Republica de Colombia

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

RESOLUCION NUMERO 002689  DE 2025

( 27 DIC 2005 )

Por la cual se efectia una asignacion de recursos del proyecto de inversion
“‘Ampliacion gradual y continua de la capacidad instalada en la infraestructura y
dotacion hospitalaria para mejorar el acceso a los servicios de salud Nacional’,

para la financiacién de proyectos de infraestructura en saiud

EL MINISTRO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

En ejercicio de sus facultades, en especial de las conferidas en el articulo 110 del
Decreto - Ley 111 de 1996, el numeral 42.2 del articulo 42 de la Ley 715 de 2001,

y
CONSIDERANDO

Que los articulos 194 y 195 de la Ley 100 de 1993, establecen que las Empresas
Sociales del Estado — ESE seran las encargadas de la prestacion de servicios de
salud en los territorios y que podran ser destinatarias de transferencias directas con
cargo al presupuesto de la Nacion.

Que el articulo 42 de la Ley 715 de 2001 asigna a la Nacién, la direccién del Sector
Salud y del Sistema General de Seguridad Social en Salud en el territorio nacional,
de acuerdo con la diversidad regional y el ejercicio de sus competencias, dentro de
las cuales se encuentra la de impulsar, coordinar, financiar, cofinanciar y evaluar
programas, planes y proyectos de inversion en materia de salud, con recursos
diferentes a los del Sistema General de Participaciones.

Que el Banco Nacional de Programas y Proyectos de Inversion (BPIN), es una
herramienta a cargo de! Departamento Nacional de Planeacién que tiene por
finalidad orientar la asignacién de recursos a proyectos viables, prioritarios y
elegibles. En virtud de esto, la Direccion de Prestacion de Servicios y Atencion
Primaria de esta Cartera Ministerial inscribi6 en el Banco de Proyectos de Inversion
Nacional el proyecto con cédigo BPIN 202400000000162 “Ampliacion gradual y
continua de la capacidad instalada en la infraestructura y dotacién hospitalaria para
mejorar el acceso a los servicios de salud Nacional”.

Que este Ministerio, a través de la Resolucion 737 del 30 de abril de 2024, la cual
derogo la Resolucion 5514 de 2013 y modifico la Resolucién 2361 de 2016, dispuso
que los actos administrativos que soporten la asignacion de recursos, que se
ejecutan mediante transferencia a entidades territoriales 0 sus entes adscritos o
vinculados, deberan enmarcarse en los requisitos alli previstos y atender a la
planeacién que la dependencia responsable de la ejecucién efectie para dicha
vigencia.

Que a través de la Resolucién 1382 de 2021, modificada por la Resolucién 453 de
2025, se determinaron los requisitos de elegibilidad y los criterios de priorizacion
para la asignacién de recursos del Presupuesto de Gastos de Inversion del
Ministerio de Salud y Proteccién Social para la ejecucién de proyectos de inversion
viabilizados por el Departamento Nacional de Planeacion, que tienen como objetivo
la ampliacién gradual y continua de la capacidad instalada en la infraestructura
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hospitalaria para mejorar el acceso a los servicios de salud Nacional.

Que el Ministerio de Salud y Proteccién Social, recibié solicitudes de asignacién de
recursos para la financiacién de proyectos de infraestructura fisica en los
departamentos de Caldas, Guainia, Huila, Narifio, Santander y Tolima.

Que teniendo en cuenta lo sefialado, la Direccién de Prestacién de Servicios y
Atencion Primaria de este Ministerio, validoé el lleno de los requisitos de cada uno de
los precitados proyectos, verificé que cumplieran por lo menos dos de los criterios
sefalados en la precitada normatividad y emitié los conceptos técnicos de viabilidad
a los proyectos que fueron puestos a consideracion del CAAR.

Que la referida dependencia de esta cartera ministerial, presenté ante el Comité
Asesor para la Asignacién de Recursos de los Proyectos a cargo de la Direccion de
Prestacién de Servicios y Atencién Primaria - CAARP-DPSAP, érgano técnico
asesor creado mediante Resolucién 1383 de 2021, los precitados documentos
técnicos como insumos para la recomendacion de la asignacion de recursos que se
efectua al ordenador del gasto de esta cartera ministerial, el sefior Ministro de Salud
y Proteccion Social, y que se ejecutan a través del mecanismo de transferencia o
asignacion directa.

