GOBIERNO DEL QUINDIO

Armenia — Quindio, septiembre de 2026
ESTUDIOS DEL SECTOR

En la etapa precontractual, los andlisis del sector hacen parte integral de la planeacion de los
Procesos de Contratacion de las Entidades Estatales y materializa los principios de planeacion,
responsabilidad y transparencia en cumplimiento de lo consagrado en la Ley 80 de 1.993.

El articulo 2.2.1.1.1.6.1 del Decreto 1082 de 2.015 estipula que:

‘Las entidades estatales deben hacar durante la etapa de planeacién el analisis necesario para
conocer el sector relativo al objetu del Proceso de Contratacion desde la perspectiva legal,
comercial, financiera, organizacional, técnica, y de andlisis de riesgo. La Entidad Estatal debe
dejar constancia de este analisis en los Documentos del Proceso”.

En razén a esto, la SECRETARIA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DEL QUINDIO, en
cumplimiento de lo establecido en la Subseccion 6, Articulo 2.2.1.1.1.6.1. Del Decreto 1082 de
2.015, donde se senala el deber de andlisis de la entidad estatal, se permite realizar el Estudio
del Sector para la suscripcion del contrato en modalidad de contrataciéon directa, en tal virtud,
“Colombia Compra Eficiente” expidi® la Guia de Elaboraciéon de Estudios del Sector — Version 2
publicada en el portal tUnico de conf«tacién www.contratos.gov.co el 24 de junio de 2.022 y en
el capitulo Il contiene las directrices para los estudios del sector en los procesos de contratacion
de minima cuantia, contratacion directa y documentos tipo.

El articulo 15 del Decreto 1510 de 2013 establece el deber de las entidades estatales de analizar
el sector, es decir, el mercado relativo al objeto del proceso de contratacion desde la perspectiva
legal, comercial, financiera, organizacional, técnica y de andlisis de riesgo. El resultado del
analisis debe plasmarse en los estudios y documentos previos del Proceso de Contratacion. La
importancia de realizar este andlisis, ha sido recalcada en las recomendaciones que la
Organizacion de Cooperacién y de Desarrollo Econémico (OCDE), le ha formulado al Gobierno
Nacional, las cuales constituyen buenas practicas en materia de promocién de la competencia en
la contratacién publica.

OBJETO DEL CONTRATO A CE! =BRAR: "EJECUTAR EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE
INTERVENCIONES COLECTIVAS (PIC) 2026, DESARROLLANDO ACCIONES DE SALUD
PUBLICA, PROMOCION DE LA SALUD Y CALIDAD DE VIDA Y PREVENCION DE LOS
RIESGOS EN SALUD DIRIGIDAS A LOS DIFERENTES GRUPOS POBLACIONALES DEL
MUNICIPIO DE MONTENEGRO".

ASPECTOS GENERALES

De conformidad con lo consagrado 1 la Constitucion Politica de Colombia, donde en su articulo
286 menciona: “Son entidades terr:toriales los departamentos, los distritos, los municipios y
los territorios indigenas (...)” seguiiiamente en su articulo 287 se establecidé que las Entidades
Territoriales gozan de autonomia para la gestién de sus intereses, y dentro de los limites de la
Constitucion y la Ley. En tal virtud tendran los siguientes derechos: “2. Ejercer las competencias
que les correspondan”.

Con el fin de garantizar lo anterior, en el marco de lo contemplado en el articulo 2° numeral 3° y
articulo 3° de la Ley 80 de 1993, se colige que articulado indicado anteriormente atiende lo
relacionado con los deberes constitucionales, los fines de la Contratacion Estatal corresponde al
cumplimiento de los fines estatales la continua y eficiente prestaciéon de los servicios publicos,
trayéndose a colacion los siguiente.. /iresupuestos constitucionales:
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: >
“Articulo 2: De la definicion de entidades, sei.:dores y servicios publicos. Para los
solos efectos de esta ley:

()

3°. Se denominan servicios publicos:

Los que estan destinados a satisfacer necesidades colectivas en forma general,
permanente y continua, bajo la direccion, regulacion y control del Estado, asi como
aquellos mediante los cuales el Estado bus  preservar el orden y asegurar el
cumplimiento de sus fines.

(...)

Articulo 3°. De los fines de la contratacién es: tal. Los servidores publicos tendran en
consideracién que al celebrar contratos y con la -,2cucién de los mismos, las entidades
buscan el cumplimiento de los fines estatales, |- continua y eficiente prestacion de los
servicios publicos y la efectividad de los derechcs e intereses de los administrados que
colaboran con ellas en la consecucion de dichos fines”.

El Estatuto General de Contratacion de la Administracion Publica establece en sus articulos 24,
25 y 26 los Principios de: Transparencia en conexidad ¢~ el principio de Publicidad, Economia y
Responsabilidad, respectivamente, y de manera espec’ .a en lo que concierne a la expedicién—
del presente estudio previo, se debe dar plena aplicacion a lo alli establecido en el sentido de
motivar, justificar y describir de manera clara y precisa !> necesidad que se pretende satisfacer
con la celebracion del contrato que resultara del presents ‘ocumento precontractual.

A su vez, el Decreto 1082 de 2015, por medio del cual .- expide el decreto Gnico reglamentario
del sector administrativo de planeacién nacional, estable :i¢ en el Articulo 2.2.1.2.1.4.9 que:

“Las Entidades Estatales pueden contratar bajo la modalidad de contrataciéon directa la
prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestiéon con la persona natural o
juridica que esté en capacidad de ejecutar el objefo del contrato, siempre y cuando la
Entidad Estatal verifique la idoneidad o experiencia requ = da y relacionada con el area de que se
trate. En este caso, no es necesario que la Entidad E..atal haya obtenido previamente varias
ofertas, de lo cual el ordenador del gasto debe dejar constancia escrita”.

El Departamento del Quindio, como entidad Estatal cor me lo indicado en el articulo 2° y 11°
de la Ley 80 de 1993, cuenta con capacidad para cele - ar contratos y de conformidad con la__
mision encargada Constitucional y Legalmente a dichi: organismos territoriales, requiere le
accion no sélo en temas de caracter misional que apu,iten al cumplimiento de los diferentes
metas y lineas estratégicas contenidas en el Plan de Desarrollo Departamental, como también lo
registrado en el Banco de Programas y Proyectos de Inversion, sino que de igual forma estara en
la obligacion de atender las diferentes actividades administrativas y de funcionamiento, esto con
el fin de garantizarle a los administrados una correcta atencién ciudadana y buena prestaciéon de
los servicios prestados por parte de esta entidad territori.

La Ley 10 de 1990 “Por la cual se reorganiza el Sistema Nacional de Salud” en su articulo 17,
establece que- “La prestacion de los servicios de salu:’ en todos los niveles, es un servicio
publico a cargo de la Nacién, gratuito en los servicios hHasicos para todos los habitantes del
territorio nacional y administrado en asocio de las =ntidades territoriales, de sus entes
descentralizados y de las personas privadas autorizadas, para el efecto, en los términos que
establece la presente Ley” y entiende que el Sistema de Salud comprende los procesos de
fomento, prevencion, tratamiento y rehabilitacién; que en él intervienen diversos factores, tales
como los de orden biolégico, ambiental, de comportamiento y de atencién, propiamente dicha.

La Constitucion Politica de Colombia segun el Articulo 43, establece que “la Seguridad Social es
un servicio publico de caréacter obligatorio que se prestaré en los términos que defina la Ley, y

-
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podra ser prestado por entidades publicas o privadas de conformidad con la misma; en materia
de servicios de salud”. Segun el articulo 49 modificado por el Acto Legislativo 02 de 2009, “La
atencion de la salud y el saneamiento ambiental son servicios publicos a cargo del Estado. Se
garantiza a todas las personas el acceso a los servicios de promocién, proteccion y recuperacion
de la salud”. Corresponde al Estado organizar, dirigir y reglamentar la prestacion de servicios de
salud a los habitantes y de saneamiento ambiental conforme a los principios de eficiencia,
universalidad y solidaridad. También, establecer las politicas para la prestacién de servicios de
salud por entidades privadas, y ejercer su vigilancia y control. Asi mismo, establecer las
competencias de la Nacion, las entidades territoriales y los particulares y determinar los aportes a
su cargo en los términos y condiciones sefalados en la ley.

El Articulo 365 de la Constitucién Politica de Colombia, establece los servicios publicos
esenciales como inherentes a la finalidad social del Estado, siendo su deber “Asegurar su
prestacion eficiente a todos los habitantes del territorio nacional”. Estos servicios publicos
esenciales pueden ser prestados por el Estado, directa o indirectamente, por comunidades
organizadas, o por particulares, reservandose, en todo caso el Estado, la regulacién, el control y
la vigilancia de dichos servicios.

Asi mismo en el Articulo 366 de la Constitucion Politica "El bienestar general y el mejoramiento
de la calidad de vida de la poblacion son finalidades sociales del Estado”, siendo “Objetivo
fundamental de su actividad la soi.cion de las necesidades insatisfechas de salud...” ello en
consonancia con lo dispuesto por ¢! constituyente primario en el articulo 49 de la Carta Magna
que determiné que “La atencién de ‘a salud y el saneamiento ambiental son servicios publicos a
cargo del Estado” debiendo el Estalo garantizar a todas las personas el acceso a los servicios
de promocion, proteccion y recuperacion de la salud.

Posteriormente, la Ley 100 de 1923 en su articulo 152; establece el Sistema General de
Seguridad Social en Salud, siendo sus objetivos “Regular el servicio publico esencial de salud y
crear condiciones de acceso en toda la poblacién al servicio en todos los niveles de atencion"y
aclara que "Las competencias para prestaciéon publica de los servicios de salud y la organizacion
de la atencion en salud en los aspectos no cobijados en la presente Ley se regiran por las
disposiciones legales vigentes, en exnecial por la Ley 10 de 1990 y la Ley 60 de 1993 (derogada
por la Ley 715 del 2001). Las activ:dades y competencias de salud publica se regirdan por las
disposiciones vigentes en la materia, especialmente la Ley 9a. de 1979 y la Ley 60 de 1993
(derogada por la Ley 715 del 2001 ) excepto la regulacion de medicamentos que se regira por lo
dispuesto en la presente Ley”.

En cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 6 de la Ley 1438 de 2011, mediante Resolucién
1035 de 2022 se formulé el Plan-Decenal de Salud Publica 2022-2031, el cual presenta
diferentes perspectivas y enfoques que abordan a las personas como SUJetos de derechos a lo
largo del curso de vida.

Que en el mencionado Plan se establece que las entidades territoriales, de acuerdo con sus
competencias, necesidades, condiciones y caracteristicas de la poblacion y territorio, deberan
adaptar y adoptar los contenidos alli establecidos, en cada cuatrienio a través del Plan Territorial
de Salud y coordinar su implemer::acion en su area de influencia, asi como la formulacién y
ejecucion del Plan de Salud Pt'lica de Intervenciones Colectivas, en el marco de los
lineamientos que para el efecto expida el Ministerio de Salud y Proteccién Social. Del mismo
modo, el Plan establece estrategias de intervencion colectiva e individual, que involucran tanto al
sector salud como a otros sectores, dentro y fuera de los servicios de salud.

De acuerdo con la Ley 1122 de 2007, articulo 13, Literal b; todos los recursos para la Salud
Plblica deben manejarse a través de la subcuenta de Salud Publica Colectiva, que hara parte del
respectivo Fondo Local de Salud. Con respecto a dicha subcuenta, el articulo 9 de la Resolucién

3042 del 31 de agosto del 2007, estab!ece los recursos especificos que deben ingresar a la
misma.

i
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La Resolucion 1597 del 2025, tiene por objeto establece! disposiciones para la gestién territorial
integral de la salud publica incluida la Gestién 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.

Se hace importante tener en cuenta que mediante la Re:ulucion 3280 del 02 de agosto del 2018,
el Ministerio de Salud y Proteccién Social adopté los lineamientos técnicos y operativos de la
Ruta integral de atencién para la Promocion y Manten'miento de la Salud (RPMS) y la Ruta
Integral de Atencién Materno Perinatal (RIAMP), estab! ‘endo directrices para su operacion a
nivel de intervenciones Poblacionales, Colectivas e Indiv. ‘= ales.

El Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) se caracteriz.. . or sus principios; en primera instancia
debe ser dirigido y administrado por el Estado, las intervenciones son y estan dirigidas a la
totalidad de la poblacién, se rige por los procesos de autonomia y poder local; su principal
escenario de accion es el territorio (departamento, distrito y municipio). La formulacién, ejecucion,
monitoreo y evaluacion del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) debe cumplir con las
caracteristicas de calidad, accesibilidad, oportunida  seguridad, pertinencia, continuidad,
integralidad y adaptabilidad.

Ahora bien, de acuerdo con lo sefalado en el articulo’ ) de la Resolucion 1597 de 2025 del
Ministerio de Salud y Proteccién Social, el PLAN DE S, JD PUBLICA DE INTERVENCIONES
COLECTIVAS es un Conjunto de intervenciones, prc - dimientos o actividades de caracter
gratuito, dirigidas a la poblacién y materializadas a trav - de los entornos de vida cotidiana en

funcién de las caracteristicas, necesidades y potencizlidades de salud en cada territorio y
microterritorio.

Atendiendo las responsabilidades asignadas en la Resoluciéon 1597 de 2025 en el Articulo 17,
numeral 17.7 el Departamento debe concurrir, subsidiar ' complementar a los municipios para el
desarrollo de intervenciones colectivas en el marco de la Atenciéon Primaria en Salud mediante
las estructuras funcionales y organizativas de los Equipos Bésicos en Salud y el desarrollo de
capacidades para la implementaciéon, monitoreo y evall sién de los procesos de gestién de la
salud publica, a través de la coordinacion y concertamon !l uso y priorizacion de los recursos de
salud publica destinados para tal fin.

