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DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA
GOBERNACION

RESOLUCION

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489
DE 1998- CON LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL ISABEL LA

CATOLICA DE CACERES.””

LA SECRETARIA SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL DE ANTIOQUIA,
en uso de sus facultades legales, en especial las conferidas por el Decreto Departamental
N°2021070000528 del 01 de febrero del 2021, la Ley 80 de 1993, articulo 2° numeral 4°,
literal ¢ de la Ley 1150 de 2007 modificado por el Articulo 92 de la Ley 1474 de 2011, el
articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto Nacional 1082 de 2015 y el articulo 95 de la Ley 489 de
1998, y

CONSIDERANDO:

1. Que corresponde al DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA
SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, en cumplimiento de sus
competencias en prestacion de servicios de salud, en especial la contenida en el articulo
43.2.9 de la Ley 715 de 2001, que fue adicionado por al articulo 232 de la Ley 1955 de
2019, debe garantizar la contratacién y el seguimiento del subsidio a la oferta, entendido
como la cofinanciacién de la operacién de la prestacién de servicios y tecnologias
efectuada en zonas alejadas o de dificil acceso, a través de instituciones publicas o
infraestructura publica administrada por terceros ubicadas en esas zonas, que sean
monopolio en servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios, de conformidad
con los criterios establecidos por el Gobierno nacional. Los subsidios a la oferta se
financiaran con recursos del Sistema General de Participaciones y con los recursos
propios de la entidad territorial.

2. Que la Ley 1955 de 2019 "Por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrollo
2018-2022", modificé el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, estableciendo nuevos criterios
para la destinacion y distribucion de la participaciéon en salud, asi: “ARTICULO 233.
DESTINACION Y DISTRIBUCION DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE
PARTICIPACIONES PARA SALUD. Modifiquese el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, el
cual quedard asi: Articulo 47. Distribucion de los recursos del sistema general de.
participaciones. Los recursos del Sistema General en Participaciones en Salud se
destinaran y distribuiran en los siguientes componentes: a. El 87% para el componente
de aseguramiento en salud de los afiliados al Régimen Subsidiado. b. El 10% para el
componente de salud publica y el 3% para el subsidio a la oferta. (...)".

3. Que el articulo 235 ibid., definié el subcomponente de subsidio a la oferta como la
asignacion de recursos para concurrir en la financiacién de la operacion de la prestacion
de servicios y tecnologias, en los siguientes términos: “ARTICULO 235. DISTRIBUCION
DE LOS RECURSOS DEL COMPONENTE DE SALUD PUBLICA Y SUBSIDIOS A LA
OFERTA. Modifiquese el articulo 52 de la Ley 715 de 2001, el cual quedara asi: (...) 52.2
El subcomponente de Subsidio a la Oferta se define como una asignacion de recursos
para concurrir en la financiacion de la operacion de la prestacion de servicios y
tecnologias efectuadas por instituciones publicas o infraestructura piblica administrada

YMONTOYAM




RESOLUCION No. de 2022 HOJA NUMERO 2

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489 DE 1998- CON LA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL ISABEL LA CATOLICA DE CACERES.”

por terceros, ubicadas en zonas alejadas o de dificil acceso que sean monopolio en
servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios.

4. Que los recursos para financiar este subcomponente, se distribuiran entre los
municipios y distritos certificados y los departamentos con instituciones de prestadoras de
servicios de que trata el inciso anterior, de conformidad con los siguientes criterios:
poblacion total, porcentaje de pobreza de cada entidad territorial, ruralidad y densidad
poblacional”.

5. Que en virtud de los cambios normativos asociados con la distribucién de los
recursos de SGP participacion en salud, el Gobierno Nacional reglamenté la materia
mediante el Decreto 268 de febrero 24 de 2020 “Por el cual se sustituye parcialmente la
Parte 4 del Libro 2 del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y
Proteccion Social y se modifica el articulo 2.2.5.1.2 del Decreto 1082 de 2015, Unico
Reglamentario del Sector Administrativo de Planeacion Nacional, en relacién con la
definicion de los criterios, procedimientos y variables de distribucion, asignacion y uso de
los recursos del Sistema General de Participaciones para Salud y se dictan otras
disposiciones’; decreto en el que se fijan entre otras las siguientes disposiciones para la
distribucion, asignacién, uso, forma de ejecucion, indicadores, metas, vigencia,
supervision, seguimiento y control de los recursos del SGP, participacion con destinacién
especifica para el sector salud.

6. Que la Resoluciéon 857 del 29 de mayo de 2020 “Por /a cual se fijan lineamientos
para el uso y la ejecucion de los recursos del subcomponente de Subsidio a la Oferta del
Sistema General de Participaciones en Salud” el Ministerio de Salud y Proteccion
Social, fij6 los lineamientos para realizar el seguimiento de los recursos del SGP, que
seran ejecutados por las entidades territoriales, en particular los Departamentos que
reciban recursos de los municipios no certificados, entre los cuales destacamos:

“Articulo 2. Lineamientos para la suscripcion de convenios o contratos con las ESE
y la infraestructura publica beneficiarias del subcomponente del subsidio a la
oferta. Este Ministerio determinara y publicara anualmente en su pagina web, el listado
de las ESE y de los administradores de infraestructura publica, monopolio en servicios
trazadores, con las que los departamentos, distritos o municipios certificados suscribiran
los convenios o contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de
2016, segun corresponda, asi: (...)

22  Los departamentos que reciban recursos de los municipios no
certificados suscribiran convenios o0 contratos con las Empresas Sociales
del Estado que operen en la jurisdiccion de sus municipios no certificados y que se
encuentren en el listado publicado por este Ministerio, sean estas de caracter municipal
o departamental, asi como con los administradores de infraestructura publica de
propiedad del departamento o municipio, que operen en la jurisdiccion del
municipio no certificado. (...)

7. Que en Antioguia hay 16 municipios no certificados o que perdieron la certificacion
en prestacion de servicios de salud, situacién por la cual es la entidad territorial
departamental la que recibe los recursos de subsidio a la oferta para que sean
distribuidos entre las instituciones prestadoras de servicios de salud ubicadas en
municipios no certificados y que cumplan con los criterios para ser beneficiarios de
recursos de subsidio a la oferta que recibe el Departamento de Antioquia.

8. Que de los 16 municipios no certificados, los primeros 14 del listado, cuentan con
Empresa Social del Estado (E.S.E.) de caracter municipal. En Puerto Berrio no existe
E.S.E. y el operador de la infraestructura publica es la Empresa Social del Estado
Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia, que es de caracter departamental. En el
municipio de Zaragoza, tampoco existe E.S.E., el operador de la infraestructura publica
es el Centro Médico CUBIS de Istmina (Choco), institucion de naturaleza privada. En el

YMONTOYAM




YMONTOYAM

RESOLUCION No. de 2022 HOJA NUMERO 3

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489 DE 1998- CON LA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL ISABEL LA CATOLICA DE CACERES.”

municipio de Nechi, la ESE no hace parte del listado de monopolio de servicios
trazadores, por lo tanto no se beneficia de subsidio a la oferta.

9. Que para la asignacién y distribucion de los recursos de subsidio a la oferta a las
instituciones prestadoras de servicios de salud de municipios no certificados, se debe
tener en cuenta lo establecido en el Decreto 268 de 2020: “Articulo 2.4.2.7. Uso de los
recursos del Subsidio a la Oferta. Los recursos del subsidio: a la oferta deberan ser
usados por los departamentos, municipios certificados y distritos referidos en el articulo
2.4.1.3 del presente decreto, para la financiacion de los gastos de operacion de la
prestacion de servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado o administradores
de infraestructura publica destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo
con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado
por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

10. Que las normas precedentes, justifican suficientemente la celebracion del
presente convenio con la ESE Hospital Isabel La Catdlica de Caceres, dado que es la
institucion prestadora de servicios de salud de naturaleza publica que esta ubicada en
este municipio que es no certificado y que ademas la institucién hace parte de! listado de
instituciones que son monopolio de servicios trazadores que publicé en su pagina web el
Ministerio de Salud y Proteccion Social para el 2022.

11.  Que con los recursos que se distribuyeron y se le asignaron a este hospital,
mediante la Resolucién S2022060084148 de junio 23 de 2022 (Anexo 1), de la
Secretaria de Salud del Departamento de Antioquia, se hace el aporte del Departamento
para la financiacién de los gastos de operacion de la prestacion de servicios de salud en
el municipio de Caceres y se da cumplimiento a la competencia de la entidad territorial en
prestacion de servicios de salud. El hospital debe presentar un plan de inversién de los
recursos asignados por subsidio a la oferta en esta vigencia y el plan de inversion debe
ser aprobado por esta entidad territorial.

12. Que la Empresa Social del Estado Hospital Isabel La Catdlica de Caceres, se
encuentra entre las instituciones beneficiarias de recursos del subsidio a la oferta que se
gjecutaran mediante el presente convenio interadministrativo de asociacion, orientados a
financiar los gastos y a fortalecer la operacion de la prestacion de servicios en el
municipio. El hospital es una IPS de naturaleza publica y es monopolio de servicios
trazadores tales como urgencias y obstetricia de baja complejidad.

13.  Que por las anteriores consideraciones, se justifica la firma del presente convenio
interadministrativo de asociacion, que aportara recursos frescos a la ESE para sufragar
algunas de sus necesidades financieras prioritarias, especialmente en talento humano y
que le genera compromisos de garantizar la continuidad de la prestacion de los servicios
de salud basicos en su jurisdicciéon de forma constante. La no aplicacion de los recursos
de subsidio a la oferta, privaria al hospital de esta fuente de financiacion para apoyar su
operacion y limitaria el acceso de la poblacién pobre y vulnerable a los servicios basicos
de salud. Adicionalmente estos recursos van a contribuir al desarrollo efectivo del
portafolio institucional y de su objeto social.

14.  Que la causal invocada para optar por la Modalidad de Seleccion mediante
Contratacion Directa es la celebracién de “convenio interadministrativo de asociacion” a
que se refiere La ley 489 de 1998 en su articulo 95, establece la facultad a las entidades
publicas de celebrar convenios administrativos.

15. Que el DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA — SECRETARIA SECCIONAL DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL requiere celebrar un convenio interadministrativo de
asociacion con la ESE HOSPITAL ISABEL LA CATOLICA DE CACERES, cuyo objeto
es “Financiar los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado E.S.E. Hospital
Isabel La Catélica de Caceres destinados a la prestacion de servicios de salud, de
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acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001,
modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019”.

16. Que cuando proceda el uso de la Modalidad de Seleccion de Contratacion
Directa, la entidad lo debe justificar mediante acto administrativo, conforme a lo
consagrado en el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto 1082 de 2015.

17.  Que el presupuesto para el presente Convenio Interadministrativo de asociacion,
asciende a la suma CUATROCIENTOS DIECISEIS MILLONES SETECIENTOS
VEINTIDOS MIL TRESCIENTOS NOVENTA Y NUEVE PESOS ($416.722.399), segun
Certificado de Disponibilidad Presupuestal N°3500049311 del 28 de junio de 2022, previa
aprobacién del Comité Interno de Contratacion y del Comité de Orientacion vy
Seguimiento en Contratacion.

18. Que los correspondientes Estudios y Documentos Previos, podran ser
consultados en el expediente del convenio que reposa en la Direccion de Asuntos
Legales de la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia y en el
Sistema Electronico para la Contratacién Publica (SECOP 1I).

En mérito de lo expuesto, este Despacho
RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: DECLARAR justificada la celebracion de un convenio
interadministrativo de asociacion, de conformidad con el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto
1082 de 2015.

ARTI,CULO SEGUNDO: ORDENAR la celebracion de un convenio interadministrativo de
asociacion con la ESE HOSPITAL ISABEL LA CATOLICA DE CACERES, cuyo objeto es
“Financiar los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado E.S.E. Hospital Isabel
La Catdlica de Caceres destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo con
lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado por el
articulo 235 de la Ley 1955 de 2019”.

V4
ARTICULO TERCERO: El presente Acto Administrativo sera publicado en el Sistema
Electréonico para la Contratacién Publica (SECOP 1) a través del Portal Unico de
Contratacion, acorde con lo estipulado en el Articuio 2.2.1.1.1.7.1 del Decreto 1082 de
2015.

ARTICULO CUARTO: La presente Resolucion rige a partir de la fecha de su expedicion.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

LIGIA AMPARO TORRES ACEVEDO
Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia

NOMBRE N\, FIRMA FECHA

Proyectd: | Dora Elena Henao Giraldo

A
Revisé: Yaneth Montoya Mejia - Profesional w '\)O R
Universitario FUDEA ’\)@'(d

Aprobd: Juan Esteban Arboleda Jiménez .
Director Asuntos Legales
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DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA
GOBERNACION

RESOLUCION

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489
DE 1998- CON LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL TOBIAS

PUERTA DE URAMITA.” ~~

LA SECRETARIA SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL DE ANTIOQUIA,
en uso de sus facultades legales, en especial las conferidas por el Decreto Departamental
N°2021070000528 del 01 de febrero del 2021, la Ley 80 de 1993, articulo 2° numeral 4°,
literal ¢ de la Ley 1150 de 2007 modificado por el Articulo 92 de la Ley 1474 de 2011, el
articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto Nacional 1082 de 2015 y el articulo 95 de la Ley 489 de
1998, y

CONSIDERANDO:

1. Que corresponde al DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA
SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, en cumplimiento de sus
competencias en prestacion de servicios de salud, en especial la contenida en el articulo
43.2.9 de la Ley 715 de 2001, que fue adicionado por al articulo 232 de la Ley 1955 de
2019, debe garantizar la contratacion y el seguimiento del subsidio a la oferta, entendido
como la cofinanciacion de la operacion de la prestacién de servicios y tecnologias
efectuada en zonas alejadas o de dificil acceso, a través de instituciones publicas o
infraestructura publica administrada por terceros ubicadas en esas zonas, que sean
monopolio en servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios, de conformidad
con los criterios establecidos por el Gobierno nacional. Los subsidios a la oferta se
financiaran con recursos del Sistema General de Participaciones y con los recursos
propios de la entidad territorial.

2! Que la Ley 1955 de 2019 "Por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrollo
2018-2022", modificé el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, estableciendo nuevos criterios
para la destinacion y distribucion de la participacién en salud, asi: “ARTICULO 233.
DESTINACION Y DISTRIBUCION DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE
PARTICIPACIONES PARA SALUD. Modifiquese el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, el
cual quedara asi: Articulo 47. Distribuciéon de los recursos del sistema general de
participaciones. Los recursos del Sistema General en Participaciones en Salud se
destinaran y distribuiran en los siguientes componentes: a. EI 87% para el componente de
aseguramiento en salud de los afiliados al Régimen Subsidiado. b. El 10% para el
componente de salud publica y el 3% para el subsidio a la oferta. (...)".