Que los miembros del Comité Asesor para la Asignacién de Recursos - (CAARP -
DPSAP), en sesién del 10 de septiembre de 2025, recomendaron al ordenador del
gasto de esta cartera ministerial, el sefior Ministro de Salud y Proteccion Social, la
asignacion de recursos del proyecto de inversion con coédigo BPIN
202400000000162 “Ampliacién gradual y continua de la capacidad instalada en la
infraestructura y dotacién hospitalaria para mejorar el acceso a los servicios de
salud Nacional”, para la financiacién del proyecto relacionado a continuacion, tal
como consta en el Acta Comité No. 18 - 2025 (CAARP- DPSAP), por el valor de MiL
OCHOCIENTOS CATORCE MILLONES TRESCIENTOS CUARENTA Y UN MIL
SETENTA'Y CUATRO PESOS ($1.814.341.074) M/CTE, asi:

PROYECTO DE INFRAESTRUCTURA
ENTIDAD VALOR RECOMENDADO
No. | DEPARTAMENTO MUNICIPIO BENEFICIARIA NOMBRE DEL PROYECTO A ASIGNAR
CONSTRUCCION DE UNA
E.S.E. NUEVO SUBESTACION
HOSPITAL LA ELECTRICA PARA EL
1 TOLIMA PURIFICACION CANDELARIA DE NUEVO HOSPITAL LA $ 1.814.341.074
PURIFICACION CANDELARIA DE
TOLIMA PURIFICACION TOLIMA
ES.E.
_ TOTAL $1.814,341.074

Que los miembros del Comité Asesor para la Asignaciéon de Recursos - (CAARP —
DPSAP), en sesion del 5 de Diciembre de 2025, recomendaron al ordenador del
gasto de esta cartera ministerial, el sefior Ministro de Salud y Proteccidon Social, la
asignacion de recursos del proyecto de inversion con cédigo BPIN
202400000000162 “Ampliacion gradual y continua de la capacidad instalada en la
infraestructura y dotacién hospitalaria para mejorar el acceso a los servicios de
salud Nacional”, para la financiacién del proyecto relacionado a continuacion, tal
como consta en el Acta Comité No. 26 - 2025 (CAARP- DPSAP), por el valor de
CINCO MIL NOVECIENTOS CUARENTA Y OCHO MILLONES DOSCIENTOS

- NOVENTA Y DOS MIL CIENTO OCHENTA Y NUEVE PESOS ($5.948.292.189)
M/CTE, asi:

PROYECTO DE INFRAESTRUCTURA

ENTIDAD NOMBRE DEL VALOR RECOMENDADO A
No. |  DEPARTAMENTO MUNICIPIO BENEFICIARIA PROYECTO ASIGNAR
v ADECUACION
1 NARIFIO ELcHarco | AL AMUNICIPAL | HOSPITAL SAGRADO $5.948.292.189
CORAZON DE JESUS
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PROYECTO DE INFRAESTRUCTURA

ENTIDAD NOMBRE DEL VALOR RECOMENDADO A
No. |  DEPARTAMENTO MUNICIPIG BENEFICIARIA PROYECTO ASIGNAR
EMPRESA SOCIAL

DEL ESTADO DE EL
CHARCO EL CHARCO
TOTAL $ 5.948.292,189

Que los miembros del Comité Asesor para la Asignacién de Recursos - (CAARP —
DPSAP), en sesion del 16 de diciembre de 2025, recomendaron a! ordenador del
gasto de esta cartera ministerial, el sefior Ministro de Salud y Protecciéon Social, la
asignacion de recursos del - proyecto de inversion con coédigo BPIN
202400000000162 “Ampliacién gradual y continua de la capacidad instalada en la
infraestructura y dotacién hospitalaria para mejorar el acceso a los servicios de
salud Nacional’, para la financiacién de los proyectos relacionados a continuacion,
tal como consta en el Acta Comité No. 28 - 2025 (CAARP- DPSAP), por el valor de
DIECISIETE MIL OCHOCIENTOS DIECINUEVE MILLONES CIENTO VEINTE MIL
SETECIENTOS VEINTICINCO PESOS ($17.819.120.725) M/CTE, asi;

