para la prestacion de servicios de salud de las sedes monopolio para lo cual esta
debera efectuar los ajustes presupuestales y contables requeridos en el marco de la narmativa
vigente. '

Las demas que por la naturaleza del presente convenio deba ejecutar la E.S.E.

2.4.5.2. Obligaciones del Departamento de Cundinamarca - Secretaria de Salud.

1
2
3.
i}
5

6.

Ejercer la supervisién y seguimiento permanente de la ejecucion del convenio.

Exigir el cumplimiento de [as obligaciones por parte de |a ESE.

Suscribir el acta de inicio.

Expedir y tramitar los certificados de cumplimento del objeto contractual.

Girar los recursos asignados en-el convenio con destinacion especifica en los términos pactados y
en el nimero de cuenta bancaria certificada para tal fin.

Validar la documentacién que debe acompafiar fa certificacién del giro de los recursos: a} El
formato “INFORMACION DE PROVEEDORES, actualizado y debldamente diligenciado. b)
Certificacion de aportes al sistema de seguridad social: salud pension y Riesgos profesionales, y del
cumplimiento de las obligaciones y Aportes a las Cajas de Compensaclon Familiar, ICBF y Servicio
Nacional de Aprendizaje, expedida por el Revisor Fiscal de la ESE

Pronunciarse sobre los documentos que someta las sedes prestadoras de-salud, a su consideracion,
de acuerdo con el convenio y las normas apllcables a cada caso en. partlcular

De los indicadores de CALIDAD, PRODUCCION v FINANCIERA fa DIRECCION DE ASEGURAMIENTO
DE LA SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL reahzara la verificacién y el seguimiento al
resultado esperado de los indicadores pactados en el convenio, asi:

a} Elindicador de GESTION DE CALIDAD, debe cefiirse a lo establecido en Ja RESOLUCION 1552 DE
2013, RESOLUCION NO,256 DEL 2016 Y RESOLUCION 408 DE 2018 del Ministéric de Salud y
Proteccion Social ' _

b) Elindicador de GESTION DE PRODUCCION, se verificara de acuerdo con el certificado expedido
por la Direccion de Desarrollo de Servicios de la SSC para la suscripcion del acta de inicio del
convenio y para la liquidacién del convenio (servicios y horarios habilitados - Resolucién 3100 de
2019) - '

£) Elindicador de GESTION FINANCIERA, debe verificarse con el reporte emitido por la entidad,
plasmadas en el presente convenio y suscrito por el gérente v el contador o revisor fiscal,
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9. Certificar los valores a girar a la ESE en la forma y oportunidad pactados en el convenio

10. Generar los informes que den cuenta del avance al resultado esperado de los indicadores pactados
en el presente convenio

11. Exigir la presentacion de planes de mejoramiento cuando se evidencie el incumplimiento de los
indicadores y metas pactados de manera trimestral.

12. Solicitar informes, aclaraciones y explicaciones sobre el desarrollo de |a ejecucion contractual.

13. Las demas que considere necesarias y ajustadas al marco legal vigente para la adecuada ejecucion
del convenio.

3. JUSTIFICACION DE LOS FUNDAMENTOS JURIDICOS QUE SOPORTAN LA SUSCRIPCION DEL
CONVENIO

El articulo 209 de la Constitucidn Politica de Colombia consagra:

“La funcion administrativa estd al servicio de los intereses generales y se desarroflu con fundamento en
fos principios de iguaidad, moralidad, eficacio, economia, celeridad, imparciafidad y publicidad,
mediante la descentralizacion, la delegacion y la desconcentracién de funciones”, lo que permiite la
colaboracicn y coordinacién arménica de los drganos del estado, para el cumplimiento de sus fines.

La ley 489 de 1998, en el articulo 4o establece que “(...) La funcién administrativa del Estado busca la
satisfaccion de las necesidades generales de todos los habitantes, de conformidad con los principios,
finalidades y cometidos consagrados en la Constitucion Politica {...).”

Por su parte, el art 95 de la Ley 489 de 1998, que dispone: “Asociocidn entre entidades publicas. Las
entidades publicas podrdn asociarse con el fin de cooperar en el cumplimiento de funciones
administrativas o de prestar conjuntamente servicios que se hallen a su cargo, mediante la celebracion
de convenios interadministrativos o fa conformacion de personas juridicas sin énimo de lucro. {...)".