3. Que el articulo 235 ibid., definié el subcomponente de subsidio a la oferta como la
asignacion de recursos para concurrir en la financiacién de la operacién de la prestacién
de servicios y tecnologias, en los siguientes términos: “ARTICULO 235. DISTRIBUCION
DE LOS RECURSOS DEL COMPONENTE DE SALUD PUBLICA Y SUBSIDIOS A LA
OFERTA. Modifiquese el articulo 52 de la Ley 715 de 2001, el cual quedara asi: (...) 52.2
El subcomponente de Subsidio a la Oferta se define como una asignacion de recursos
para concurrir en la financiacion de la operacion de la prestacion de servicios y
tecnologias efectuadas por instituciones publicas o infraestructura publica administrada
por terceros, ubicadas en zonas alejadas o de dificil acceso que sean monopolio en
servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios.
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4. Que los recursos para financiar este subcomponente, se distribuirén entre los
municipios y distritos certificados y los departamentos con instituciones de prestadoras de
servicios de que trata el inciso anterior, de conformidad con los siguientes criterios:
poblacion total, porcentaje de pobreza de cada entidad territorial, ruralidad y densidad
poblacional”.

5. Que en virtud de los cambios normativos asociados con la distribucion de los
recursos de SGP participacion en salud, el Gobierno Nacional reglamenté la materia
mediante el Decreto 268 de febrero 24 de 2020 “Por el cual se sustituye parcialmente la
Parte 4 del Libro 2 del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y
Proteccion Social y se modifica el articulo 2.2.5.1.2 del Decreto 1082 de 2015, Unico
Reglamentario del Sector Administrativo de Planeacion Nacional, en relacion con la
definicion de los criterios, procedimientos y variables de distribucion, asignacion y uso de
los recursos del Sistema General de Participaciones para Salud y se dictan otras
disposiciones”; decreto en el que se fijan entre otras las siguientes disposiciones para la
distribucion, asignacion, uso, forma de ejecucion, indicadores, metas, vigencia,
supervision, seguimiento y control de los recursos del SGP, participacion con destinacion
especifica para el sector salud.

6. Que la Resolucion 857 del 29 de mayo de 2020 “Por la cual se fijan lineamientos
para el uso y la ejecucion de los recursos del subcomponente de Subsidio a la Oferta del
Sistema General de Participaciones en Salud” el Ministerio de Salud y Proteccion
Social, fij6 los lineamientos para realizar el seguimiento de los recursos del SGP, que
seran ejecutados por las entidades territoriales, en particular los Departamentos que
reciban recursos de los municipios no certificados, entre los cuales destacamos:

“Articulo 2. Lineamientos para la suscripcion de convenios o contratos con las ESE
y la infraestructura publica beneficiarias del subcomponente del subsidio a la
oferta. Este Ministerio determinara y publicara anualmente en su pagina web, el listado
de las ESE y de los administradores de infraestructura publica, monopolio en servicios
trazadores, con las que los departamentos, distritos 0 municipios certificados suscribiran
los convenios o contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de
2016, segun corresponda, asi: (...)

2.2 Los departamentos que reciban recursos de los municipios no
certificados suscribiran convenios o contratos con las Empresas Sociales
del Estado que operen en la jurisdiccion de sus municipios no certificados y que se
encuentren en el listado publicado por este Ministerio, sean estas de caracter municipal
o departamental, asi como con los administradores de infraestructura publica de
propiedad del departamento o municipio, que operen en la jurisdiccion del
municipio no certificado. (...)

7. Que en Antioquia hay 16 municipios no certificados o que perdieron la certificacion
en prestacion de servicios de salud, situacion por la cual es la entidad territorial
departamental la que recibe los recursos de subsidio a la oferta para que sean
distribuidos entre las instituciones prestadoras de servicios de salud ubicadas en
municipios no certificados y que cumplan con los criterios para ser beneficiarios de
recursos de subsidio a la oferta que recibe el Departamento de Antioquia.

8. Que de los 16 municipios no certificados, los primeros 14 del listado, cuentan con
Empresa Social del Estado (E.S.E.) de caracter municipal. En Puerto Berrio no existe
E.S.E. y el operador de la infraestructura publica es la Empresa Social del Estado
Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia, que es de caracter departamental. En el
municipio de Zaragoza, tampoco existe E.S.E., el operador de la infraestructura publica
es el Centro Médico CUBIS de Istmina (Chocd), institucion de naturaleza privada. En el
municipio de Nechi, la ESE no hace parte del listado de monopolio de servicios
trazadores, por lo tanto, no se beneficia de subsidio a la oferta.
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9. Que para la asignacion y distribucién de los recursos de subsidio a la oferta a las
instituciones prestadoras de servicios de salud de municipios no certificados, se debe
tener en cuenta lo establecido en el Decreto 268 de 2020: “Articulo 2.4.2.7. Uso de los
recursos del Subsidio a la Oferta. Los recursos del subsidio: a la oferta deberan ser
usados por los departamentos, municipios certificados y distritos referidos en el articulo
2.4.1.3 del presente decreto, para la financiacién de los gastos de operacion de la
prestacion de servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado o administradores
de infraestructura publica destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo
con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado
por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

10. Que las normas precedentes, justifican suficientemente la celebracion del
presente convenio con la- ESE Hospital Tobias Puerta de Uramita, dado que es la
institucion prestadora de servicios de salud de naturaleza publica que esta ubicada en
este municipio que es no certificado y que ademas la institucidén hace parte del listado de
instituciones que son monopolio de servicios trazadores que publico en su pagina web el
Ministerio de Salud y Proteccién Social para el 2022.

11. Que con los recursos que se distribuyeron y se le asignaron a este hospital,
mediante la Resolucion $2022060084148 de junio 23 de 2022 (Anexo 1), de la
Secretaria de Salud det Departamento de Antioquia, se hace el aporte del Departamento
para la financiacion de los gastos de operacién de la prestacion de servicios de salud en
el municipio de Uramita y se da cumplimiento a la competencia de la entidad territorial en
prestacion de servicios de salud. El hospital debe presentar un plan de inversion de los
recursos asignados por subsidio a la oferta en esta vigencia y el plan de inversion debe
ser aprobado por esta entidad territorial.

12.  Que la Empresa Social del Estado Hospital Tobias Puerta de Uramita, se
encuentra entre las instituciones beneficiarias de recursos del subsidio a la oferta que se
ejecutaran mediante el presente convenio interadministrativo de asociacion, orientados a
financiar los gastos y a fortalecer la operacién de la prestacion de servicios en el
municipio. El hospital es una IPS de naturaleza publica y es monopolio de servicios
trazadores tales como urgencias y obstetricia de baja complejidad.

13.  Que por las anteriores consideraciones, se justifica la firma del presente convenio,
que aportara recursos frescos a la ESE para sufragar algunas de sus necesidades
financieras prioritarias, especialmente en talento humano y que le genera compromisos
de garantizar la continuidad de la prestacion de los servicios de salud basicos en su
jurisdiccion de forma constante. La no aplicacion de los recursos de subsidio a la oferta,
privaria al hospital de esta fuente de financiacion para apoyar su operacién y limitaria el
acceso de la poblacién pobre y vulnerable a los servicios basicos de salud.
Adicionalmente estos recursos van a contribuir al desarrollo efectivo del portafolio
institucional y de su objeto social.

14.  Que la causal invocada para optar por la Modalidad de Seleccion mediante
Contratacién Directa es la celebracion de “convenio interadministrativo de asociacion” a
que se refiere La ley 489 de 1998 en su articulo 95, establece la facultad a las entidades
publicas de celebrar convenios administrativos.

15. Que el DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA — SECRETARIA SECCIONAL DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL requiere celebrar un convenio interadministrativo de
asociacién con la ESE HOSPITAL TOBIAS PUERTA DE URAMITA, cuyo objeto es
“Financiar con recursos del subsidio a la oferta, los gastos de operacion de la
infraestructura puablica de salud del municipio de Uramita, destinados a la prestacién de
servicios de salud, de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la
Ley 715 de 2001, modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.
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16. Que cuando proceda el uso de la Modalidad de Seleccion de Contratacion
Directa, la entidad lo debe justificar mediante acto administrativo, conforme a lo
consagrado en el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto 1082 de 2015.

17.  Que el presupuesto para el presente Convenio Interadministrativo de asociacion,
asciende a la suma DOSCIENTOS DOS MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA MIL
NOVECIENTOS SESENTA Y OCHO PESOS ($202.460.968), segun Certificado de
Disponibilidad Presupuestal N°3500049331 del 30 de junio de 2022, previa aprobacion
del Comité Interno de Contratacion y del Comité de Orientacion y Seguimiento en
Contratacion.

18. Que los correspondientes Estudios y Documentos Previos, podran ser
consultados en el expediente del convenio que reposa en la Direccion de Asuntos
Legales de la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia y en el
Sistema Electrénico para la Contratacion Pdblica (SECOP ).

En mérito de lo expuesto, este Despacho

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: DECLARAR justificada la celebracion de un convenio
interadministrativo de asociacion, de conformidad con el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto
1082 de 2015.

ARTI/CULO SEGUNDO: ORDENAR la celebracion de un convenio interadministrativo de
asociacion con la ESE HOSPITAL TOBIAS PUERTA DE URAMITA, cuyo objeto es
“Financiar con recursos del subsidio a la oferta, los gastos de operacion de la
infraestructura publica de salud del municipio de Uramita destinados a la prestacion de
servicios de salud, de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la
Ley 715 de 2001, modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019

ARTI/CULO TERCERO: El presente Acto Administrativo sera publicado en el Sistema
Electrénico para la Contratacion Publica (SECOP I1l) a través del Portal Unico de
Contratacion, acorde con lo estipulado en el Articulo 2.2.1.1.1.7.1 del Decreto 1082 de
2015.

ARTICULO CUARTO: La presente Resolucion rige a partir de la fecha de su expedicion.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

LIGIA AMPARO TORRES ACEVEDO
Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia

NOMBRE “KIRMA FECHA

Proyecté: | Dora Elena Henao Giraldo

T

Aprobo: Juan Esteban Arboleda Jiménez

Director Asuntos Legales °

| R D |
Reviso: Yaneth Montoya Mejia - profesional \
Universitario FUDEA
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YMONTOYAM

Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el documento y lo encontramos ajustado a las normas y
disposiciones legales vigentes y por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para firma




Radicado: S 2022060086477
Fecha: 21/07/2022

e T

DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA
GOBERNACION

RESOLUCION

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489
DE 1998- CON LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL CESAR URIBE

PIEDRAHITA DE CAUCASIA.

LA SECRETARIA SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL DE ANTIOQUIA,
en uso de sus facultades legales, en especial las conferidas por el Decreto Departamental
N°2021070000528 del 01 de febrero del 2021, Ia Ley 80 de 1993, articulo 2° numeral 4°,
literal c de la Ley 1150 de 2007 modificado por el Articulo 92 de la Ley 1474 de 2011, el
articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto Nacional 1082 de 2015 y el articulo 95 de la Ley 489 de
1998, y

CONSIDERANDO:

1. Que corresponde al DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA
SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, en cumplimiento de sus
competencias en prestacion de servicios de salud, en especial la contenida en el articulo
43.2.9 de la Ley 715 de 2001, que fue adicionado por al articulo 232 de la Ley 1955 de
2019, debe garantizar la contratacion y el seguimiento del subsidio a la oferta, entendido
como la cofinanciacion de la operacion de la prestacion de servicios y tecnologias
efectuada en zonas alejadas o de dificil acceso, a través de instituciones publicas o
infraestructura publica administrada por terceros ubicadas en esas zonas, que sean
monopolio en servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios, de conformidad
con los criterios establecidos por el Gobierno nacional. Los subsidios a la oferta se
financiaran con recursos del Sistema General de Participaciones y con los recursos
propios de la entidad territorial.

2, Que la Ley 1955 de 2019 "Por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrollo
2018-2022", modificé el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, estableciendo nuevos criterios
para la destinacion y distribucion de la participacién en salud, asi: “ARTICULO 233.
DESTINACION Y DISTRIBUCION DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE
PARTICIPACIONES PARA SALUD. Modifiquese el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, el
cual quedara asi: Articulo 47. Distribucion de los recursos del sistema general de
participaciones. Los recursos del Sistema General en Participaciones en Salud se
destinaran y distribuiran en los siguientes componentes: a. El 87% para el componente de
aseguramiento en salud de los afiliados al Régimen Subsidiado. b. El 10% para el
componente de salud publica y el 3% para el subsidio a la oferta. (...)".

3. Que el articulo 235 ibid., defini6 el subcomponente de subsidio a la oferta como la
asignacion de recursos para concurrir en la financiacion de la operacion de la prestacion
de servicios y tecnologias, en los siguientes términos: “ARTICULO 235. DISTRIBUCION
DE LOS RECURSOS DEL COMPONENTE DE SALUD PUBLICA Y SUBSIDIOS A LA
OFERTA. Modifiquese el articulo 52 de la Ley 715 de 2001, el cual quedara asi: (...) 52.2
El subcomponente de Subsidio a la Oferta se define como una asignacion de recursos
para concurrir en la financiacion de la operacion de la prestacion de servicios y
tecnologias efectuadas por instituciones publicas o infraestructura publica administrada
por terceros, ubicadas en zonas alejadas o de dificil acceso que sean monopolio en
servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios.
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4, Que los recursos para financiar este subcomponente, se distribuiran entre los
municipios y distritos certificados y los departamentos con instituciones de prestadoras de
servicios de que trata el inciso anterior, de conformidad con los siguientes criterios:
poblacion total, porcentaje de pobreza de cada entidad territorial, ruralidad y densidad
poblacional”.

5. Que en virtud de los cambios normativos asociados con la distribucion de los
recursos de SGP participacion en salud, el Gobierno Nacional reglamentd la materia
mediante el Decreto 268 de febrero 24 de 2020 “Por el cual se sustituye parcialmente la
Parte 4 del Libro 2 del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y
Proteccion Social y se modifica el articulo 2.2.5.1.2 del Decreto 1082 de 2015, Unico
Reglamentario del Sector Administrativo de Planeacion Nacional, en relacion con la
definicion de los criterios, procedimientos y variables de distribucion, asignacion y uso de
los recursos del Sistema General de Participaciones para Salud y se dictan otras
disposiciones”; decreto en el que se fijan entre otras las siguientes disposiciones para la
distribucion, asignacion, uso, forma de ejecucion, indicadores, metas, vigencia,
supervision, seguimiento y control de los recursos del SGP, participacién con destinacion
especifica para el sector salud.

6. Que la Resolucién 857 del 29 de mayo de 2020 “Por /a cual se fijan lineamientos
para el uso y la ejecucion de los recursos del subcomponente de Subsidio a la Oferta del
Sistema General de Participaciones en Salud” el Ministerio de Salud y Proteccién
Social, fij6 los lineamientos para realizar el seguimiento de los recursos del SGP, que
seran ejecutados por las entidades territoriales, en particular los Departamentos que
reciban recursos de los municipios no certificados, entre los cuales destacamos:

“Articulo 2. Lineamientos para la suscripcion de convenios o contratos con las ESE
y la infraestructura publica beneficiarias del subcomponente del subsidio a la
oferta. Este Ministerio determinara y publicara anualmente en su pagina web, el listado
de las ESE y de los administradores de infraestructura publica, monopolio en servicios
trazadores, con las que los departamentos, distritos 0 municipios certificados suscribiran
los convenios o contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de
2016, segun corresponda, asi: (...)