PROYECTO DE INFRAESTRUCTURA
ENTIDAD VALOR
No. | DEPARTAMENTO MUNICIPIO  pELNTORD A NOMBRE DEL PROYECTO | RECOMENDADO A
v , ASIGNAR
ADECUACION PARA EL
MEJORAMIENTO DE LA
EMPRESA SOCIAL PRESTACION DE LOS
DEL ESTADO SERVICIOS DE SALUD DE
1 CALDAS LA DORADA HOSPITAL SAN PEDIATRIA, GINECOLOGIA | §  2.353.695.517
FELIX LADORADA | Y CONSULTA EXTERNA, EN
CALDAS LA SEDE PRINCIPAL DE LA
ESE HOSPITAL SAN FELIX
LA DORADA
ADECUACION OE
INFRAESTRUCTURA DEL
ESEHOSPITAL | pan s e e het
. DEPARTAMENTAL
2 GUAINIA BARRANCOMINAS | OEPARTAMENTAL HOSPITAL $  6626606.983
DEPARTAMENTAL
RENACER
INTERCULTURAL RENACER
DEL DEPARTAMENTO DEL
GUAINIA
ADECUACION MAYOR DE
E.SEJUANRAMON | LA INFRAESTRUCTURA
NUNEZ PALACIOS | FISICA DE LA E.S.E. JUAN
3 HUILA LAARGENTINA | pE| MUNICIPIO DE | RAMON NUREZ PALACIOS | 5 2:264.802.980
LA ARGENTINA DEL MUNICIPIO DE LA
ARGENTINA
ADECUACION MENOR DE
E.S.E HOSPITAL LA INFRAESTRUCTURA
MUNICIPAL SAN FISICA DE LA SEDE
4 HUILA s ANTONIO DEL PRINCIPAL DE LA ESE §  2.136.220.221
AGRADO HOSPITAL MUNICIPAL SAN
ANTONIO DEL AGRADO
ADECUACION DE LAE.S.E
CENTRO DE SALUD SENOR
E.S.E. CENTRO DE
> FRANCISCO o DEL MAR EN EL MUNICIPIO
5 NARINO PIZARRO SALUD ail;oR DEL DE FRANCISCO PIZARRG $ 2.729.457.538
DEL DEPARTA_MENTO DE
NARINO
ADECUACION MENOR BE
LA E.S.E HOSPITAL
ESE HOSPITAL INTEGRADO SAN ROQUE
6 SANTANDER SIMACOTA INTEGRADO SAN DEL MUNICIPIO DE $ 1.709.328.486
ROQUE SIMACOTA DEL
DEPARTAMENTO DE
SANTANDER
TOTAL $17.819.120.726

Que mediante Decreto 1621 de 2024, fue detallada en el Presupuesto de Inversién
del Ministerio de Salud y Proteccion Social, Unidad 190101 Gestién General,
Programa 1906: Aseguramiento y Prestacion Integral de Servicios de Salud
Subprograma 0300: Intersubsectorial Salud, Proyecto 8: “Ampliacién gradual y
continua de la capacidad instalada en la infraestructura y dotacién hospitalaria para
mejorar el acceso a los servicios de salud Nacional”, una partida por valor de
OCHOCIENTOS CINCUENTA Y DOS MIL OCHOCIENTOS OCHENTA Y SEIS
MILLONES QUINIENTOS NOVENTA Y UN MIL DOSCIENTOS VEINTIDOS
PESOS ($852.886.591.222) M/CTE.
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Que segun el certificado de disponibilidad presupuestal No. 196725 de fecha 27 de
marzo de 2025, expedido por la Coordinadora del Grupo de Presupuesto del
Ministerio de Salud y Proteccién Social, existe apropiaciéon presupuestal disponible
en la Unidad/Subunidad Ejecutora 19-01-01-000 Gestion General, Posicién
Catalogo de Gasto C-1906-0300-8-20201D1-1906046-03 TRANSFERENCIAS
CORRIENTES - SERVICIO DE APOYO FINANCIERO PARA LA ATENCION EN
SALUD A LA POBLACION - AMPLIACION GRADUAL Y CONTINUA DE LA
CAPACIDAD INSTALADA EN LA INFRAESTRUCTURA Y DOTACION
HOSPITALARIA PARA MEJORAR EL ACCESO A LOS SERVICIOS DE SALUD
NACIONAL.

