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ACTA EJECUCION DE ACTIVIDADES

PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS (Plc) 2026, contemplado en la LEY 1122 DE

2007 ART 33, LEY 1438 DE 2011 ART 6 y en las RESOLUcloNES 1841  DEL 2013, 0518

DEL 2015,1597 DE 2025 LA SECRETARiA DE SALUD MUNICIPAL DE SOLEDAD, a

trav6s de la ESE HOSPITAL MATERNO INFANTIL DE SOLEDAD.

®

0

ACTIVIDAD:  Realizar un  concurso  con  la  poblaci6n  estudiantil  de  primera  infancia,  infancia y

adolescencia en el marco de la conmemoraci6n del dia de la higiene de manos (5 de mayo de

2025),  a traves de videos demostrativos en  hashtag  por redes  sociales,  donde se  premie el

mejor video por parte de la comunidad y que contenga el mayor ntlmero de like reaccionados

con me gustas, compartir y comentarios.

LOGROS: El lavado de manos salva vidas y es la medida mas econ6mica y eficaz para detener

la   propagaci6n   de  virus  y   bacterias.   Los   principales   logros   de   esta   practica   incluyen   la

prevenci6n  de enfermedades respiratorias y diarreicas,  y la  reducci6n drastica de infecciones

cruzadas en entornos clinicos.

DESCRIPC16N METODOL6GICA:  Para su realizaci6n la actividad fue ejecutada por un grupo

de  profesionales  en  conjunto  con  la  secretaria  de  salud  y  salud  publica  del  municipio  fue

realizada  a traves de las diferentes  plataformas digitales del  municipio,  dirigida  a  los j6venes

estudiantes  del  municipio  de  las  diferentes  instituciones  educativas  pdblicas  y  privadas  del

municipio se concreta con la coordinadora de la instituci6n educativa para coordinar la entrega

del  premio ganador de la  instituci6n  educativa mis suefios sede 2 en  el  barrio  los  robles,  nos

adecuo el salon de actos de la instituci6n y asi poder realizar la entrega del premio a la ganadora

del concurso, se realiza la entrega por parfe del secretario de salud y de la jefe de salud publjca.

Los asistentes y participantes en el evento mostraron de comienzo a fin el interes de apoyar a

la joven ganadora del concurso.

FECHA DE EJECucloN: mayo 5 de 2026`

LUGAR:  I.E Mis Suefios Sede 2 Barrio Los Robles.

T:   66       M:   2

ENTORNO:  Educativo

POBLAC16N OBJETO:    NINEZ, JOVENES, ADOLESCENTES

Para mayor constancia firman:

4{2Lfc%eeA`¥R~RiffA¢`r7
COORDINADORA Plc

:   ALCALDiAtl

I SOLEDAD

CEL\- C2+
S CABRERA
IOR CIUDADA

CEL. 3003682686

Direccidn: Carrera 40 33-06 Soledad, Atlantico, Colombia

Tel6fono: +57 6053930831   info@maternoinfantil.gov.co

www,maternoinfantil.gov.co



SECRETARiA LOCAL DE SALUD

CERTFICADO DESARROLLO ACTIVIDAD Plc

AICAIDfA#

I SOLEDAD

®

®

Por medio de la presente se certifica que se realiz6 la actividad a cabalidad de acuerdo a
lo dispuesto en el anexo 1  "CONDICIONES TECNICAS ACTIVIDADES Y PRESUPUESTO
POR  DIMENSION  Plc  2026"  del  CONTRATO  INTERADMINISTRATIVO  bajo  el  ntlmero
SS-CIADM-2026-01   cuyo  objeto  es  CONTRATO  INTERADMINISTRATIVO  PARA  LA
EJECUC16N DEL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS -
Plc -VIGENCIA 2026 DEL MUNICIPIO DE SOLEDAD-ATLANTICO.

1.    TRIMESTRE:  11 TRIMESTRE,  MES  DE MAYO

2.    ITEM:68

3.    PROGRAIVIA:  EMERGENTES,  REEMERGENTES Y DESATENDIDAS

4.    NOMBRE  DE  IA  ACTIVIDAD:  Realizar  un  concurso  con  la  poblaci6n  estudiantil  de  primera
infancia, infancia y adolescencia en el marco de la conmemoraci6n del dia de la higiene de manos

(5 de mayo de 2026), a traves de videos demostrativos en hashtag por redes sociales, donde se
premie  el  mejor  video  por  parfe  de  la  comunidad  y  que  contenga  el  mayor  ndmero  de  like
reaccionados con me gustas, compartir y comentarios

5.    DESCRIPCION DE IA ACTIVIDAD: La actividad se da inicio con el Ianzamiento en las diferentes
redes  sociales  con  un  video  explicativo  de  la  dinamica  de  la  actividad  y  las  condiciones  para

participar La Alcaldia Municipal,  la Secretaria de Salud  Municipal, el Programa PIG y EI Hospital
materno lnfantil hacen presencia y manifiestan su apoyo y compromiso a este tipo de actividades
donde se fomenta la higiene y lavado de manos en los estudiantes de las diferentes instituciones
educativas del municipio.

La actividad se da por finalizada al cumplirse los plazos establecidos para el concurso los

participantes mostraron con gran agrado su participaci6n, el dia 21  de mayo de 2026. A las 02:00
P.M. fue el cierre del concurso donde se entreg6 el premio (Nintendo Swicht) al ganador, que fue
la estudiante Hillary Mendez Salcedo de 13 afios de edad de la I.E MIS SUENOS del barrio Los
Robles.

6.   PERSONAS INPACTADAS:  100 personas.

7.   FECHA:   DEL 5 AL 21  DE MAYO DE   2026

Atentamente,

N`O\tfr03se
NIDIA RAMOS
C.C
LIDER PROGRAMA EMERGENTES, REEMERGENTES Y DESATENDIDAS

ALCALDIA  MUNlapAL DE SOLEDAD
Calle 41  #  17-27 barri6 Ia ilusi6n.
Soledad, Colombia.

www.soledad-atlantico.gov.co



#fftepjtLtadirferitil
est¢i5lstsae9aix bife€ae» d¢ afifassaer

Soledad/Atlantico,        o4~ 04' de 2026

Instituci6n:±#_ __       ___ _____
Direcci6n:±_ra  J6 ©  ±45Aae     _
Barrio:

®

®

Cordial Saludo

La  Secretaria   De  Salud   Municipal   De  Soledad,  en  cumplimiento  a   lo  estipulado  en  el  Plan   De
lntervenciones Colectivas (Plc) 2026, contemplado en la Ley 1122 De 2007 Art 33, Ley 1438 De 2011
Art  6  Y  En  Las  Resoluciones  1841  Del  2013  Y  0518  Del  2015,  1597  del  2025  solicita  a  usted  su
colaboraci6n   y   capacidad   de   liderazgo   para   incentivar  y   sensibilizar   a   su   comunidad   en   la

participaci6n de actividades educativas y estrategias lEC, facilitandonos espacios para el desarrollo
de estas actividades;  las cuales seran ejecutadas por el equipo de profesionales de la  ESE Hospital
Materno   lnfantil   Ciudadela   Metropolitana   De   Soledad   y   tienen   el   prop6sito   de   aportar   al
mejoramiento de la Salud de la  poblaci6n a trav6s de  la promoci6n en  Salud.

Actividad Para Desarrollar:rt!ea\:ear     un    CJ3^C~CSO    C+On  l+     fob\ac+I;a   e±c;c±icin|,

cle  ha     'eh~e+i    'iT`it^jt`L2Q    €n  €j
Cror`rt`egiviortL;Jisn     cA€P   CATa     c±e  lQ   h:
cantidaddepersonas\:j3ii:efj5:n¥coi:a,a
Responsables: Ad^cLf\o  GnrdQ _ ISoH±da PeLt€3 `

Fecha Realizaci6n actividad:

Hora: oo(`~OO    a.ry`.