La Ley de Garantias Electorales, aplicable a las eleccior.2s presidenciales y a las de los demas —
cargos de eleccion popular, busca garantizar la igualdad de condiciones para los candidatos que
participan en dichos procesos electorales. En desarrollo de dicha finalidad se consagraron una
serie de prohibiciones, y ertre ellas la restriccién a la contrataciéon publica. Sobre el alcance de
las anteriores disposiciones el Consejo de Estado ha emitido pronunciamientos en los que ha
definido varias premisas, a saber: a) La prohibicién contenida en las normas antes sefaladas es
de caracter temporal (4 meses anteriores a la eleccién). b) Los limites para efectuar la
contratacién directa se extienden a todos los organismos ‘ entidades estatales, sin que resulten
determinantes la naturaleza juridica, la forma de organiz. 6n o la pertenencia a una u otra rama
del poder publico. ¢c) También se determiné que dek entenderse por contratacion directa
cualquier mecanismo de escogencia del contratista en i que se prescinde de la licitaciéon o
concurso, sin que se tenga en cuenta el régimen de contratacién aplicable. Debe aclararse
entonces que las restriccicnes impuestas en las normas antes referidas se circunscriben a: - La
prohibicién a todos los entes estatales de realizar contratacion directa, incluidos los contratos
interadministrativos - La imposibilidad de que los Gobernadores, Alcaldes Municipales y/o
Distritales, Secretarios, Gerentes y Directores de Fntidades descentralizadas del orden
Municipal, Departamental o Distrital, puedan celebrar convenios interadministrativos para la
ejecucion de recursos publicos, dentro de los 4 meses anteriores a las elecciones.
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Debe destacarse que el Consejo de Estado ha puntualizado que las excepciones que contiene el
inciso segundo del articulo 33 de la Ley 996 de 2005 son taxativas y su interpretacion debe ser
de caracter restrictivo. Dentro de la excepcion que consagra el inciso 2° del articulo 33, se
encuentran los contratos que “deban realizar las entidades sanitarias y hospitalarias.” (...). (...)
Es indudable que las entidades que presten servicios tendientes a preservar la salud publica o
humana deben ser consideradas como entidades sanitarias y en principio estarian exceptuadas
de la prohibicién de contratacién directa, la posibilidad de contratacion directa por excepciéon por
parte de las entidades hospitalarias de caracter publico, debe ser entendida solo en aquellos
eventos en que ocurran emergencias sanitarias o de salubridad que requieran la atencién o
prestacion inmediata y oportuna de los servicios de salud; en otros términos, las excepciones a
la limitacion de contratacion propugnan porque el Estado a través de su red hospitalaria no vea
limitado su actuar en la prestacion de los servicios de salud en eventos catastréficos o de
urgencia que se presenten. Por tanto, las anteriores salvedades no pueden extenderse a los
contratos que habitual y ordinariamente celebran las entidades territoriales con las entidades
hospitalarias, ya que dichos 6rganos deben planear y desarrollar su gestion contractual con
suficiente antelacion para que no sea cobijada por la prohibicion de contratacion que establece la
ley de garantias.

L/

Teniendo en cuenta la eleccién del Congreso de 2026 fijada para el 8 de marzo de 2026, el dia 8
de noviembre de 2025 inici6 la restriccion para la contratacion estatal. La norma se aplica a los
contratos y convenios interadministrativos suscritos por Gobernadores, Alcaldes, Secretarios,
Gerentes y Directores de Entidades Descentralizadas del orden Municipal, Distrital o
Departamental. -

Por lo anterior, y teniendo en cuentz que el numeral 12.5 del articulo 12 de la Resolucion 1597
de 2025, determina que las entidades territoriales departamentales, distritales y municipales y las
Empresas Sociales del Estado, ubicadas en el departamento, distrito o municipio, suscribiran un
convenio o contrato para la implementacion del Plan de Salud Pulblica de Intervenciones
Colectivas y suscribiran el acta de inicio a mas tardar el 1 de abril de cada vigencia, garantizando
su operacion y continuidad hasta el 31 de marzo de la siguiente vigencia, en ei marco de los
principios de continuidad y disponibilidad establecidos en la Ley 1751 de 2015 o la norma que la
modifique, asegurando la ejecucion de la totalidad de recursos asignados; se hizo necesaria la
constituciéon de vigencias futuras para cumplir con los tiempos de contratacion establecidos,
suscribiendo modificatorios a los c<itratos interadministrativos legalizados en la vigencia 2025
para ejecutar el Plan de Intervencicres Colectivas — PIC y ampliando su duracién al 30 de junio
de 2026. Los modificatorios suscritc: se relacionan a continuacion:

BALANCE GENERAL CONTRATACION PIC VIGENCIA FUTURA 2026 DEPARTAMENTO DEL QUINDIO

Instituciones

contratadas para la N:'a Hiraleta del Vil Ao Fecha de Fechade
ejecucion del Plan de X inicio del finalizacion del
No. 2 Contrato la institucion | de Voluntades Observaciones
Salud Piblica de acuerdo de acuerdo de

contratada -VF2026

Intervenciones voluntades voluntades.

Colectivas
Se suscribe contrato en
vigencia 2025 con
Contrato :
ESE HOSPITAL SAN Lo 2 & e $ modificatorio adicionando
1
CAMILO Interadministrativo 005_: Publica 19.624.000,00 1/04/2025 30/06/2026 recursos de vigencias futuras
de 2025 . : i
i. y ampliando ejecucién al 30
! de junio de 2026.
fur Se suscribe contrato en
vigencia 2025 con
Contrato
ESE HOSPITAL LA o . o $ modificatorio adicionando
2 MISERICORDIA Interadministrativo 011 Publica 82.148.000,00 27/03/2025 30/06/2026 recursos de vigencias futuras

de 2025

y ampliando ejecucion al 30
de junio de 2026.
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Se suscribe contrato en
Contrato vigencia 2025 con
ESE HOSPITAL SAN - . . $ modificatorio adicionando
3 VICENTE DE PAUL Lnsgg:;n ramne il B 28.040.000,00 NV SMDB/Z020 recursos de vigencias futuras
y ampliando ejecucion al 30
% de junio de 2026.
Se suscribe contrato en
Hospital San Roque de Contrato vigencia 2025 con
Cordoba Quindio . ) - $ modificatorio adicionando
4
Empresa Social del Ln:ggsgq ISHRtvo 0u8 Foblea 17.520.000,00 R SNO2020 recursos de vigencias futuras
Estado y ampliando ejecucion al 30
de junio de 2026.
Se suscribe contrato en
Contratn vigencia 2025 con
ESE HOSPITAL SAN _— . - $ modificatorio adicionando
5 | VICENTE DE PAUL :j":;rgg;“'"'s"a“m o | ROk 17.620.000,00]. ZHOV2025 | JONGADE | Lo iens deigeicas futnes
y ampliando ejecucion al S0
de junio de 2026.
Se suscribe contrato en
ESEHOSPITALSAN | Contrato g sl
6 | VICENTEDEPAULDE | Interadministrativo007 |  Publica 1/04/2025 o/oe7zegs | MOCINSAING Aclcinanca
GENOVA de 2025 15.416.000,00 recursos de vigencias futuras
y ampliando ejecucion al 30
de junio de 2026.
Se suscribe contrato en
y Beidias vigencia 2025 con
ESE HOSPITAL PIO X DE 25 g P $ modificatorio adicionando
7| LATEBAIDA L”;ezrggg"'”‘wat”" 010 |  Publica sa87200000  28/03/2025 S0/0BI2026 | . cursos de vigencias futuras
y ampliando ejecucién al 30
de junio de 2026.
Se suscribe contrato en
vigencia 2025 con
[ NOBERID Contratov L iz $ modificatorio adicionando
8 QUINTERO VILLA ESE Interadministrativo 004 Publica 49.080.000,00 1/04/2025 30/06/2026 recursos de vigenelas futuras
MONTENEGRO - o5 2025 y ampliando ejecucion al 30
de junio de 2026.
Se suscribe contrato en
HOSPITAL SANTAANA | Contrato vigencia 2025 con
9 | DEPIIAO QUINDIO Interadministrativo 001 |  Pablica $| 27/03/2025 aafoeianas; | Madiicatura adiclonaado
ESE de 2025 15.396.000,00 recursos de vigencias futuras
T y ampliando ejecucion al 30
de junio de 2026.
Se suscribe contrato en
ESE HOSPITAL o vigencia 2025 con
SAGRADO CORAZON s B e $ modificatorio adicionando
a DE JESUS DE :jn;;r::: Anksivative 600 Puiblica 38.560.000,00 AL0A035 WGrLe recursos de vigencias futuras
QUIMBAYA y ampliando ejecucién al 30
de junio de 2026.
Se suscribe contrato en
ESEHOSPITALSAN - | Contrato vigencia 2085 ena
11 |VICENTEDEPAULDE | Interadministrativo002 |  Publica S| 27/03/2025 30/06/2026 | Mdificatorio adicionando
SALENTO de 2025 15.624.000,00 recursos de vigencias futuras
y ampliando ejecucién al 30
de junio de 2026.
Se suscribe contrato en
E.S.E HOSPITAL Contrato 3 :;i%’;;?afgf::;z.n il
12 | MENTAL-FILANDIA | Interadministrativo 018 |  Pablica 18/07/2025 30/06/2026 o arieonan
QUINDIO de 2025 123.034.000,00 recursos de vigencias futuras
y ampliando ejecucion al 30
de junio de 2026.

Se precisa que durante el periodo comprendido entre enero y junio de 2026 se garantizé la
ejecucion de las intervenciones colectivas del PIC Departamental como complemento a las
acciones contratadas por el municipio de Montenegro mediante el Plan de Intervenciones
Colectivas (PIC) municipal, financiado con los recursos asignados al ente territorial, asegurando
la continuidad de las acciones de promocién de la salud, gestion del riesgo y gestion de la salud
publica. En este contexto, el contrato interadministrativo suscrito por la Secretaria Departamental
de Salud del Quindio no corresponde a una adicién, prérroga o continuidad del contrato
municipal, sino a un ejercicio de concurrencia depart: nental orientado a complementar las
intervenciones priorizadas en el territorio, de acuerdc con las competencias asignadas al
departamento y bajo los principios de coordinaciéi concurrencia, complementariedad vy
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subsidiariedad previstos en el Sistema General de Seguridad Social en Salud.

De manera paralela a la ejecucion de las actividades en el primer semestre de la vigencia 2026,
desde la Direccion de Prevencion, Vigilancia y Control de Factores de Riesgo en Salud Publica
de la Secretaria de Salud Departamental se realizé la implementacién del nuevo proceso de
planeacion establecido por la Resolucion 1597 de 2025, la cual transformé el modelo de
formulacién de las intervenciones colectivas al incorporar un esquema de Gestioén Territorial
Integral de la Salud Publica con énfasis en la planeacion basada en evidencia, la articulacién
interinstitucional y la gestién por resultados. En virtud de esta reglamentacion, la Secretaria
Departamental de Salud debi6 desarrollar un proceso técnico previo que comprendid, en primer
lugar, el analisis de la situacion de salud del departamento y de cada uno de sus municipios
mediante la revision de la actualizacion del Analisis de Situacion de Salud (ASIS), la revision del
comportamiento epidemiolégico, demografico y de los determinantes sociales de la salud, asi
como la identificacibn de riesgos, brechas e inequidades territoriales. Posteriormente, se
adelanto la priorizacién de problemas y necesidades de salud publica con la participaciéon de los
municipios y los referentes de programa, teniendo en cuenta las metas del Plan Decenal de
Salud Publica 2022-2031, el Plan Territorial de Salud, el Plan de Accién en Salud, los
lineamientos del Modelo de Atenciéon Primaria en Salud y las estrategias de Gestion Territorial
Integral de la Salud Publica. Adicionalmente, se debe tener en cuenta que el Ministerio de Salud
y Proteccién Social elaboré el documento “Directrices para el Plan de Salud Pulblica de
Intervenciones Colectivas PIC”, el cual fue socializado el dia 26 de junio de 2026.

Una vez definidas las prioridades territoriales, se desarroll6 la fase de concertacion técnica entre
el departamento y los municipios para establecer las intervenciones colectivas susceptibles de
financiacion mediante concurrencia departamental, delimitando claramente las responsabilidades
de cada nivel territorial con el fin de evitar duplicidades y optimizar el uso de los recursos
publicos. Como parte de este proceso se definieron los resultados esperados, las metas
sanitarias, las coberturas, los productos, los indicadores de seguimiento, los mecanismos de
monitoreo y evaluacién, los criterios de focalizacion poblacional y territorial, asi como la
articulacion con las Redes Integrales e Integradas Territoriales de Salud, los Equipos Basicos de
Salud y las demas estrategias de intervencién comunitaria previstas en la normatividad vigente.

Teniendo en cuenta lo establecido en la normatividad vigente, la entidad territorial departamental
formulara el Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas partiendo de los resultados del
analisis de situacion de salud y la comprension integral de: 1. La realidad territorial, 2. Las formas
de configuracion de los determinantes sociales de la salud, 3. Las problematicas y necesidades
sociales en salud, 4. Los procesos ‘ile determinan las condiciones y situaciones de inequidad vy.
5. El Mapeo de otros sectores y de 1as agentes sociales y comunitarios para la identificacion de
problemas, disefio de soluciones y evaluacién de servicios, que influyen directamente en el
bienestar de las personas, familias y comunidades. '

El documento basico para conocer la situaciéon en salud publica de un territorio es el Analisis de
Situacion de Salud (ASIS), herramicnta indispensable para la planeacién en Salud, en él se
plasman las principales causas no solo de mortalidad sino también de morbilidad de un territorio;
igualmente se analizan desigualdades en salud.