22 Los departamentos que reciban recursos de los municipios no
certificados suscribiran convenios o contratos con las Empresas Sociales
del Estado que operen en la jurisdiccion de sus municipios no certificados y que se
encuentren en el listado publicado por este Ministerio, sean estas de caracter municipal
0 departamental, asi como con los administradores de infraestructura publica de
propiedad del departamento o municipio, que operen en la jurisdiccion del
municipio no certificado. (...)

7. Que en Antioquia hay 16 municipios no certificados, o que perdieron la
certificacion en prestacion de servicios de salud, situacién por la cual es la entidad
territorial departamental la que recibe los recursos de subsidio a la oferta para que sean
distribuidos entre las instituciones prestadoras de servicios de salud ubicadas en
municipios no certificados y que cumplan con los criterios para ser beneficiarios de
recursos de subsidio a Ia oferta que recibe el Departamento de Antioquia.

8. Que de los 16 municipios no certificados, los primeros 14 del listado, cuentan con
Empresa Social del Estado (E.S.E.) de caracter municipal. En Puerto Berrio no existe
E.S.E. y el operador de la infraestructura publica es la Empresa Social del Estado
Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia, que es de caracter departamental. En el
municipio de Zaragoza, tampoco existe E.S.E., el operador de la infraestructura publica
es el Centro Médico CUBIS de Istmina (Chocd), institucion de naturaleza privada. En el
municipio de Nechi, la ESE no hace parte del listado de monopolio de servicios
trazadores, por lo tanto, no se beneficia de subsidio a la oferta.
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9. Que para la asignacion y distribucion de los recursos de subsidio a la oferta a las
instituciones prestadoras de servicios de salud de municipios no certificados, se debe
tener en cuenta lo establecido en el Decreto 268 de 2020: “Articulo 2.4.2.7. Uso de los
recursos del Subsidio a la Oferta. Los recursos del subsidio: a la oferta deberan ser
usados por los departamentos, municipios certificados y distritos referidos en el articulo
2.4.1.3 del presente decreto, para la financiacion de los gastos de operacion de la
prestacion de servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado o administradores
de infraestructura publica destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo
con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado
por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

10. Que las normas precedentes, justifican suficientemente la celebracién del
presente convenio con la ESE Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia, dado que
es la institucion prestadora de servicios de salud de naturaleza publica que esta ubicada
en este municipio que es no certificado y que ademas la institucion hace parte del listado
de instituciones que son monopolio de servicios trazadores que publico en su pagina web
el Ministerio de Salud y Proteccién Social para el 2022.

11.  Que con los recursos que se distribuyeron y se le asignaron a este hospital,
mediante la Resolucion S2022060084148 de junio 23 de 2022 (Anexo 1), de la
Secretaria de Salud del Departamento de Antioquia, se hace el aporte del Departamento
para la financiacién de los gastos de operacion de la prestacion de servicios de salud en
el municipio de Puerto Berrio y se da cumplimiento a la competencia de la entidad
territorial en prestacion de servicios de salud. El hospital debe presentar un plan de
inversion de los recursos asignados por subsidio a la oferta en esta vigencia y el plan de
inversiéon debe ser aprobado por esta entidad territorial.

12. Que la Empresa Social del Estado Hospital césar Uribe Piedrahita de Caucasia-
sede Puerto Berrio, se encuentra entre las instituciones beneficiarias de recursos del
subsidio a la oferta que se ejecutaran mediante el presente convenio interadministrativo
de asociacion, orientados a financiar los gastos y a fortalecer la operacion de la
prestacion de servicios en el municipio. El hospital es una IPS de naturaleza publica y es
monopolio de servicios trazadores tales como urgencias y obstetricia de baja
complejidad.

13. Que por las anteriores consideraciones, se justifica la firma del presente convenio
de asociacion, que aportara recursos frescos a la ESE para sufragar algunas de sus
necesidades financieras prioritarias, especialmente en talento humano y que le genera
compromisos de garantizar la continuidad de la prestacion de los servicios de salud
basicos en su jurisdiccion de forma constante. La no aplicacién de los recursos de
subsidio a la oferta, privaria al hospital de esta fuente de financiacién para apoyar su
operacion y limitaria el acceso de la poblaciéon pobre y vulnerable a los servicios basicos
de salud. Adicionalmente estos recursos van a contribuir al desarrollo efectivo del
portafolio institucional y de su objeto social.

14.  Que la causal invocada para optar por la Modalidad de Seleccion mediante
Contratacion Directa es la celebracion de “convenio interadministrativo de asociacion” a
que se refiere La ley 489 de 1998 en su articulo 95, establece la facultad a las entidades
publicas de celebrar convenios administrativos.

15.  Que el DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA — SECRETARIA SECCIONAL DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL requiere celebrar un convenio interadministrativo de
asociacion con la ESE HOSPITAL CESAR URIBE PIEDRAHITA DE CAUCASIA, cuyo
objeto es “Financiar con recursos del subsidio a la oferta, los gastos de operacion de la
infraestructura publica de salud del municipio de Puerto Berrio, que es administrada por
la Empresa Social del Estado Hospital César Uribe Piedrahita destinados a la prestacion
de servicios de salud, de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la
Ley 715 de 2001, modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.
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16.  Que cuando proceda el uso de la Modalidad de Seleccién de Contratacion
Directa, la entidad lo debe justificar mediante acto administrativo, conforme a lo
consagrado en el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto 1082 de 2015.

17.  Que el presupuesto para el presente Convenio Interadministrativo de asociacion,
asciende a la suma TRESCIENTOS SESENTA Y NUEVE MILLONES SEISCIENTOS
SETENTA Y SEIS MIL SEISCIENTOS TREINTA Y SIETE PESOS ($369.676.637),
segun Certificado de Disponibilidad Presupuestal N°3500049314 del 28 de junio de 2022,
previa aprobacion del Comité Interno de Contratacion y del Comité de Orientacion y
Seguimiento en Contratacion.

18. Que los correspondientes Estudios y Documentos Previos, podran ser
consultados en el expediente del convenio que reposa en la Direccion de Asuntos
Legales de la Secretaria Seccional de Salud y Proteccién Social de Antioquia y en el
Sistema Electronico para la Contratacion Publica (SECOP II).

En mérito de lo expuesto, este Despacho

RESUELVE

ARTI,CULO PRIMERO: DECLARAR justificada la celebracion de un convenio
interadministrativo de asociacion, de conformidad con el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto
1082 de 2015.

/

ARTICULO SEGUNDO: ORDENAR la celebracién de un convenio interadministrativo de
asociacion con la ESE HOSPITAL CESAR URIBE PIEDRAHITA DE CAUCASIA, cuyo
objeto es “Financiar con recursos del subsidio a la oferta, los gastos de operacion de la
infraestructura publica de salud del municipio de Puerto Berrio, que es administrada por la
Empresa Social del Estado Hospital César Uribe Piedrahita destinados a la prestacion de
servicios de salud, de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la
Ley 715 de 2001, modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019".

ARTI,CULO TERCERO: EIl presente Acto Administrativo sera publicado en el Sistema
Electrénico para la Contratacion Publica (SECOP [l) a través del Portal tnico de
Contratacion, acorde con lo estipulado en el Articulo 2.2.1.1.1.7.1 del Decreto 1082 de
2015.

ARTICULO CUARTO: La presente Resolucion rige a partir de la fecha de su expedicion.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

LIGIA AMPARO TORRES ACEVEDO
Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia

NOMBRE FIRMA FECHA

Proyectd: | Dora Elena Henao Giraldo e
Revisoé: Yaneth Montoya Mejia — Profesional Q ‘ ‘| !': g ’1

Universitario FUDEA M
Aprobo: Juan Esteban Arboleda Jiménez ¢

Director Asuntos Legales
Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el documento y lo encontramos ajustado a las normas y
disposiciones legales vigentes y por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para firma
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GOBERNACION

RESOLUCION

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CON'[RATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489
DE 1998- CON LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL ATRATO MEDIO

ANTIOQUENO DE VIGIA DEL FUERTE.”

LA SECRETARIA SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL DE ANTIOQUIA,
en uso de sus facultades legales, en especial las conferidas por el Decreto Departamental
N°2021070000528 del 01 de febrero del 2021, la Ley 80 de 1993, articulo 2° numeral 4°,
literal c de la Ley 1150 de 2007 modificado por el Articulo 92 de la Ley 1474 de 2011, el
articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto Nacional 1082 de 2015 y el articulo 95 de la Ley 489 de
1998, y

CONSIDERANDO:

1. Que corresponde al DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA
SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, en cumplimiento de sus
competencias en prestacion de servicios de salud, en especial la contenida en el articulo
43.2.9 de la Ley 715 de 2001, que fue adicionado por al articulo 232 de la Ley 1955 de
2019, debe garantizar la contratacion y el seguimiento del subsidio a la oferta, entendido
como la cofinanciacion de la operacion de la prestacién de servicios y tecnologias
efectuada en zonas alejadas o de dificil acceso, a través de instituciones publicas o
infraestructura publica administrada por terceros ubicadas en esas zonas, que sean
monopolio en servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios, de conformidad
con los criterios establecidos por el Gobierno nacional. Los subsidios a la oferta se
financiaran con recursos del Sistema General de Participaciones y con los recursos
propios de la entidad territorial.

2. Que la Ley 1955 de 2019 "Por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrollo
2018-2022", modifico el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, estableciendo nuevos criterios
para la destinacion y distribucion de la participacion en salud, asi: “ARTICULO 233.
DESTINACION Y DISTRIBUCION DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE
PARTICIPACIONES PARA SALUD. Modifiquese el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, el
cual quedara asi: Articulo 47. Distribucion de los recursos del sistema general de
participaciones. Los recursos del Sistema General en Participaciones en Salud se
destinaran y distribuiran en los siguientes compongntes: a. El 87% para el componente de
aseguramiento en salud de los afiliados al Régimen Subsidiado. b. El 10% para el
componente de salud publica y el 3% para el subsidio a la oferta. (...)".

3. Que el articulo 235 ibid., definié el subcomponente de subsidio a la oferta como la
asignacion de recursos para concurrir en la financiacion de la operacion de la prestacion
de servicios y tecnologias, en los siguientes términos: “ARTICULO 235. DISTRIBUCION
DE LOS RECURSOS DEL COMPONENTE DE SALUD PUBLICA Y SUBSIDIOS A LA
OFERTA. Modifiquese el articulo 52 de la Ley 715 de 2001, el cual quedaré asi: (...) 52.2
El subcomponente de Subsidio a la Oferta se define como una asignacion de recursos
para concurrir en la financiaciéon de la operacion de la prestacion de servicios y
tecnologias efectuadas por instituciones publicas o infraestructura publica administrada
por terceros, ubicadas en zonas alejadas o de dificil acceso que sean monopolio en
servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios.
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4. Que los recursos para financiar este subcomponente, se distribuirén entre los
municipios y distritos certificados y los departamentos con instituciones de prestadoras de
servicios de que trata el inciso anterior, de conformidad con los siguientes criterios:
poblacion total, porcentaje de pobreza de cada entidad territorial, ruralidad y densidad
poblacional”.

5. Que en virtud de los cambios normativos asociados con la distribucion de los
recursos de SGP participacion en salud, el Gobierno Nacional reglamentd la materia
mediante el Decreto 268 de febrero 24 de 2020 “Por el cual se sustituye parcialmente la
Parte 4 del Libro 2 del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y
Proteccion Social y se modifica el articulo 2.2.5.1.2 del Decreto 1082 de 2015, Unico
Reglamentario del Sector Administrativo de Planeacion Nacional, en relacion con la
definicion de los criterios, procedimientos y variables de distribucion, asignacion y uso de
los recursos del Sistema General de Participaciones para Salud y se dictan otras
disposiciones”;, decreto en el que se fijan entre otras las siguientes disposiciones para la
distribucion, asignacion, uso, forma de ejecucion, indicadores, metas, vigencia,
supervision, seguimiento y control de los recursos del SGP, participacion con destinacion
especifica para el sector salud.

6. Que la Resolucion 857 del 29 de mayo de 2020 “Por /a cual se fijan lineamientos
para el uso y la ejecucion de los recursos del subcomponente de Subsidio a la Oferta del
Sistema General de Participaciones en Salud” el Ministerio de Salud y Proteccion
Social, fijo los lineamientos para realizar el seguimiento de los recursos del SGP, que
seran ejecutados por las entidades territoriales, en particular los Departamentos que
reciban recursos de los municipios no certificados, entre los cuales destacamos:

“Articulo 2. Lineamientos para la suscripcion de convenios o contratos con las ESE
y la infraestructura publica beneficiarias del subcomponente del subsidio a Ia
oferta. Este Ministerio determinara y publicara anualmente en su péagina web, el listado
de las ESE y de los administradores de infraestructura publica, monopolio en servicios
trazadores, con las que los departamentos, distritos o municipios certificados suscribiran
los convenios o contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de
2016, segun corresponda, asi: (...)

2.2 Los departamentos que reciban recursos de los municipios no
certificados suscribiran convenios o0 contratos con las Empresas Sociales
del Estado que operen en la jurisdiccion de sus municipios no certificados y que se
encuentren en el listado publicado por este Ministerio, sean estas de caracter municipal
o departamental, asi como con los administradores de infraestructura publica de
propiedad del departamento o municipio, que operen en la jurisdiccion del
municipio no certificado. (...)

7. Que en Antiogquia hay 16 municipios no certificados o que perdieron la certificacion
en prestacion de servicios de salud, situacion por la cual es la entidad territorial
departamental la que recibe los recursos de subsidio a la oferta para que sean
distribuidos entre las instituciones prestadoras de servicios de salud ubicadas en
municipios no certificados y que cumplan con los criterios para ser beneficiarios de
recursos de subsidio a la oferta que recibe el Departamento de Antioquia.

8. Que de los 16 municipios no certificados, los primeros 14 del listado, cuentan con
Empresa Social del Estado (E.S.E.) de caracter municipal. En Puerto Berrio no existe
E.S.E. y el operador de la infraestructura publica es la Empresa Social del Estado
Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia, que es de caracter departamental. En el
municipio de Zaragoza, tampoco existe E.S.E., el operador de la infraestructura publica
es el Centro Médico CUBIS de Istmina (Chocd), institucion de naturaleza privada. En el
municipio de Nechi, la ESE no hace parte del listado de monopolio de servicios
trazadores, por lo tanto no se beneficia de subsidio a la oferta.
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RESOLUCION HOJA NUMERO 3

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489 DE 1998- CON LA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL ATRATO MEDIO ANTIOQUENO DE VIGIA DEL FUERTE.”