Agradeciendo su colaboraci6n y pronta respuesta

Atentamente,

zLf£`;`s`A`LinR+E\+£OiiT=t;r`
'

Coordinadora Plan De Salud De lntervenciones Colectivas

SECRETARiA
DE SAL.LID

p5gina   1  I  1

c!e  lc\

Direcci6n: Carrera 40 33-06 Soledad, Atlantico, Colombia

Telefono: +57 6053930831   info@maternoinfantil.gov.co

www.maternoinfantil,gov.co

`    ALCALDiArty

I SOLEDAD
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CERTIFICADO DE EJECUCION  DE ACTIVIDADES DEL PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS

®

®

Informaci6n General

.,         .,1.„         ,._                                                              I
r

Hora|nicio:   Oca`-oUo      C2.r~               Horafina|:       OC}:30      C2.in

Ambito:  URBANo                                              Entorno:  edji) cLTaTTloo   .

PROGRAMA:@ in an eATG2 , r4c],mercponl2  ui   rThp =ctizrd`Lde>  .'1
participantes    e5|cd`. cx^reLS

Temas:   \erundo   c±g  rr`Q(ToS.

Objetivo:
Realizar un concurso con la poblaci6n estudiantil delahigienedemanos(5demayode2025),atravesdporpartedelacomunidadyquecontengaelmayor primera infancia, infancia y adolescencia en el marco de Ievideosdemostrativosenhashtagporredessociales,donndmerodelikesreaccionadosconmegustas,compartirya conmemoraci6n del dia dedesepremieelmejorvideocomentarios

Responsables:I
No                  NOMBRES Y APELLIDOS CEDULA                      PROFESION                 ,     FIRMA         .

1               ADRIANAGARciA CARRILLO                  22645320              FisioTERAPEUTA     zarfrji`4zzro                `

2                            lsoREIDA PEREZ                        .ody6:  69GT.                    ENFERMERA                   \                     J

Observaciones:                                                                                                              v       /     '

Firma para constancia deesta actividad:                                                                                  A        /\I
1     NOMRTESYAPELLIDOS      _Io€aofro7f¢4gfl± CEDULA CARGO /thRINrfu    I

iriiss-I-avi ebordr4de
zl]

' I                    /                           TELEFONO

Firma veedor de la comunidad o su equivalente:                                                                 `
Por  medio  de  la  presente  acta  se  da  fe  que  se  realiz6  la  actividad  relacionada  en  el  presente

.         .'  -.    .

NOMBRES Y APELLIDOSDa^`ti®alr```uc>z CEDULA PROFESION FIRMA

cl , I a ®S08 ® a c-TCZ,
TELEFONO I

3o4342932JEL C/jAr#j#ARC#i¢6+;:LErG'A

Coordinadora Plc

{  SECRETARI'A
I  DE SALUD

Direcci6n: Carrera 40 33-06 Soledad, Atlantico, Colombia

Tel6fono: +57 6053930831   info@maternoinfantil.gov.co
www.maternoinfantil.gov.co

I    ALCALDIA#

I SOLEDAD



Soledad/Atlantico,          Of'     °6                    de2o26

Sefior(a)

instituci6n: ±ie±al de soledsiJ.
Direcci6n:J=±Lse=±e±L-___3LOLQ____
Barrio:  \as    t40rQ5.

E. M.

Cordial Saludo

La  Secretaria   De  Salud   Municipal  De  Soledad,  en  cumplimiento  a  lo  estipulado  en  el   Plan   De
lntervencionesColectivas(Plc)2026,contempladoenlaLey1122De2007Art33,Ley1438De2011
Art  6  Y  En  Las  Resoluciones  1841  Del  2013  Y  0518  Del  2015,  1597  del  2025  solicita  a  usted  su
colaboraci6n   y   capacidad   de   liderazgo   para   incentivar  y   sensibilizar   a   su   comunidad   en   la

participaci6ndeactividadeseducativasyestrategiasIEC,facilitandonosespaciosparaeldesarrollo
de estas actividades;  las cuales seran ejecutadas por el equipo de profesionales de la  ESE Hospital
Materno   lnfantil   Ciudadela   Metropolitana   De   Soledad   y   tienen   el   prop6sito   de   aportar   al
mejoramiento de la Salud de la poblaci6n a traves de  la promoci6n en  Salud.

Actividad Para Desarrollar:Ci2~\i3Qr   un  CmcJ.rsQ    cror` h   Tobhadr   esTucL}a"
CAo  IQ   Tt+fna4ia  `\r\+a(^n itn+Qr"Ja    an  u    rv`orip  c}O
\a      Cor`mernotac;±n    c}QJ    a-fck   C*J   IQ    l``3`ienc?   c}4  rnc*r\oJ5,
Cantidad de personas a intervenir: ±e±±¢li#:ib.a   acantidaddepersonasa,\j:t#-nrfe±.:a:
Responsables:  ACQ^cu\clt   Cinr€3cx . Tforach  PJ2J€3 .

•               Fecha Realizaci6n actividad: Q±Cl£   +4±±±P  C&4 aoa£

Hora:9°(1iQo    a.rn

Agradeciendo su colaboraci6n y pronta respuesta

Atentamente,

4/i+,+a"s`JriicR\,£A`:`'£i€E7GA
Coordinadora  Plan  De Salud  De lntervenciones Colectivas

SECRETARiADE SAluD
p5gin8111

Direcci6n: Carrera 40 33-06 Soledad, Atlantico, Colombia

Telefono: +57 6053930831    info@maternoinfantil.gov.co

www.maternoinfantil.gov.co

;    ALCALDiA#

i SOLEDAD



ES,-.-..-fi--.---.:I
CERTIFICADO DE EJECUCION  DE ACTIVIDADES DEL PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS

®

0

Informaci6n General

Fecha:  oT+  cA¢      ++aA+a      9oara,
rf

Horalnicio:   C>°1`-OO                                         Horafinal:      Oq..  30      C2`rri

Ambito:  URBANO                                                Entorno: €ducjTh| I).

PROGRAMA.  @mefflenl2i   T€             antas ct chscfa* dtths.
participante:       Estu'd``clnha                  I                `

Temas:   \auQjho    aL4   rtranos.
Objetivo:
Realizar un concurso con la poblaci6n estudiantil delahigienedemanos(5demayode2025),atravesdporpartedelacomunidadyquecontengaelmayor primera infancia, infancia y adolescencia en el marco de Ievideosdemostrativosenhashtagporredessociales,donndmerodelikesreaccionadosconmegustas,compartirya conmemoracion del dia dedesepremieelmejorvideocomentarios

Responsables:I
No                  NOMBRES Y APELLIDOS CEDULA                       PROFESION               ,    .  FIRMA

1              ADRIANA GARciA CARRiLLO                  22645320             FlsioTERAPEUTA                `  ;fzn#n
2                        lsoREIDA PEREZ                    ol(6XS8 + ENFERMERA  '

Observaciones:                                                                                                                                         4/

Firma para constancia de esta actividad:I
A     N9MBRESYAPELLIDOS           IVAipusdr&daI CEDULA CARGO fflRMA

\\25i49C*|+ D,Crie^TEaar ftf.llTELEFONO

3o2,3Sqol€l
Firma Veedor de la comunidad o su equivalente:
Por  medio  de  la  presente  acta  se  da  fe  que  se  realiz6  la  actividad  relacionada  en  el  presente

I        "  -I    .