En Sentencia del Consejo de Estado del veintiocho (28) de junio de dos mil veinticuatro {2024), definié
las Caracteristicas - Naturaleza- Régimen juridico de los convenios interadministrativos, asi:

“(..) De conformidad con lo previsto en el articulo 95 de lo Ley 483 de 1998, los convenios
interadministrativos se caracterizan porque a través de estos lus entidades publicas se asocian para
aunar esfuerzos en pro del cumplimiento de un objeto comdn, en el marco de las funciones que le son
asignadas por la Constitucidn y la ley, sin que se diferencien los intereses, tal como ocurre en los
contratos, lo que implica que no les aplique de forma automdtica el Estatuto General de Contratacion
de la Administracidn Publica, en tanto que esto podria generar contradicciones y dificultades para lo
materializacidn del interés comtin que se persigue. Por la naturaieza misma de los convenios
interadministrativos, se resalta, como caracteristica relevante, el plano de igualdad entre las entidades
que se asocian, sin que sea posible lo imposicién de uno sobre la otra, con el ejercicio de
unilateralidades, por lo que se concluye que estas facultades soélo pueden responder a un acuerdo entre
las partes, en el marco de la autonomia de la voluntad, siempre y cuando se pacten de forma clara e
inequivoca, sin que tampoco sea posible acordar que se ejerzan a través de actos administrativos. Los
convenios interadministrativos previstos en ef articulo 95 de la Ley 489 de 1998, no se rigen de forma
automadtica por el Estatuto General de Contratacién de la Administracion Publica, en tanto que estas
normas estdn destinadas esencialmente a regular las relaciones contractuales de contenido patrimonial
y no los acuerdos de tipo asociativo y de colaboracion entre entidades publicas, por lo que, incluso, su
aplicacion directa podria llegar a generar contradicciones e impedir lo materializacién del interés comun
perseguido, por lo que este tipo de convenios deben “outorregularse por sus propias estipulaciones,
producto del ejercicio de la autonomia de la voluntad de las entidades cooperantes, sin que pueda
hacerse prevalecer la aplicacion de regimenes o normas incompatibles con dicha finalidad” De la
determinacion del régimen juridico aplicable a los convenios interadministrativos, es posible establecer
la naturaleza de los actos que se expiden en la ejecucion del acuerdo y, con base en ello, la jurisdiccion

Pagina 14 de 19




) ) Cdédigo:E-GCCP-FR-024
GESTION CONTRACTUAL Y COMPRA PUBLICA

Gobernacion e
y Cundinamarca Versién: 03
ESTUDIOS PREVIOS OTRAS FORMAS DE Fecha de Aprobacion:
CONTRATACION 3110712025

de lo contencioso administrativo debe precisar el medio de control procedente y las consecuencias
Juridicas que de ello se deriven, con base en la interpretacién de la demanda.”.

A su vez, el Consejo de Estado con fecha primero (1) de diciembre dos mil veintitrés (2023), establecié
en relacion con las obligaciones — Actividad contractual — Naturaleza — Objeto del Convenio
Interadministrativo, lo siguiente:

“[...] fos convenios interadministrativos se han entendido como: aquellos acuerdos de voluntades
celebrados por la entidad con personas de derecho publico, que tienen por objeto el cumplimiento de
las obligaciones constitucionales, legales y reglomentarias de la entidad, para el logro de objetivos
comunes. Los Convenios pueden no tener un contenido patrimonial, en términos generales y en ellos no
se persigue un interés puramente econdémico. Con ellos se busca primordialmente cumplir con objetivos
de cardcter general, ya sean estos sociales, culturales o de colaboracié’n'estratégica. Por su parte, el
contrato administrativo es4: aquel negocio juridico celebrado entre dos entidades publicas, mediante
el cual uno de las dos partes se obliga para con fo otro g una prestacién (suministro de un bien,
realizacién de una obra o prestacion de un servicio), por lo que, una vez cumplida, obtendrd ung
remuneracion o precio. [...] es preciso sefialar que los convenios interadministrativos se someten a los
principios constitucionales y legales de la actividad contractual del Estado (transparencia, planeacion,
buena fe, entre otros} y, obviamente, a los principios de la funcion administrativa previstos en el articulo
209 CP {mordalidad, economia, celeridad, entre otros), en virtud del cardcter vinculante de los mismos,
dentro del contexto de un dnimo de cooperacion que se refleja en el plano de igualdad o equivalencia
en que se cefebran y ejecutan, lo que significa ausencia de prerrogativas en favor de una parte a costa
de la otra. Ahora, dada lo naturaleza juridica explicada de los convenios interadministrativos, las reglas
del Estatuto Generaf de Contratacién de la Administracion Pablica contenidas en la actualidad en los
Leyes 80 de 1993, 1150 de 2007 y 1474 de 2011, no resuftan de aplicacion automdtica a tales convenios,
toda vez gue ese Estatuto lo que esencialmente regula son relaciones contractuales de contenido
patrimonial y oneroso. En tal sentido, en cdda caso concreto deberd analizarse, de conformidad con la
naturaleza juridica, objeto y finalidad que se pretende cumplir o desarroliar con el respectivo convenio,
s la disposicién correspondiente del Estatuto Contractual es aplicable o no”