9. Que para la asignacion y distribucion de los recursos de subsidio a la oferta a las
instituciones prestadoras de servicios de salud de municipios no certificados, se debe
tener en cuenta lo establecido en el Decreto 268 de 2020: “Articulo 2.4.2.7. Uso de los
recursos del Subsidio a la Oferta. Los recursos del subsidio: a la oferta deberan ser
usados por los departamentos, municipios certificados y distritos referidos en el articulo
2.4.1.3 del presente decreto, para la financiacion de los gastos de operacion de la
prestacion de servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado o administradores
de infraestructura publica destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo
con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado
por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

10. Que las normas precedentes, justifican suficientemente la celebracion del
presente convenio con la ESE Hospital Atrato Medio Antioquefio de Vigia del Fuerte,
dado que es la institucion prestadora de servicios de salud de naturaleza publica que
esta ubicada en este municipio que es no certificado y que ademas la institucion hace
parte del listado de instituciones que son monopolio de servicios trazadores que publicd
en su pagina web el Ministerio de Salud y Proteccion Social para el 2022.

11.  Que con los recursos que se distribuyeron y se le asignaron a este hospital,
mediante la Resolucion S2022060084148 de junio 23 de 2022 (Anexo 1), de la
Secretaria de Salud del Departamento de Antioquia, se hace el aporte del Departamento
para la financiacién de los gastos de operacion de la prestacion de servicios de salud en
el municipio de Vigia del Fuerte y se da cumplimiento a la competencia de ia entidad
territorial en prestacion de servicios de salud. E!l hospital debe presentar un plan de
inversion de los recursos asignados por subsidio a ia oferta en esta vigencia y el plan de
inversion debe ser aprobado por esta entidad territorial.

12.  Que la Empresa Social del Estado Hospital Atrato Medio Antioquefio de Vigia del
Fuerte, se encuentra entre las instituciones beneficiarias de recursos del subsidio a la
oferta que se ejecutaran mediante el presente convenio interadministrativo de asociacion,
orientados a financiar los gastos y a fortalecer la operacién de la prestacion de servicios
en el municipio. El hospital es una IPS de naturaleza publica y es monopolio de servicios
trazadores tales como urgencias y obstetricia de baja complejidad.

13. Que por las anteriores consideraciones, se justifica la firma del presente convenio,
que aportara recursos frescos a la ESE para sufragar algunas de sus necesidades
financieras prioritarias, especialmente en talento humano y que le genera compromisos
de garantizar la continuidad de la prestacién de los servicios de salud basicos en su
jurisdiccion de forma constante. La no aplicacion de los recursos de subsidio a la oferta,
privaria al hospital de esta fuente de financiacion para apoyar su operacion y limitaria el
acceso de la poblacién pobre y vulnerable a los servicios basicos de salud.
Adicionalmente estos recursos van a contribuir al desarrollo efectivo del portafolio
institucional y de su objeto social.

14, Que la causal invocada para optar por la Modalidad de Seleccion mediante
Contratacion Directa es la celebracion de “convenio interadministrativo de asociacion” a
que se refiere La ley 489 de 1998 en su articulo 95, establece la facultad a las entidades
publicas de celebrar convenios administrativos.

16. Que el DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA SECCIONAL DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL requiere celebrar un convenio interadministrativo de
asociacion con la ESE HOSPITAL ATRATO MEDIO ANTIOQUENO DE VIGIA DEL
FUERTE, cuyo objeto es “Financiar los gastos de operacion de la Empresa Social del
Estado E.S.E. Hospital Atrato Medio Antioquefio de Vigia del Fuerte, destinados a la
prestacién de servicios de salud, de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del
articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de
2019".
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RESOLUCION HOJA NUMERO 4

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489 DE 1998- CON LA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL ATRATO MEDIO ANTIOQUENO DE VIGIA DEL FUERTE.”

16. Que cuando proceda el uso de la Modalidad de Seleccion de Contratacion
Directa, la entidad lo debe justificar mediante acto administrativo, conforme a lo
consagrado en el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto 1082 de 2015.

17. Que el presupuesto para el presente Convenio Interadministrativo, asciende a la
suma TRESCIENTOS NOVENTA Y DOS MILLONES TRESCIENTOS VEINTIUN MIL
NOVECIENTOS TREINTA Y UN PESOS M/L ($392.321.931), segin Certificado de
Disponibilidad Presupuestal N°3500049330 del 30 de junio de 2022, previa aprobacion
del Comité Interno de Contratacion y del Comité de Orientacion y Seguimiento en
Contratacion.

18. Que los correspondientes Estudios y Documentos Previos, podran ser
consultados en el expediente del convenio que reposa en la Direccion de Asuntos
Legales de la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia y en el
Sistema Electronico para la Contrataciéon Publica (SECOP ).

En mérito de lo expuesto, este Despacho
RESUELVE

ARTIbULO PRIMERO: DECLARAR justificada la celebracion de un convenio
interadministrativo de asociacion, de conformidad con el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto
1082 de 2015.

ARTICULO SEGUNDO: ORDENAR la celebracién de un convenio interadministrativo de
asociacion con la ESE HOSPITAL ATRATO MEDIO ANTIOQUENO DE VIGIA DEL
FUERTE, cuyo objeto es “Financiar los gastos de operacion de la Empresa Social del
Estado E.S.E. Hospital Atrato Medio Antioquefio de Vigia del Fuerte, destinados a la
prestacion de servicios de salud, de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del
articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019".

ARTI‘CULO TERCERO: El presente Acto Administrativo serd publicado en el Sistema
Electronico para la Contratacion Publica (SECOP 1) a través del Portal unico de
Contratacion, acorde con lo estipulado en el Articulo 2.2.1.1.1.7.1 del Decreto 1082 de
2015.

ARTICULO CUARTO: La presente Resolucién rige a partir de la fecha de su expedicion.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

LIGIA AMPARO TORRES ACEVEDO
Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia

NOMBRE \ FIRMA FECHA
Proyecté: | Dora Elena Henao Giraldo

W
Reviso: Yaneth Montoya Mejia — Profesional |(: \Q
Universitario FUDEA U\)

Aprobo: Juan Esteban Arboleda Jiménez

Director Asuntos Legales ¢

Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el documenYo y lo encontramos ajustado a las normas y
disposiciones legales vigentes y por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para firma
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RESOLUCION

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATAClC)N DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489
DE 1998- CON LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL SAN JULIAN DE

ARGELIA.” «~

LA SECRETARIA SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL DE ANTIOQUIA,
en uso de sus facultades legales, en especial las conferidas por el Decreto Departamental
N°2021070000528 del 01 de febrero del 2021, la Ley 80 de 1993, articulo 2° numeral 4°,
literal ¢ de ia Ley 1150 de 2007 modificado por el Articulo 92 de la Ley 1474 de 2011, el
articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto Nacional 1082 de 2015 y el articulo 95 de la Ley 489 de
1998, y

CONSIDERANDO:

1. Que corresponde al DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA
SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, en cumplimiento de sus
competencias en prestacion de servicios de salud, en especial la contenida en el articulo
43.2.9 de la Ley 715 de 2001, que fue adicionado por al articulo 232 de la Ley 1955 de
2019, debe garantizar la contratacién y el seguimiento del subsidio a la oferta, entendido
como la cofinanciacion de la operacién de la prestacion de servicios y tecnologias
efectuada en zonas alejadas o de dificil acceso, a través de instituciones publicas o
infragstructura publica administrada por terceros ubicadas en esas zonas, que sean
monopolio en servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios, de conformidad
con los criterios establecidos por el Gobierno nacional. Los subsidios a la oferta se
financiaran con recursos del Sistema General de Participaciones y con los recursos
propios de la entidad territorial.

2. Que la Ley 1955 de 2019 "Por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrollo
2018-2022", modificé el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, estableciendo nuevos criterios
para la destinacion y distribucién de la participacidén en salud, asi: “ARTICULO 233.
DESTINACION Y DISTRIBUCION DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE
PARTICIPACIONES PARA SALUD. Modifiquese el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, el
cual quedara asi: Articulo 47. Distribucion de los recursos del sistema general de
participaciones. Los recursos del Sistema General en Participaciones en Salud se
destinaran y distribuiran en los siguientes componentes: a. El 87% para el componente de
aseguramiento en salud de los afiliados al Régimen Subsidiado. b. El 10% para el
componente de salud publica y el 3% para el subsidio a la oferta. (...)".

3. Que el articulo 235 ibid., definié el subcomponente de subsidio a la oferta como la
asignacion de recursos para concurrir en la financiacion de la operacién de la prestacion
de servicios y tecnologias, en los siguientes términos: “ART]CULO 235. DISTRIBUCION
DE LOS RECURSOS DEL COMPONENTE DE SALUD PUBLICA Y SUBSIDIOS A LA
OFERTA. Modifiquese el articulo 52 de la Ley 715 de 2001, el cual quedaré asi: (...) 52.2
El subcomponente de Subsidio a la Oferta se define como una asignacion de recursos
para concurrir en la financiacion de la operacion de la prestacion de servicios y
tecnologias efectuadas por instituciones pablicas o infraestructura publica administrada
por terceros, ubicadas en zonas alejadas o de dificil acceso que sean monopolio en
servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios.
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RESOLUCION HOJA NUMERO 2

‘POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489 DE 1998- CON LA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL SAN JULIAN DE ARGELIA”

4. Que los recursos para financiar este subcomponente, se distribuiran entre los
municipios y distritos certificados y los departamentos con instituciones de prestadoras de
servicios de que trata el inciso anterior, de conformidad con los siguientes criterios:
poblacion total, porcentaje de pobreza de cada entidad territorial, ruralidad y densidad
poblacional”.

5. Que en virtud de los cambios normativos asociados con la distribucién de los
recursos de SGP participacion en salud, el Gobierno Nacional reglament6 la materia
mediante el Decreto 268 de febrero 24 de 2020 “Por el cual se sustituye parcialmente la
Parte 4 del Libro 2 del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y
Proteccién Social y se modifica el articulo 2.2.5.1.2 del Decreto 1082 de 2015, Unico
Reglamentario del Sector Administrativo de Planeacion Nacional, en relacion con la
definicion de los criterios, procedimientos y variables de distribucion, asignacion y uso de
los recursos del Sistema General de Participaciones para Salud y se dictan otras
disposiciones”; decreto en el que se fijan entre otras las siguientes disposiciones para la
distribucion, asignacion, uso, forma de ejecucion, indicadores, metas, vigencia,
supervision, seguimiento y control de los recursos del SGP, participacion con destinacién
especifica para el sector salud.

6. Que la Resolucion 857 del 29 de mayo de 2020 “Por /a cual se fijan lineamientos
para el uso y la ejecucion de los recursos del subcomponente de Subsidio a la Oferta del
Sistema General de Participaciones en Salud” el Ministerio de Salud y Proteccion
Social, fijo los lineamientos para realizar el seguimiento de los recursos del SGP, que
seran ejecutados por las entidades territoriales, en particular los Departamentos que
reciban recursos de los municipios no certificados, entre los cuales destacamos:

“Articulo 2. Lineamientos para la suscripcion de convenios o contratos con las ESE
y la infraestructura publica beneficiarias del subcomponente del subsidio a la
oferta. Este Ministerio determinara y publicara anualmente en su pagina web, el listado
de las ESE y de los administradores de infraestructura publica, monopolio en servicios
trazadores, con las que los departamentos, distritos o municipios certificados suscribiran
los convenios o contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de
2016, segun corresponda, asi: (...)

22 Los departamentos que reciban recursos de los municipios no
certificados suscribiran convenios o contratos con las Empresas Sociales
del Estado que operen en la jurisdiccion de sus municipios no certificados y que se
encuentren en el listado publicado por este Ministerio, sean estas de caracter municipal
o departamental, asi como con los administradores de infraestructura publica de
propiedad del departamento o municipio, que operen en la jurisdiccion del
municipio no certificado. (...)

7. Que en Antioquia hay 16 municipios no certificados o que perdieron la certificacion
en prestacion de servicios de salud, situacion por la cual es la entidad territorial
departamental la que recibe los recursos de subsidio a la oferta para que sean
distribuidos entre las instituciones prestadoras de servicios de salud ubicadas en
municipios no certificados y que cumplan con los criterios para ser beneficiarios de
recursos de subsidio a la oferta que recibe el Departamento de Antioquia.

8. Que de los 16 municipios no certificados, los primeros 14 del listado, cuentan con
Empresa Social del Estado (E.S.E.) de caracter municipal. En Puerto Berrio no existe
E.S.E. y el operador de la infraestructura publica es la Empresa Social del Estado
Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia, que es de caracter departamental. En el
municipio de Zaragoza, tampoco existe E.S.E., el operador de la infraestructura publica
es el Centro Médico CUBIS de Istmina (Choco), institucion de naturaleza privada. En el
municipio de Nechi, la ESE no hace parte del listado de monopolio de servicios
trazadores, por lo tanto no se beneficia de subsidio a la oferta.
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"POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIOQ INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489 DE 1998- CON LA EMPRESA
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9. Que para la asignacién y distribucion de los recursos de subsidio a la oferta a las
instituciones prestadoras de servicios de salud de municipios no certificados, se debe
tener en cuenta lo establecido en el Decreto 268 de 2020: “Articulo 2.4.2.7. Uso de los
recursos del Subsidio a la Oferta. Los recursos del subsidio: a la oferta deberan ser
usados por los departamentos, municipios certificados y distritos referidos en el articulo
2.4.1.3 del presente decreto, para la financiacion de los gastos de operacion de la
prestacion de servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado o administradores
de infraestructura pablica destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo
con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado
por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

10. Que las normas precedentes, justifican suficientemente la celebracion del
presente convenio con la ESE Hospital San Julian de Argelia, dado que es la institucién
prestadora de servicios de salud de naturaleza publica que esta ubicada en este
municipio que es no certificado y que ademas la institucion hace parte del listado de
instituciones que son monopolio de servicios trazadores que publicd en su pagina web el
Ministerio de Salud y Proteccion Social para el 2022.

11.  Que con los recursos que se distribuyeron y se le asignaron a este hospital,
mediante la Resolucion S2022060084148 de junio 23 de 2022 (Anexo 1), de la
Secretaria de Salud del Departamento de Antioquia, se hace el aporte del Departamento
para la financiacion de los gastos de operacion de la prestacion de servicios de salud en
el municipio de Argelia y se da cumplimiento a la competencia de la entidad territorial en
prestacion de servicios de salud. El hospital debe presentar un plan de inversiéon de los
recursos asignados por subsidio a la oferta en esta vigencia y el plan de inversion debe
ser aprobado por esta entidad territorial.

12. Que la Empresa Social del Estado Hospital San Julian de Argelia, se encuentra
entre las instituciones beneficiarias de recursos del subsidio a la oferta que se ejecutaran
mediante el presente convenio interadministrativo de asociacion, orientados a financiar
los gastos y a fortalecer la operacion de la prestaciéon de servicios en el municipio. El
hospital es una IPS de naturaleza publica y es monopolio de servicios trazadores tales
como urgencias y obstetricia de baja complejidad.

13.  Que por las anteriores consideraciones, se justifica la firma del presente convenio,
que aportara recursos frescos a la ESE para sufragar algunas de sus necesidades
financieras prioritarias, especialmente en talento humano y que le genera compromisos
de garantizar la continuidad de la prestacion de los servicios de salud basicos en su
jurisdiccion de forma constante. La no aplicacion de los recursos de subsidio a la oferta,
privaria al hospital de esta fuente de financiacién para apoyar su operacion y limitaria el
acceso de la poblacion pobre y vulnerable a los servicios basicos de salud.
Adicionalmente estos recursos van a contribuir al desarrollo efectivo del portafolio
institucional y de su objeto social.