NOMBRES Y APELLIDOST7Zrfz5fTT©± CEDULA PROFESION FIRMA

vovGb87,ieI©_
-I-zrz7ylfe

&-,'                                                  TELEFONO

I

.    L``        ..I       ----

:LICSSA ARRIETA

`  SECRETAFtiA
I  DE SALUD

Direcci6n: Carrera 40 33-06 Soledad, Atl5ntico, Colombia

Tel6fono: +57 6053930831    info@maternoinfantil.gov.co
www.maternoinfantil.gov.co

`    ALCALDiA¢t

I SOLEDAD
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soledad/Atlantico,          6~    OG-

Rector

lnstituci6n:

®

®

de 2026

Direcci6n:ea±LS4 +8A-03     __Barr,o.dy
Cordial Saludo

La  Secretaria   De  Salud   Municipal   De  Soledad,  en  cumplimiento  a   lo  estipulado  en  el   plan  De
lntervencionesColectivas(Plc)2026,contempladoenlaLey1122De2007Art33,Ley1438De2011
Art  6  Y  En  Las  Resoluciones  1841  Del  2013  Y  0518  Del  2015,  1597  del  2025  solicita  a  usted  su
colaboraci6n   y   capacidad   de   liderazgo   para   incentivar  y   sensibilizar   a   su   comunidad   en   la

participaci6ndeactividadeseducativasyestrategiaslEC,facilitandonosespaciosparaeldesarrollo
de estas actividades;  las cuales seran ejecutadas por el equipo de  profesionales de la  ESE  Hospital
Materno   lnfantn   Ciudadela   Metropolitana   De   Soledad   y  tienen   el   prop6sito   de   aportar   al
mejoramiento de la Salud de la poblaci6n a traves de  la promoci6n en  Salud.

Actividad Para Desarrollar:

Qedl{5C2T    uft  C|-C4rso    cL.^  |q
d|2  a   P+trlert\    J\n+lncJq ``tnfo"+4
erortrT`iirnc)rdcian    cleJ\    a.Tot     C}Jl  lJ`

Cantidad de personas a 3ocia\.,
e   I f`uT lcLclcirt

aeon
c„rso

PotlA}ciI3rn   esTud:a nT`l
en  -2J    rnc2,4lJ3  old  (+
h`icD; a.r`e    cle    rT`Qnos

2

S2.q3 I 3 8C7
32,33GG988ci

Responsables:  Ad^cir\a   GaTurck~ Tfo HatclD P€€3.  ce

Fecha Realizaci6n actividad:

Hora: 02L: oO P. rf`

4  cho  «

Agradeciendo su colaboraci6n y pronta respuesta

Atentamente,

i

`lETA ORTEGA
plan  De Salud  De lntervenciones Colectivas

SECFtETARi^
DE SALUD

p5gina    111

BLDac eel

Direcci6n: Carrera 40 33-06 Soledad, Atlantico, Colombia

Tel6fono: +57 6053930831    info@maternoinfantil.gov.co

www.maternoinfantil.gov.co

:    ALCALDiAas

I SOLEDAD
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CERTIFICADO DE EJECUCION  DE ACTIVIDADES DEL PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS

®

®

Informaci6n General

cfl  aeiG
-~          oS  -HaesTri)

Horalnicio:01:oo    P/ rn                 Horafinal:     02.'  30   P.-
Ambito:  uRBANo                                             Entorno:   edicnTiuo.

PROGRAMA: P matee{`ires  t€aneTQeriit23   1  c*afateroc) `t JOB.
Iparticipantes   estoal.cifo

Temas:     \c>uoLd®    c±e   rnc1®C)9^

Objetivo:
Realizar un concurso con la poblaci6n estudiantil delahigienedemanos(5demayode2025),atrav6sdporpartedelacomunidadyquecontengaelmayor primera infancia, infancia y adolescencia en el marco de Ievideosdemostrativosenhashtagporredessociales,dontlmerodelikesreaccionadosconmegustas,compartirya conmemoraci6n del dia dendesepremieelmejorvideocomentarios

Responsables:

No.                 NOMBRES Y APELLIDOS                          CEDULA                      PROFESION                /.  FIRMA

1              ADRIANA GARclA CARRILLO                 22645320             FlsloTERAPEUTA   94s#hafa  4/.
2                         isoREiDA PEREz                  / 04`'.ef*{_sso4 ENFERMERA                                     c      _

Observaciones:                                                                                                                            `  -4     /

Firma para constancia de esta actividad:

A      NOMBREsyAPELLiDOs CEDULA CARGO A    FAIR.MA

it€,\ro]tL  HOHci ia &y3\39c] D,Ohenthar

tus  nycp1                                  `                 '                         TELEFONO

Firma Veedor de la comunidad a su equivalente:
Par  medio  de  la  presente  acta  se  da  fe  que  se  realiz6  la  actividad  relacionada  en  el  presente

to
NOMBRES Y APELLIDOS CEDULA PROFESION FIRMA

Art]cafty   apocl^ Jocin 11 8 C)5 H9 a Doc~5fa , roqu  tiro  `
\                                  CJ TELEFONO

/
Coordinadora Plc

SECRETARl'A
I  BE SALUD

Direcci6n: Carrera 40 33-06 Soledad, Atl5nti.co, Colombia

Tel6fono: +57 6053930831    info@maternoinfantil.gov.co

www.maternoinfantil.gov.co

ALCALDfA rfe

I SOLEDAD



„ #Oinspjt#infant«

Soledad/Atlantico,      ?C/  ~c)  4+-              de2026

rjNIFyf!f!yfur.  ej3,4/A   _+2,  4   2.a  g  a?  .

p;arivff.   _    _JOJ       ro_4_4a{__

AICAID'A .

I SOLEDAD

Cordial Saludo

La Secretaria De Salud Municipal De Soledad, en cumplimiento a lo estipulado en el plan de Salud
Priblica de lntervenciones Colectivas (Plc) 2026 contemplado en la Ley 1122 De 2007 Art 33,  hey
1438 De 2011 Art 6 y en Las Resoluciones 1841 Del 2013 Y 0518 Del 2015,1597de! 2025 solicita a
usted su colaboraci6n y capacidad de liderazgo pars incentivar y sensibilizar a su comunidad en la
participaci6n de actividades educativas y estrategias lEC, facilit5ndonos espacios para el desarrollo
de estas actividades; Ias cuales ser5n ejecutadas por el equipo de profesionales de la ESE Hospital
Materno   lnfantil   Ciudadela   Metropolitana   De  Soledad   y  tienen   el   prop6sito  de   aportar  al
mejoramiento de la Salud de la poblaci6n a trav6s de  la promoci6n en  Salud.

Actividad a Desarrollar:

=fliLh3;:in::¥^^:fl`=,=°+a:inpethondeLnm=EL:`er£Lha
Q~tt`€nore£^in   cut  d5i8   eta ha  `}c3+`eng   cha  ncy^oS
Cantidad de personas a intervenir:

Responsables: ADRIANA GARCIA -FISIOTERAPEUTA Plc  ~  ` Sot€J-aa  rp~3 -€,n+ei-.

Fecha Realizaci6n actividad:

|         Hora:eiapofLm``au'o`n  -o2`oo?`rT
Agradeciendo su colaboraci6n y pronta respuesta

Atentamente,

Coordinadora Plan De Salud De lntervenciones Colectivas

:''  cA.   / 42!Z7-|8.c,+?Z2r.