Una vez realizado el documento ASIS departamental vigencia 2025, se establecen unos nlcleos
de inequidad y transformaciones e<~cradas, como base de la priorizacion de las intervenciones a

realizar en materia de promocién d= la salud y calidad de vida y acciones de prevencién de los
riesgos en salud. '

Dentro de las principales conclusiones del analisis de la morbilidad y la mortalidad encontramos:

Morbilidad:

En el departamento del Quindio, las enfermedades no transmisibles (ENT) representan de forma
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abrumadora la principal carga de morbilidad, concentrando cerca del 74 % de los casos
atendidos entre 2015 y 2024, con una tendencia claramente creciente que se acelerd a partir de
2021. Dentro de este grupo, las enfermedades cardiovasculares se consolidan como la causa
nimero uno de manera absoluta y sin excepciones -1 los 12 municipios del departamento
durante toda la década, alcanzando en 2024 proporcmnes :que oscilan entre el 25-40 % del total
de consultas en los municipios grandes y porcentajes aun mas altos en los pequefios. Este
predominio sostenido, que en Armenia triplica a la segu: 'a causa, refleja el impacto combinado
del envejecimiento poblacional, la persistencia de factoi=: de riesgo modificables (hipertension,
tabaquismo, sedentarismo, obesidad) y la reactivacién‘-‘ieg. la atencién en salud postpandemia,
convirtiendo a las enfermedades cardiovasculares en 2 prioridad estratégica indiscutible en
2025. :

Como causas secundarias, pero igualmente relevantes para la planificacion, destacan las
enfermedades musculoesqueléticas, la diabetes mellitus, las enfermedades genitourinarias y el
elevado volumen de signos y sintomas mal definidos, g : ocupan consistentemente los puestos
2 y 3 en practicamente todos los municipios durante 2024. Estas condiciones, junto con la mayor
utilizacion de servicios por parte de las mujeres (8,9 mlllones de casos frente a 6 millones en
hombres), evidencian la necesidad de fortalecer progran s integrados de promocién de la salud
y prevenciéon de factores de riesgo comunes a las i 'T, mejorar la calidad del registro y
codificacion diagnéstica para reducir los casos mal defirqos, y garantizar un enfoque diferencial ~
por sexo y territorio. La priorizacion de estas causas en )25 debera centrarse en el control de la
hipertension arterial y otras enfermedades cardiovasculeres, el manejo integral de la diabetes y
las complicaciones musculoesqueléticas, y el fortalecimiento de la atencién primaria resolutiva
para reducir la carga evitable sobre el sistema de salud del Quindio.

Con relacion a la morbilidad se puede concluir que:

» El Quindio completé una transicién epidemiolégica acelerada: las enfermedades no
transmisibles (ENT) superan el 74 % de toda la morbilide ' atendida y en 2024 alcanzan entre 60
% (0-5 afios) y 86,7 % (27-59 afos) en todos los grupos . trios.

+ Las enfermedades cardiovasculares (principalmente oertension) son la primera causa de
consulta en los 12 municipios sin excepcién, seguid. » por trastornos musculoesqueléticos,
neuropsiquiatricos y genitourinarios, que juntas concentran >54 % de la demanda.

* Por primera vez en Colombia, los nifios de 0-5 afios consultan més por condiciones crénicas
(obesidad, alergias, asma, trastornos del neurodesarrcllo) que por infecciones respiratorias ¢
diarreas.

» Los trastornos de ansiedad se convirtieron en la primera causa de morbilidad mental en todos
los cursos de vida (36-51 % en 2024), desplazando al co ‘umo de sustancias y la depresion, con
incrementos de hasta 35 puntos desde 2020.

La hipertension afecta a 143/1.000 adultos de 18-69 afic vy la diabetes a 48/1.000; son la mayor
carga de enfermedad de alto costo.

» Las enfermedades transmisibles clasicas estan controladas: IRA <10 % del total de consultas,
enfermedades inmunoprevenibles practicamente eliminadas.

- Los eventos de vigilancia mas frecuentes ya no son infecciosos, sino violencia intrafamiliar,
intento de suicidio y agresiones por animales.

« El perfil de morbilidad del Quindio es plenamente crérho y mentalizado desde la infancia. La
prioridad sanitaria del departamento es la atencion prime ‘a integral, la salud mental y la gestion
de enfermedades croénicas.
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Mortalidad: .3

En 2024, las enfermedades del sistema circulatorio se consolidaron como la primera causa de
muerte en el Quindio, con una tasa ajustada de 134 defunciones por 100.000 habitantes
(aumento respecto a 2023), impulsada principalmente por el crecimiento de las enfermedades
isquémicas del corazén (81,5 por 100.000 hab.). Esta causa mantiene un predominio absoluto
desde hace una década y representa la prioridad nimero uno para 2025, exigiendo el
fortalecimiento urgente del control de la hipertension arterial, dislipidemia, tabaquismo y otros
factores de riesgo cardiovascular, asi como la garantia de acceso oportuno a atencion de
eventos coronarios agudos y rehabilitacion cardiaca en toda la red de servicios del
departamento.

Como segunda prioridad emergente destacan las enfermedades transmisibles, que mostraron el
mayor incremento relativo en 2024 (de 38 a 46,3 por 100.000 hab.), liderado por el repunte de
infecciones respiratorias agudas (27,9 por 100.000 hab.) y tuberculosis. A esto se suma la
estabilizacién de las neoplasias (97,5 por 100.000 hab.) con aumento del cancer de mama, y los
avances favorables en causas externas (reduccion de homicidios) y control de otras
enfermedades cronicas (diabetes, EPOC, cirrosis). Para 2025, el Departamento debe priorizar,
junto a la prevencién cardiovascular, el fortalecimiento de la vigilancia y atencién temprana de
infecciones respiratorias, el progrania ampliado de inmunizaciones, el control de tuberculosis y la
deteccion oportuna de cancer de mama y otros tumores de alta incidencia.

Con relacion a la mortalidad se puede concluir que:

* El departamento del Quindio consolidé durante la década 2014-2024 una de las tasas de
mortalidad general mas bajas de Celombia, con 5,20 defunciones por 1.000 habitantes en 2024 y
una reduccion acumulada del 18,5 % desde 2014, manteniéndose siempre por debajo del
promedio nacional y mostrando una notable capacidad para amortiguar el exceso de mortalidad
por COVID-19 entre 2020 y 2022.

« Las enfermedades no transmisibles explican mas del 75 % de las defunciones; las
enfermedades del sistema circulatciio se afianzaron como primera causa (134 por 100.000
habitantes en 2024), impulsadas por el aumento de la cardiopatia isquémica, seguidas por
neoplasias (97,5 por 100.000, estables) y el resto de las enfermedades crénicas, mientras las
enfermedades transmisibles, aunque bajas, mostraron un rebrote respiratorio y de tuberculosis
en los ultimos dos aros.

* El Quindio logré éxitos historicos &i1 reduccion de causas evitables: los homicidios cayeron casi
a la mitad (de =50 a 29 por 100.0007, las causas externas en su conjunto bajaron de 88 a 71 por
100.000, la mortalidad infantil y en menores de 5 afios se mantuvo consistentemente por debajo

del promedio nacional, y se eliminaron practicamente las muertes por enfermedad diarreica
aguda y desnutricion en la infancia.

« Sin embargo, surgieron alertas criticas: la razén de mortalidad materna, que habia sido cero
durante afos, se dispard a partir de 2020 hasta alcanzar 47,3 por 100.000 nacidos vivos en 2024
(superior al promedio nacional), el cancer de mama mostré un incremento sostenido, y persisten
profundas inequidades étnicas, con tasas feto-infantiles de hasta 130 %o en poblacion indigena.

* Los afnos de vida potencialmeniz perdidos disminuyeron de forma sostenida gracias a la
reduccion de violencia y enfermedades transmisibles, pero las neoplasias se consolidaron como
la principal causa de muerte prematiira del departamento.

» El Quindio presenta en 2024 un perfil de mortalidad propio de paises de renta alta: bajo,
envejecido y predominantemente ~ardiovascular-oncolégico, con logros extraordinarios en
seguridad y proteccion infantil, pero con retos urgentes y prioritarios en mortalidad materna,
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cancer, cardiopatia isquémiica y cierre inmediato de las brechas en comunidades indigenas.

A continuacion, se desarrollan los cuatro nicleos de ineyuidad sociosanitaria identificados como
comunes a los municipios del departamento del Quindio:

1. Nucleo sociosanitario de Salud mental y consumo de s; stancias psicoactivas (SPA)

La salud mental emergi6 como la principal preocupz ¢n en la mayoria de los municipios,
especialmente. Calarca, Montenegro, Quimbaya, La 1. .aida, Pijao, Filandia y Circasia. Los
participantes identificaron un aumento de los trastornos depresivos, ansiedad, intentos de
suicidio y consumo problematico de SPA, asociados a la soledad, la pérdida de redes de apoyo y
la falta de oportunidades laborales. En municipios como Calarcd, se reportaron 33 intentos de
suicidio en 2024, cifra considerada alarmante por la comunidad. En Quimbaya y La Tebaida, se
evidencié una relacién directa entre consumo de ' ogas, desercién escolar y violencia
intrafamiliar, con parques y canchas deportivas sefialadas como puntos de riesgo.

2. Desigualdad econémica y vulnerabilidad rural

El segundo nucleo de inequidad se refiere a la precar ::iad laboral y a la vulnerabilidad de la
ruralidad quindiana. Aunque el departamento muestra . ‘icadores turisticos positivos, su base
economica continia siendo fragil y dependiente del café y el turismo, sectores que generan
empleos temporales e inestables.

En municipios como Pijao, Buenavista, Génova y Quimbaya, las comunidades mencionaron la
pérdida de oportunidades laborales, el desempleo juve” ! y la feminizacion de la pobreza. Las
familias rurales enfrentan dificultades en el acceso a servicios publicos, conectividad y vias
adecuadas. Esta situacién produce una doble inequidad: material (por la falta de recursos) y
simbdlica (por la sensacion de exclusion estatal).

3. Deterioro de los servicios ecosistémicos y deficiencias .1 el acceso a agua potable y servicios
publicos.

El tercer nucleo corresponde al deterioro ambiental y a las deficiencias en servicios publicos. Los
municipios con alta actividad turistica, como Salento, Filandia y Quimbaya, reportaron
acumulacién de residuos, contaminacién hidrica y presién sobre los ecosistemas. En zonas
rurales, la falta de agua potable, saneamiento y alcant--illado fue reiterada como un problema
critico.

El nlcleo de inequidad por deterioro ambiental y deficiencias en el acceso a agua potable y
servicios publicos evidencia brechas persistentes, esper 1mente en zonas rurales del Quindio,
asociadas a baja inversion, crecimiento urbano desc.cenado, turismo no regulado y débil
gobernanza ambiental. Estas condiciones generan conte ::1acién hidrica, acueductos precarios y
manejo inadecuado de residuos, con impactos inr.zdiatos en la salud (enfermedades
gastrointestinales y respiratorias) y, a mediano y largo plazo, en la calidad de vida, los costos en
salud, la vulnerabilidad climatica y la profundizacién de inequidades territoriales, lo que hace
prioritario fortalecer la inversion rural, la regulaciéon ambiental del turismo y la accién intersectorial
para garantizar el derecho al agua y a un ambiente sano.

4. Violencias de género e intrafamiliar.

El cuarto nucleo identificado se refiere a las violencias intrafamiliares y de género, con énfasis en
La Tebaida, Montenegro, Circasia y Quimbaya. Las muje*2s rurales relataron casos de violencia
fisica, psicolégica y econémica, agravados por la d {endencia econémica y las barreras
culturales.

El nicleo de inequidad “Violencias de género e intrafamiliar” presenta como problema central la
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alta prevalencia de estas violencias en el Quindio, sustentada en causas estructurales como el
machismo cultural arraigado, la dependencia econdmica de las mujeres, el subregistro
sistematico y la debilidad institucional histérica. Estas se expresan en causas intermedias
mediante rutas de atencién fragiles, escasa sensibilizacion comunitaria, estigmatizacion vy
ausencia de refugios seguros, desencadenando causas inmediatas como la violencia fisica y
psicolégica en el hogar, el consumo problematico de alcohol y SPA, los celos y el control
posesivo, asi como el aislamiento de las victimas. Los efectos inmediatos incluyen lesiones,
depresion, ansiedad y perpetuacién de ciclos de violencia que derivan en baja participacion
social de las mujeres, ruptura de sus proyectos de vida, impacto transgeneracional en nifos,
ninas y adolescentes, y profundizacién de la desconfianza institucional. A largo plazo, se
normaliza la violencia, se excluye a mujeres y poblaciones OSIGD, se perpetian las inequidades
de género y se deteriora la cohesion social del departamento. Es prioritario fortalecer rutas
integrales de atencién, sensibilizar masivamente a la comunidad y a funcionarios, garantizar
refugios y apoyo econdmico a victimas, y promover acciones intersectoriales que desmonten el
machismo y la impunidad como determinantes sociales de la salud.

La ejecucion del Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas (PIC) para el segundo
semestre de la vigencia 2026 responde a las prioridades sanitarias identificadas en el Analisis de
Situacién de Salud (ASIS) 2025 del municipio de Montenegro, instrumento que permitio identificar
las condiciones de salud, riesgos, determinantes sociales y necesidades de intervencion
presentes en la poblacién del territorio.

La mortalidad en Montenegro se concentra principalmente en enfermedades crdénicas no
transmisibles, reflejando un patrén de envejecimiento poblacional y multimorbilidad, con mayor
incidencia en personas de 60 afios 0 mas.

Las muertes por causas externas (accidentes, homicidios y suicidios) muestran una relevancia
particular en grupos etarios jovenes y adultos, constituyéndose en un nucleo de inequidad que
requiere intervencion focalizada.

Se mantiene la relevancia de malformaciones congénitas y complicaciones perinatales como
causas principales de muerte en menores de 1 afo, lo que resalta la necesidad de fortalecer
atencion materno-infantil y vigilancia ue eventos de interés en salud publica.

La mortalidad presenta patrones diferenciados por sexo: los hombres presentan mayor riesgo en
causas externas y las mujeres en enfermedades cronicas asociadas a envejecimiento. Esto
evidencia la necesidad de estrategias diferenciadas de prevencién y manejo.