14.  Que la causal invocada para optar por la Modalidad de Seleccién mediante
Contratacion Directa es la celebracion de “convenio interadministrativo de asociacion” a
que se refiere La ley 489 de 1998 en su articulo 95, establece la facultad a las entidades
publicas de celebrar convenios administrativos.

15.  Que el DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA — SECRETARIA SECCIONAL DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL requiere celebrar un Convenio Interadministrativo de
asociacion con la ESE HOSPITAL SAN JULIAN DE ARGELIA, cuyo objeto es “Financiar
los gastos de operacion de la Empresa Sccial del Estado E.S.E. Hospital San Julian de
Argelia destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo con lo establecido
en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado por el articulo 235 de
la Ley 1955 de 2019".
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"POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489 DE 1998- CON LA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL SAN JULIAN DE ARGELIA"

16.  Que cuando proceda el uso de la Modalidad de Seleccién de Contratacion
Directa, la entidad lo debe justificar mediante acto administrativo, conforme a lo
consagrado en el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto 1082 de 2015.

17. Que el presupuesto para el presente Convenio Interadministrativo, asciende a la
suma CIENTO SETENTA Y TRES MILLONES SEISCIENTOS SETENTA Y DOS MIL
NOVECIENTOS VEINTITRES PESOS M.L. (173.672.923), segun Certificado de
Disponibilidad Presupuestal N°3500049310 del 28 de junio de 2022, previa aprobacion
del Comité Interno de Contratacion y del Comité de Orientacion y Seguimiento en
Contratacion.

18. Que los correspondientes Estudios y Documentos Previos, podran ser
consultados en el expediente del convenio que reposa en la Direccién de Asuntos
Legales de la Secretaria Seccional de Salud y Protecciéon Social de Antioquia y en el
Sistema Electronico para la Contratacion Publica (SECOP ).

En mérito de lo expuesto, este Despacho

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: DECLARAR justificada la celebraciéon de un Convenio
Interadministrativo de Asociacion, de conformidad con el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto
1082 de 2015.

ARTiCULO SEGUNDO: ORDENAR la celebracion de un Convenio Interadministrativo de
Asociacion con la ESE HOSPITAL SAN JULIAN DE ARGELIA, cuyo objeto es “Financiar
los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado E.S.E. Hospital San Julian de
Argelia destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo con lo establecido en
numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado por el articulo 235 de la
Ley 1955 de 2019".

ARTICULO TERCERO: El presente Acto Administrativo sera publicado en el Sistema
Electronico para la Contratacion Publica (SECOP [l) a través del Portal Unico de
Contratacion, acorde con lo estipulado en el Articulo 2.2.1.1.1.7.1 del Decreto 1082 de
2015.

ARTI/CULO CUARTO: La presente Resolucion rige a partir de la fecha de su expedicion.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

LIGIA AMPARO TORRES ACEVEDO
Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia

NOMBRE ~EIRMA FECHA
Proyecto: | Dora Elena Henao Giraldo

s

Reviso: Yaneth Montoya Mejia = Profesional QC)M@\M |
Universitario FUDEA . . ¥
T_ B

Aprobo: Juan Esteban Arboleda Jiménez
Director Asuntos Legales

Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el document® y lo encontramos ajustado a las normas y
disposiciones legales vigentes y por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para firma
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oepartamento o aneoeace INATMEINID

GOBERNACION

RESOLUCION

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489
DE 1998- CON LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL GUILLERMO

GAVIRIA CORREA DE CAICEDO.” =~

LA SECRETARIA SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL DE ANTIOQUIA,
en uso de sus facultades legales, en especial las conferidas por el Decreto Departamental
N°2021070000528 del 01 de febrero del 2021, la Ley 80 de 1993, articulo 2° numeral 4°,
literal ¢ de la Ley 1150 de 2007 modificado por el Articulo 92 de la Ley 1474 de 2011, el
articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto Nacional 1082 de 2015 y el articulo 95 de la Ley 489 de
1998, y

CONSIDERANDO:

1. Que corresponde al DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA
SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, en cumplimiento de sus
competencias en prestacién de servicios de salud, en especial la contenida en el articulo
43.2.9 de la Ley 715 de 2001, que fue adicionado por al articulo 232 de la Ley 1955 de
2019, debe garantizar la contratacién y el seguimiento de! subsidio a la oferta, entendido
como la cofinanciacion de la operacion de la prestacion de servicios y tecnologias
efectuada en zonas alejadas o de dificil acceso, a través de instituciones publicas o
infraestructura publica administrada por terceros ubicadas en esas zonas, que sean
monopolio en servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios, de conformidad
con los criterios establecidos por el Gobierno nacional. Los subsidios a la oferta se
financiaran con recursos del Sistema General de Participaciones y con los recursos
propios de la entidad territorial.

2. Que la Ley 1955 de 2019 "Por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrollo
2018-2022", modificod el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, estableciendo nuevos criterios
para la destinacion y distribucion de la participacion en salud, asi: “ARTICULO 233.
DESTINACION Y DISTRIBUCION DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE
PARTICIPACIONES PARA SALUD. Modifiquese el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, el
cual quedara asi: Articulo 47. Distribucion de los recursos del sistema general de
participaciones. Los recursos del Sistema General en Participaciones en Salud se
destinaran y distribuiran en los siguientes componentes: a. £l 87% para el componente de
aseguramiento en salud de los afiliados al Régimen Subsidiado. b. El 10% para el
componente de salud publica y el 3% para el subsidio a la oferta. (...)".

3. Que el articulo 235 ibid., definié el subcomponente de subsidio a la oferta como la
asignacion de recursos para concurrir en la financiacion de la operacién de la prestacién
de servicios y tecnologias, en los siguientes términos: “ART:iCULO 235. DISTRIBUCION
DE LOS RECURSOS DEL COMPONENTE DE SALUD PUBLICA Y SUBSIDIOS A LA
OFERTA. Modifiquese el articulo 52 de la Ley 715 de 2001, el cual quedara asi: (...) 52.2
El subcomponente de Subsidio a la Oferta se define como una asignacion de recursos
para concurrir en la financiacion de la operacion de la prestacion de servicios y
tecnologias efectuadas por instituciones publicas o infraestructura publica administrada
por terceros, ubicadas en zonas alejadas o de dificil acceso que sean monopolio en
servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios.
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4, Que los recursos para financiar este subcomponente, se distribuirén entre los
municipios y distritos certificados y los departamentos con instituciones de prestadoras de
servicios de que trata el inciso anterior, de conformidad con los siguientes criterios:
poblacion total, porcentaje de pobreza de cada entidad territorial, ruralidad y densidad
poblacional”.

5. Que en virtud de los cambios normativos asociados con la distribucién de los
recursos de SGP participacion en salud, el Gobierno Nacional reglamentd la materia
mediante el Decreto 268 de febrero 24 de 2020 “Por el cual se sustituye parcialmente la
Parte 4 del Libro 2 del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y
Proteccion Social y se modifica el articulo 2.2.5.1.2 del Decreto 1082 de 2015, Unico
Reglamentario del Sector Administrativo de Planeaciéon Nacional, en relaciéon con la
definicion de los criterios, procedimientos y variables de distribucion, asignacion y uso de
los recursos del Sistema General de Participaciones para Salud y se dictan otras
disposiciones”; decreto en el que se fijan entre otras las siguientes disposiciones para la
distribucion, asignacion, uso, forma de ejecucion, indicadores, metas, vigencia,
supervision, seguimiento y control de los recursos del SGP, participacion con destinacion
especifica para el sector salud.

6. Que la Resolucion 857 del 29 de mayo de 2020 “Por a cual se fijan lineamientos
para el uso y la ejecucion de los recursos del subcomponente de Subsidio a la Oferta del
Sistema General de Participaciones en Salud” el Ministerio de Salud y Proteccién
Social, fij6 los lineamientos para realizar el seguimiento de los recursos del SGP, que
seran ejecutados por las entidades territoriales, en particular los Departamentos que
reciban recursos de los municipios no certificados, entre los cuales destacamos:

‘Articulo 2. Lineamientos para la suscripcién de convenios o contratos con las ESE
y la infraestructura publica beneficiarias del subcomponente del subsidio a la
oferta. Este Ministerio determinaré y publicara anualmente en su pagina web, el listado
de las ESE y de los administradores de infraestructura pablica, monopolio en servicios
trazadores, con las que los departamentos, distritos o municipios certificados suscribiran
los convenios o contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de
2016, segun corresponda, asi: (...)

2.2. Los departamentos que reciban recursos de los municipios no
certificados suscribiran convenios o contratos con las Empresas Sociales
del Estado que operen en la jurisdiccion de sus municipios no certificados y que se
encuentren en el listado publicado por este Ministerio, sean estas de caracter municipal
o departamental, asi como con los administradores de infraestructura pablica de
propiedad del departamento o municipio, que operen en la jurisdiccion del
municipio no certificado. (...)

7. Que en Antioquia hay 16 municipios no certificados o que perdieron la certificacion
en prestacion de servicios de salud, situacion por la cual es la entidad territorial
departamental la que recibe los recursos de subsidio a la oferta para que sean
distribuidos entre las instituciones prestadoras de servicios de salud ubicadas en
municipios no certificados y que cumplan con los criterios para ser beneficiarios de
recursos de subsidio a la oferta que recibe el Departamento de Antioquia.

8. Que de los 16 municipios no certificados, los primeros 14 del listado, cuentan con
Empresa Social del Estado (E.S.E.) de caracter municipal. En Puerto Berrio no existe
E.S.E. y el operador de la infraestructura publica es la Empresa Social del Estado
Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia, que es de caracter departamental. En el
municipio de Zaragoza, tampoco existe E.S.E., el operador de la infraestructura publica
es el Centro Médico CUBIS de Istmina (Chocd), institucion de naturaleza privada. En el
municipio de Nechi, la ESE no hace parte del listado de monopolio de servicios
trazadores, por lo tanto no se beneficia de subsidio a la oferta.
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9. Que para la asignacién y distribucion de los recursos de subsidio a la oferta a las
instituciones prestadoras de servicios de salud de municipios no certificados, se debe
tener en cuenta lo establecido en el Decreto 268 de 2020: “Articulo 2.4.2.7. Uso de los
recursos del Subsidio a la Oferta. Los recursos del subsidio: a la oferta deberan ser
usados por los departamentos, municipios certificados y distritos referidos en el articulo
2.4.1.3 del presente decreto, para la financiacion de los gastos de operacion de la
prestacion de servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado o administradores
de infraestructura publica destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo
con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado
por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

10. Que las normas precedentes, justifican suficientemente la celebracion del
presente convenio con la-ESE Hospital Guillermo Gaviria Correa de Caicedo, dado
que es la institucién prestadora de servicios de salud de naturaleza publica que esta
ubicada en este municipio que es no certificado y que ademas la institucion hace parte
del listado de instituciones que son monopolio de servicios trazadores que publicd en su
pagina web el Ministerio de Salud y Proteccidn Social para el 2022.

11. Que con los recursos que se distribuyeron y se le asignaron a este hospital,
mediante la Resolucién S2022060084148 de junio 23 de 2022 (Anexo 1), de la
Secretaria de Salud del Departamento de Antioquia, se hace el aporte del Departamento
para la financiacion de los gastos de operacion de la prestacion de servicios de salud en
el municipio de Caicedo y se da cumplimiento a la competencia de la entidad territorial en
prestacion de servicios de salud. El hospital debe presentar un plan de inversién de los
recursos asignados por subsidio a la oferta en esta vigencia y el plan de inversién debe
ser aprobado por esta entidad territorial.

12.  Que la Empresa Social del Estado Hospital Guillermo Gaviria Correa de Caicedo,
se encuentra entre las instituciones beneficiarias de recursos del subsidio a la oferta que
se ejecutardn mediante el presente convenio interadministrativo de asociacion,
orientados a financiar los gastos y a fortalecer la operacion de la prestacion de servicios
en el municipio. El hospital es una IPS de naturaleza publica y es monopolio de servicios
trazadores tales como urgencias y obstetricia de baja complejidad.

13.  Que por las anteriores consideraciones, se justifica la firma del presente convenio,
que aportard recursos frescos a la ESE para sufragar algunas de sus necesidades
financieras prioritarias, especialmente en talento humano y que le genera compromisos
de garantizar la continuidad de la prestacion de los servicios de salud basicos en su
jurisdiccion de forma constante. La no aplicacion de los recursos de subsidio a la oferta,
privaria al hospital de esta fuente de financiacion para apoyar su operacion y limitaria el
acceso de la poblacion pobre y vulnerable a los servicios basicos de salud.
Adicionalmente estos recursos van a contribuir al desarrollo efectivo del portafolio
institucional y de su objeto social.

14.  Que la causal invocada para optar por la Modalidad de Seleccion mediante
Contrataciéon Directa es la celebracion de “convenio interadministrativo de asociacién” a
que se refiere La ley 489 de 1998 en su articulo 95, establece la facultad a las entidades
publicas de celebrar convenios administrativos.

15. Que el DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA SECCIONAL DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL requiere celebrar un convenio interadministrativo de
asociacion con la ESE HOSPITAL GUILLERMO GAVIRIA CORREA DE CAICEDO, cuyo
objeto es “Financiar los gastos de operacién de la Empresa Social del Estado E.S.E.
Hospital Guillermo Gaviria Correa de Caicedo destinados a la prestacion de servicios de
salud, de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de
2001, modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019".
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16.  Que cuando proceda el uso de la Modalidad de Seleccion de Contratacion
Directa, la entidad lo debe justificar mediante acto administrativo, conforme a lo
consagrado en el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto 1082 de 2015.

17.  Que el presupuesto para el presente Convenio Interadministrativo de Asociacién,
asciende a la suma CIENTO OCHENTA Y UN MILLONES OCHOCIENTOS TREINTA
MIL SEISCIENTOS VEINTIDOS PESOS M/L. ($181.830.622), seglin Certificado de
Disponibilidad Presupuestal N°3500049312 del 28 de junio de 2022, previa aprobacion
del Comité Interno de Contratacion y del Comité de Orientacion y Seguimiento en
Contratacion.

18. Que los correspondientes Estudios y Documentos Previos, podran ser
consultados en el expediente del convenio que reposa en la Direccion de Asuntos
Legales de la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia y en el
Sistema Electronico para la Contratacion Plblica (SECOP 11).

En mérito de lo expuesto, este Despacho

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: DECLARAR justificada la celebracion de un convenio
interadministrativo de asociacion, de conformidad con el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto
1082 de 2015.

ARTICULO SEGUNDO: ORDENAR la celebraciéon de un convenio interadministrativo de
asociacion con la ESE HOSPITAL GUILLERMO GAVIRIA CORREA DE CAICEDO, cuyo
objeto es “Financiar los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado E.S.E.
Hospital Guillermo Gaviria Correa de Caicedo destinados a la prestacion de servicios de
salud, de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de
2001, modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019".