3o I r3rz,rc/ i '
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CERTIFICAD0 DE EJECucloN DE ACTIVIDADES DEL PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS



CLASIFICAclbN
CAPACITACI0N

EJECUCION  DEL CONTRATO NO

Acta No

Nombre de la actividad:
Realizar  un   concurso  con   la   poblaci6n   estudiantil de   primera
infancia, infancia y adolescencia en el marco de la conmemoraci6n

del  dia  de la  higiene de manos  (5 de mayo de 2025), a trav6s de
videos  demostrativos  en  hastag  por  redes  sociales, donde  se

premie el mejor video por parte de la comunidad y que contenga el
mayor ndmero de  likes reaccionados con  me gustas, compartir y
comentarios
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A continuaci6n, §e adjunta cuadro de detalles
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I.E MIS SUENOS 19 11 3 27 0 0 0 0 0 0 0 30 1

I.E TAJAMAR 34 36 13 34 23 0 0 0 0 0 0 70 1

TOTAL 53 47 16 61 23 0 0 0 0 0 0 100 2
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De los participantes intervenidos durante la actividad, se puede evidenciar que tiene afiliaci6n en salud a la§ siguientes EPS
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APERTURA
Fecha deinicio Hora deinicio DURACION(Dias/horas) LUGAR DE EJECUBifeN

SITIO TERRITORIO MICROTERR TORIO

05/05/2026 8:00 am 17 dias Paginas oficiales (Redes Sociales) NO APLICA NOAPL CA

12/05/2026 9:00 AM 30 MIN
I.E TAJAMAR BARRIO TAJAMAR

21 3

14/05/2026 2:00 PM 30 MIN
I.E JESUS MAESTRO BARRIOCIUDADELAMETROPOLITANA

13 1

07/05/2026 9:00 AM 30 MIN
I.E  ITICSA BARRIO LAS MORAS

23 3

21/05/2026 2:00 PM 30 MIN
I.E MIS SUENOS BARRIO LOSROBLES

66 2

DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD

1.  Apertura: Bienvenida y presentaci6n

Se da apertura a la actividad dando inicio al lanzamiento por las redes sociales oficiales de los entes administrativos consistente

en  un  video  explicando  la  dinamica  del  concurso  consistente  en  Realizar  un  concurso  con  la  poblaci6n  estudiantil  de  primer

infancia,  infancia y adolescencia en el marco de la conmemoraci6n del dia de la higiene de manos (5 de mayo de 2026), a trav6

de videos demostrativos en hashtag (redes sociales), donde se premie el mejor video por parte de la comunidad y que conteng

el mayor ntlmero de likes reaccionados con me gustas, compartir y comentarios.

2.   Explicaci6n de la metodologia y especificaciones tecnicas de la realizaci6n de la actividad.
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Para su realizaci6n se elabora un video explicando la dinamica del concurso y las instrucciones a seguir para poder concursar, s

difunde  en  las  diferentes  redes  sociales  oficiales  de  las  entidades,  se  socializa  la  dinamica  en  las  diferentes  institucione

educativas tambien socializando de manera personal con los estudiantes, la idea basica o principal del concurso es que se ofrec

un premio para incentivar a los concursantes y realizar los videos para el concurso.

Se  inicia  la  actividad  con  el  lanzamiento  en  las  diferentes  plataformas  y  redes  sociales  sobre  el  concurso  con  la  poblaci6n

estudiantil de  primera  infancia,  infancia y adolescencia en  el  marco de  la conmemoraci6n del dia de la higiene de  manos (5 de

mayo de 2026),  a trav6s de videos demostrativos en hashtag  (redes sociales),  donde se premie el  mejor video por parte de la

comunidad y que contenga el mayor ntlmero de likes reaccionados con me gustas, compartir y comentarios

El  objetivo del  lavado de  manos  segan  la  OMS (Organizacidn  Mundial  de la  Salud)  es  prevenir la transmisi6n  de  infecciones

proteger la salud  de las personas,  tanto  los pacientes como los profesionales de  la salud.  El  lavado de  manos es una  medid
fundamental  para  la  prevencidn  de  infecciones  asociadas  a  la  atenci6n  en  salud  (lAAS)  y  para  reducir  la  propagaci6n  d

microorganismos.

EI  lavado de manos busca evitar la propagaci6n  de germenes y  microorganismos.  Las manos pueden  ser un vehiculo  para la

® transmisi6n de infecciones, y el lavado de manos es una forma eficaz de eliminar estos agentes pat6genos,  reducir el riesgo d

infecciones,  el  lavado  de  manos  ayuda  a  prevenir las lnfecciones  asociadas  a  la  atenci6n  en  salud  (lAAS)  y a  proteger a  la

personas del contagio de enfermedades,  promover la higiene y la limpieza.

La OMS considera que  la  higiene y la  limpieza de las manos son  una forma de dignificar y respetar a las personas que  buscan

atenci6n de salud, facilitar el trabajo de los profesionales de la salud,  Ia higiene de manos adecuada permite a los profesionale

brindar atenci6n de calidad, sin riesgo de transmitir infecciones a los pacientes hacer de la higiene de manos una prioridad globa

La OMS promueve la higiene de manos a nivel  mundial,  destacando su  importancia para la prevenci6n de infecciones, fomenta

la integraci6n de la higiene de manos en las estrategias nacionales de prevenci6n y control de infecciones.

La OMS trabaja para asegurar que la higiene de manos se incorpore en las estrategias nacionales de prevenci6n de infeccione

y en los procedimientos de los centros de salud.

Los 5 momentos clave del lavado de manos segtin la OMS son:

Antes de tocar al paciente.

Antes de una tarea limpia a as6ptica.

Despu6s del riesgo de exposici6n a fluidos corporales.

Despues de tocar al paciente.

Despu6s del contacto con el entorno del paciente.

En resumen, la OMS considera que el lavado de manos es una acci6n esencial para la prevenci6n de infecciones y la protecci6n

de la salud de las personas.
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El lavado de manos debe durar entre 40 y 60 segundos. El procedimiento consiste en mojar las manos con agua, aplicar suflcient

jab6n, frotar todas las superficies lncluyendo palmas, dorsos, espacios entre los dedos y ufias-, enjuagar con abundante agu

y secar con una toalla desechable.
Sigue esta t6cnica recomendada por la Organizaci6n Mundial de la Salud (OMS):

Paso 0: Retira anillos, relojes y pulseras antes de comenzar. Moja tus manos con agua.

Paso  1 :  Deposita en la palma de la mano una cantidad de jab6n suficiente para cubrir toda la superficie.

Paso 2: Frdtate las palmas de las manos entre si.

Paso 3: Fr6tate la palma de la mano derecha contra el dorso de la mano izquierda, entrelazando los dedos, y viceversa.

Paso 4: Fr6tate las palmas de las manos entre si, con los dedos entrelazados.

Paso 5: Fr6tate el dorso de los dedos de una mano con la palma de la mano opuesta, agarfandote los dedos.

Paso 6:  Fr6tate con un movimiento de rotaci6n el pulgar izquierdo, atrapandolo con la palma de la mano derecha, y haz lo mism

con el pulgar derecho.

Paso 7:  Fr6tate  la  punta de  los dedos de la mano derecha contra la palma de  la mano izquierda,  haciendo  un  movimiento d

rotaci6n , y viceversa.

Paso 8: Enjuagate las manos con agua asegufandote de retirar todo el jab6n.

Paso 9: secate con una toalla de papel desechable.

Pa§o  10:  Usa la misma toalla para cerrar el grifo y luego des6chala en el bole de basura

El prop6sito principal del lavado de manos es eliminar virus, bacterias y suciedad para prevenir la propagaci6n de enfermedade

e  infecciones.  AI  practicario  adecuadamente,  proteges  tu  salud  propia  y  la  de  quienes  te  rodean,  rompiendo  la  cadena  d

transmisi6n de microorganismos.

Para entender su impacto, aqui te detallo sus beneficios clave y los momentos mas importantes:

Prop6sitos y Beneficios
•       Previene enfermedades: Segtln la organizaci6n panamericana de la salud (OPS), es la medida mas sencilla y efica

para frenar infecciones respiratorias (como la gripe o neumonia) y padecimientos gastrointestinales (diarreas).
•       Evita la contaminaci6n:  lmpide que los g6rmenes de tus manos lleguen a tus ojos, nariz y boca, que son las principale

vias de entrada al cuerpo.

•        Salud   ptlblica:   Es   una  medida  clave   para  combatir  la  resistencia  a  los  antibi6ticos  al  evitar  que   las  bacteria

multirresistentes se propaguen.

ccuando es fundamental lavarse las manos?

Las Guias de Higiene de Johns Hopkins Medicine recomiendan lavarse frecuentemente con agua y jab6n, especialmente en

estos momentos:
•       Antes y despues de comer, preparar alimentos o alimentar a un beb6.