De acuerdo con lo dispuesto en el Articulo 95 de la Ley 489 de 1998, la Secretaria de Salud del
Departamento de Cundinamarca, podra asociarse con-entidades pablicas, para el cumplimiento de
funciones administrativas o prestar conjuntamente servicios a su cargo mediante la suUsCripcion de
convenios interadministrativos.

Por su parte, la Ley 1955 DE 2019: ARTICULO 2322. COMPETENCIAS DE LOS DEPARTAMENTOS EN LA
PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD, adicionan algunos numerales al articulo 43 de la Ley 715 de 2001,
asi:

43.2.9. Garantizar lo contratacién y el seguimiento del subsidio a la oferta, entendido como la
cofinanciacion de la operacién de la pres_tac:r'é'n de servicios y tecnologias efectuada en zonas alejadas
o de dificil acceso, a través de instituciones piblicas o infraestructura publica administrada por terceros
ubicadas en esas zonas, que sean monopolio en servicios trazadores y no sostenibles por venta de
servicios, de conformidad con los criterios establecidos por el Gobierno nacional. Los subsidios o o
oferta se financiardn con recursos del Sistema General de Participaciones y con los recursos propios de
la entidad territorial. '

El numeral 4.2. del Articulo 4 de! Decreto 484 de 2024, establece:
Los Departamentos deben calcular el monto de los recursos por municipio no certificado, aplicando los

siquientes criterios. Para luego realizar la distribucién entre lus sedes de Empresas Sociales del Fstado
o de infraestructura publica administrada por terceros.
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4.2.1 Por poblacion: Ef 30% del valor asignado, se debe multiplicar por la proporcion de la poblacién de
cada municipio, o de las dreas no municipalizadas cuando aplique, en el que se encuentra ubicada la
entidad que hace parte del listado publicado por este Ministerio.

4.2.2 Por ruralidad: La distribucion del 22% de los recursos asignados, se realizard teniendo en cuenta
la proporcion del indice de ruralidad de cada municipio, o drea no municipalizada cuando aplique, en el
que se encuentro ubicada la entidad que hace parte del listado publicado por este Ministerio.

4.2.3 Por pobreza: £l 38% de los recursos asignados se realizard multiplicando dicho monto por la
participacidn del indice de Necesidades Bdsicas Insatisfechas -NBI-, o el indicador que lo sustituya,
determinado por el DANE, de cada municipio, o drea no municipalizada cuando apligue, en el que se
encuentra ubicada la entidad que hace parte del listado publicado por este Ministerio.

4.2.4 Por densidad poblacional: Para distribuir el restante 10% de los recursos asignados, se multiplicard
fa proporcidn de densidad, resuftante de dividir la extensidn en kildmetros cuadrados de cada municipio,
o de cada drea no municipalizada cuando aplique, entre la poblacidn que tengan en la vigencia fiscal
en la que se distribuye.

Con los valores resultantes de aplicar los criterios, se realizard la propuesta de distribucion, teniendo en
cuenta que a cada municipio le corresponderd la sumatoria de los criterios aplicados, o de considerar
que dicho valor debe ser ajustado se deberd justificar en la propuesta, teniendo en cuenta que no se
supere el valor de los recursos asignados al departamento.

En el caso que, en un municipio no certificado, se encuentren ubicadas dos o mds Empresas Sociales del
Estado o sedes de estas, o Empresas Sociales ‘del Estado e infraestructura publica administrada por
terceros, el departamento construird una propuesta de distribucion teniendo en cuenta el balance
financiero de los gastos de operacidn de la prestacién de servicios de salud y los ingresos que genera
cada una de estas, distribuyendo un mayor valor a la operacién con mds desbalance.