Las causas de muerte priorizadas (enfermedades cardiovasculares, diabetes, neoplasias, causas
externas y mortalidad infantil) demandan intervenciones integrales que incluyan promocién de
estilos de vida saludables, fortalecimiento de la red de atencién en salud y programas de
vigilancia epidemiolégica con enfoque territorial.

Segun el analisis de situacion en s=lud, los nucleos de inequidad priorizados representan las
expresiones mas significativas de los determinantes sociales y territoriales que afectan la salud
en el municipio. El deterioro de las condiciones de vida manifestado en aumento de problemas
de salud mental, violencias y causas externas evidencia cémo la precarizacién socioeconémica,
el debilitamiento del tejido social y las brechas en acceso a oportunidades profundizan riesgos
diferenciales, especialmente en jévenes, mujeres y poblacion urbana vulnerable. De igual forma,
el envejecimiento en condiciones dg fragilidad social y el incremento sostenido de las ECNT
revelan fallas acumuladas en la respuesta intersectorial y en la gestion del riesgo individual y
colectivo, limitando la prevenciéon y el control de patologias crénicas en una poblacién que
demanda cuidados de larga duracién. Finalmente, las deficiencias en la red de servicios
agravadas por la dispersion territorial y la vulnerabilidad ambiental generan inequidades en
oportunidad, accesibilidad y conti tidad del cuidado, afectando con mayor intensidad a
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comunidades rurales y asentamientos periféricos. Esis nlcleos, sustentados en evidencia
epidemiolégica, lectura territorial y aportes comunitarios, muestran que las inequidades en salud
no son eventos aislados, sino fenémenos estructurales gue requieren intervenciones integrales,
articulacion intersectorial sostenida y mecanismos de 'i""‘articipacién comunitaria que permitan
transformar las condiciones que perpettan las desigualda *es en el municipio.

Las intervenciones priorizadas se desarrollaran bajo el - .foque de curso de vida, reconociendo
las particularidades y necesidades de los diferentes grupos poblacionales, desde la primera
infancia hasta las personas mayores, promoviendo acciones de promocién de la salud,
prevencion de riesgos y fortalecimiento de capacidades individuales, familiares y comunitarias en
los diferentes entornos donde transcurre la vida de la poblacion.

Como resultado del proceso de formulacién y en cumplimiento del numeral 11.5 del articulo 11
de la Resolucion 1597 de 2025, el Departamento elabord un anexo técnico que incluye los
siguientes aspectos: Periodo de implementacién, descrij -ién de la territorializacién, Poblaciéon a
cubrir, resultados esperados, metas y estrategias por ntorno de vida cotidiana, nimero de
equipos basicos de salud y perfiles, distribucion territc 1l de los Equipos Basicos de Salud,
indicaciones o especificaciones técnicas, costos directc: e indirectos, Indicadores, medios de
verificacion y procedimiento para la evaluacién técnica, administrativa y financiera.

En el contexto de las Intervenciones Colectivas se ordena su implementacién en los entornos
Hogar, Educativo, Institucional, Laboral y Comunitario; desde alli se desarrollan las diferentes
tecnologias en salud definidas por intervenciones, proc = =dimientos y actividades cuya ejecucion
se cefiira a los lineamientos técnicos expedidos en el mismo plan: Rehabilitacién basada en
comunidad, Prevencién y control de vectores, Conformacion y fortalecimiento de redes familiares,
sociales y comunitarias, Zonas de orientacion y centr s de escucha, Informacién en salud,
Educacién y comunicacion para la salud, Caracterizacior social y ambiental en entornos de vida
cotidiana, Tamizaje, Jornadas de salud, Vacunacién ¢ irrdbica, Adquisicién y suministro de
medicamentos o insumos de uso masivo para la prever n control o eliminacién de eventos de
interés en salud publica. No obstante, con posterioridad a la planeacion inicial ocurrié un hecho
extraordinario,. imprevisible y sobreviniente que modificé sustancialmente las condiciones
epidemioldgicas, sociales y territoriales bajo las cuales fueron definidas las intervenciones
programadas.

el

El 10 de agosto de 2026, el departamento del Quindio tue afectado por un movimiento sismico
que generé una situacidén de emergencia con impactos sobre la infraestructura fisica, la
prestacion de servicios esenciales, las condiciones de hehitabilidad de la poblacién y los riesgos
para la salud publica, situacién que obligé a las entidader ierritoriales a fortalecer las acciones de
respuesta y recuperacion temprana conforme a las comp ‘encias establecidas en la Ley 1523 de
2012 y el marco normativo del Sistema Nacional de Gest' 1 del Riesgo de Desastres.

En este contexto, la Secretaria de Salud Departamental identificé la necesidad de reformular
operativamente las acciones del PIC, priorizando intervenciones orientadas a la proteccion de la
salud colectiva durante la emergencia, sin modificar la finalidad de las intervenciones de salud
publica, sino ajustando su programacién, cobertura territ* ‘rial y enfoque operativo para responder
a los riesgos emergentes derivados del evento.

La emergencia sismica produjo un cambio en el perfil de riesgos del territorio, haciendo prioritario
fortalecer acciones relacionadas con:
e vigilancia intensificada de eventos de interés en sz'ud publica asociados a emergencias;

e identificacion y seguimiento de riesgos sanitarios en alojamientos temporales vy
comunidades afectadas;

e promocién de practicas seguras de agua, saneamiento e higiene;
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e prevencion de enfermedades transmisibles relacionadas con alteraciones ambientales;

» atencién y acompariamiento;-psicosocial comunitario para la mitigacién de afectaciones
emocionales derivadas del desastre.

Estas acciones responden a las prioridades definidas para la proteccion de la salud publica
durante emergencias, permitiendo intervenir oportunamente sobre determinantes sociales
modificados por el desastre y reducir la probabilidad de brotes, lesiones, afectaciones en salud
mental y otros eventos de interés en salud publica. '

La modificacion de la programacion inicial constituye una medida técnicamente necesaria para
asegurar que los recursos publicos destinados al PIC continien cumpliendo su finalidad
constitucional de proteccion de la salud colectiva, manteniendo la coherencia con los objetivos
del Plan Territorial de Salud y con las competencias de la entidad territorial durante la
emergencia. :

La reformulacion permitira:

« Orientar los Equipos Basicos de Salud hacia los territorios con mayor afectacion;

e redistribuir esfuerzos operati{!f;as seguln la nueva priorizacion del riesgo;

o fortalecer la vigilancia comuriiaria y la comunicacion del riesgo;

e garantizar continuidad en las acciones de promocion de la salud y prevencién de la
enfermedad bajo las condiciones excepcionales generadas por el evento sismico;

e contribuir a la recuperacién temprana del territorio mediante intervenciones colectivas
ajustadas a las necesidades identificadas durante la emergencia.

Las intervenciones priorizadas se desarrollaran bajo el enfoque de curso de vida, reconociendo
las particularidades y necesidades de los diferentes grupos poblacionales, desde la primera
infancia hasta las personas mayores, promoviendo acciones de promocién de la salud,
prevencion de riesgos y fortalecimienio de capacidades individuales, familiares y comunitarias en
los diferentes entornos donde trans-itrre la vida de la poblacién.

Como resultado del proceso de for:ulacién y en cumplimiento del numeral 11.5 del articulo 11
de la Resolucién 1597 de 2025, el Departamento elabord un anexo técnico que incluye los
siguientes aspectos: Periodo de implementacion, descripcion de la territorializacion, Poblacién a
cubrir, resultados esperados, metas y estrategias por entorno de vida cotidiana, nimero de
equipos basicos de salud y perfiles, distribucién territorial de los Equipos Basicos de Salud,
indicaciones o especificaciones técnicas, costos directos e indirectos, Indicadores, medios de
verificacion y procedimiento para la evaluacion técnica, administrativa y financiera.

En el contexto de las Intervencionz~ Colectivas se ordena su implementacién en los entornos
Hogar, Educativo, Institucional, La~cral y Comunitario; desde alli se desarrollan las diferentes
tecnologias en salud definidas por i“tervenciones, procedimientos y actividades cuya ejecucion
se cefiira a los lineamientos técni:os expedidos en el mismo plan: Rehabilitacién basada en
comunidad, Prevencion y control de Vectores, Conformacion y fortalecimiento de redes familiares,
sociales y comunitarias, Zonas de orientacién y centros de escucha, Informacién en salud,
Educacion y comunicacion para la salud, Caracterizacion social y ambiental en entornos de vida
cotidiana, Tamizaje, Jornadas de salud, Vacunacion antirrabica, Adquisicion y suministro de
medicamentos o insumos de uso masivo para la prevencioén control o eliminaciéon de eventos de
interés en salud publica.

En concordancia con lo anterior y con el fin de dar cumplimiento a las metas programadas para el
segundo semestre de la vigencia 2726, se requiere contratar la ejecucion de intervenciones,
procedimientos, actividades e insirios del Plan de Intervenciones Colectivas orientados al
fortalecimiento de la promocion de ‘= salud, la gestion integral del riesgo y la participacion social
en salud, mediante el desarrollo de izs siguientes tecnologias e intervenciones:
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En concordancia con lo anterior y con el fin de dar cumpi - /iento a las metas programadas para el
segundo semestre de la vigencia 2026, se requiere cuntratar la ejecucién de intervenciones,
procedimientos, actividades e insumos del Plan de Intervenciones Colectivas orientados al
fortalecimiento de la promocién de la salud, la gestion integral del riesgo y la participacion social
en salud, mediante el desarrollo de las siguientes tecnologias e intervenciones:

1. REHABILITACION BASADA EN COMUNIDAD:

Se define como una estrategia intersectorial de inclusian social y desarrollo comunitario que
permite la generacion de oportunidades para la pob -ién que presenta una condicion de
discapacidad y/o afectaciones psicosociales. La Rehak 'tacién Basada en Comunidad (RBC)
como una estrategia de base comunitaria, tiene como ¢ 6sito fundamental la restitucion de la
autonomia funcional y social como punto de partida | ra el desarrollo de las competencias
ciudadanas de las personas, que les permitan avanzar en su inclusién social y mejorar su calidad
de vida, esta orientada principalmente a las personas con discapacidad, sus familias, cuidadores
y cuidadoras, con el fin de facilitar el acceso a los servicios de salud, y coordinar acciones con
otros sectores para asegurar que sean considerados todos los aspectos de la salud con énfasis
en los determinantes sociales, incluyendo la rehabllltamo i integral y los procesos de inclusion.

2. TAMIZAJES DE VIH, SIFILIS Y HEPATITIS:

La Resolucion 3280 de 2018 establece el Tamizaje comc . na actividad del Plan de Salud Publica
de Intervenciones Colectivas — PIC, la cual se puede :-alizar en forma independiente o en el
marco de una Jornada de salud.

El tamizaje en salud es definido por la OMS como ‘v uso de una prueba sencilla en una
poblacién saludable, para identificar a aquellos individuos que tienen alguna patologia, pero que
todavia no presentan sintomas” y por la “U.S. Preventive Services Task Force como acciones
preventivas en las cuales una prueba o examen sistematizado es usado, para identificar a los
pacientes que requieren una intervencién especial.

La Resolucién 3280 de 2018 define Tamizaje en el *.C, como el “Conjunto de métodos o
instrumentos de alta sensibilidad, aplicados sobre una poblacién para identificar eventos que
generan una alta externalidad, dirigidos a poblaciones vulnerables y con dificil acceso”.

Las pruebas de tamizaje a desarrollar en el PSP'.. deben cumplir con las siguientes
consideraciones en su totalidad: a. Identifica eventos que eneran externalidades en la poblacior”
general y que sugieren el desarrollo de intervenciones + - impacto poblacional contribuyendo al
logro de resultados en salud. b. Se realiza a grupos pot - iones de forma masiva sin que medie
la afiliacion al SGSSS c. Tienen una respuesta efectiva, incluida bien sea en el Plan de
Beneficios con cargo a la UPC o el PSPIC. d. Son pruebas validadas y con efectividad
demostrada. e. Se pueden realizar en entornos diferentes al de las instituciones de salud.

3. JORNADAS DE SALUD:

Las jornadas de salud en el marco del PIC corresponden a una actividad que facilita el acceso a
los servicios de salud individuales y colectivos, mediant=: el acercamiento de los mismos a las
comunidades que los requieren.

Las Jornadas pueden integrar la oferta de servicios de 'fdiferentes entidades, organizaciones, e
instituciones, tanto del sector salud como de otros sestores que convergen para desarrollar
actividades relacionadas con la salud de una poblacién o comunidad, bajo el liderazgo de la
Direccion Territorial de Salud.

Las Jornadas en el marco del PIC constituyen una actividad complementaria al POS y por ende
deben ser ejecutadas de manera coordinada con las Instituciones Prestadoras de Servicios de
salud, las Entidades Administradoras de Planes de Beneficios - EAPB presentes en el territorio y
otros sectores. La actividad jornada de salud en el maico del PIC, busca “el despliegue de un
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equipo interdisciplinario para garantizar el acceso de la poblacién, ubicada prioritariamente en
areas rurales, a los servicios de salud individuales y colectivos”; para lo cual financia los aspectos
logisticos y de organizacion requeridos para ejecutar esta modalidad de prestacion de servicios.
De acuerdo con lo anterior, sélo se financiara desde el PIC acciones de apoyo a las jornadas de
salud, cuando: :

a. En estas se realicen dos o mas actividades PIC (Ej. Una jornada de prevencién y deteccion
temprana del VIH en poblaciones vulnerables, que incluya al menos actividades informativas, de
tamizaje y canalizacién), 6

b. Se realicen intervenciones, procedimientos y actividades del PIC y del POS conjuntamente; en
este Ultimo caso, las actividades a desarrollar deben ser financiadas conjuntamente por la
Entidad Territorial y la respectiva EAPB en el marco de las competencias de cada una y de los
servicios a prestar.