En mérito de lo expuesto,
RESUELVE:

Articulo 1. Asignacién de recursos. Asignar a las entidades que se sefialan a
continuacion, recursos del Presupuesto de Gastos de Inversidn del Ministerio de
Salud y Proteccion Social, proyecto de inversion con cédigo BPIN
202400000000162 “Ampliacién gradual y continua de la capacidad instalada en la
infraestructura y dotacién hospitalaria para mejorar el acceso a los servicios de
salud Nacional”, por valor total de VEINTICINCO MIL QUINIENTOS OCHENTA Y
UN MILLONES SETECIENTOS CINCUENTA Y TRES MIL NOVECIENTOS
OCHENTA Y OCHO PESOS ($25.581.753.988) M/CTE, asi:

PROYEGTG DE INFRAESTRUCTURA
ENTIDAD VALOR
No. | DEPARTAMENTO MUNICIPIO | BENEFIGIARIA | NOMBRE DEL PROYECTO | RECOMENDADO A
) ASIGNAR
ADECUACION PARA EL
MEJORAMIEONTO DE LA
PRESTACION DE LOS
EMPRESA SOCIAL | rpyviCI08 DE SALUD DE
DEL ESTADO PEDIATRIA
1 CALDAS LA DORADA HOSPITAL SAN p $2,353.695.517
FELIX LA DORADA GINECOLOGIA ¥
o CONSULTA EXTERNA, EN
LA SEDE PRINCIPAL DE
LA ESE HOSPITAL SAN
FELIX LA DORADA
ADECUACION DE
INFRAESTRUCTURA DEL
CENTRO DE SALUD DE
E.S.E HOSPITAL BARRANCOMINAS DEL
. DEPARTAMENTAL HOSPITAL
2 GUAINIA BARRANCOMINAS NTERGULTURAL DEPARTAMENTAL $6.626.606.983
RENAGER INTERCULTURAL
RENACER DEL
DEPARTAMENTO DEL
GUAINIA
ADECUACION MAYOR DE
o | URERET
NUNEZ PALACIOS e
3 HUILA LA ARGENTINA e e RAMON NUREZ $2.264.802.980
LA ARGENTINA PALACIOS DEL
MUNICIPIO DE LA
ARGENTINA
ADECUACION MENGR DE
—
: MUNICIPAL SAN
4 HUILA AGRADO N TONIO DEL PRINCIPAL DE LA ESE $2.135.229.221
HOSPITAL MUNICIPAL
AGRADO
SAN ANTONIO DEL
AGRADO
ADECUACION DE LA
E S.E CENTRO DE SALUD
] FRANCISCO E.SE CENTRODE | SENOR DEL MAR EN EL
5 NARINO IPARRG SALUD SENOR DEL MUNICIPIO DE $2.729.457.538
MAR FRANCISCO PIZARRO
DEL DEPARTAMENTO DE
NARINO
ADECUACION HOSPITAL
ALCALDIA SAGRADO CORAZON DE
6 NARINO EL CHARCO MUNICIPAL DE EL | JESUS EMPRESA SOCIAL $5.948.292.180
CHARCO DEL ESTADO DE EL
CHARCO EL CHARCO
ESE HOSPITAL | ADECUACION MENGR DE
7 SANTANDER SIMACOTA INTEGRADO SAN LA E.S.E HOSPITAL $1.709.328.486
ROQUE INTEGRADO SAN ROQUE
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PROYECTQ DE INFRAESTRUCTURA