Teniendo en cuenta lo anterior es viable juridicamente suscribir un convenio con la Empresa Social del
Estado del Departamento de Cundinamarca - EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO
DE GUATAVITA con Nit, 860035447-1, para garantizar la transferencia de recursos del Sistema General
de Participaciones (SGP)asignados a Salud en el componente de subsidio a la oferta para |a financiacién
de los gastos de operacion de la prestacion de servicios de salud de Ja ESE, de acuerdo con su necesidad,
que garantice la adecuada operacion de las institucion.

4. JUSTIFICACION DE LA SELECCION DEL ASOCIADO

La Secretaria de Salud de Cundinamarca con la suscripcién del convenio con la EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO DE GUATAVITA con Nit, 860035447-1 , garantizara la transferencia
de recursos del Sistema General de Participaciones (SGP) asignados a Salud en el componente de
subsidio a la oferta para la financiacidn de los gastos de operacién de la prestacion de servicios de salud
de la ESE identificada y su sede ubicada en el municipio de: Guasca y Guatavita, los cuales son sede
monopolio de servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios, identificados asi por el
Ministerio de Salud y Proteccién Social, a fin de responder efectivamente con el servicio pablico de
salud en condiciones de calidad, integralidad, oportunidad y suficiencia en cumplimiento con lo
establecido en la normatividad vigente,

Esta Empresa Social del Estado, cumple con los requisitos de seleccién al ser incluida en el listado de
sedes monopolio de servicios trazadores publicada por el Ministerio de Salud y Proteccion social
https://www.minsalud.gov.co/salud/prestacion-servicios/Paginas/listado-ese-monopolio-servicios-
trazadores.aspx el 22 de junio de 2026.
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De igual manera la Empresa Social del Estado, aparece incluida en la respuesta de aprobacion a fa
propuesta de distribucin y asignacion de los recursos del SGP- Oferta. Radicado 2026230002406821
con Fecha: 25-06-2026, cumpliendo asi con los criterios de la Resolucién 484 de 2024.

5. ELVALOR ESTIMADO DEL CONVENIO Y LA JUSTIFICACION DEL MISMO

El valor del presente convenio a suscribir con la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN
ANTONIO DE GUATAVITA con Nit, 860035447-1 se estima en; $500.623.169 M/CTE.

Monto que es la sumatoria de la distribucién de cada una de las sedes monopolio de servicios
trazadores en las que se ejecutardn respectivamente estos recursos y corresponden a la aplicacion de
los criterios de poblacion, ruralidad. NBI y densidad poblacional, sumado a lo anterior, el valor del
convenio fue aprobado mediante el documento denominado ANALISIS PROPUESTA DE DISTRIBUCION
- RECURS0S SUBSIDIO A LA OFERTA donde se determinar el valor total del convenio, ei cual hace parte
integral del presente estudio previo.

La entidad se abstiene de cobrar impuestos teniendo en cuenta lo establecido en la Ordenanza 039 de
2020, articulo 294, que establece: “..Se encuentran excluidos de las estampillos departamentales: 4.
Los actos, contratos o documentos que expidan o celebren las Empresas Promotoras de Salud (EPS), o
las entidades que hagan sus veces dentro del sistema de seguridad social en salud del departamento de
Cundinamarca, que se encuentren destinados a la safud...”

5.1 IDENTIFICACION DEL CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL.

Elvalor del presente convenio a celebrar por valor de $500.623.169 se encuentra respaldado con cargo
al certificado de disponibilidad presupuestal que se relaciona al certificado de disponibilidad
presupuestal No. 7100081488 del 30 de junio-de 2026, as:

ftem: 1 Valor $ 500.623.169 COP

Rubro: 1197.02/3-3600/2330102005/6/098/CC / SUBCUENTA PREST SERV NO CUBIER / SGP salud
oferta / Transferencias para Empresas Sociales del Estado.