4. EDUCACION Y COMUNICACION PARA LA SALUD:

La educacién y comunicacion para la salud se concibe como “un proceso de construccion de
conocimiento y aprendizaje mediante el didlogo de saberes, orientado al desarrollo y
fortalecimiento del potencial y las capacidades de las personas, las familias, las comunidades,
las organizaciones y redes para la promocion de la salud individual y colectiva, la gestion del
riesgo y la transformacién positiva de los diferentes entornos. Su intencionalidad es la de aportar
al desarrollo de la autonomia individ:ial y colectiva en la determinacién de sus estilos de vida y en
la garantia del derecho a la salud”.

El desarrollo de la Educacion colectiva (en el marco del Plan de salud publica de intervenciones
colectivas) se realizara de la siguiente manera:

Minimo dos (2) ciclos al afio por grupo poblacional o colectivo priorizado en los entornos para
desarrollar el proceso. Cada ciclo estd compuesto de 9 a 12 sesiones con el mismo grupo, a fin
de favorecer el logro de un resultado concreto —acorde con el PTS.

En zona rural dispersa, se realizara minimo un (1) ciclo al afilo por grupo poblacional o colectivo
priorizado en los entornos. En zona rural y urbana, se realizara como minimo dos (2) ciclos al
afno. (Si el area rural es de dificil acceso o queda a mas de cuatro (4) horas de la cabecera
municipal se podra desarrollar un (1) ciclo al afio). Cada sesion de educacion colectiva tendra
una duracién de 2 a 3 horas.

5. INFORMACION EN SALUD:

La informacion en salud se define como “Acciones de produccién, organizacién y difusién de un
conjunto de datos o mensajes para orientar, advertir, anunciar o recomendar a los individuos,
familias, comunidades, organizaciones y redes, asi como a los actores del Sistema General de
Seguridad Social en Salud y otros sectores sobre aspectos relacionados con la salud, que
contribuyan a la construccion de elementos que propicien la toma de decisiones en salud”

6. ADQUISICION Y SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS O INSUMOS DE USO MASIVO
PARA LA PREVENCION, C°NTROL O ELIMINACION DE EVENTOS DE INTERES EN
SALUD PUBLICA:

Comprende:

e Adquirir y suministrar insumos o materiales necesarios para la implementaciéon de
estrategias de reduccion de dafios y riesgos en personas que se inyectan drogas,
conforme a los lineamientos expedidos por el Ministerio de Salud y Proteccién Social;
entre ellos: agujas, jeringas, preservativos, cazoletas, guardianes, para depositar material
utilizado.

e Adquirir y suministrar preservativos masculinos.

e Adquirir y suministrar medicamentos o insumos costo efectivos para la prevencion y
control de otros eventos de ir.:erés en salud publica en estas poblaciones, definidos por el
Ministerio de Salud y Protecc:sn Social.
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e Adquisicidn y suministro de medicamentos de uéilg_.':i-masivo para la prevencién, control y
eliminacion de las enfermedades infecciosas d ."atendidas, segun guias y protocolos
definidos por la nacién: RS
a. Albendazol tabletas x 400 mg y en suspensién .’
b. Mebendazol tabletas por 500 mg
c. Azitromicina tabletas x 500 mg y por 250 mg (para tracoma)

d. Azitromicina Dihidrato en gotas, solucion oftalmica 15 mg/g (1,5%) (para tracoma)

e. Prazicuantel tabletas por 150 mg y 600 mg (r -a cisticercosis, teniasis) Niclosamida x
500 mg (para cisticercosis, teniasis)

f. Ivermectina en gotas (soluciéon oral) 6 mg/ml (control de ectoparasitosis como
escabiosis, pediculosis y para tratamiento masivo ' » strongyloidiasis)

Con respecto a la prevencion de la geohelmintiasi . el pais priorizara la estrategia de
desparasitacion en la poblacién de 5 a 14 afios por pr.  :ntarse en este grupo etario la mayor
carga de infeccién y en la poblacién de 1 a 4 afios (..das las consecuencias adversas mas
severas de la infeccién en este grupo de edad de los territorios definidos o priorizados en los
lineamientos nacionales.

La ejecucién de las intervenciones objeto de contratacion contribuirda al fortalecimiento de la
Gestion Territorial Integral de la Salud Publica, favorecic .do la promocion de la salud, la gestion _
integral del riesgo, la participacién social, la apropiacion social del conocimiento, ei
fortalecimiento de capacidades comunitarias y la transformacion de los determinantes sociales de
la salud, en concordancia con las prioridades identific-Jas en el ASIS 2025, el proceso de
territorializacion, el Plan Territorial de Salud, el Plan C- enal de Salud Publica 2022-2031, la
Resolucion 100 de 2024, la Resolucién 3280 de 2018 y | lesoluciéon 1597 de 2025.

La oferta de servicios de salud de caracter colectivo se analiza bajo los lineamientos del Articulo
12 de la Resolucién 1597 de 2025, que en su numeral 12.1 dice: " Las Entidades Territoriales del
orden 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, gar: tizando en su implementacién la
territorializaciéon y permanencia de las acciones.”, para lo cual la entidad territorial contratara
prioritariamente con las Empresas Sociales del Estado ubicadas en el territorio (incluye IPS
instituciones prestadoras de servicios de salud ind” 2enas), las acciones del PLAN DE
INTERVENCIONES COLECTIVAS (PIC) para las cuales  .:nga capacidad técnica y operativa.

De acuerdo con el Registro Especial de Prestadores de  2rvicios de Salud, se encuentran en el-—~
territorio Quindiano las siguientes Empresas Sociales del =stado:

MUNICIPIO ESE

BUENAVISTA ESE Hospital San Camilo
CALARCA ESE Hospital La Misericordia
CIRCASIA ESE Hospital San Vicente de [ !l
CORDOBA ESE Hospital San Roque i
FILANDIA ESE Hospital San Vicente de Paul
GENOVA ESE Hospital San Vicente de P.
LA TEBAIDA ESE Hospital Pio X ‘
MONTENEGRO ESE Hospital Roberto Quinterc ' 'a
PIJAO ESE Hospital Santa Ana
QUIMBAYA ESE Hospital Sagrado Corazon de Jesus
SALENTO ESE Hospital San Vicente de Paul

El numeral 12.3 del articulo 12 de la Resolucion 1597 de 2025 establece que el plan de Salud
Publica de Intervenciones Colectivas serd implementado a través de Equipos Basicos de Salud,
que desarrollaran las acciones colectivas establecidas en la normativa vigente, en los diferentes
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entornos de la vida cotidiana. Teniendo en cuenta el proceso de planeacion y formulacion, la
definicion de los perfiles se realizb previendo el cumplimiento de condiciones de idoneidad
técnica para alcanzar los objetivos de la intervencién, que incluya profesionales, técnicos,
tecndlogos o auxiliares de la salud o de otras areas del conocimiento requeridos segun el tipo de
intervencién. Segun lo registrado en el anexo técnico, la conformacion de los EBS para la
ejecucion del Plan de Intervenciones Colectivas en el Municipio de Montenegro es la siguiente:

*Se contempla un perfil asociado a las necesidades de la comunidad indigena.
p

PERFIL CANTIDAD HONORARIOS HONORARIOS TOTAL
TALENTO ENFERMERO (A) | 1 $ 3.300.000,00 $ 3.300.000,00
HUMANO PROFESIONAL AMBIENTAL 2 $ 3.300.000,00 $ 6.600.000,00
AJXILIAR DE ENFERMERIA 3 $ 2.600.000,00 $7.800.000,00
PERFIL INDIGENA 1 $ 2.600.000,00 $ 2.600.000,00
TOTAL TALENTO HUMANO $ 20.300.000,00

Finalmente, en el articulo 17 de la Resolucion 1597 de 2025 se determina la responsabilidad de
la entidad territorial departamental frente a la formulacién, ejecucion y seguimiento del plan de
intervenciones colectivas, se ha acelantado la elaboracién del lineamiento operativo para la
implementacién de las intervencioiies colectivas, el cual es un anexo del contrato del PIC y
contiene: nombre de la estrategia, la intervencion, el talento humano que conformara los equipos
basicos en salud, la definicién de territorio y microterritorio de salud, el valor, la poblacién sujeto,
el lugar de ejecucion, el entorno, las adecuaciones o adaptaciones socioculturales requeridas
para la implementacién de las acciones, la cantidad a ejecutar y el periodo trimestral que refleje
de forma clara costos directos, indirectos y las indicaciones o especificaciones técnicas para la
ejecucion de las actividades; el indicador(es) de producto y resultado, criterios y soportes
requeridos para la auditoria y evaluacién técnica, administrativa y financiera incluida la
presentacion de los CUPS.

En la formulacion del Plan de Intervenciones Colectivas (PIC) Departamental para el segundo
semestre de la vigencia 2026, se c¢.ntemplaron aspectos relacionados al logro de los objetivos,
resultados e indicadores definidos en el Plan Territorial de Salud 2024 - 2027 y el ASIS
Departamental 2025; para lo cual como parte integral del estudio previo se cuenta con el Anexo
Técnico, el lineamiento operativo y las fichas técnicas.

Mediante la Ordenanza No. 004 del 30 de mayo de 2024, la Asamblea Departamental del

Quindio, aprobé y adopté el Plan de Desarrollo Departamental 2024-2027 “POR Y PARA LA
GENTE".

LINEA ESTRATEGICA: 19-Social, inclusiva y Participativa. “En el Quindio todos caben y nadie
se queda atras”.

PROGRAMA: 1905 — Saiud Publica

PROYECTO: Fortalecimiento de las intervenciones, procedimientos y actividades del
plan de salud publica de intervenciones colectivas PIC para generar
condiciones que favorezcan el control de factores de riesgo de la salud
de la poblacion del departamento del Quindio

META: 1905031 Servicio de promocién de la salud y prevencién de riesgos
asociados a condiciones no transmisibles.
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RUBRO: 1803 - 2.3.2.02.02.009.00.00.1:%,1 905031.24125 - 61
1803 - 2.3.2.02.02.009.00.00.60?1905031 .24125 - 98

Atendiendo a lo dispuesto en los lineamientos del Articulg 12 de la Resolucion 1597 de 2025, que
en su numeral 12.1 dice: " Las Entidades Territoriz::3 del orden 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 Iz, “erritorializacién y permanencia de las
acciones”, se hace necesario realizar un contrato intc . dministrativo con la ESE HOSPITAL
ROBERTO QUINTERO VILLA DE MONTENEGRO, con . 1se en el articulo 2 numeral 4, literal C
de la Ley 1150 de 2007, modificado por el articulo 92 d¢. | ey 1474 de 2011 y lo contemplado en
el Decreto 1082 de 2015. :

Es necesario indicar que, dando cumplimiento a lo sefialado en el articulo 74 de la Ley 1474 de
2011 y conforme con lo expresado en el articulo 2.2.1.1.1.4.1 del Decreto de 1082 de 2015 que
hablan con respecto a los Planes de Acciones de las enfidades Publicas y los planes anuales de
adquisiones, es ‘necesario indicar que la presente ¢ atratacion se encuentra debidamente

incluida en el Plan Anual de Adquisiciones del Departamento del Quindio para la vigencia fiscal
2025, (s

2. ASPECTOS ECONOMICOS.

En el segundo trimestre de 2026, el Producto Interno Bruto en su serie original, crece 3,5%
respecto al mismo periodo de 2025F" (ver tabla 1). La actividades econémicas que mas
contribuyen a la dinamica del valor agregado son:

e Administracién publica y defensa; planes de segur "1d social de afiliacién obligatoria;
Educacién; Actividades de atencion de la salud hu  ina y de servicios sociales crece
10,0% (contribuye 1,7 puntos porcentuales a la vari : ‘én anual).

o Comercio al por mayor y al por menor; reparz..dn de vehiculos automotores y
motocicletas; Transporte y almacenamiento; Alojamiento y servicios de comida crece =
2,2% (contribuye 0,5 puntos porcentuales a la variacién anual).

» Actividades artisticas, de entretenimiento y recreacion y otras actividades de servicios;
Actividades de los hogares individuales en calide. de empleadores; actividades no
diferenciadas de los hogares individuales como productores de bienes y servicios para
uso propio crece 9,5% (contribuye 0,4 puntos porcentuales a la variacién anual).
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Producto Interno Bruto (PIB)

Tasas de crecimiento anual en volumen'’
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Tasas de crecimiento en volumen®
Segundo trimestre 2026°"

Tasas de crecimiento (36)

Serie ajustada por

Serie original efecto estacional y

Actividad econémica calendario

Anual Arfio corrido Trimestral

2026=-11 / 2626"'/ 202611 /

202511 2025+ 20261

Agricultura, ganaderia, caza, silvicultura y pesca -2.1 -1.7 04
Explotacién de minas y canteras 4.2 1.6 . 04
Industrias manufactureras 2.0 23 -04
Suministro de electricidad, gas, vapor ¥ aire acondicionado? 48 3.7 2.8
Construccidn 22 -1.5 64
Comercio al por mayor y al por menor® 2.2 2,6 03
informacién y comunicaciones ) -0.1 0.7 03
Actividades financieras y de seguros 4.3 ‘36 19
Actividades inmobiliarias 21 21 05
Actividades profesicnales, cientificas y técnicas? 26 2.5 08
Administracién piblica, defensa, educacién y salud® 100 7.9 23
Actividades artisticas, de entretenimiento y recreacidon y otras o5 6.3 40

actividades de servicios®

Valor agregado bruto 3.6 2.9 1.4

P1B/bol-PIB-IItrim2026. pdf

Por otro lado, La economia de la regién Central Cafetera crecioé en el primer trimestre del
ano, impulsada por el mayor gasto de los hogares. Sin embargo, el ritmo fue inferior al
observado al cierre de 2025, en un contexto de descenso de los ingresos cafeteros,
desaceleracion del empleo y cautela en las decisiones de compra de hogares y empresas.
Entretanto, la produccién industrial, las exportaciones sin café y las importaciones se
expandieron, lo que se reflejo6 en mayor movilizacién de carga terrestre. La inflacion
aumento por presiones alcistas en los precios de alimentos y servicios.
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Central Cafetera y Colombia. Inflacién anual
Variacion anual del IPC O™

Porcentaje

—— Armenia —@— Colombia

Florencia Ibagué —— Manizales - - - Neiva------- Pereira
Meta inflacion —-— Rango meta
Fuente: DANE. Célculos Banco de la Republica. i

indice de Precios al Consumidor — IPC En julio de 2026 la variacién mensual del IPC fue

0,17%, la variacién afio corrido fue 4,94% y la anual 6,03"".