•        Despu6s de iral bano, cambiarpafialeso manipularbasura.

•       Al llegar a casa despues de utilizar transporfe ptlblico o estar en la calle.

•       Despues de toser, estornudar o limpiarte la nariz.
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•       Antesydespues de cuidara un enfermo otocarauna mascota.

Para que el lavado sea efectivo, debe durar entre 40 y 60 segundos, frotando minuciosamente las palmas, el dorso, entre los

dedos y debajo de las ufias con suficiente agua y jab6n.

El lavado de manos es la medida preventiva mss econ6mica, sencilla y eficaz para evitar la propagaci6n de virus y bacterias.

Este habito salva vidas al reducir significativamente el riesgo de contraer infecciones respiratorias y diarreicas,  protegiendo tanto

la salud individual como la de la comunidad.

Los puntos clave que resumen su relevancia incluyen:
•       lmpacto en la salud: Segtln la organizaci6n Mundial de la salud (OMS), lavarse las manos correctamente puede

prevenir hasta 1  de cada 5 infecciones respiratorias y 1  de cada 3 enfermedades diarreicas.
•        Mecanismo de acci6m  Las manos acttlan como el principal vehiculo de transmisi6n de microorganismos al tocar

superficies, alimentos o el rostro (ojos, nariz y boca).

•       Momentos criticos: Debe realizarse frecuentemente, en especial despues de ir al baflo, antes y despues de comer o

manipular alimentos, y al llegar a casa.

•       Duraci6n efectiva: Un lavado correcto con agua yjab6n debe durar entre 40 y 60 segundos, frotando minuciosamente

todas las areas de la mano.
®

3,   Realizaci6n de la actividad.

La actividad se da inicio con el lanzamiento en las diferentes redes sociales con un video explicativo de la dinamica de la activida

y las condiciones para participar,

La  Consejeria de  Sanidad  participa en el  Programa de  Higiene de las Manos del  Sistema  Nacional de  Salud  (SNS),  que form

parte de la Estrategia de Seguridad del Paciente, y por ello quiere apoyar la Jomada Mundial de higiene de manos a celebrar el

proximo  5  de  mayo  con  la "I  Edici6n  del  Concurso  de  videos  sobre  la  Higiene  de  Manos  en  las  instituciones  educativas  del
municipio".

La  Alcaldia  Municipal,  la  Secretaria  de  Salud  Municipal,  el  Programa  Plc  y  EI  Hospital  matemo  lnfantil  hacen  presencia

manifiestan su apoyo y compromiso a este tipo de actividades donde se fomenta la higiene y lavado de manos en los estudiante

de las diferentes instituciones educativas del municipio.

La actividad se da por finalizada al cumplirse los plazos establecidos para el concurso los participantes mostraron con gran

agrado su participaci6n, el dia 21  de mayo de 2026. A las 02:00 P.M. fue el cierre del concurso donde se entreg6 el premio

(Nintendo Swicht) al ganador que fue la estudiante Hillary Mendez Salcedo de  13 afros de edad de la I.E MIS SUENOS del
barrio Los Robles
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4.  Curso de vida.

Primera infancia,  lnfancia.

5.  Resultados obtenidos

/     Se realizd con exito el concurso de lavado de manos a traves de las redes sociales.

®

®

6.   Recursos utilizados

a.     Talentohumano

/     1  coordinadora plc

/     1  fisioterapeuta

/     1  enfermera

b.     Apoyo logistico

/     Redes sociales
/     Videos demostrativos

/     incentivo

c.      Impresos (Material educativo o de apoyo a entregar)

/     Folletos sobre concurso de lavado de manos

7.  Observaciones
EN ALGUNAS INSTITUCIONES SE ENTREG6 EL POSTER DE INVITACION A LAS COORDINADORAS Y EN LAS

INSTITUcloNES QUE DIERON PERMISO SE HABLO DIRECTAMEBNTE CON LOS ESTUDIANTES
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056  ale  ®7  ii57||                       F|
-`.a)2P Les gusta a jallcssa y o*ros
a:I[:::==alud=)a        iAtenci6n estudlantes de
La Secretarfa de Salud y la Alcaldfa de Soledad te
invitan a particiF>ar en el gran Conclirso cle Lavado
de  Manos  ,A-`
-   .D---A-~-r` --.. r-^lir`+^r`A-e`.,:+~hl

066  C]13   ®7  ©11                         Pl
®=<13r Les gusta a jalicssa y otros
=:I,:::gFa'uda3       iAtenci6n estudiantes de
La Secretarfa de Salud y la Alcaldla de Soledad te
invitan a participar en el gran Concurso de Lav®clo
de Manes  i'ji'L

-  ipodras ganar lin t`Ijntendo S`^/itch!
-  dc6rTlo participar?
- Grabs un video lavandote las rnanos
i.  7i:   Hazlo creativo: cantando. bailando aactuando
1  Sdbelo a Facobook a lnstagramEtlqueta y sigi.e nuestras recles sociales:
¢ib s a I u cJ s c. I e cl a cl
GD a I c a I c] i a d e s a I e cl a ct
G|)r11aternoinfanti1sc)Iec1ad
GLtD[>Ic.so1et-1acl.hiiii

" Tienes plaza hasta ol 30 de rT`ayo
¥  Ganafa el videc> con mss likes sl.mandoFacobook + lnstagram.

|Participa.  divl6rteto y ayL]deno§ a prorriover el
lavado de TT`anost  -t©Fr  #Sc]lecl.id
#. L =] v ;i cl a r) a A,1 .I n a =;  # C= a a c I. r s c.  # h! . a . e n c] o S `.ru I . c I 1
7fsalLidp.iratcic!os

VIDEO DE PROMOCION ENREDES                  VIDEO GANADOR DEL CONCURSO
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DESCRIPCION:

Las evidencias fotograficas muestran la entrega del premio a la ganadora, asi como la visita a instituciones invitando a que

participen en el concurso
Tambien se muestran capturas de imagenes de lnstagram con las publicaciones del concurso, y del video ganador

httos://www.instaaram.com/reel/DYNQY4-x22r/?iash=MTNnazhheTU5Mikxaa==

link del video ganador
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|=ECsRATUABIA
Direcci6n: Carrera 40 33-06 Soledad, AIlantico, Colombia
Telefono: +57 6053930831    info@matemoinfantil.gov.co

www.matemoinfantjl.gov.co
ALCALDIA €

I SOLEDAD

Cr)
T+

=

a



®

®

Acta NO
TIEMPO clERRE inii!g

Fecha Fecha de cierre Hora de Cierre %  cumplimientoitemresueltos/itemtratados

Anterior 00 NO aplica
21/05/2026 02:00 PM NO Aplica
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MBRES Y APELLIDO
+      REPRESENTACIO

N CAR®¢„ FIRMAS I
1 JALICSSA ARRl ETA 0RTEGA Plc

PSICOLOGA ¢n!Ca,;er!teen{i'S!Co

2 ADRIANA GARCIA CARRILLO Plc
FISIOTERAPEUTA       /

belle serfir!naao   . :ei`te     r\ {isico

3 ISOREIDA PEREZ PALMERA Plc
ENFERMERA fffa,oj

y#
jxp.
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¢ONTRATO DE PRESTAC16N DE SERVICIOS PROFESIONALES Y/O
DE APOYO A LA GESTION

ONTRATANTE: E;ELEHD°AS:!TAL  MATERNO    INFANTIL CIUDADELA  METROPOL|TANA  DE                                        i

NIT: 02.013.023-5

leoNTRATisTA:lec. DRIANA CRISTINA GARCIA CARRILLO

2645320

NO DE CONTRATO Plc-2026~165                                                                                                                                                               I