ARTICULO TERCERO: El presente Acto Administrativo sera publicado en el Sistema
Electrénico para la Contratacion Publica (SECOP 1) a través del Portal unico de
Contratacion, acorde con lo estipulado en el Articulo 2.2.1.1.1.7.1 del Decreto 1082 de
2015.

ARTICULO CUARTO: La presente Resolucion rige a partir de la fecha de su expedicion.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

LIGIA AMPARO TORRES ACEVEDO
Secretaria Seccional de Salud y Proteccidn Social de Antioquia

NOMBRE \FIRMA | FECHA
Proyectd: | Dora Elena Henao Giraldo

\
Reviso: Yaneth Montoya Mejia - Profesional
Universitario FUDEA QQ)@'\/\ MONW

Aprobd: Juan Esteban Arboleda Jiménez
Director Asuntos Legales

Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el documentd y lo encontramos ajustado a las normas y
disposiciones legales vigentes y por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para firma
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GOBERNACION

RESOLUCION

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489
DE 1998- CON LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL SANTA ISABEL

DE GOMEZ PLATA.” ~

LA SECRETARIA SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL DE ANTIOQUIA,
en uso de sus facultades legales, en especial las conferidas por el Decreto Departamental
N°2021070000528 del 01 de febrero del 2021, la Ley 80 de 1993, articulo 2° numeral 4°,
literal ¢ de la Ley 1150 de 2007 modificado por el Articulo 92 de la Ley 1474 de 2011, el
articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto Nacional 1082 de 2015 y el articulo 95 de la Ley 489 de
1998, y

CONSIDERANDO:

1. Que corresponde al DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA
SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, en cumplimiento de sus
competencias en prestacion de servicios de salud, en especial la contenida en el articulo
43.2.9 de la Ley 715 de 2001, que fue adicionado por al articulo 232 de la Ley 1955 de
2019, debe garantizar la contratacion y el seguimiento del subsidio a la oferta, entendido
como la cofinanciacion de la operacion de la prestacion de servicios y tecnologias
efectuada en zonas alejadas o de dificil acceso, a través de instituciones publicas o
infraestructura publica administrada por terceros ubicadas en esas zonas, que sean
monopolic en servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios, de conformidad
con los criterios establecidos por el Gobierno nacional. Los subsidios a la oferta se
financiaran con recursos del Sistema General de Participaciones y con los recursos
propios de la entidad territorial.

2. Que la Ley 1955 de 2019 "Por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrollo
2018-2022" modifico el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, estableciendo nuevos criterios
para la destinacion y distribucion de la participacion en salud, asi: “ARTICULO 233.
DESTINACION Y DISTRIBUCION DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE
PARTICIPACIONES PARA SALUD. Modifiquese el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, el
cual quedard asi: Articulo 47. Distribucion de los recursos del sistema general de
participaciones. Los recursos del Sistema General en Participaciones en Salud se
destinaran y distribuirén en los siguientes componentes: a. El 87% para el componente de
aseguramiento en salud de los afiliados al Régimen Subsidiado. b. El 10% para el
componente de salud publica y el 3% para el subsidio a la oferta. (...)".

3. Que el articulo 235 ibid., definié el subcomponente de subsidio a la oferta como la
asignacion de recursos para concurrir en la financiacion de la operacion de la prestacion
de servicios y tecnologias, en los siguientes términos: “ARTICULO 235. DISTRIBUCION
DE LOS RECURSOS DEL COMPONENTE DE SALUD PUBLICA Y SUBSIDIOS A LA
OFERTA. Modifiquese el articulo 52 de la Ley 715 de 2001, el cual quedaré asi: (...) 52.2
El subcomponente de Subsidio a la Oferta se define como una asignacion de recursos
para concurrir en la financiacion de la operacion de la prestacion de servicios y
tecnologias efectuadas por instituciones pablicas o infraestructura publica administrada
por terceros, ubicadas en zonas algjadas o de dificil acceso que sean monopolio en
servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios.
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4. Que los recursos para financiar este subcomponente, se distribuiran entre los
municipios y distritos certificados y los departamentos con instituciones de prestadoras de
servicios de que lrata el inciso anterior, de conformidad con los siguientes criterios:
poblacion total, porcentaje de pobreza de cada entidad territorial, ruralidad y densidad
poblacional”.

5. Que en virtud de los cambios normativos asociados con la distribucion de los
recursos de SGP participacion en salud, el Gobierno Nacional reglamento la materia
mediante el Decreto 268 de febrero 24 de 2020 “Por el cual se sustituye parcialmente la
Parte 4 del Libro 2 del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y
Proteccion Social y se maodifica el articulo 2.2.5.1.2 del Decreto 1082 de 2015, Unico
Reglamentario del Sector Administrativo de Planeacion Nacional, en relacién con la
definicion de los criterios, procedimientos y variables de distribticion, asignacion y uso de
los recursos del Sistema General de Participaciones para Salud y se dictan otras
disposiciones”; decreto en el que se fijan entre otras las siguientes disposiciones para la
distribucion, asignacion, uso, forma de ejecucién, indicadores, metas, vigencia,
supervision, seguimiento y control de los recursos del SGP, participacion con destinacion
especifica para el sector salud.

6. Que la Resolucion 857 del 29 de mayo de 2020 “Por la cual se fijan lineamientos
para el uso y la ejecucion de los recursos del subcomponente de Subsidio a la Oferta del
Sistema General de Participaciones en Salud” el Ministerio de Salud y Proteccion
Social, fij6 los lineamientos para realizar el seguimiento de los recursos del SGP, que
seran ejecutados por las entidades territoriales, en particular los Departamentos que
reciban recursos de los municipios no certificados, entre los cuales destacamos:

“Articulo 2. Lineamientos para la suscripcion de convenios o contratos con las ESE
y la infraestructura publica beneficiarias del subcomponente del subsidio a la
oferta. Este Ministerio determinard y publicaré anualmente en su pagina web, el listado
de las ESE y de los administradores de infraestructura pablica, monopolio en servicios
trazadores, con las que los departamentos, distritos o municipios certificados suscribiran
los convenios o contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de
2016, segun corresponda, asi: {...)

2.2 Los departamentos que reciban recursos de los municipios no
certificados suscribirdan convenios o contratos con las Empresas Sociales
del Estado que operen en la jurisdiccion de sus municipios no certificados y que se
encuentren en el listado publicado por este Ministerio, sean estas de caracter municipal
o departamental, asi como con los administradores de infraestructura publica de
propiedad del departamento o municipio, que operen en la jurisdiccion del
municipio no certificado. (...)

7. Que en Antioquia hay 16 municipios no certificados o que perdieron la certificacion
en prestacion de servicios de salud, situacion por la cual es la entidad territorial
departamental la que recibe los recursos de subsidio a la oferta para que sean
distribuidos entre las instituciones prestadoras de servicios de salud ubicadas en
municipios no certificados y que cumplan con los criterios para ser beneficiarios de
recursos de subsidio a la oferta que recibe el Departamento de Antioquia.

8. Que de los 16 municipios no certificados, los primeros 14 del listado, cuentan con
Empresa Social del Estado (E.S.E.) de caracter municipal. En Puerto Berrio no existe
E.S.E. y el operador de la infraestructura publica es la Empresa Social del Estado
Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia, que es de caracter departamental. En el
municipio de Zaragoza, tampoco existe E.S.E., el operador de la infraestructura publica
es el Centro Médico CUBIS de Istmina (Chocd), institucion de naturaleza privada. En el
municipio de Nechi, la ESE no hace parte del listado de monopolio de servicios
trazadores, por lo tanto no se beneficia de subsidio a la oferta.
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9. Que para la asignacion y distribucion de los recursos de subsidio a la oferta a las
instituciones prestadoras de servicios de salud de municipios no certificados, se debe
tener en cuenta lo establecido en el Decreto 268 de 2020: “Articulo 2.4.2.7. Uso de los
recursos del Subsidio a la Oferta. Los recursos del subsidio: a la oferta deberan ser
usados por los departamentos, municipios certificados y distritos referidos en el articulo
2.4.1.3 del presente decreto, para la financiacion de los gastos de operacion de la
prestacion de servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado o administradores
de infraestructura publica destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo
con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado
por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

10. Que las normas precedentes, justifican suficientemente la celebracion del
presente convenio con la ESE Hospital Santa Isabel de Goémez Plata, dado que es la
institucion prestadora de servicios de salud de naturaleza publica que esta ubicada en
este municipio que es no certificado y que ademas la institucién hace parte del listado de
instituciones que son monopolio de servicios trazadores que publicé en su pagina web el
Ministerio de Salud y Proteccion Social para el 2022.

11.  Que con los recursos que se distribuyeron y se le asignaron a este hospital,
mediante la Resolucién $2022060084148 de junio 23 de 2022 (Anexo 1), de la
Secretaria de Salud del Departamento de Antioquia, se hace el aporte del Departamento
para la financiacion de los gastos de operacion de la prestacion de servicios de salud en
el municipio de Gdémez Plata y se da cumplimiento a la competencia de la entidad
territorial en prestacion de servicios de salud. El hospital debe presentar un plan de
inversion de los recursos asignados por subsidio a la oferta en esta vigencia y el plan de
inversion debe ser aprobado por esta entidad territorial.

12.  Que la Empresa Social del Estado Hospital Santa Isabel de Gémez Plata, se
encuentra entre las instituciones beneficiarias de recursos del subsidio a la oferta que se
ejecutaran mediante el presente convenio interadministrativo de asociacién, orientados a
financiar los gastos y a fortalecer la operacién de la prestacion de servicios en el
municipio. El hospital es una IPS de naturaleza publica y es monopolio de servicios
trazadores tales como urgencias y obstetricia de baja complejidad.

13. Que por las anteriores consideraciones, se justifica la firma del presente convenio
interadministrativo de asociacion, que aportara recursos frescos a la ESE para sufragar
algunas de sus necesidades financieras prioritarias, especialmente en talento humano y
que le genera compromisos de garantizar la continuidad de la prestacion de los servicios
de salud basicos en su jurisdiccion de forma constante. La no aplicacién de los recursos
de subsidio a la oferta, privaria al hospital de esta fuente de financiaciéon para apoyar su
operacion y limitaria el acceso de la poblacion pobre y vulnerable a los servicios basicos
de salud. Adicionalmente estos recursos van a contribuir al desarrollo efectivo del
portafolio institucional y de su objeto social.

14. Que la causal invocada para optar por la Modalidad de Seleccion mediante
Contratacién Directa es la celebraciéon de “convenio interadministrativo de asociacion” a
que se refiere La ley 489 de 1998 en su articulo 95, establece la facultad a las entidades
publicas de celebrar convenios administrativos.

15.  Que el DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA — SECRETARIA SECCIONAL DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL requiere celebrar un convenio interadministrativo de
asociacion con la ESE HOSPITAL SANTA ISABEL DE GOMEZ PLATA, cuyo objeto es
“Financiar los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado E.S.E. Hospital
Santa Isabel de Gémez Plata destinados a la prestacion de servicios de salud, de
acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001,
modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019”.
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RESOLUCION HOJA NUMERO 4

" POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA- CONVENIO
INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489 DE 1998- CON LA
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL SANTA ISABEL DE GOMEZ PLATA”

16.  Que cuando proceda el uso de la Modalidad de Seleccion de Contratacion
Directa, la entidad lo debe justificar mediante acto administrativo, conforme a lo
consagrado en el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto 1082 de 2015.

17.  Que el presupuesto para el presente Convenio Interadministrativo de Asociacion,
asciende a la suma CIENTO SESENTA Y SIETE MILLONES QUINIENTOS UN MIL
NOVECIENTOS OCHENTA Y DOS PESOS ML. ($167.501.982), segun Certificado de
Disponibilidad Presupuestal N°3500049313 del 28 de junio de 2022, previa aprobacion
del Comité interno de Contratacion y del Comité de Orientacion y Seguimiento en
Contratacion.

18. Que los correspondientes Estudios y Documentos Previos, podran ser
consultados en el expediente del convenio que reposa en la Direccion de Asuntos
Legales de la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia y en el
Sistema Electrénico para la Contratacion Publica (SECOP I).

En mérito de lo expuesto, este Despacho

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: DECLARAR justificada la celebraciéon de un Convenio
Interadministrativo de Asociacion, de conformidad con el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto
1082 de 2015.

ARTICULO SEGUNDO: ORDENAR la celebracion de un Convenio Interadministrativo de
Asociacion con la ESE HOSPITAL SANTA ISABEL DE GOMEZ PLATA, cuyo objeto es
“Financiar los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado E.S.E. Hospital Santa
Isabel de Gomez Plata destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo con lo
establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado por el
articulo 235 de la Ley 1955 de 2019".

ARTICULO TERCERO: El presente Acto Administrativo sera publicado en el Sistema
Electronico para la Contratacion Publica (SECOP If) a través del Portal Unico de
Contratacion, acorde con lo estipulado en el Articulo 2.2.1.1.1.7.1 del Decreto 1082 de
2015.

ARTICULO CUARTO: La presente Resolucion rige a partir de la fecha de su expedicion.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

LIGIA AMPARO TORRES ACEVEDO
Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia

NOMBRE FIRMA FECHA
Proyecto: | Dora Elena Henao Giraldo A
Reviso: Yaneth Montoya Mejia — Profesional
Universitario FUDEA M{\ ﬂ@t\)s-@\k?‘
Aprobd: | Juan Esteban Arboleda Jiménez N
Director Asuntos Legales '( °
Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el documento y lo encontramos ajustado a las normas y
disposiciones legales vigentes y por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para firma
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cEeucc [ NIRRT

DEPARTAMENTO DE ANTICQUIA
GOBERNACION

RESOLUCION

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONT:RATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489
DE 1998- CON LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL SAN RAFAEL
DE JERICO.”

LA SECRETARIA SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL DE ANTIOQUIA,
en uso de sus facultades legales, en especial las conferidas por el Decreto Departamental
N°2021070000528 del 01 de febrero del 2021, la Ley 80 de 1993, articulo 2° numeral 4°,
literal ¢ de la Ley 1150 de 2007 modificado por el Articulo 92 de la Ley 1474 de 2011, el
articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto Nacional 1082 de 2015 y el articulo 95 de la Ley 489 de
1998, y

CONSIDERANDO:

1. Que corresponde al DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA
SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, en cumplimiento de sus
competencias en prestacién de servicios de salud, en especial la contenida en el articulo
43.2.9 de la Ley 715 de 2001, que fue adicionado por al articulo 232 de la Ley 1955 de
2019, debe garantizar la contratacién y el seguimiento del subsidio a la oferta, entendido
como la cofinanciacion de la operacion de la prestacién de servicios y tecnologias
efectuada en zonas alejadas o de dificil acceso, a través de instituciones publicas o
infraestructura publica administrada por terceros ubicadas en esas zonas, que sean
monopolio en servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios, de conformidad
con los criterios establecidos por el Gobierno nacional. Los subsidios a la oferta se
financiaran con recursos del Sistema General de Participaciones y con los recursos
propios de la entidad territorial.