En julio de 2026 la variacién anual del IPC fue 6,03%, = decir, 1,13 puntos porcentuales

mayor que la reportada en el mismo periodo del afio ante " >r, cuando fue de 4,90%. -
El comportamiento mensual del IPC total en julio de 202 0,17%) se explico principalmente

por la variaciébn mensual de las divisiones Alojamient., agua, electricidad, gas y otros
combustibles y Restaurantes y hoteles. Las mayores variaciones se presentaron en las
divisiones Alojamiento, agua, electricidad, gas y otros combustibles (0,55%) y Salud
(0,38%).

Variacién mensual, afio corrido v anual del indice de Precios al msumidor (1PC)
Total, nacional
2025 - 2026 (Julioc) .

PC total o.z28 .17 4,02 C.Da 4,90 6,03

Fuente: DANE, IPC.

cp-IPC-jul2026
En lo corrido del afio, (enero - julio), cinco divisiones de bienes y servicios se ubicaron por
encima del promedio nacional (4,94%): Restaurante: y hoteles (6,75%), Alimentos y
bebidas no alcoholicas (6,41%), Educacion (5,90%), Muebles, articulos para el hogar y para
la conservacién ordinaria del hogar (5,84%) y por ultimo, Salud (5,31%). El resto de las
divisiones se ubicaron por debajo del promedio: Trans orte (4,25%), Alojamiento, agua,
electricidad, gas y otros combustibles (4,23%), Bebic.; alcohdlicas y tabaco (4,17%),
Bienes y servicios diversos (3,86%), Informacién y co' unicacién (3,26%), Recreacion y
cultura (2,80%) y por ultimo, Prendas de vestir y calzado ,71%).

Los mayores aportes a la variacion mensual del IPC (0,17%), se ubicaron en la divisién de:
Alojamiento, agua, electricidad, gas y otros combustibles, la cual aporté 0,17 puntos
porcentuales a la variacion total.
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Cuadro 3. IPC Variacién y contribucién afio corrido
Segiin divisiones de gasto
Julio 2025 - 2026

2025 2026
Divisiones de Gasto Pesc (%) Variacién (%) Confribucidn Puntos Variacion (%) Contribucion Puntos
' Poroentusles Porcentusles
Restsurantes y hoteles g43 8§17 057 8.75 077
Alimentes y bebidas no slcohdlicas 15,05 665 106 8.41 120
Educacidn 441 589 023 580 024
L:Iu. articulos pars el hogery pers |a conservacién ordinaria del 418 288 012 5.84 023
Salud 1.71 417 007 531 0.00
TOTAL 100.0C 402 402 484 404
Transpocte 12,83 4,30 059 425 0,57
Alcjamiento, agus, eleciricidad, gas y otros combustibles 33.12 3.5¢ 112 423 1.31
Bebidas alcohdlicas y tabaco 170 342 0C6 417 a.07
Sienes y servicics diversos 538 289 015 3.88 0.20
informacion y comunicacian 433 042 00 3ze 0.08
Recreacion y cultura a7e 0.0z 003 230 0.08
Prendas de vestir y calzado " 3p8 145 0.04 an 0.08

Fuente: DANE, IPC.

Nota: La diferencia en la suma de las variables obedece al sistema de aproximacién en el nivel de digitos trabajados en el
indice.
cp-IPC-jul2026

Variacién mensual del indice de Precios al Consumidor (IPC)
Por Divisiones
2026 (julio)

= Julio 2026
0.38
0.30 0,31
024 0,28
i 0.04
o00 f=1 : , h
0,13 L 0.13
0,24
Alcjamiento, Alimentosy Transporie Restaurantes Bieresy Educacién Informaciony Muebles, FPrendas de Recreacion y Salud Bebidas
agua, bebidas nc y hoteles BUVICIOS comunicacion articulos para vestir y cuftura alcohdlicas y
eleciricidad, alcohdlicas &I I508 el hogar y caizado tabace
gas parala

conservacion

Fuente: DANE, IPC
Nota: el orden de las divisicnes responde a su ponderacién dentro de la canasta del IPC (izg — der).

cp-IPC-jul2026

En julio de 2026 la variacién mensual del IPC fue 0,17%, frente a junio de 2026. La division
Alojamiento, agua, electricidad, gas'y otros combustibles registré una variacién mensual de
0,55%, siendo esta la mayor variacion mensual. En julio de 2026 los mayores incrementos
de precio se registraron en las subclases: servicios relacionados con la copropiedad
(2,86%), electricidad (2,29%) y gas (0,36%). La mayor disminucién de precio se reporté en
la subclase: recogida de basuras (-(.28%).

La division Salud registr6é una variazidn mensual de 0,38%, siendo esta la segunda mayor
variacion mensual. En julio de 2026 (os mayores incrementos de precio se registraron en las
subclases: productos farmacéuticos y dermatologicos (0,50%), servicios odontolégicos con
odontologos particulares (0,26%) y servicios médicos auxiliares no hospitalarios (0,25%). La

mayor disminucion de precio se reporté en la subclase: servicios para particulares en
centros de rayos x (-0,08%). '-
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La division Transporte registré una variacion mensua' “'e -0,24%, siendo esta la menor
variacion mensual. En julio de 2026 las mayores dismin.ciones de precio se reportaron en
las subclases: transporte de pasajeros y equipaje en avién (-4,95%), transporte
intermunicipal, interveredal e internacional (-1,84%) y ve ~iculo particular nuevo o usado (-
0,68%). Los mayores incrementos de precio se registre., »n en las subclases: piezas para
bicicleta (1,33%), compra y cambio de aceite (0,80%).v -aditivos, valvulinas, liquido para
frenos, refrigerantes, agua para bateria, etc. (0,53%). :

La division Alimentos y bebidas no alcohdlicas registré .na variacion mensual de -0,13%,
siendo esta la segunda menor variacion mensual. En julio de 2026 las mayores
disminuciones de precio se reportaron en las subclases: platanos (-6,82%), zanahoria (-
4,95%) y tomate (-3,89%). Los mayores incrementos de precio se registraron en las
subclases: cebolla (5,33%), arracacha, fiame y otros tubérculos (4,00%) y naranjas (3,69%).

En julio de 2026 las mayores contribuciones a la variacién mensual en las doce divisiones
del IPC Total se registraron en las siguientes subclases: electricidad con 0,08 puntos
porcentuales, servicios relacionados con la copropiede con 0,04 puntos porcentuales y
arriendo imputado con 0,03 puntos porcentuales. . .3 subclases con las menores
contribuciones fueron: platanos con -0,03 puntos porc-:uales, frutas frescas con -0,02
puntos porcentuales y vehiculo particular nuevo o usac = con-0,02 puntos porcentuales.

Leyes:

e Ley 100 de 1993: Por la cual se crea el sistema de seguridad social integral y se dictan
otras disposiciones.

e Ley 489 de 1998: “Por la cual se dictan normas s« “re la organizacion y funcionamiento de
las entidades del orden nacional, se expiden i=s disposiciones, principios y reglas
generales para el ejercicio de las atribuciones ' 2vistas en los numerales 15 y 16 del
articulo 189 de la Constitucion Politica y se dictan otras disposiciones."

e Ley 715 de diciembre 21 de 2001: Por la cual se dictan normas organicas en materia de
recursos y competencias de conformidad con los articulos 151, 288, 356 y 357 (Acto
Legislativo 01 de 2001) de la Constitucidon Polit  y se dictan otras disposiciones para_ .
organizar la prestacion de los servicios de educacion y salud, entre otros.

e Ley 1122 de 2007: Por la cual se hacen algunas 1 )dificaciones en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud y se dictan otras dispo: . iones.

e Ley 1438 de 2011: Por medio de la cual se ref 'ma el Sistema General de Seguridad
Social en Salud y se dictan otras disposiciones, atencién primaria en salud.

e Ley 1751 de 2015: Por medio de la cual se regula el derecho fundamental a la salud y se
dictan otras disposiciones.

Decretos

e« DECRETO 1601 de 1984: Sanidad Porturaria - Vigilancia Epidemioldégica Naves vy
Vehiculos Terrestres.

o Decreto 1575 de 2007: Por el cual se establece .| Sistema para la Proteccion y Control
de la Calidad del Agua para Consumo Humano.
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e Decreto 1074 de 2015: “Porr‘ medio del cual se expide el Decreto Unico Reglamentario del
Sector Comercio, Industria y Turismo".

Resoluciones

¢ Resolucion 2115 de 2007: Por medio de la cual se sefialan caracteristicas, instrumentos
basicos y frecuencias del sistema de control y vigilancia para la calidad del agua para
consumo humano

* Resolucién 789 31 de marzo de 2020: Por el cual se dictan medidas sobre la prestacion
del servicio publico de transporte y su infraestructura, dentro del Estado de Emergencia,
Econdmica, Social y Ecolégica

* Resolucién 04076 de 9 diciembre de 2019: Por la cual se adopta la politica de operacién
de administracién de riesgos

NORMATIVA PARA LA CONTRATACION

Asi mismo, la siguiente normativa debera ser tenida en cuenta para el proceso de contratacion
que pretende llevarse a cabo:

LEY 80 DE 1993 "Por la cual se expide el Estatuto General de Contratacion de la Administracion
Puablica"
"ARTICULO 1o. Del Objeto. La presente ley tiene por objeto disponer las reglas y
principios que rigen los contratos de las entidades estatales”.

LEY 361 DE 1997 "Por la cual se establecen mecanismos de integracion social de fas personas
con limitacion y se dictan otras dispcsiciones”.

LEY 816 DE 2003 “Por medio de la cual se apoya a la industria nacional a través de la
contratacion publica”.

LEY 1150 DE 2007 "Por medio de la cual se introducen medidas para la eficiencia y la
fransparencia en la Ley 80 de 1993 y se dictan otras disposiciones generales sobre la
contratacién con Recursos Publicos”.

"Articulo 1°. Objeto. La presente ley tiene por objeto introducir modificaciones en la Ley
80 de 1993, asi como dictar otras disposiciones generales aplicables a toda contratacion
con recursos publicos.

LEY 1474 DE 2011 "Por la cual s dictan normas orientadas a fortalecer los mecanismos de
prevencion, investigacion y sancién de actos de corrupciéon y fa efectividad del control de fa
gestion publica”

DECRETO 19 DE 2021 “Por el cual se dictan norma para suprimir o reformar regulaciones
procedimiento y tramites innecesarios existentes en la Administracién Pablica.”

DECRETO 1510 DE 2013 “Por el cual se reglamente el sistema de compras y contratacién
publica”

Ley 2195 de 2022 "Por medio de /a cual se adoptan medidas en materia de transparencia,
prevencion y lucha contra la corrupc “n y se dictan otras disposiciones”.

4 ANALISIS DE LA DEMANDA

En el estudio de la demanda Colombla Compra Eficiente sugiere identificar y analizar los
Procesos de Contratacion de Entidades Estatales que han adquirido en el pasado el bien, obra o
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macion pertinente para el Proceso de

Asi las cosas, se relacionan algunos contratos tal y com¢: e encuentran publicados en el SECOP

Il, por lo que procede a realizar un histérico de la contrat:

6n que se pretende llevar a cabo.

CODIGO
SECOP

ENTIDAD
CONTRATANTE

OBJETO

TIPO DE
PROCESO

PLA . DE
EJECUCIO
N .

CUANTIA

NOMBRE DEL
CONTRATISTA

RH-CPS-
1080-
2023

IDS

PRESTAR
SERVICIOS PARA
APOYAR LA
VACUNACION
ANTIRRABICA
CANINA Y FELINA
EN EL AREA
RURAL DE LOS
MUNICIPIOS  DE
HACARI Y LA
PLAYA PARA LO
CUAL SE
TENDRAN EN
CUENTA LO
ESTIMADO POR
EL PROGRAMA DE
ZOONOSIS  DE
ACUERDO A LOS
LINEAMIENTOS
DEL MINISTERIO
DE SALUD Y
PROTECCION
SOCIAL PARA
DESARROLLAR
SUS ACTIVIDADES
Y APOYAR SEGUN
COMPETENCIAS
DEPARTAMENTAL
ES DEFINIDAS EN
EL PLAN
TERRITORIAL DE
SALUD EN EL
MARCO DE LA
RESOLUCION 1841
DE 2013 PLAN
DECENAL DE
SALUD PUBLICA

CONTRATACI
ON DIRECTA

120 DIAS

$ 8.250.000

LEIMER JAVIER
CARDENAS MEZA

160-2023

ESE  HOSPITAL

SAGRADO
CORAZON-
JESUS
QUIMBAYA

DE
DE

PRESTAR
SERVICIOS  DE
VACUNACION
ANTIRRABICA,
CONSISTENTE EN
LA
ADMINISTRACION
DE
INMUNOBIOLOGIC
O A PERROS Y
GATOS DEL
MUNIPIO CON EL
FIN DE GENERAL
PROTECCION
CONTRA LA RABIA
ANIMAL

CONTRATACI
ON REGIMEN
ESPECIAL

45C

$ 32.300.000

SANTIAGO PALACIO
PEREZ
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ESEV-
DIR-675-
2023

EMPRESA SOCIAL
DEL ESTADO DEL
MUNICIPIO DE
VILLAVICENCIO

PRESTACION  DE
SERVICIOS
PROFESIONALES
COMO  MEDICO
VETERINARIO -
PARA  REALIZAR
ACCIONES ' DE
VACUNACION
ANTIRRABICA
PARA CANINOS Y
FELINOS EN EL
MARCO DEL PLAN
DE
INTERVENCIONES
COLECTIVAS EN
EL MUNICIPIO DE
VILLAVICENCIQ.