ENTIDAD VALOR
No. | DEPARTAMENTO MUNICIPIO NOMBRE DEL PROYECTO | RECOMENDADO A
BENEFICIARIA pesrres

DEL MUNICIPIO DE
SIMACOTA DEL
DEPARTAMENTO DE
SANTANDER
CONSTRUCCION DE UNA

SUBESTACION DE
OSPIAL Ls ENERGIA ELECTRICA
8 TOLIMA PURIFICACION CANDELARIA DE PARA EL NUEVO $1.814.341.074
PURIFICACION C:SS’;'_;"&'; /_,'\"E\)E
TOLIMA

PURIFICACION TOLIMA

TOTAL $265.681.753.988

Paragrafo. El valor de los proyectos que exceda el monto asignado en el presente
articulo debera ser asumido por las precitadas entidades receptora de los recursos.

Articulo 2. Destinacién. Los recursos asignados en el articulo 1° de esta
resolucién, seran destinados exclusivamente para financiar los proyectos
relacionados en el articulo anterior, en los términos que fueron viabilizados mediante
los conceptos técnicos referidos en la motivacion de la presente resolucion, y demas
documentos técnicos. '

Articulo 3. Incorporacién de recursos. Las entidades receptoras de los recursos
seflaladas en el articulo 1° del presente acto administrativo, estan obligadas a
incorporarlos en su presupuesto de conformidad con la normatividad vigente y a
remitir el soporte correspondiente a la Subdireccién de Infraestructura en Salud de
la Direccion de Prestacion de Servicios y Atencién Primaria de esta cartera
Ministerial.

Articulo 4. Requisitos para el giro de recursos. E! giro a las entidades receptoras
de los recursos asignados mediante el presente acto, se efectuara previa entrega a
la Subdireccién de Infraestructura en Salud de los siguientes documentos:

4.1. Certificacién bancaria de la entidad receptora de los recursos, con fecha
de expedicién no superior a treinta (30} dias calendario, emitida por la
entidad financiera, con la identificacion de la cuenta a la cual se efectuara
el giro, que incluya el nombre completo e identificacion del titular, tipo,
numero y estado de cuenta, la cual debera generar rendimientos
financieros.

4.2. Copia del contrato de encargo fiduciario suscrito por la entidad receptora
de los recursos en calidad de fideicomitente con una entidad publica del
orden nacional autorizada por la Superintendencia Financiera para fungir
como fiduciario, con el objeto de que la fiducia administre y efectue los
pagos de los recursos asignados por medio del presente acto
administrativo, destinados a los proyectos sefialados en el articulo 1° de
esta resolucién, cuyo beneficiario sera el o los contratistas que la entidad
receptora de los recursos indique en la medida en que adelante los
procesos contractuales para la ejecucion de los recursos asignados de
conformidad con la destinacion exclusiva contenida en el articulo 2 de la
presente resolucion.

4.3. Copia del Registro Unico Tributario - RUT.

4.4. Cargo, nombre completo, identificacién, teléfono y correo electrénico del
funcionario responsable de coordinar la ejecucion de los recursos objeto
de la presente resolucion.

Paragrafo 1. La documentacion referida en el presente articulo debera ser enviada
por las entidades receptoras de los recursos en un plazo maximo de diez (10) dias
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siguientes a la comunicacion de este acto administrativo, salvo disposicién en
contrario establecida mediante oficio por el area técnica competente. El
incumplimiento de la remision de la documentacion dentro del término precitado
determina el desistimiento de la asignacion dispuesta en el articulo 1° de esta
resolucién, procediéndose a la liberacion de los recursos por parte de la
Subdireccién Financiera de esta cartera ministerial.

Paragrafo 2. El giro de los recursos asignados mediante el presente acto
administrativo se realizara con sujecion al Programa Anual Mensualizado de Caja —
PAC, por lo tanto, el presente acto administrativo no genera ninguna expectativa, y
en efecto, no crea confianza legitima.