Proyecto: 2024/004250129/1906004/S PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD

6. ANALISIS DE RIESGO Y LA FORMA DE MITIGARLO

La Secretaria de Salud de acuerdo con las disposiciones del articulo 4 de la ley 1150 de 2007 y del
Articulo 2.2.1.2.5.2. Del Decreto 1082 de 2015 y con base en la Metodologfa para identificar y clasificar
los riesgos elaborado por Colombia Compra Eficiente, procede a tipificar, estimar y asignar los riesgos
de la presente contratacion. Seguidamente, se identifican y describen los riesgos, segun el tipo vy la
etapa del proceso de contratacién en la que-ocurre. Luego, se evaltian 10s riesgos teniendo en cuenta
su impacto y su probabilidad de ocurrencia y finalmente, se establece un orden de prioridad teniendo
en cuenta los controles existentes y el contexto de los mismos, asi:

Pagina 17 de 19




GESTION CONTRACTUAL Y COMPRA PUBLICA

Codigo:E-GCCP-FR-024

Version: 03

ESTUDIOS PREVIOS OTRAS FORMAS DE

Fecha de Aprobacidn:

CONTRATACION 3110712025
o )
e £N GENERAL LOS EN LA
6l e EFECTOS POR LAS
Elniel | pemonas FECHA
] T [ R ADMINISTRATIVAS BEMORAEN 8 SEGUIMIENTO be
A LA FIRMA A | Enm ENTIDA | mABD | SEGUIMIENTG
tlelerullle e 2 N o faLerocesoos |2 |1 8 . e | A Shora | PERMANENTE
Ri& oS | arRopacion ot 5 CONTRATACION o
alwlol S| uEcesaraPARA ont
tie|a |} | eoesarrouo it
¢ CEL CONVENIC
o )
> | e GENERAL LOS _
G |a]® | eectos ok Las '
EinlE! " | pEMoras FECHA
%1t |ci® ) aominisTraTivag | DEMORAEN 8 SEGUIMIENTO BE
A EL GIRD DE A §ENTE ENTIDA | ELABD | SEGUIMIENTO
2 jele|ufbima o 2 §iEn [acemocesope |2 lx 5t . e | omecatd | SERMANENTE
R R forl S apmosacion o : CONTRATACION oy
Ao P uecesaria pARA e
Lo | n ] Y | eLoesaraouio o
* | oeLcanvenio
o
P
6lele QUE LA ESE DE
Efx e § DESTINACION LiGuioacio 2 | con D"ggf‘ﬁi
It] T [ A DISTINTA A LA " A TRA SEGUINIENTD A ENTIOA ONDELA
3 je|eiulf | parmon ANTICIPADA | 2 VT aeecucon |2 |1 5 b | slsgma | SUPERVISION | PERMANENTE
7R o | o presupuEsTAL AL DEL o | T3 | veLconTRATO iy
alwioff |osErope CONYENID o
b oiN A CONVENIO
i
DESOE LA
o DESIGNACH
cleig : QUE LA BSE MO SOU'; S:VL;?; PERMANENTE
£l x et ;| eecuTELos LQUIDACIC o | con e,
T bR | ecumsos e N A | Som | sEGUMIENTO A etioa | o
a 15 JE U |2 | DEBDAFORMA DE | ANTICIPADA | 2 A e VYTV R st A e | supeRvision
R R i< o ACUERDD A LD DEL o A DEL CONTRATS GARANTIA
afnlo ESTABLECDOEN | CONVENID
ol Y ey Bt
A CUMPLIMI
L CENTO &
APLICA
o
I I FALTA DE _
Eingt g auE sE sam;:msw B | con B DDEES?EE;)EJEEE
nitlec UESE SEGUIMIENTO A '
5 e |y |h | INCUMPLANLOS | OPERATION. | , ATIRA amecution |21 Al g |ENTIDA L ONDELA 4 o bonvision | sERmanEnTe
el | o e mbicanosss ALY i sy | SEEUCON ] o | surERvis
i lnlo | o esTanteaioos MATERIALIZ ol a o O DEL
Lialni® ACIIN DE CONVENID
A RIESGAS
L
o
[
glele
1 EE PERDIDA EN o | con : DEsianac
N Tlc| R auesepiEroaLa A b | Ton | SEGUIMIENTO A 3 enmion | onais
6 {efelu || Hasiraciinos | coserrums | 2 | Ty iAEECUCON |2 |1 N o SR oee | SUPERVISION | PERMANENTE
Blrla SERVICIOS DE DEL CONTRATO
Alniol® ATENCIGN oy o ON DEL
N CONVENID
LION
A
¢
G
P
g 5 EEj i ERROR EN INCUMPLIM co B nDEEser:én
. LA LE a8 I 1GH.
HiTicC SEGUIMIENTO A
A | ENTREGA DE LA JENTE & | TRA A ENTIDA | ON DE LA
7 : : :_:; @ | INEoRMAGION CONTRACTY | 2 BRI ;;i%:jf;i;‘o 2] i ¥ p | supgavigt | SUPERVISION § PERMANENTE
ainio O | FINANCIERA Al o] A o] ON DEL
N CONVENID
L [o 20 I
A
L
s
£ p
‘é’ i e DESDE 14
L T L I T FY ) P AP
a E E u PRESENTAGION DE 2 LA EJECUCION -2 i St SUBRERVISIGN PERMANENTE
flrfal ] mrormes CONTRACTY 41 TST | peL conraTo : ¢ | SUPERVE
alalSie AL ol & 0 O BEL
to|w|® CONVENID
A
L
7. LAS GARANTIAS QUE LA ENTIDAD ESTATAL CONTEMPLA EXIGIR