PBJETO

PRESTACION  DE SERVICIOS PROFESIONALES   COMO FISIOTERAPEUTA

ALOR: TRES MILLONES PESOS $3000000

ERTIFICADO DEDISPONIBILIDADPRESUPuESTAl: i173DEL02deMayode2026II

PLAZO 1  de Mayo de 2026                                                                                                                                        I

Entre  los suscritos  a  saber:  NELSol\l  ENRIQUE GARCIA PEREZ,  mayor de  edad,  identificado  con  la  cedula  de
ciudadania ndmero 72.310.382 expedida en el municipio de Barranquilla -Atlantico quien para los efectos del

presente  dooumento  acttia  en  calidad  de  Gerente  de  la  ESE  HOSPITAL  MATERN0  lNFANTIL  CluDADELA
METROpol.ITAl\lA  DE  SOLEDAD,  quienpara  efectos  contractuales  se denominara  el  CONTRATANTE,  por  una

parte  y  por  la  otra  ADRIANA  CRISTINA  GARCIA  CARRILLO  mayor  de  edad,  identificado  con  la  cedula  de
ciudadania numero 2Z645320 quien en adelante se denominara el CONTRATISTA, hemos convenido celebrar
un contrato de prestaci6n de servicios de apoyo a la gesti6n en salud, previa las siguientes consideraciones:  1.
La  EMPRESA  SOCIAL  DEL  ESTADO  HOSPITAL  MATERNO  INFANTIL CIUDADEIA  METROPOLITANA  DE  SOLEDAD,

es una entidad pdblica descentralizada, con personeria juridica, patrimonjo propio y autonom'a administrativa,
e integrante del sistema de seguridad social en salud, creada por el Acuerdo 005 del 23 de Agosto del 2000,
expedido  porel  Consejo  del  Municipio  de Soledad,  para  prestar  los servicios  de primer  nivel  de  atenci6n  en
salud en  el  Municipio de Soledad.  2. Que para la prestaci6n de los servicios de la ejecuci6n de las actividades
del  Plan  de  lntervenciones Colectivas  de  Salud  Publica  (Plc) se  hace  necesario  contratar  el  recurso  humano

para  realizar  estas actividades  del  Plan  Operativo  PAS  2026  contratadas  a  la  ESE.  3.  Seglln  las  motivaciones
previas,  la  entidad  ha  preparado  un  Estudio previo el  cual se ajusta a  lo  previsto en  la  normatividad vigente,
ha obtenido previamente el respectivo certificado de disponibilidad presupuestal entregado por el encargado de
fa oficine de  presupuesto  con No CDP4173  donde se evidencia la capacidad para contratar. Que, de acuerdo a los
estudios previos, en  la actual  planta de personal no existe personal para realizar las actividades para el eficaz
cumplimiento del objeto social, por lo que se hace necesario contratar el recurso humano. 4. Por lo anterior se
hace  necesaria  la  suscripci6n  de  un  contrato  de  prestaci6n  de  servicios,  con  una  persona  id6nea,  previa
acreditaci6n de la experiencia correspondiente para el desempefio de estas actividades. Teniendo en cuenta las
anteriores consideraciones, se procede a la suscripci6n del presente contrato con aplicabilidad de las siguientes
cLAusuLA  pRiMERA.   OBjETO   DEL     cONTRAro  :   pRESTAcloN   DE  sERvicios   pROFEsioNALEs     COMO
FISIorERAPEUTA a  la  ESE  HOSPITAL MATERNO INIANTIL auDADELA  METROPOLITANA  DE  SOIEDAD  en  el
servicio de salud del Programa Ampliado de lnmunizaci6n PAl, por el cual se deber5 ajustar a las necesidades
del  servicio  y  de  la  'dimensi6n  del  PAS  (Plc),  al  manual  tecnico  administrativo  PAl  vigente,  manuales  de

procesos-procedimientos,   normas  t6cnicas  y  guias  de  atenci6n  adoptados  par  la   ESE,   estrategia  AIEpl   ,
demanda inducida  para  dar cumplimiento a la  Resoluci6n 0412 de 2.000,  Resoluci6n 3384 de 2.000,  Decreto
3039 de 2.007, Decreto 3518 de 2.006 Acuerdo 117 de 1.998 y dem5s normas que reglamenten la promoci6n

y prevenci6n de enfermedades. CLAUSULA SEGUNDA: ALCANCE DEL OBJETO:  El objeto del presente contrato
incluye las actividade-s y especificaciones indicadas en los estudios previos elaborados por lA E.S.E. HOSPITAL
MATERNO   INFANTIL  CluDADELA   METROPOLITAl\IA   DE   SOLEDAD   y   en   la   propuesta   presentada   por   ei
contratista,   Ios   cuales   forman   parte   integral   del   presente   contrato.   CLAUSUIA   TERCERA:   PLAZO   DE
EJECUC16N: La duraci6n del presente contrato es hasta el 31 de Mayo de 2026 a partir de la firma de las partes
CLAusulA  CUARTA: VALOR  DEL  CONTRATO:  Para  todos  los  efectos  fiscales  y  legales  el  valor  del  presente
contrato es por la suina de TRES MILLONES PESOS($3000000) M/cte ; CLAuSULA QUINTA: FORMA DE DAGO
:  El  pago se realizara `de  la siguiente manera  : Se cancelara  mediante Un  unico  pago a   corte    31  de Maya de
2026 a  razon de      TRES MILLONES PESOS  3000000 M/Cte atendiendo al principle de anualidad presupuestal

y por el  periodo contratado. LA ESE cancelara al CONTRATISTA el valor antes seF`alado, previa presentaci6n del
acta de recibo a satisfacci6n  por parte del supervisor y/o interventor que el Hospital asigne.  Para efectos, de

Direcci6n:  Carrera 40 33-06 Soledad, Atl5ntico,  Colombia

Tel6fono: +57 6053930831    info@maternoinfantil.gov.co

www`matemoinfantil.gov.co ®
P  .i  g  i  "  a    1   I   272
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CONTRATO DE PRESTAC16N DE SERVICIOS PROFESIONALES Y/O
DE APOVO A LA GESTION

pago el contratista debera presentar ademas de lo anterior, la constancia y/o informes correspondientes a la
realizaci6n  de  las  actividades  propias del  objeto contractual,  la acreditaci6n  del  pago de aportes relativos al
Sistema de Seguridad Social  Integral (Salud,  Pension y Riesgos Laborales (ARL) y la  presentaci6n  de la factura

y/o cuenta de cobra correspondiente segdn el regimen tributario al que pertenezca el Contratlsta. S±4±!Su±4
SEE: CLAuSuLA S[XTA: SuPERVISI0N:  La supervision o interventoria del  presente contrato estara  a cargo
delSubgerenteCientificodelaE,S.Eoquienhagasusveces.Elsupervisorointerventordelcontratotendralas
siguientes  atribuciones:  a)  Colaborar y  coordinar  en  la  ejecuci6n  del  contrato.  b)  Exig.Ir  el  cumplimiento  del