2. Que la Ley 1955 de 2019 "Por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrollo
2018-2022", modifico el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, estableciendo nuevos criterios
para la destinacién y distribucién de la participacién en salud, asi: “ARTICULO 233.
DESTINACION Y DISTRIBUCION DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE
PARTICIPACIONES PARA SALUD. Modifiquese el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, el
cual quedara asi: Articulo 47. Distribucion de los recursos del sistema general de
participaciones. Los recursos del Sistema General en Participaciones en Salud se
destinaran y distribuiran en los siguientes componentes: a. El 87% para el componente
de aseguramiento en salud de los afiliados al Régimen Subsidiado. b. El 10% para el
componente de salud publica y el 3% para el subsidio a la oferta. (...)".

3. Que el articulo 235 ibid., definié el subcomponente de subsidio a la oferta como Ia
asignacion de recursos para concurrir en la financiacion de la operacién de la prestacion
de servicios y tecnologias, en los siguientes términos: “ARTICULO 235. DISTRIBUCION
DE LOS RECURSOS DEL COMPONENTE DE SALUD PUBLICA Y SUBSIDIOS A LA
OFERTA. Modifiquese el articulo 52 de la Ley 715 de 2001, el cual quedaré asi: (...) 52.2
El subcomponente de Subsidio a la Oferta se define como una asignacion de recursos
para concurrir en la financiacion de la operacion de la prestacién de servicios y
tecnologias efectuadas por instituciones publicas o infraestructura publica administrada
por terceros, ubicadas en zonas alejadas o de dificil acceso que sean monopolio en
servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios.
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‘POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489 DE 1998- CON LA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE JERICO.”

4. Que los recursos para financiar este subcomponente, se distribuirén entre los
municipios y distritos certificados y los departamentos con instituciones de prestadoras de
servicios de que trata el inciso anterior, de conformidad con los siguientes criterios:
poblacion total, porcentaje de pobreza de cada entidad territorial, ruralidad y densidad
poblacional”.

5. Que en virtud de los cambios normativos asociados con la distribucién de los
recursos de SGP participacion en salud, el Gobierno Nacional reglamentd la materia
mediante el Decreto 268 de febrero 24 de 2020 “Por e/ cual se sustituye parcialmente la
Parte 4 del Libro 2 del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y
Proteccién Social y se modifica el articulo 2.2.5.1.2 del Decreto 1082 de 2015, Unico
Reglamentario del Sector Administrativo de Planeacion Nacional, en relacién con la
definicion de los criterios, procedimientos y variables de distribucion, asignacion y uso de
los recursos del Sistema General de Participaciones para Salud y se dictan otras
disposiciones”; decreto en el que se fijan entre otras las siguientes disposiciones para la
distribucién, asignacion, uso, forma de ejecucién, indicadores, metas, vigencia,
supervision, seguimiento y control de los recursos del SGP, part|0|pa0|on con destinacién
especifica para el sector salud.

6. Que la Resolucion 857 del 29 de mayo de 2020 “Por /a cual se fijan lineamientos
para el uso y la ejecucion de los recursos del subcomponente de Subsidio a la Oferta del
Sistema General de Participaciones en Salud” el Ministerio de Salud y Proteccion
Social, fijo los lineamientos para realizar el seguimiento de los recursos del SGP, que
seran ejecutados por las entidades territoriales, en particular los Departamentos que
reciban recursos de los municipios no certificados, entre los cuales destacamos:

“Articulo 2. Lineamientos para la suscripcién de convenios o contratos con las ESE
y la infraestructura publica beneficiarias del subcomponente del subsidio a la
oferta. Este Ministerio determinard y publicara anualmente en su pagina web, el listado
de las ESE y de los administradores de infraestructura publica, monopolio en servicios
trazadores, con las que los departamentos, distritos o municipios certificados suscribiran
los convenios o contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de
2016, segun corresponda, asi: (...)

22.  Los departamentos que reciban recursos de los municipios no
certificados suscribiran convenios o contratos con las Empresas Sociales
del Estado que operen en la jurisdiccion de sus municipios no certificados y que se
encuentren en el listado publicado por este Ministerio, sean estas de caracter municipal
0 departamental, asi como con los administradores de infraestructura publica de
propiedad del departamento o municipio, que operen en la jurisdiccion del
municipio no certificado. (...)

7. Que en Antioquia hay 16 municipios no certificados o que perdieron la certificacion
en prestacion de servicios de salud, situacién por la cual es la entidad territorial
departamental la que recibe los recursos de subsidio a la oferta para que sean
distribuidos entre las instituciones prestadoras de servicios de salud ubicadas en
municipios no certificados y que cumplan con los criterios para ser beneficiarios de
recursos de subsidio a la oferta que recibe el Departamento de Antioquia.

8. Que de los 16 municipios no certificados, los primeros 14 del listado, cuentan con
Empresa Social del Estado (E.S.E.) de caracter municipal. En Puerto Berrio no existe
E.S.E. vy el operador de la infraestructura publica es la Empresa Social del Estado
Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia, que es de caracter departamental. En el
municipio de Zaragoza, tampoco existe E.S.E., el operador de la infraestructura publica
es el Centro Médico CUBIS de Istmina (Choco), institucion de naturaleza privada. En el
municipio de Nechi, la ESE no hace parte del listado de monopolio de servicios
trazadores, por lo tanto no se beneficia de subsidio a la oferta.
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“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489 DE 1998- CON LA EMPRESA
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9. Que para la asignacion y distribucion de los recursos de subsidio a la oferta a las
instituciones prestadoras de servicios de salud de municipios no certificados, se debe
tener en cuenta lo establecido en el Decreto 268 de 2020: “Articulo 2.4.2.7. Uso de los
recursos del Subsidio a la Oferta. Los recursos del subsidio: a la oferta deberan ser
usados por los departamentos, municipios certificados y distritos referidos en el articulo
2.4.1.3 del presente decreto, para la financiacion de los gastos de operacion de la
prestacion de servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado o administradores
de infraestructura publica destinados a la prestacién de servicios de salud, de acuerdo
con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado
por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

10. Que las normas precedentes, justifican suficientemente la celebracion del
presente convenio con la ESE Hospital San Rafael de Jerico, dado que es la institucién
prestadora de servicios de salud de naturaleza publica que esta ubicada en este
municipio que es no certificado y que ademas la institucién hace parte del listado de
instituciones que son monopolio de servicios trazadores que publicé en su pagina web el
Ministerio de Salud y Proteccién Social para el 2022.

11.  Que con los recursos que se distribuyeron y se le asignaron a este hospital,
mediante la Resolucidon S2022060084148 de junio 23 de 2022 (Anexo 1), de la
Secretaria de Salud del Departamento de Antioquia, se hace el aporte del Departamento
para la financiacién de los gastos de operacién de la prestacion de servicios de salud en
el municipio de Jericé y se da cumplimiento a la competencia de la entidad territorial en
prestacion de servicios de salud. El hospital debe presentar un plan de inversién de los
recursos asignados por subsidio a la oferta en esta vigencia y el plan de inversién debe
ser aprobado por esta entidad territorial.

12. Que la Empresa Social del Estado Hospital San Rafael de Jericéd, se encuentra
entre las instituciones beneficiarias de recursos del subsidio a la oferta que se ejecutaran
mediante el presente convenio interadministrativo de asociacion, orientados a financiar
los gastos y a fortalecer la operacion de la prestacién de servicios en el municipio. El
hospital es una IPS de naturaleza publica y es monopolio de servicios trazadores tales
como urgencias y obstetricia de baja complejidad.

13. Que por las anteriores consideraciones, se justifica la firma del presente convenio,
que aportara recursos frescos a la ESE para sufragar algunas de sus necesidades
financieras prioritarias, especialmente en talento humano y que le genera compromisos
de garantizar la continuidad de la prestacion de los servicios de salud basicos en su
jurisdiccién de forma constante. La no aplicacién de los recursos de subsidio a la oferta,
privaria al hospital de esta fuente de financiacioén para apoyar su operacion y limitaria el
acceso de la poblacion pobre y vulnerable a los servicios basicos de salud.
Adicionalmente estos recursos van a contribuir al desarrollo efectivo del portafolio
institucional y de su objeto social.

14.  Que la causal invocada para optar por la Modalidad de Seleccién mediante
Contratacion Directa es la celebracion de “convenio interadministrative de asociaciéon” a
que se refiere La ley 489 de 1998 en su articulo 95, establece la facultad a las entidades
publicas de celebrar convenios administrativos.

16. Que el DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA SECCIONAL DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL requiere celebrar un convenio interadministrativo de
asociacion con la ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE JERICO, cuyo objeto es “Financiar
los gastos de operacién de la Empresa Social del Estado E.S.E. Hospital San Rafael de
Jerico destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo con lo establecido en
numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado por el articulo 235 de la
Ley 1955 de 2019".
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‘POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489 DE 1998- CON LA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE JERICO.”

16. Que cuando proceda el uso de la Modalidad de Seleccion de Contratacién
Directa, la entidad lo debe justificar mediante acto administrativo, conforme a lo
consagrado en el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto 1082 de 2015.

17.  Que el presupuesto para el presente Convenio Interadministrativo de Asociacién,
asciende a la suma DOSCIENTOS SETENTA Y CUATRO MILLONES SEISCIENTOS
CINCO MIL QUINIENTOS SESENTA Y CUATRO PESOS M/L ($274.605.564), segln
Certificado de Disponibilidad Presupuestal N°3500049318 del 28 de junio de 2022, previa
aprobacién del Comité Interno de Contratacion y del Comité de Orientacion y
Seguimiento en Contratacion.

18. Que los correspondientes Estudios y Documentos Previos, podran ser
consultados en el expediente del convenio que reposa en la Direccién de Asuntos
Legales de la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia y en el
Sistema Electrénico para la Contratacion Publica (SECOP Ii).

En mérito de lo expuesto, este Despacho

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: DECLARAR justificada la celebracién de un convenio
interadministrativo de asociacion, de conformidad con el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto
1082 de 2015.

ARTICULO SEGUNDO: ORDENAR la celebracion de un convenio interadministrativo de
asociacion con la ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE JERICO, cuyo objeto es “Financiar
los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado E.S.E. Hospital San Rafael de
Jerico destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo con lo establecido en
numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado por el articulo 235 de la
Ley 1955 de 2019".

ARTICULO TERCERO: El presente Acto Administrativo sera publicado en el Sistema
Electrénico para la Contratacion Publica (SECOP 1) a través del Portal unico de
Contratacion, acorde con lo estipulado en el Articulo 2.2.1.1.1.7.1 del Decreto 1082 de
2015.

ARTICULO CUARTO: La presente Resolucion rige a partir de la fecha de su expedicion.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

b

LIGIA AMPARO TORRES ACEVEDO
Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia

NOMBRE \, FIRMA FECHA
Proyecto: | Dora Elena Henao Giraldo

AL
Reviso: Yaneth Montoya Mejia — Profesional QCMQ@%& M
Universitario FUDEA M 0

Aprobé: Juan Esteban Arboleda Jiménez
Director Asuntos Legales .

Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el documento y lo encontramos ajustado a las normas y
disposiciones legales vigentes y por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para firma
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oeparamento oe antosesc WA

GOBERNACION

RESOLUCION

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CON'[RATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489
DE 1998- CON LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL SAN
BARTOLOME DE MURINDO.”

LA SECRETARIA SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL DE ANTIOQUIA,
en uso de sus facultades legales, en especial las conferidas por el Decreto Departamental
N°2021070000528 del 01 de febrero del 2021, la Ley 80 de 1993, articulo 2° numeral 4°,
literal c de la Ley 1150 de 2007 modificado por el Articulo 92 de la Ley 1474 de 2011, el
articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto Nacional 1082 de 2015 y el articulo 95 de la Ley 489 de
1998,y

CONSIDERANDO:

1. Que corresponde al DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA
SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, en cumplimiento de sus
competencias en prestacién de servicios de salud, en especial la contenida en el articulo
43.2.9 de la Ley 715 de 2001, que fue adicionado por al articulo 232 de la Ley 1955 de
2019, debe garantizar la contratacion y el seguimiento del subsidio a la oferta, entendido
como la cofinanciacion de la operacion de la prestacion de servicios y tecnologias
efectuada en zonas alejadas o de dificil acceso, a través de instituciones publicas o
infraestructura publica administrada por terceros ubicadas en esas zonas, que sean
monopolio en servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios, de conformidad
con los criterios establecidos por el Gobierno nacional. Los subsidios a la oferta se
financiaran con recursos del Sistema General de Participaciones y con los recursos
propios de la entidad territorial.

2. Que la Ley 1955 de 2019 "Por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrolio
2018-2022", madifico el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, estableciendo nuevos criterios
para la destinacion y distribucion de la participacion en salud, asi: “ARTICULO 233.
DESTINACION Y DISTRIBUCION DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE
PARTICIPACIONES PARA SALUD. Modifiquese el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, el
cual quedara asi: Articulo 47. Distribucién de los recursos del sistema general de
participaciones. Los recursos del Sistema General en Participaciones en Salud se
destinaran y distribuiran en los siguientes componentes: a. El 87% para el componente de
aseguramiento en salud de los afiliados al Régimen Subsidiado. b. El 10% para el
componente de salud publica y el 3% para el subsidio a la oferta. (...)".

3. Que el articulo 235 ibid., definié el subcomponente de subsidio a la oferta como la
asignacion de recursos para concurrir en la financiacion de la operacién de la prestacion
de servicios y tecnologias, en los siguientes términos: “ARTICULO 235. DISTRIBUCION
DE LOS RECURSOS DEL COMPONENTE DE SALUD PUBLICA Y SUBSIDIOS A LA
OFERTA. Modifiquese el articulo 52 de la Ley 715 de 2001, el cual quedara asi: (...) 52.2
El subcomponente de Subsidio a la Oferta se define como una asignacién de recursos
para concurrir en la financiacion de la operacion de la prestacion de servicios y
tecnologias efectuadas por instituciones publicas o infraestructura publica administrada
por terceros, ubicadas en zonas alejadas o de dificil acceso que sean monopolio en
servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios.
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“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489 DE 1998- CON LA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL SAN BARTOLOME DE ‘MURINDO.”

4, Que los recursos para financiar este subcomponente, se distribuiran entre los
municipios y distritos certificados y los departamentos con instituciones de prestadoras de
servicios de que trata el inciso anterior, de conformidad con los siguientes criterios:
poblacion total, porcentaje de pobreza de cada entidad territorial, ruralidad y densidad
poblacional”.

5. Que en virtud de los cambios normativos asociados con la distribucién de los
recursos de SGP participacion en salud, el Gobierno Nacional reglamentd la materia
mediante el Decreto 268 de febrero 24 de 2020 “Por el cual se sustituye parcialmente la
Parte 4 del Libro 2 del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y
Proteccién Social y se modifica el articulo 2.2.5.1.2 del Decreto 1082 de 2015, Unico
Reglamentario del Sector Administrativo de Planeacion Nacional, en relacién con la
definicion de los criterios, procedimientos y variables de distribucion, asignacion y uso de
los recursos del Sistema General de Participaciones para Salud y se dictan otras
disposiciones”; decreto en el que se fijan entre otras las siguientes disposiciones para la
distribucién, asignacion, uso, forma de ejecucion, indicadores, metas, vigencia,
supervision, seguimiento y control de los recursos del SGP, participacion con destinacion
especifica para el sector salud.