CONTRATACI
ON REGIMEN
ESPECIAL

57 DIAS

$ 6.000.000

BRANDON STIVEN
BELTRAN ZABALA

SAL013-
CONTINT
ERAD-
2024

GOBERNACION
DEL QUINDIO
ARMENIA

DESARROLLAR
ACCIONES  DE
SALUD PUBLICA,
PROMOCION DE
LA  SALUD Y
CALIDAD DE . DA
Y  PREVENCION
DE LOS RIESGOS
EN SALUD
MEDIANTE EL
PLAN DE SALUD
PUBLICA DE
INTERVENCIONES
COLECTIVAS PIC
2024; DIRIGIDAS A
LOS DIFERENTES
GRUPOS
POBLACIONALES
DEL  MUNICIPIO
DE CALARCA . -

Contratacion
directa

259 DIAS

$165.960.400

E.SE HOSPITAL LA
MISERICORDIA DE
CALARCA-QUINDIO

SAL-011-
CONTINT
ERAD-
2024

GOBERNACION
DEL QUINDIO
ARMENIA

DESARROLLA".
ACCIONES ' DE
SALUD PUBLICA,
PROMOCION DE
LA SALUD Y
CALIDAD DE VIDA
Y  PREVENC.ON
DE LOS RIESGOS
EN SALUD
MEDIANTE EL
PLAN DE SALUD
PUBLICA DE
INTERVENCICH =S
COLECTIVAS ‘FiC)
2024; DIRIGIC: A5 A
LOS DIFEREI'TES
GRUPOS
POBLACIONALES
DEL  MUNICIPIO
DE QUIMBAYA

Contratacion
directa

264 DIAS

$ 83.249.200

ESE HOSPITAL
SAGRADO CORAZON DE
JESUS DE QUIMBAYA
QUINDIO

SALOO7-
CONTINT
ERAD-
2024

GOBERNACION
DEL QUINDIO
ARMENIA

DESARROLLAR: -
ACCIONES DE
SALUD PUBLICA,
PROMOCION DE
LA SALUD Y
CALIDAD DE VDA
Y PREVEN' ON
DE LOS RIES:20S
EN S4LUD
MEDIANTE - EL
PLAN DE SALUD

CONTRATACI
ON DIRECTA

264 DIAS

$ 83.447.600

HOSPITAL SAN VICENTE
DE PAUL E.SE
CIRCASIA QUINDIO
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PUBLICA DE
INTERVENCIONES
COLECTIVAS (PIC)
2024: DIRIGIDAS A
LOS DIFERENTES
GRUPOS
POBLACIONALES
DEL  MUNICIPIO
DE CIRCASIA

SAL012- | GOBERNACION DESARROLLAR CONTRATACI | 264 DIAS $37.023.600 ESE HOSPITAL SAN
CONTINT [ DEL - QUINDIO | ACCIONES  DE | ONDIRECTA ROQUE

ERAD- ARMENIA SALUD PUBLICA,
2024 PROMOCION DE
LA SALUD Y
CALIDAD DE VIDA
Y  PREVENCION
DE LOS RIESGOS
EN SALUD
MEDIANTE EL
PLAN DE SALUD
PUBLICA DE
INTERVENCIONES
COLECTIVAS PIC
2024 DIRIGIDAS A
LOS DIFERENTES N
GRUPOS
POBLACIONALES
DEL  MUNICIPIO
DE CORDOBA

SAL010- | GOBERNACION DESARROLLAR CONTRATACI | 264 '.-S $45.934.800 E.SEE. HOSPITAL SAN
CONTINT | DEL QUINDIO | ACCIONES ~ DE ON DIRECTA VICENTE DE  PAUL
ERAD- ARMENIA SALUD PUBLICA, FILANDIA- PROVEEDOR
2024 PROMOCION  DE

: LA SALUD Y
CALIDAD DE VIDA
Y  PREVENCION
DE LOS RIESGOS
EN SALUD
MEDIANTE EL
PLAN DE SALUD
PUBLICA DE
INTERVENCIONES
COLECTIVAS (PIC)
2024, DIRIGIDAS A
LOS DIFERENTES —
GRUPOS
POBLACIONALES
DEL  MUNICIPIO
DE FILANDIA

SAL003- | GOBERNACION DESARROLLAR CONTRATACI | 264 DIAS $ 62.788.400 HOSPITAL SAN VICENTE
CONTINT | DEL QUINDIO | ACCIONES DE | ON DIRECTA DE PAUL DE GENOVA
ERAD- ARMENIA SALUD PUBLICA, "
2024 PROMOCION DE
LA SALUD Y
CALIDAD DE VIDA
Y  PREVENCION
DE LOS RIESGOS
EN SALUD
MEDIANTE EL
PLAN DE SALUD
PUBLICA DE
INTERVENCIONES
COLECTIVAS PIC
2024: DIRIGIDAS A
LOS DIFERENTES
GRUPOS
POBLACIONALES
DEL  MUNICIPIO
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DE GENOVA

SAL005-
CONTINT
ERAD-
2024

GOBERNACION
DEL QUINDIO
ARMENIA

DESARROLLAR
ACCIONES  DE
SALUD PUBLICA,
PROMOCION - DE
LA SALUD Y
CALIDAD DE VIDA
Y  PREVENCION
DE LOS RIESGOS
EN SALUD
MEDIANTE EL
PLAN DE SALUD
PUBLICA DE
INTERVENCIONES
COLECTIVAS PIC
2024 DIRIGIDAS A
LOS DIFERENTES
GRUPOS
POBLACIONALES
DEL  MUNICIPIO
DE SALENTO

CONTRATACI
ON DIRECTA

264 DIAS $59.767.600 HOSPITAL SAN VICENTE
DE PAUL DE SALENTO
QUINDIO EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO

(ESE)

COMPORTAMIENTO DEL GASTO HISTORICO:

Tomando de referencia la informacion suministrada por la Agencia Nacional de Contratacion
Publica — Colombia Compra eficiente, Analisis de Demanda para las vigencias comprendidas
entre el 01 de enero de 2020 al 31 de julio de 2026, permite evidenciar que los procesos de
contratacion bajo la clasificacion UNSPSC 85101500 Servicios de administracién de salud

donde se presento la siguiente informacion:

A Nivel Nacional:

Valor Total

Gasto Mensual $ 630.514 192 669

Gasto Anual

//

ersns febrero Marzo abri 30 junio jutio

Ano @2026

$680.81 ..513.12 bii§13.12 ..

2018 2019 2020 2021

§$13.12 pillS13.12 bins680.¢1

o

Valor To.tai

51

2026

2026
: 0o

2022 2023 2024 2025

Afo
Fuente @SECCP_] @SECOP_I

Valor total estimado para el proveedor

Nombre de Proveedor Valor Total Estimado para el || Numero de Contratos del | | Origen del Proveedor
Provee d or O Buscar _ Proveedor Proveedor
st O o i 68061 mil No identificado
seleccionado || 2% 61 mil M 5272
(] ASOCIACION DE CABILDOS INDIGENAS DE GUACHUCAL ¥ COUMBA
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Valor Total Estimado por Proveedores

CORPORALION DE PRO!

W

BARRANQUILLA IPS SAS

HRIV HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL VALLE EVARISTO G..

GR LOG! A INTEGRAL SAS

91
LS.
va adinco ong [
..]
]
]

Proveedores

=t

N PASCUA

VO

PARTAMENTAL DE NA/

EL ESTADO SALUD PEREIRA

50 mii M

$73 mil M

T S $43 mil M
wrecaaLeaaa L sae IEETTIIN
ENCIONES COLECTIVAS AnTIOQUIA [EEREEIIEN

Valor Total Estimado

Valor Total Estimado por Origen de Proveedores

— $8E.63 .

L g5355 mii M B25%

Valor Total Estimado por Modalidad de Seleccion

‘Valor Total Estimado por Modalidad de Seleccion

$0,48 bill.

$0.4 bill.

$0.2 bill.

Valor Total Estimado

$0.0 bill.

Directa

§9375 mil M (14 44%

Departamento estandar
@ Santander

®\valle del Cauca

@ Antioguia

a0

rito Capital de Bogota
@ Atlantico

® &mazonas

® Nanfo

@Cundinamarca

@ Norte de Santander

15 34%

®Risaralca
® Huila

Proveedaores

208 57—

SALUD INTEGRAL

“ALEJANDRA MARIA HERN

CORPCRACION MBAM

DATOS Y GESTION EAT _

TAL SAN RAFAEL

ZCO VALENTIN HERNANDEZ R0DRIG

KARC DI GARANT

Nimero de Contratos

Origen de Proveedores
Departamento estandar

@ Distrito Capital de Bogotd

@Cundinamarca
@ Antioguia
®Risaralda

@Norte de Santanger

@ Santancer
®@Tolma

@ Vvalle del Cauca
@ Narifo
#®Boyaca

@ Caldas

@ Putumayo

®Huila

$0,17 bill.

Especia

Modalidad general

A Nivel Entidad — Gobernacién del Quindio:

Meodalidad de Seleccién
@ Contratacion directa

® Licitacién Publica
® Minima cuantia

® Régimen Especial

® Seleccion Abreviada de Menor Cuantia )<

@ Seleccion abreviada subasta inversa
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e = Valor Total
Gasto Mensual S 60774544 117 Gastg Anual _
53¢ mi M s8077 .. 58077 ...5B0.77 .. $60.77 SE0.7T mil 150,77 ..
2021
520 mil M
i
§5 mil M 2
1
o
= B
>
§10 mil M
@
Saminv @& 2024
0@"‘(’ 50 mil M
2020 2021

Fuente @SECCP] @SECOP.I

Valor total estimado para el proveedor

Nombre de Proveedor

7 Buscar

Proveedor
seleccionado

Seleccionar tcdo
Alergosalud SAS
ASMET SALUD EPS SAS

Nimero de Contratos del
Proveedor

266

Valor Total Estimado para el Origen del Proveedor

Proveedor

$60,77 mil M

| No identificado

Valo} fofél Estimado por Proveedores

s sas RN
:

ASMET SALUD
ESE HOSPITAL MENTAL DE

ONCOLOGOS DEL OLCID

DD PROMOTORA DE S4LUD Ex uguipacioy N
E’ 2l S4 il
S ESE HOSPITAL SAGRADO CORAZON DE 2.
3
g HOSPTTAL ROBERTO QUIN 5. |
& SOCIAL DEL ESTADO PIO X DEL MU| . A
HOS! NTE DE PAUL ESE CIRCAS!
TTAL SAN CAMIL
Redicarte SAS u
ESE HOSSITAL SANTA ANA DE puas quinoio B
$5 mil M $13mi M
Valor Total Estimade
Dap
L
§143 mi M 2.3% &5
$6.36 mil M £ ) 33,37%
@ C-sirito Capital de Begota
@ Risaralda
Cundinamarca
& Caidas
®inloquiz
@ Santanger
#Valie del Cauca
@Toima
£1323..7213
i Huilla
@Eciivar
®Canuets

Valor Total Estimado por Mod:iidad

Numero de Contratos por Proveedores

wooiaeos T %
L SAN CAMILO
JE5US DE QUIM...

s

ESE HOSP!
ESE HOSPITAL SAGRADO CORAZION

L ESE HOSPITAL SAN ROGQUE

"
@
=4

. B

k-1
iR
@
>
g

ESE HOSPITAL SANTA &

Némero de Contratas

Origen de Proveedores
Departamento estandar
® Quindic

@ Distrito Capital de Bogotd
®\alle del Cauca

® Risaralda

@Anticquia

@ Calgas

28 (29.7%%)
/

‘®Cundinamarca
@Cauca

@ Saniander

@ Bolivar

@ aguetd

® Huila

® Meta

9(5,57%! —

10 120,64%; —

de Seleccion
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$60 mil M

o
T
Liv]
£
T $40milM
w
® Modalidad de Seleccién
2 @ Contratacidn directa
S .
K $20 mil M

$O mil M

Directa

Modalidad general

6. ANALISIS DE LA OFERTA

Tomando de referencia la informacién suministrada pc: la Agencia Nacional de Contratacion
Publica — Colombia Compra eficiente, Analisis de Den 1da para las vigencias comprendidas—
entre el 01 de enero de 2020 al 31 de julio de 2026, ~ermite evidenciar que los procesos de
contratacion bajo la clasificacion UNSPSC 85101500 . vicios de administraciéon de salud
donde se presentd la siguiente informacion:

A Nivel Nacional:

S— Valor Total =
Gasto Mensual $9.969.194 204 631 | Gasto Anual

$4 bill, $1.15bil. 81.57 bill. $1.14 bil. 5822 84 nBL02.64 m.. §3.62 bil.

™

=]
o

$1,5 oii.

505b ; .

: §ib

| —
P 2020 | l

50 oill.
{ 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026
Afo
Afio @ 2020 @2021 ®2022 @2023 ®2024 @2025 @2025 i Fuente @ SECOP_| @SECOP_T

Valor total estimado para el proveedor

Valor Contratacion Namero de Proveer Nimero de Contratos

69,97 bill 35.00 mil 8349 mil
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Valor Total Estimado por Proveedor =~ ~ Numero de Contratos por Proveedor

SUBRED [

RED DE SALUD DEL SURORIENTE EMPRESA SOCIAL DEL ...
HOSPTTAL JUAN DOMINGUEZ ROMERO DE SOLEDAD
ASCCIACION GREMIAL AGESOC

Proveedor

Proveedor

SUBRE

EMPRESA SOLIAL

RAD:

[ Valor Total Estimado por Modalidad de Seleccion
; €8 bill.
) Modalidad de Seleccion
o Sebill ® Concurso de Méritos
LD
| E ® Contratacion directa
|11 ) ® Licitacion obra publica ‘
= 34 bill o o
ol @ Licitacion Publica
= e . o
o $2.6 bill, & Minima cuantia
| § <2 bill @ Régimen Especial
| @ Seleccion Abreviada de M...
50,31 bill. ® Seleccion abreviada subast... |
$0 bill.