Articulo 5. Obligaciones de las entidades a las que se asignan recursos. Las
entidades receptoras de los recursos sefialadas en el articulo 1° de la presente
. resolucion tendran a su cargo el cumplimiento de las siguientes obligaciones:

5.1 Celebrar un contrato de encargo fiduciario para la administracion y pagos con
una entidad publica del orden nacional, para la administracion y el manejo de
los recursos destinados a los proyectos sefialados en el articulo 1° de este
acto administrativo. El encargo fiduciario debera constituirse en un término
maximo de diez (10) dias siguientes a la comunicacidn de este acto
administrativo.

5.2 Facultar al Ministerio de Salud y Proteccién Social dentro del contrato de
encargo fiduciario para que pueda solicitar de manera directa a la entidad
fiduciaria el reintegro de los recursos asignados en el presente acto, junto con
sus rendimientos financieros.

5.3 Una vez realizado el giro de los recursos por parte del Ministerio de Salud y
Proteccion Social, debera en un término maximo de dos (2) dias habiles
siguiente a la recepcion de los recursos, sin perjuicio de los plazos
establecidos por las entidades financieras para transferencias interbancarias,
realizar su transferencia a la entidad fiduciaria con la que celebré el contrato
de encargo fiduciario de conformidad con las obligaciones y condiciones para
el giro de los recursos establecidas en la presente resolucion.

5.4 Remitir a la Subdireccion de Infraestructura en Salud comprobante de la
transferencia de los recursos a la entidad fiduciaria.

5.5 Velar por la adecuada ejecucion de los recursos.

5.6 Garantizar la ejecucion técnica y financiera de los proyectos aprobados por la
Direccidn de Prestacion de Servicios y Atencion Primaria.

5.7 Remitir a este Ministerio, un informe mensual de la ejecucion de los recursos
y del proyecto de acuerdo con los contenidos y soportes que defina la
Subdireccién de Infraestructura en Salud de la Direccion de Prestacion de
Servicios y Atencion Primaria.

5.8 Remitir a la Subdireccion de Infraestructura en Salud de la Direccion de
Prestacion de Servicios y Atencién Primaria de este Ministerio, en medio fisico
0 magneético los soportes de incorporacion y ejecucion idénea de los recursos
asignados.

5.9 Garantizar fa conservacion y custodia de los archivos documentales
relacionados con los conceptos pagados, para lo cua! debera tener en cuenta
la normativa sobre la materia expedida por el Archivo General de la Nacién.

5.10 Suministrar oportunamente informacion a los organismos de control, a este
Ministerio y demas autoridades nacionales que la requieran.

5.11 Realizar el cargue y reporte de informacién de la ejecucién de los recursos
aqui asignados, en el aplicativo dispuesto por este Ministerio, de conformidad
con la Resolucion 2361 de 2016 modificada por la Resolucién 737 de 2024, o
aquella que la adicione, modifique o sustituya.
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5.12 En los contratos derivados que celebren indicaran que, en las garantias que
deban constituirse por parte de los contratistas, se tendra que incluir al
Ministerio de Salud y Proteccién Social como beneficiario de las mismas.

5.13 Coordinar con la Subdireccién de Infraestructura en Salud de la Direccién de
Prestacion de Servicios y Atencion Primaria de este Ministerio, la recepcion de
las adecuaciones realizadas con ocasion de la presente asignacion, una vez
culminado el proyecto.

Paragrafo 1. Toda modificacién y ajuste a los proyectos viabilizados por este
Ministerio, se debe realizar ante la Direccion de Prestacion de Servicios y Atencion
Primaria, para la obtencion del concepto técnico de viabilidad correspondiente.

Paragrafo 2. Sin perjuicio de los anteriores deberes, las entidades receptoras de
los recursos deberan:

» Respetar los principios y las normas que rigen la ejecucién del presupuesto
publico,

o Dar estricta aplicacién a los principios que rigen en materia de Contratacién
Publica, en especial, aquellos que garantizan la transparencia en la seleccién
de los contratistas.