contrato de los term.inos pactados. c) Certificar el cumplimiento de las obligaciones contractuales a cargo del
contratista. d) Oar aviso de cualquier inconsistencia e incumplimiento del Objeto del  contrato y su  ejecuci6n.
e)  lnformar las situaciones que requleran suspensi6n, prorroga a modificaci6n,  para someterlas a aprobaci6n
de f) Certificar par escrito el cumplimiento peri6dico de la ejecuci6n del contrato)  las dem5s necesarias para
el  fiel  cumplimiento  del  objeto  contratado.  Paragrafo  1:  El  supervisor  podra  solicitar  acompaFiamiento  del
coordinador o jefe de area  para velar el  cumplimiento del contrato por parte del contratista.  Paragrafo 2:  EI
ordenador  del  gasto  podra  en  cualquier  momento  modificar  el  supervisor  sin  que  para  ello  se  requiera  la
supervision  de  otros  y  para  ello  bastar5  la  comunicaci6n  al  nuevo  supervisor  y  al  contratista.  CLAuSuLA
SEPTIMA:   OBLIGACIONES   DEL   CONTRATISTA.1)   Cumplir   el   contrato   con   plena    autonomi'a   tecnica   y
administrativa   y   bajo   su   propia   responsabilidad,   por   lo   tanto,   no   existe,   ni   existira   ningun   tipo   de
subordinaci6n,  ni  vinculo  laboral  alguno  entre  las  partes.  2)  Entregar  al  supervisor  del  contrato  todos  los
informesquesesolicitensobrecualquieraspectoy/oresultadosobtenidoscuandoasiserequieran.3)Atender
todos  los  requerimientos,  instrucciones  y/o  recomendaciones  que  durante  el  desarrollo  del  contrato  le
imparta  la Gerencia  de la  ESE a  traves del supervisor del  mismo,  para  una correcta ejecuci6n y cumplimiento
de  sus  obligaciones.  4)  Afiliarse  al  sistema  de  seguridad  social  en  salud,  pensiones,  ARL y  cumplir  con  las
obligaciones contenidas en  el Articulo 2.2.4.2.2.16.,  del  decreto  1072  de mayo 26 de 2015.  Y cumplir con las
normas del Sistema General de  Riesgos  Laborales,  en especial,  las siguientes:  1.  Procurar el  cuidado integral
de  su  salud   .2  Contar  con  los  elementos  de  protecci6n   personal  necesarios  para   ejecutar  la  actividad
contratada, para lo cual asumira su costo. 3. Informar a los contratantes la ocurrencia de incidentes, accidentes
de trabajo y enfermedades  laborales.4.  Participar en  las actividades de  Prevenci6n y Promoci6n  organizadas
pot  los  contratantes,  los  Comit6s  Paritarios  de  Seguridad  y Salud  en  el  Trabajo  o  Vigi'as  Ocupacionales  o  la
Administradora  de  Riesgos  Laborales.  5.  Cumplir  las  normas,  reglamentos  e  instrucciones  del  Sistema  de
Gesti6n  de  la  Seguridad  y  Salud  en  el  Trabajo  SG-SST.  6.  Informar  oportunamente  a  los  contratantes  toda
novedad derivada del contrato a efectos de que los contratistas cumplan con el precitado decreto, realizar los

pagos respectivos  a  las entidades que se encuentra  afiliado; reportar ante estas los  accidentes de trabajo o
enfermedades  profesionales  que  sobrevengan  en  la  ejecuci6n  del  objeto  del  contrato,  en  los  t6rminos  y
condiciones previstas en la Ley 100 de 1993 y decretos reglamentarios y presentar copia de los comprobantes
de  pago.  7)  Avisar  oportunamente  a  su  supervisor  inmediato  sobre  cualquier  deficiencia  que  tengan  los
instrumentos,  maquinas,  equipos  o  implementos  de  labor  con  el  fin  de  evitar  accidentes,  dafios  o  costos
adicionales.  8)  Hacer  el  pago  de  las  contribuciones  establecidas  en  el  Estatuto  Tributario  Departamental  y
Municipal vigentes, las cuales seran liquidadas en la Tesoreria de la entidad territorial correspondiente, dentro
de los cinco (5) dias siguientes a  la firma del contrato. 9) Aportar los documentos exigidos para la legalizaci6n
del contrato. 10) Presentar la cuenta de cobro de conformidad con la Forma de pago estipulada en el contrato,

juntoconelinformedeactividadesrealizadasparacadaperi'ododepago.11)Laejecuci6ncontractualtambi6n
comprende el suministro de la informaci6n de los procesos por parte de los contratistas para su publicidad en
las redes dispuestas por la ESE Materno lnfantil de Soledad, asj como la consulta y el seguimiento permanente
de  las  p5ginas  web  y  dem5s  medios  institucionales  de  comunicaci6n  de  la  Entidad,  a  fin  de  mantenerse
informados   sobre   las   publicaciones,   avisos,   Iineamientos   y   actualizaciones   divulgadas.   12)   Apoyar   las
actividades que realice CIJ`USuLA OCTAVA: OBLIGACIONES DEL CONTRATANT[.1) Brindar la informaci6n y/o
logi'stica y demas elementos que el contratista requiera para el cumplimiento id6neo del objeto contractual.
2) Realizar el pago del valor del contrato, de conformidad con lo establecido en el mismo. 3) Vigilar la ejecuci6n
del  contrato trav6s  de  un  supervisor designado  para el  efecto.  4)   Se  le  reconocera  al  contratista  gastos de
transporte y demas, cuando tenga que desplazarse a otra ciudad durante la ejecuci6n del contrato con fines

propios del cumplimiento del  objeto contractual.  5) Todas las dem5s que se desprendan de la  naturaleza del
mismo.  CIAUSuLA  NOVENA  Con  el  fin  de  cubrir  la  responsabilidad  civil  frente  a  terceros  derivada  de  la
ejecuci6n  del  contrato,  el  Contratista  debe  presentar  POLIZA  DE  RESPONSABILIDAD CIVIL  PROFESIONAL.Para

garantizarlosdajiosyperjuiciosquesecausenalaESEoatercerosporcircunstanciasinherentesalaejecuci6n
del  contrato,  por  prestaci6n  de  servicios  en  el  area  de  la  medicina.Por  un  valor  de:(50000000)  CLAuSULA
DECIMA:  NATURALEZA  JURfDICA:  Este  contrato  se  rige  por  los  principios  de  transparencia,  economia  y
responsabilidad establecidos en la Ley 80 de 1993 y en la Ley 1150 de 2007  y lo establecido  arti'culo 2.1.2 del
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Acuerdo de Junta  Directiva  No.  0003  de  2025  (Estatuto de Contrataci6n y  Resoluci6n  No.  242 de septiembre
18de2025yenconcordanciaydeconformidadconlospostuladosrigenlafunci6nadministrativa..CLAuSuLA
DECIMA PRIMERA: PERFECCIONAMIENTO Y EJECuC16N: El presente contrato se entiende perfeccionado con
la  firma  de  las  partes,  para  su  ejecuci6n  se  requiere  del  registro  presupuestal  No.  5207    expedido  por  el
funcionario  encargado   de   la   oficina   de   Presupuesto.   CLAuSULA  DECIMA  SEGUNDA:   LEGALIDAD   DE   LA
DOCuMENTAC16N.  El contratista manifiesta bajo la gravedad de juramento que toda la documentaci6n para
lalegalizaci6nycobrodelvalordelcontratosonlegales,porloqueasumetodaresponsabilidadquededichos
documentos   se  generen.   CLAUSULA   DECIMA  TERCERA:  TERMINAC16N   DEL  CONTRATO:   El   contrato  se
terminara   por  las  siguientes  causas:   a)  Por  cumplimiento  a  satisfacci6n  del  objeto  del  contrato.   b)   Par
vencimiento del plazo sin que se hubiese prorrogado. c) Por mutuo acuerdo de las partes. CLAuSuLA DECIMA
CuARTA:TERMINAC16NuNILATERALDELCONTRATO:laE.S.E.enusodelasfacultadesexorbitantesotorgadas

por  la  ley  podra  en  cualquier  momento  dar  por  terminado  de  manera  unilateral  el  presente  contrato  de
prestaci6n  de  servicios  sin  que  se  genere  indemnizaci6n  alguna  a  favor  del  contratista.  CLAUSuIA  DECIMA
QulNTA:  SuSPENS16N  DEL  CONTRATO.  Por  razones  de  fuerza  mayor  o  caso  fortuito,  se  podra  de  comdn
acuerdo  entre  las  partes  suspender  temporalmente  la  ejecuci6n  del  contrato,  mediante  un  acta  en  donde
conste  tal  evento,  sin  que  para  que  el  efecto  del  plaza  extintivo  se  compute  el  tiempo  de  suspensi6n.
CLAuSULA DECIMA SEXTA:  CES16N  DEL CONTRATO, el CONTRATISTA no  podra  ceder el  presente contrato a

persona  natural  o juri'dica alguna, sin el consentimiento previo y escrito del  contratante.  CLAUSuLA DECIMA
SEPTIMA:  -SUBCONTRATAC16N:  Queda  prohibida  la  subcontrataci6n  del  presente  contrato  sin  la  previa
autorizaci6n    de    la    E.S.E    HOSPITAL    MATERNO    INFANTIL   CluDADELA    METROPOLITANA   DE    SOLEDAD.