Directa Especial Competitiva

Moda[i;ﬂgd general

A Nivel departamento del Quindio:

St s e Valor Total : ey -
Gasto Mensual $38 470.000 Gasto Anual
i $80 mill, | $30 mil $15.2 miil. 573,27 miti{En blancoXEn bl’ﬂﬁE;ﬁb;lﬂc:?lE'! klenss)
: ] 2021
i 360 mit
B
i2
L~ 840 mil
[=]
E
i 820 mil
§
g $20 mifl, i ‘
* 2020/ 0 mil.
i 2019 2020 2021
febrerc Afo
Afio 2020 92021 Fuente @SECOPI
Valor total estimado para el provezdor
Valor Contratacién B NuUmero de Proveedores Numero de Contratos

$88,47 mill. *; 2
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\,faldr Total Estimado por Proveedor o - Numero de Contratos por Proveedor

Proveedor
Q
¥
>
o
o
i
pe!
5
5]
o
I

Proveedor

\
DEPARTAMENTO DEL QUINDIO 588 mull.

30 mi $50 m §100 mie, 1
Valor Total Estimado Numero de Contratos

Valor Total Estimado por Modalidad de Seleccién

Valor Total Estimado por Modaliuad de Seleccion

$100 mill.
O —
S '
o
E
i :
s $50mill Modalidad de Seleccién
2 ® Régimen Especial
S
©
>

$0 miil.

Especial

Modalidad general

ESTUDIO DE MERCADO

Para el cumplimiento del objeto contractual y las ob! iciones descritas en este estudio, se™
celebrara contrato en forma directa con la ESE HOSPIiAL ROBERTO QUINTERO VILLA DE
MONTENEGRO; la celebracién bajo la modalidad de contratacién directa, se justifica en las
siguientes normas:

La Ley 715 de 2001 en el articulo 43, define la compete cia de los Departamentos en el sector
salud, correspondiéndole dirigir, coordinar y vigilar el - 2ctor salud y el Sistema General de
Seguridad Social en Salud en el territorio de su jurisdiccion, asignado entre otras las siguientes
competencias: .

El Departamento de Quindio tiene como responsabilidad lo publico, en el ambito econémico,
social y de gestion ambiental de los 11 municipios sin contar su Capital. Para ello interactiia con
la comunidad civil, institucional, organizada y de controi a través de los procesos de Asesoria y
Asistencia Técnica e Inspeccién, Vigilancia y Control siendo su prioridad la atencién oportuna al
ciudadano. :

Al Ente Territorial le corresponde, dirigir el Sistema de Sziud, financiar garantizar la salud publica
y la oferta de servicios de salud por instituciones plivlicas por contratacién de servicios y
organizacion del sistema de subsidios a la poblacién mas pobre y vulnerable, para las acciones
de fomento de la prevencion de la enfermedad y garantizar la prestacion de los servicios de

Calle 20 #13 - 22, Armenia Quindio Cololmbia - - % + 57 606 7359919
FAX - + 57 606 7411878 - CP 11011l - quindio.gov.co



GOBIERNO DEL QUINDIO

fomento, prevencién, tratamiento y' rehabilitacion correspondientes al primero, segundo y tercer
nivel de atenciéon de la salud de la comunidad, directamente, o a través de entidades
descentralizadas. N

La Ley 1150 de 2007, sefala en su articulo 2, las modalidades de seleccion de contratistas,
consagrando en el numeral 4 la contratacién directa, previendo en el literal modificado por el
articulo 92 de la Ley 1474 de 2011, la celebracién de Contratos Interadministrativos, norma que
establece: “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.

Se exceptuan los contratos de obra, suministro, prestacién de servicios de evaluacién de
conformidad respecto de las normas o reglamentos técnicos, encargos fiduciarios y fiducia
publica cuando las instituciones de educacion superior publicas o las Sociedades de Economia
Mixta con participacion mayoritaria del Estado, o a las personas juridicas sin animo de lucro
conformadas por la asociaciéon de entidades publicas, o las federaciones de entidades
territoriales sean las ejecutoras. Estos contratos podran ser ejecutados por las mismas, siempre
que participen en procesos de licitacion publica o contratacion abreviada de acuerdo con lo
dispuesto en los numerales 1y 2 del presente articulos.

ANALISIS QUE SOPORTA EL VALOR ESTIMADO DEL FUTURO CONTRATO.

El Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas (PIC) para el Departamento del Quindio se
financiara con recursos de SGP Salud Publica para la vigencia 2026, de acuerdo con la
asignacion de recursos al proyecto BPPIN: 2024003630125 - Fortalecimiento de las
intervenciones, procedimientos y actividades del plan de salud publica de intervenciones
colectivas PIC para generar condiciones que favorezcan el control de factores de riesgo de la
salud de la poblacion del departamento del Quindio.

Para determinar el valor del contraiz a suscribir, se determinan los costos directos e indirectos
para la operacion del Equipo Basice de Salud que ejecutara el Plan de Intervenciones Colectivas
en el Municipio de Montenegro en e! periodo comprendido de agosto a diciembre de 2026.

*Se contempla un perfil asociado a las necesidades de la comunidad indigena.

MONTENEGRO MESES 1, 2 Y 3 - 2026
COSTOS DIRECTOS
PERFIL . CANTIDAD | HONORARIOS | HONORARIOS TOTAL
ENFERMERO (A) 1] $3.300.000,00 $ 3.300.000,00
TALENTO HUMANO PROFESIONAL AMBIENTAL 2| $3.300.000,00 $ 6.600.000,00
AUXILIAR DE ENFERMERIA 3| $2600.000,00 $ 7.800.000,00
PERFILINDIGENA 1] $2600.000,00 $ 2.600.000,00
TOTAL TALENTO HUMANO $ 20.300.000,00
TRANSPORTE TRANSPORTE ] 1| $7.600.000,00 $ 7.600.000,00
TOTAL TRANSPORTE $ 7.600.000,00
— TAMIZAJES | 72| $56.263 $ 4.050.936,00
~_TOTAL INSUMOS $ 4.050.936,00
TOTAL COST(, DIRECTOS § 31.950.936,00
COSTOS INDIRECTOS

COORDINADOR PROFESIONAL 1 $ 1.900.000 $ 1.900.000,00
% ADMINISTRATIVO 15% $ 4.792.640,00
TOTAL COSTOS INDIRECTOS $ 6.692.640,00
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TOTAL OPERACION EBS PIC MES l $ 38.643.576,00 ‘
MONTENEGRO MES 4 - 202
COSTOS DIRECTOS
G HONORARIOS
PERFIL CANT'\'-) | HONORARIOS TOTAL
ENFERMERO (A) 1 $3.300.000 $ 3.300.000,00
TALENTO HUMANO | PROFESIONAL AMBIENTAL 2 $3.300.000 $ 6.600.000,00
AUXILIAR DE ENFERMERIA 3| $2600.000,00 $ 7.800.000,00
| PERFIL INDIGENA “% 1] $2600.000,00 $ 2.600.000,00
TOTAL TALENTO HUMA: J $20.300.000,00
TRARSPORTE TRANSPORTE | 1 | $7.600.000,00 $ 7.600.000,00
TOTAL TRANSPORTE $ 7.600.000,00
—— TAMIZAJES 72| $56.263|  $4.050.936,00
_ TOTAL INSUMOS $ 4.050.936,00
OTROS PERFORMANCE | 1] $3.200.000 $ 3.200.000,00
TOTAL COSTOS DIRECTOS $ 35.150.936,00
COSTOS INDIRECTOS
COORDINADOR PROFESIONAL 1 $1.900.000 $ 1.900.000,00
LOGISTICA EVENTO CONMEMORACION VIH i 3 $ 2.000.000 $ 2.000.000,00
% ADMINISTRATIVO - - 15% $5.272.640,00
TOTAL COSTOS INDIRECTOS $9.172.640,00
TOTAL OPERACION EBS PIC MES $ 44.323.576,00
MES 1 $ 38.643.576,00
MES 2 $ 38.643.576,00
MES 3 . §38.643.576,00
MES 4 . $44.323.576,00
TOTAL $160.254.304,00

Valor total estimado del contrato interadministrativo asciende a la suma de CIENTO SESENTA
MILLONES DOSCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO ..iL TRESCIENTOS CUATRO PESOS
M/CTE. ($160.254.304,00).

JUSTIFICACION DE LOS FACTORES DE SELECCION %

Con base en lo sefialado en el articulo 20 de la Ley 112 1e 2.007 y la Ley 1150 de 2.007, en el
articulo 2°, numeral 4°, literal ¢, modificado por el articul: 2 de la Ley 1474 de 2.011, el contrato
se celebrara con sujecidon a dicha normatividad, en forma directa con la ESE HOSPITAL
ROBERTO QUINTERO VILLA DE MONTENEGRO, toda vez que dicha entidad cumple con los
requisitos exigidos por las normas, en especial la Ley 1122 de 2.007 y el articulo 5 del Decreto
4747 de 2007; con fundamento en las citadas normas, no se requiere la obtencién de varias
ofertas, ni se establecen en consecuencia factores de s-'zccion.

La oferta de servicios de salud de caracter colectivo se analiza bajo los lineamientos del Articulo
14 de la Resolucién 1597 de 2025, que dice: articulo 14. Requisitos para la contratacion del Plan
de Salud Publica de Intervenciones Colectivas. Para la ¢ :tratacién del Plan de Salud Publica de
Intervenciones Colectivas, la entidad territorial del orc. n departamental, distrital y municipal
verificara que las Empresas Sociales del Estado u otra . instituciones a contratar, cumplan 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, salvo que se trate de Empresas Sociales del Estado recién
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14.2 Disponer de un coordinador que garantice la planeacién, implementacion, monitoreo y
evaluacion del Plan de Salud Puablica de Intervenciones Colectivas - PIC, de manera
territorializada y permanente. Este coordinador debe cumplir con el perfil establecido por la
entidad territorial y para el caso de los departamentos, distritos y municipios categoria 1, 2 y 3
debera acreditar experiencia en salud publica.

creadas.

14.3 Dar cumplimiento al plan de fortalecimiento institucional para la ejecucién de Plan de
Salud Publica de Intervenciones Colectivas - PIC, conforme a parametros de calidad. Este
requisito se aplicara a partir del primer afio de entrada en vigencia del presente acto
administrativo.

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

De igual manera, la entidad territorial contratara prioritariamente con las Empresas Sociales del
Estado ubicadas en el territorio (incluye IPS instituciones prestadoras de servicios de salud
indigenas), las acciones del PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS (PIC) para las cuales
tenga capacidad técnica y operativa. Teniendo en cuenta lo anterior, la ESE Hospital Roberto
Quintero Villa es la unica IPS Publica ubicada en el Municipio de Montenegro. -

Dando cumplimiento a lo anterior, desde la Direccion Técnica de Prevencion, Vigilancia y Control
de Factores de Riesgo en Salud Publica se realizdé documento de EVALUACION DE LA
CAPACIDAD TECNICA Y OPERATIVA PARA LA CONTRATACION DEL PLAN DE
INTERVENCIONES COLECTIVAS PIC — DEPARTAMENTAL 2025, el cual hace parte del
presente estudio previo, y cuenta con la siguiente conclusién:
1. Teniendo en cuenta las certificaciones aportadas, el Hospital Roberto Quintero Villa
de Montenegro cuenta con la capacidad técnica y operativa para la ejecucion del
Plan de Intervencione= Colectivas — PIC Departamental segundo semestre de la
vigencia 2026.

i

LAS GARANTif\S QUE LA ENTIDAD ESTATAL CONTEMPLA EXIGIR EN EL PROCESO DE
CONTRATACION:

De conformidad con lo dispuesto en el articulo 7 de la Ley 1150 de 2007 en concordancia con lo
dispuesto en el numeral 7° del articulo 2.2.1.1.2.1.1 y la Seccion 3 - Subseccion 1 del Decreto
1082 de 2015, el contratista constituira a favor del Departamento del Quindio, garantia Unica
debidamente firmada por el tomador y mediante péliza expedida por una compafiia de seguros
legalmente autorizada para funcion=: en Colombia, o garantia bancaria con el fin de garantizar el
cumplimiento de las obligaciones st jidas con ocasion de la ejecucién del contrato.

El contratista debera amparar los riesgos derivados de la contratacion, asi:

GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO: El valor solicitado sera igual al DIEZ POR CIENTO
(10%) del valor del contrato y a viger.cia se extendera por el término de ejecucién del contrato y
SEIS (6) MESES MAS. Este amparo cubre al Departamento de los perjuicios directos derivados
del incumplimiento total o parcial de las obligaciones nacidas del contrato, asi como de su
cumplimiento tardio o de su cumplimiento defectuoso, cuando ellos son imputables al contratista.

Restablecimiento o ampliacién de las Garantias: De acuerdo con lo establecido en el art.
2.2.1.2.3.1.18. del Decreto 1082 cc 2015; en el evento de una reclamacion por parte de la
entidad que afecte el valor de la: coberturas en las garantias pactadas en el contrato, el
contratista debera garantizar el res ablecimiento de los valores y coberturas garantizadas, asi
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mismo en caso de ampliacién del plazo de ejecucién o adicién en el valor del contrato, el
contratista a su costa debera ampliar las garantias en la ::crcién correspondiente.

el m~ V(1
LUISA FERNANDA CILA ARCIL

Secretario de Salud'Departamental

Elaboré: Javier Andres Vargas Londofio. Contratista de apoyo GEA
Revis6: Carlos Alberto Sierra Neira- Director Operativo de Gestion
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