» De conformidad con lo dispuesto en el articulo 1° de la Resolucién 1440 de
2024, que modifica el articulo 9 de la Resolucién 5185 de 2013, las entidades
receptoras de los recursos deberan dar aplicacién a lo establecido en el
numeral 8.2.7, en el sentido que si estiman otorgar recursos por concepto de
anticipo o pago anticipado, de manera previa se debera justificar técnica y
financieramente la necesidad de pactar dicha figura, y presentarla para
aprobacion del Ministerio de Salud y Proteccion Social a través de Ia
Subdireccion de Infraestructura en Salud, quien a su vez debera expedir por
escrito la aprobacién o no del uso del anticipo o del pago anticipado. En caso
de ser aprobada la figura del anticipo o pago anticipado, el mismo no podra
superar el 15% del valor total del contrato, asi mismo la entidad beneficiaria
y/o receptora debera exigir al contratista previo al giro, la constitucién de una
fiducia.

Articulo 6. Reintegro de recursos y rendimientos. Las entidades receptoras de
los recursos asignados mediante la presente resolucion, de manera directa o a
traves de la entidad fiduciaria encargada de la administracion y pago de los recursos
asignados a través de este acto administrativo, deberan:

6.1 Reintegrar mensualmente los rendimientos financieros generados por los
recursos asignados.

6.2 Reintegrar los recursos girados por este Ministerio, asi como sus rendimientos
financieros, cuando en un plazo no mayor a tres (3) meses contados a partir
del giro de los recursos asignados no se haya iniciado el proceso de seleccién
de los contratistas, salvo disposicién en contrario establecida mediante oficio
por parte de la Subdireccién de Infraestructura en Salud de fa Direccién de
Prestacion de Servicios y Atencion Primaria.

6.3 Reintegrar los recursos girados por este Ministerio, asi como sus rendimientos
financieros, cuando la entidad receptora de los recursos no cumpla con la
obligacion de transferir los recursos asignados a la entidad fiduciaria con la
que celebrd el contrato de encargo fiduciario dentro del plazo establecido en
la presente resolucion.

6.4 Reintegrar los saldos remanentes de los recursos girados por este Ministerio,
que al finalizar la ejecucién del proyecto existan.
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Los recursos deberan ser reintegrados a las cuentas que comunique por escrito este
Ministerio, dentro los treinta (30) dias calendario siguientes a que se materialicen
las condiciones definidas en el presente articulo.

Paragrafo. Cuando la Subdireccion de Infraestructura en Salud de la Direccion de
Prestaciéon de Servicios y Atencion Primaria de esta cartera ministerial evidencie
que los recursos asignados en el presente acto administrativo no hayan sido
comprometidos de manera oportuna por parte de las entidades beneficiarias aun
cuando exista la necesidad de inversion de los mismos, o cuando estas no ejecuten
el proyecto de acuerdo a los pardmetros impartidos por este Ministerio, este podra
solicitar el reintegro de los recursos en cualquier momento a la entidad beneficiaria
y/o a la entidad fiduciaria, asi como sus rendimientos financieros, sin que deba
mediar consentimiento alguno para hacer efectivo el reintegro, por parte de las
entidades receptoras de los recursos sefialadas en el articulo 1° de esta resolucion.

Articulo 7. Seguimiento. La Subdireccién de Infraestructura en Salud del Ministerio
de Salud y Proteccién Social realizara el seguimiento a la ejecucion de los recursos
asignados a la entidad receptora de los recursos sefialada en el articulo 1° de la
presente resolucién, y sin perjuicio de dar cumplimiento a lo dispuesto en la
Resolucién 737 de 2024 o aquella que la modifique o sustituya, y a la Circular 00012
del 27 de mayo de 2025, debera ejecutar las siguientes actividades de seguimiento:

7.1. Programar y tramitar ante la Subdireccién Financiera de este Ministerio,
los manejos presupuestales y de PAC para el desarrollo de los proyectos.

7.2. Verificar la adecuada ejecucion de los recursos.

7.3. Verificar el adecuado cumplimiento de las obligaciones establecidas para
las entidades receptoras de los recursos, en los términos del articulo 5° de
la presente resolucién, y de los lineamientos técnicos a que haya lugar.

7.4. Requerir a las entidades receptoras de los recursos, el reporte de
informacion que permita realizar el seguimiento al estado de avance y
ejecucion de estos. En caso de que se presenten negaciones a las
solicitudes de informacién o falta de respuesta a los requerimientos,
debera poner en conocimiento tal situacion para dar inicio a las acciones
legales, administrativas y/o judiciales a que haya lugar.