Los convenios interadministrativos se celebran mediante la modalidad de seleccidn de contratacién
directa, por expresa disposicidn legal, contenida en el literal ¢}, numeral 4 del articulo 2 de la Ley 1150
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de 2007. La norma citada fue reglamentada por el Decreto 1082 de 2015, que en el articulo
2.2.1.2.1.4.5. "Articulo 2.2.1.2.1.4.5. No obligatoriedad de garantias. En la contratacitn directa la
exigencia de garantias establecidas en la Seccién 3, que comprende los articulos 2.2.1.2.3.1.1 al
2.2.1.2.3.5.1.del presente decreto no es obligatoria y la justificacion para exigirlas o no debe estar en
los estudios y documentos previos". De acuerdo al texto anterior la decision de solicitar garantias es
discrecional de las entidades.

De conformidad con lo establecido en el articulo 7 de la Ley 1150 de 2007, el articulo 2.2.1.2.1.4.5 del
Decreto Unico Reglamentario 1082 de 2015 y el decreto departamental N2 161 de 2024 por el cual se
adopto el Manual de Contratacién Vigilancia y Control de la Ejecucién Contractual de la Gobernacion
de Cundinamarca, atendiendo a la naturaleza del convenio interadministrativo, teniendo en cuenta que
se realizé la matriz de riesgos, donde se identificaron riesgos con probabilidad de incumplimiento
minima en el proceso de cantratacion y su mitigacion, el Departamento de Cundinamarca - Secretaria
de salud, se abstendra de exigir la constitucidn de garantia tnica.

Adicionalmente, se justifica la no exigencia de la garantia tnica por cuanto la EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO DE GUATAVITA, es una entidad de derecho publico de la red adscrita
al Departamento, lo que reduce el riesgo de insolvencia. Ademds, los recursos objeto de transferencia
no corresponden a un anticipo para la adquisicién comercial de bienes, sino a transferencias directas
del SGP amparadas por ley para financiar la operacién corriente de salud. El manejo se realizard a través
de una cuenta bancaria exclusiva de destinacién especifica con reporte de rendimientos, lo que permite
un control en tiempo real por parte del supervisor de la Secretaria de Salud. En consecuencia, la
exigencia de pélizas de cumplimiento generaria un costo administrativo y financiero innecesario para
la £.5.E., afectando los mismos recursos destinados 2 la salud de la poblacién vulnerable.

En el evento en que se presente un incumplimiento por parte del contratista, el Departamento de
Cundinamarca - Secretaria de Salud, adelantard las acciones administrativas de conformidad con lo
establecido en [a Ley 80 de 19593, en concordancia con las disposiciones contempladas para el
procedimiento administrativo y proceso administrativo en la Ley 1437 de 2011.

8.  ANEXOS:
A continuacién, se presenta una lista enunciativa de soportes de los estudios previos:

' Certificado de Disponibilidad Presupuestal — CDP.

. Certificado de inscripcién y viabilidad del proyecto.

' Resolucion de distribucién de los recursoes de subsidio a la oferta.

' Todos aquellos documentos en los cuales se soporta la futura contratacion.

9. RESPONSABLES

— e Vidton Duion €

Responsapte Componente Responsable componente Responsable componerite
Técnico Juridico Financiero

FLK ‘esmiro Benavides Yolanda Avelianeda Sarmiento Milton Orlando Duran
Director de Aseguramiento Abogado Contratista Profesional Contratista
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