CLAuSuLA DECIMA OCTAVA: -MulJAS: Si durante la ejecuci6n del contrato EL CONTRATISTA incumple alguna
o   algunas   de   las   obligaciones   derivadas  del   presente   contrato,   Ia   E.S.E   HOSPITAL   MATERNO   INFANTIL
CluDADELA METROPOLITANA DE SOLEDAD le impondra multas diarias y sucesivas equivalentes al cero punto
cinco  por ciento (0.5%)  del  valor total  del  contrato,  sin exceder el  diez  par  ciento  (10%)  de ese  mismo valor
total.  El  pago o la deducci6n de las multas,  no exonerara al CONTRATISTA de terminar la  ejecuci6n,  ni demas
obligaciones derivadas del presente contrato. CLAuSULA D£CIMA NOVENA: -CLAUSuLA PENAL PECUNIARIA:
En  caso de declaratoria  de caducidad  a de incumplimiento del  contrato,  EI CONTRATISTA se  hara  acreedor a
una  sanci6n  a  ti'tulo  de  cl5usula  penal  pecuniaria,  equivalente  al  diez  por  ciento  (10%)  del  valor  total  del

presente    contrato,    suma    que    se    har5    efectiva    directamente    por    la    E.S.E    HOSPITAL    MATERNO
INFANTILcluDADELA METROPOLITANA DE SOLEDAD, consider5ndose como pago parcial de los perjuicios que

pudieran  ocasionarsele.   EI  CONTRATISTA  autoriza   a   LA  E.S.E  HOSPITAL  MATERNO  INFANTIL  CluDADELA
METROPOLITANA   DE   SOLEDAD   para   descontar  y  tomar  el   valor  de   la   clausula   penal   y  de   las   multas
mencionadas en  la  citada  clausula,  de cualquier suma  que le adeude  a  E.S.E  HOSPITAL MATERNO  INfANTIL

CluDADELA METROPOLITANA DE SOLEDAD por 6ste u  otro contrato o concepto,  sin  perjuicio de efectuar el
cobro  conforme a  la  ley.  El  pago  o  la  deducci6n  de  las  multas,  no  exonerar5  al  CONTRATISTA de terminar la
ejecuci6n,   ni   demas   obligaciones   nacidas   del   contrato.   CLAUSULA   VIGESIMA:   EXCLUSION   DE   RELAC16N

LABORAL:  En  raz6n  a que el  presente convenio de conformidad  con  lo establecido en  el articulo 95  de la  Ley
100 de 1.993, es de naturaleza privado y por su naturaleza no crea vi`nculo laboral entre las partes, el valor que
se   compromete  a   cancelar  el   HOSPITAL  constituye  la  tinica   obligaci6n   econ6mica   que  adquiere  con   el
contratista,  en  consecuencia,  no  tendra  derecho  al  pago  de  prestaciones  sociales.  CLAuSuLA  VIG€SIMA
PRIMERA.    -    SOLUC16N    DE    CONTROVERSIAS    CONTRACTUALES:    ETAPA    DE    ARREGLO    DIRECTO.    Las

controversias   que   surjan   entre   EL  CONTRATISTA  y   LA   E.S.E.   HOSPITAL   MATERNO   INFANTIL  CIUDADELA

METROPOLITANA   DE   SOLEDAD,    con    ocasi6n   a   la   celebraci6n,   ejecuci6n,    interpretaci6n,   ampliaci6n,
terminaci6n o liquidaci6n del contrato, incluyendo las consecuencias econ6micas de los actos administrativos
expedidos en ejercicio de facultades excepcionales, serin resueltas por las partes mediante la figura del arreglo
directo en un t6rmino maximo de cinco (5) dias habiles, contados a partir de la fecha en que cualquiera de las

partes  le  comunique a  la  otra  la  existencia  de  una  diferencia y  manifieste  la  intenci6n  de  iniciar  la  etapa  de
arreglo  directo.  La  JURISDICC16N  COMPETENTE  sera  la  Contenciosa  Administrativa.  CLAuSuLA  VIGESIMA
SEGUNDA:   DOCUMENTOS   DEL  CONTRATO:   Forman   parte   integral   del   presente   contrato   los   siguientes
documentos:  a)  Estudios  Previos;  b)  Certificado  de  Disponibilidad  y  Registro  Presupuestal;  c)  La  propuesta

presentada por EL CONTRATISTA; d) Los informes de supervisi6n suscritos por el supervisor; f) Reglamento de
Contrataci6n  de la  Empresa Social  del  Estado Hospital Materno lnfantil Ciudadela  Metropolitana de Soledad;

g)  Todos  los  demas  documentos  que  se  produzcan  durante  el  desarrollo  del  mismo.  CLAuSuLA VIGESIMA
TERCERA:  lNHABILIDADES E  INCOMPATIBILIDADES:  EL CONTRATISIA,  declara  bajo  la gravedad  de juramento

no  hallarse incurso en  el  regimen de inhabilidades e incompatibilidades previstos en  los am'culos 8 y 9 de la
ley 80 de 1993 y demas normas concordantes al caso, asi como tambi6n  lo establecido en el  Reglamento de
Contrataci6n de la  E.S.E.  CLAUSULA VIGESIMA CUARTA: lNDEMNIDAD:  EI CONTRATISTA mantendr5 indemne a
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la  E.S.E.  HOSP`TAL  MATERNO  INFANTIL  CIUDADELA  METROPOLITANA  DE  SOLEDAD,  de  reclamos,  demandas,

acciones  legales que generen  dafios,  perjuicios o lesiones originados en  reclamaciones de terceros y que se
deriven   de  sus  actuaciones  y/u   omisiones  y  asumir5   directamente   la   responsabilidad   de   los   mismos.
CLAuSuLA VIG£SIMA QUINTA:  CONFIDENCIALIDAD:  CLAuSuLA DE CONFIDENCIALIDAD.  EI  CONTRATISTA se

compromete a mantener la reserva de la informaci6n, documentos y resultados que conozca y obtenga directa
o  indirectamente  con  ocasi6n  del  servicio  desarrollado  y  abstenerse  de  divulgar  en  cualquier  tiempo,  por
cualquier medio de comunicaci6n, el contenido total o parcial de la informaci6n que le sea encomendada para
el  desarrollo  de  este  contrato.  PARAGRAFO.  EL CONTRATISTA  se  compromete  para  con  el  CONTRATANTE,  a
mantener absoluta confidencialidad de la informaci6n suministrada para el desarrollo de la  labor contratada,

por   lo   tanto,   EL  CONTRATISTA,   no   deber5   sacar  informaci6n   de   LA  E.S.E.   HOSPITAL   MATERNO   INFANTIL
CIUDADELA  METROPOLITANA  DE  SOLEDAD  ni  usarla  a su favor.

CLAUSuLA VIGESIMA SEXTA:  LIQUIDAC16N: Para los contratos de prestaci6n de servicio, no es obligatorio de
conformidad con el am'culo 217 del decreto 019 del 10 de enero de 2012.

_CIAUSULA VIGESIMA SEPTIMA:  DOMICILIO:  Para  todos  los  efectos,  Ias  partes  acuerdan  como  domicilio  ei
municipio de Soledad  (Atlantico).

r las partes, en el municipio de Soledad, el dia 02 de Mayo de 2026

•F.  a  a  ,  ,13    4   I   2-'?-
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