7.5. Verificar el cargue y reporte de informacién de la ejecucién de los recursos
aqui asignados, en el aplicativo dispuesto por este Ministerio, de
conformidad con la Resolucion 2361 de 2016 modificada por la Resolucion
737 de 2024, o aquella que la adicione, modifique o sustituya.

7.6. Analizar los soportes entregados por las entidades receptoras y/o
beneficiarias, que informen el avance de la ejecucién de los recursos y
realizar las observaciones frente al mismo, determinando los compromisos
a que haya lugar.

7.7. Determinar la presunta existencia de circunstancias para el reintegro, bien
sea por hallazgos de recursos ejecutados, o no ejecutados en las
condiciones establecidas en el acto administrativo de asignacién de
recursos y de rendimientos financieros que no hayan sido registrados o
reintegrados.

7.8.  Suscribir un informe final, que dé cuenta del estado de la ejecucion de los
recursos transferidos a la entidad receptora y/o beneficiaria en los
términos del articulo 13 de la Resolucién 737 de 2024.

7.9. Correr traslado de las eventuales inconsistencias, incumplimientos e
irregularidades a los entes de control, para lo de su competencia.

Paragrafo 1. La Subdireccién de infraestructura en Salud de esta cartera ministerial
debera adelantar todas las actuaciones tendientes a garantizar la ejecucion
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adecuada de los recursos, de manera diligente y eficiente, propendiendo por la
prevencién del dafno antijuridico, con el objetivo de garantizar una adecuada vy
eficiente gestion fiscal de los recursos, so pena de que sean considerados
responsables de caracter fiscal, disciplinario y demas a que haya lugar.

Paragrafo 2. En caso de que la precitada dependencia requiera la elaboracion de
lineamientos técnicos para la ejecucion de los recursos asignados a través del
presente acto administrativo, los mismos atenderan a ias disposiciones previstas en
el articulo 7° de la Resolucién 737 de 2024, o aquella que la modifique, adicione o
sustituya, asi como las establecidas en la Circular 00012 del 27 de mayo de 2025.

Paragrafo 3. En el evento de presentarse un incumplimiento en las condiciones de
ejecucion de recursos conforme a la asignacién realizada o una presunta
apropiacion sin justa causa por parte de las entidades beneficiarias y/o receptoras
de los recursos, la citada dependencia responsable del seguimiento debera
constituir el titulo que ordena el reintegro de los recursos como resultado de aplicar
el procedimiento administrativo consagrado en el Resoluciéon 1716 de 2019,
modificada por la Resolucion 995 de 2022, con el propdsito de poder iniciar el cobro
coactivo a instancia de la coordinacién correspondiente, garantizando, en todo caso,
el cumplimientc del derecho al debido proceso, el derecho de defensa y de
contradiccion y la eficiencia en el recobro de dichos recursos.

Paragrafo 4. Las Secretarias de Salud de los departamentos de Caldas, Guainia,
Huila, Narifio, Santander y Tolima, o las entidades que hagan sus veces segtn su
jurisdiccién, deberan efectuar el seguimiento a la ejecucion de los recursos
asignados y remitiran oficiosamente o cuando sean requeridas, de manera oportuna
y eficaz la informacién a la Subdireccion de Infraestructura en Salud de esta cartera
ministerial y, de ser necesario informaran a las entidades de vigilancia y control,
para lo de su competencia.

Articulo 8. Comunicacion. Comuniquese la presente resolucion a las entidades
receptoras de los recursos sefaladas en el articulo 1° del presente acto
administrativo, asi como a las Secretarias de Salud referidas en el articulo anterior,
o quien haga sus veces, para que, en el marco de sus competencias, adelanten las
acciones a que haya lugar.

Articulo 9. Vigencia. La presente resolucién rige a partir de la fecha de su
expedicion.

COMUNIQUESE Y CUMPLASE

Dada en Bogota, D.C., 29 DIC 2025
b [0

GUILLERMO ALFONSO JARAMILLO MARTINEZ
Ministro de Salud y Proteccién Social
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