6. Que la Resolucion 857 del 29 de mayo de 2020 “Por la cual se fijan lineamientos
para el uso y la ejecucion de los recursos del subcomponente de Subsidio a la Oferta del
Sistema General de Participaciones en Salud” el Ministerio de Salud y Proteccion
Social, fijo los lineamientos para realizar el seguimiento de los recursos del SGP, que
seran ejecutados por las entidades territoriales, en particular los Departamentos que
reciban recursos de los municipios no certificados, entre los cuales destacamos:

“Articulo 2. Lineamientos para la suscripcion de convenios o contratos con las ESE
y la infraestructura publica beneficiarias del subcomponente del subsidio a la
oferta. Este Ministerio determinara y publicard anualmente en su péagina web, el listado
de las ESE y de los administradores de infraestructura pablica, monopolio en servicios
trazadores, con las que los departamentos, distritos o municipios certificados suscribiran
los convenios o contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de
2016, segun corresponda, asi: (...)

2.2. Los departamentos que reciban recursos de los municipios no
certificados suscribiran convenios o contratos con las Empresas Sociales
del Estado que operen en la jurisdiccion de sus municipios no certificados y que se
encuentren en el listado publicado por este Ministerio, sean estas de caracter municipal
o departamental, asi como con los administradores de infraestructura publica de
propiedad del departamento o municipio, que operen en la jurisdiccion del
municipio no certificado. (...)

7. Que en Antioquia hay 16 municipios no certificados o que perdieron la certificacion
en prestacion de servicios de salud, situacién por la cual es la entidad territorial
departamental la que recibe los recursos de subsidio a la oferta para que sean
distribuidos entre las instituciones prestadoras de servicios de salud ubicadas en
municipios no certificados y que cumplan con los criterios para ser beneficiarios de
recursos de subsidio a la oferta que recibe el Departamento de Antioquia.

8. Que de los 16 municipios no certificados, los primeros 14 del listado, cuentan con
Empresa Social del Estado (E.S.E.) de caracter municipal. En Puerto Berrio no existe
E.S.E. y el operador de la infraestructura publica es la Empresa Social del Estado
Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia, que es de caracter departamental. En el
municipio de Zaragoza, tampoco existe E.S.E., el operador de la infraestructura publica
es el Centro Médico CUBIS de Istmina (Choco), institucion de naturaleza privada. En el
municipio de Nechi, la ESE no hace parte del listado de monopolio de servicios
trazadores, por lo tanto no se beneficia de subsidio a la oferta.
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RESOLUCION HOJA NUMERO 3

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489 DE 1998- CON LA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL SAN BARTOLOME DE MURINDO."

9. Que para la asignacién y distribucion de los recursos de subsidio a la oferta a las
instituciones prestadoras de servicios de salud de municipios no certificados, se debe
tener en cuenta lo establecido en el Decreto 268 de 2020: “Articulo 2.4.2.7. Uso de los
recursos del Subsidio a la Oferta. Los recursos del subsidio: a la oferta deberan ser
usados por los departamentos, municipios certificados y distritos referidos en el articulo
2.4.1.3 del presente decreto, para la financiacion de los gastos de operacién de la
prestacion de servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado o administradores
de infraestructura publica destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo
con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado
por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

10. Que las normas precedentes, justifican suficientemente la celebracion del
presente convenio con la ESE Hospital San Bartolomé de Murindo, dado que es la
instituciéon prestadora de servicios de salud de naturaleza publica que esta ubicada en
este municipio que es no certificado y que ademas la institucion hace parte del listado de
instituciones que son monopolio de servicios trazadores que publicé en su pagina web el
Ministerio de Salud y Proteccién Social para el 2022.

11.  Que con los recursos que se distribuyeron y se le asignaron a este hospital,
mediante la Resolucidn $2022060084148 de junio 23 de 2022 (Anexo 1), de la
Secretaria de Salud del Departamento de Antioquia, se hace el aporte del Departamento
para la financiacidon de los gastos de operacidn de la prestacién de servicios de salud en
el municipio de Murindé y se da cumplimiento a la competencia de la entidad territorial en
prestacion de servicios de salud. El hospital debe presentar un plan de inversion de los
recursos asignados por subsidio a la oferta en esta vigencia y el plan de inversién debe
ser aprobado por esta entidad territorial.

12. Que la Empresa Social del Estado Hospital San Bartolomé de Murindo, se
encuentra entre las instituciones beneficiarias de recursos del subsidio a la oferta que se
ejecutaran mediante el presente convenio interadministrativo de asociacién, orientados a
financiar los gastos y a fortalecer la operacién de la prestacion de servicios en el
municipio. El hospital es una IPS de naturaleza publica y es monopolio de servicios
trazadores tales como urgencias y obstetricia de baja complejidad.

13.  Que por las anteriores consideraciones, se justifica la firma del presente convenio
interadministrativo de asociacién, que aportara recursos frescos a la ESE para sufragar
algunas de sus necesidades financieras prioritarias, especialmente en talento humano y
que le genera compromisos de garantizar la continuidad de la prestacion de los servicios
de salud basicos en su jurisdiccion de forma constante. La no aplicacion de los recursos
de subsidio a la oferta, privaria al hospital de esta fuente de financiacion para apoyar su
operacion y limitaria el acceso de la poblacién pobre y vulnerable a los servicios basicos
de salud. Adicionalmente estos recursos van a contribuir al desarrollo efectivo del
portafolio institucional y de su objeto social.

14. Que la causal invocada para optar por la Modalidad de Seleccion mediante
Contratacion Directa es la celebracién de “convenio interadministrativo de asociacion” a
que se refiere La ley 489 de 1998 en su articulo 95, establece la facultad a las entidades
publicas de celebrar convenios administrativos.

15. Que el DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA SECCIONAL DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL requiere celebrar un convenio interadministrativo de
asociaciéon con la ESE HOSPITAL SAN BARTOLOME DE MURINDO, cuyo objeto es
“Financiar los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado E.S.E. Hospital San
Bartolomé de Murindo, destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo con
lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado por el
articulo 235 de la Ley 1955 de 2019”.
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RESOLUCION HOJA NUMERO 4

“‘POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489 DE 1998- CON LA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL SAN BARTOLOME DE MURINDO.”

16. Que cuando proceda el uso de la Modalidad de Seleccion de Contratacion
Directa, la entidad lo debe justificar mediante acto administrativo, conforme a lo
consagrado en el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto 1082 de 2015.

17.  Que el presupuesto para el presente Convenio Interadministrativo de asociacién,
asciende a la suma TRESCIENTOS SETENTA Y NUEVE MILLONES TREINTA Y
CUATRO MIL SEISCIENTOS SETENTA Y SEIS PESOS M/L ($379.034.676), segun
Certificado de Disponibilidad Presupuestal N°3500049328 del 30 de junio de 2022, previa
aprobacion del Comité Interno de Contratacion y del Comité de Orientacion y
Seguimiento en Contratacidn.

18. Que los correspondientes Estudios y Documentos Previos, podran ser
consultados en el expediente del convenio que reposa en la Direccion de Asuntos
Legales de la Secretaria Seccional de Salud y Proteccién Social de Antioquia y en el
Sistema Electronico para la Contratacion Publica (SECORP |l).

En mérito de lo expuesto, este Despacho

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: DECLARAR |justificada la celebracion de un convenio
interadministrativo de asociacion, de conformidad con el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto
1082 de 2015.

ARTICULO SEGUNDO: ORDENAR la celebracion de un convenio interadministrativo de
asociacion con la ESE HOSPITAL SAN BARTOLOME DE MURINDO, cuyo objeto es
“Financiar los gastos de operacién de la Empresa Social del Estado E.S.E. Hospital San
Bartolomé de Murindd, destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo con lo
establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado por el
articulo 235 de la Ley 1955 de 2019".

ARTICULO TERCERO: El presente Acto Administrativo sera publicado en el Sistema
Electréonico para la Contratacion Publica (SECOP |l) a través del Portal Unico de
Contratacion, acorde con lo estipulado en el Articulo 2.2.1.1.1.7.1 del Decreto 1082 de
2015.

ARTICULO CUARTO: La presente Resolucion rige a partir de la fecha de su expedicion.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

LIGIA AMPARO TORRES ACEVEDO
Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia

NOMBRE FIRMA FECHA
Proyectd: | Dora Elena Henao Giraldo

DAY
Reviso: Yaneth Montoya Mejia ~ Profesional ) .
Universitario FUDEA M\
{ )

Aprobo: Juan Esteban Arboleda Jiménez
Director Asuntos Legales

Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el documentoy lo encontramos ajustado a las normas y
disposiciones legales vigentes y por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para firma
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Radicado: S 2022060086484
Fecha: 21/07/2022

oeparramento o antsaco HITNNIANMHUMERY

GOBERNACION

RESOLUCION

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CON'I:RATACI()N DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489
DE 1998- CON LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL PEDRO CLAVER

AGUIRRE DE TOLEDO”

LA SECRETARIA SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL DE ANTIOQUIA,
en uso de sus facultades legales, en especial las conferidas por el Decreto Departamental
N°2021070000528 del 01 de febrero del 2021, la Ley 80 de 1993, articulo 2° numeral 4°,
literal ¢ de la Ley 1150 de 2007 modificado por el Articulo 92 de la Ley 1474 de 2011, el
articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto Nacional 1082 de 2015 y el articulo 95 de la Ley 489 de
1998, y

CONSIDERANDO:

1. Que corresponde al DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA
SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, en cumplimiento de sus
competencias en prestacion de servicios de salud, en especial la contenida en el articulo
43.2.9 de la Ley 715 de 2001, que fue adicionado por al articulo 232 de la Ley 1955 de
2019, debe garantizar la contratacion y el seguimiento del subsidio a la oferta, entendido
como la cofinanciacion de la operacién de la prestacion de servicios y tecnologias
efectuada en zonas alejadas o de dificil acceso, a través de instituciones publicas o
infraestructura publica administrada por terceros ubicadas en esas zonas, que sean
monopolio en servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios, de conformidad
con los criterios establecidos por el Gobierno nacional. Los subsidios a la oferta se
financiaran con recursos del Sistema General de Participaciones y con los recursos
propios de la entidad territorial.

2. Que la Ley 1955 de 2019 "Por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrollo
2018-2022", modificé el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, estableciendo nuevos criterios
para la destinacion y distribucién de la participacién en salud, asi: “ARTICULO 233.
DESTINACION Y DISTRIBUCION DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE
PARTICIPACIONES PARA SALUD. Modifiquese el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, el
cual quedara asi: Articulo 47. Distribucion de los recursos del sistema general de
participaciones. Los recursos del Sistema General en Participaciones en Salud se
destinaran y distribuirdn en los siquientes componentes: a. El 87% para el componente de
aseguramiento en salud de los afiliados al Régimen Subsidiado. b. EI 10% para el
componente de salud publica y el 3% para el subsidio a la oferta. (...)".

3. Que el articulo 235 ibid., definio el subcomponente de subsidio a Ia oferta como la
asignacion de recursos para concurrir en la financiacion de la operacion de la prestacion
de servicios y tecnologias, en los siguientes términos: “ARTICULO 235. DISTRIBUCION
DE LOS RECURSOS DEL COMPONENTE DE SALUD PUBLICA Y SUBSIDIOS A LA
OFERTA. Modifiquese el articulo 52 de la Ley 715 de 2001, el cual quedara asi: (...) 52.2
El subcomponente de Subsidio a la Oferta se define como una asignacion de recursos
para concurrir en la financiacion de la operacion de la prestacion de servicios y
tecnologias efectuadas por instituciones publicas o infraestructura publica administrada
por terceros, ubicadas en zonas alejadas o de dificil acceso que sean monopolio en
servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios.
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RESOLUCION HOJA NUMERO 2

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489 DE 1998- CON LA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL PEDRO CLAVER AGUIRRE DE TOLEDO"

4. Que los recursos para financiar este subcomponente, se distribuirén entre los
municipios y distritos certificados y los departamentos con instituciones de prestadoras de
servicios de que trata el inciso anterior, de conformidad con los siguientes criterios:
poblacion total, porcentaje de pobreza de cada entidad territorial, ruralidad y densidad
poblacional”.

5. Que en virtud de los cambios normativos asociados con la distribucion de los
recursos de SGP participacion en salud, el Gobierno Nacional reglamenté la materia
mediante el Decreto 268 de febrero 24 de 2020 “Por el cual se sustituye parcialmente la
Parte 4 del Libro 2 del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y
Proteccion Social y se modifica el articulo 2.2.5.1.2 del Decreto 1082 de 2015, Unico
Reglamentario del Sector Administrativo de Planeacién Nacional, en relacion con la
definicion de los criterios, procedimientos y variables de distribucion, asignacion y uso de
los recursos del Sistema General de Participaciones para Salud y se dictan otras
disposiciones”; decreto en el que se fijan entre otras las siguientes disposiciones para la
distribucién, asignacion, uso, forma de ejecucion, indicadores, metas, vigencia,
supervision, seguimiento y control de los recursos del SGP, participaciéon con destinacion
especifica para el sector salud.

6. Que la Resolucion 857 del 29 de mayo de 2020 “Por /a cual se fijan lineamientos
para el uso y la ejecucion de los recursos del subcomponente de Subsidio a la Oferta del
Sistema General de Participaciones en Salud” el Ministerio de Salud y Proteccion
Social, fijo los lineamientos para realizar el seguimiento de los recursos del SGP, que
seran ejecutados por las entidades territoriales, en particular los Departamentos que
reciban recursos de los municipios no certificados, entre los cuales destacamos:

‘Articulo 2. Lineamientos para la suscripcién de convenios o contratos con las ESE
y la infraestructura publica beneficiarias del subcomponente del subsidio a la
oferta. Este Ministerio determinara y publicaré anualmente en su pagina web, el listado
de las ESE y de los administradores de infraestructura publica, monopolio en servicios
trazadores, con las que los departamentos, distritos o municipios certificados suscribiran
los convenios o contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de
2016, segun corresponda, asi: {(...)

22  Los departamentos que reciban recursos de los municipios no
certificados suscribirdn convenios o contratos con las Empresas Sociales
del Estado que operen en la jurisdiccion de sus municipios no certificados y que se
encuentren en el listado publicado por este Ministerio, sean estas de caracter municipal
0 departamental, asi como con los administradores de infraestructura publica de
propiedad del departamento o municipio, que operen en la jurisdiccion del
municipio no certificado. {(...)

7. Que en Antioquia hay 16 municipios no certificados o que perdieron la certificacion
en prestacion de servicios de salud, situacion por la cual es la entidad territorial
departamental la que recibe los recursos de subsidio a la oferta para que sean
distribuidos entre las instituciones prestadoras de servicios de salud ubicadas en
municipios no certificados y que cumplan con los criterios para ser beneficiarios de
recursos de subsidio a la oferta que recibe el Departamento de Antioquia.

8. Que de los 16 municipios no certificados, los primeros 14 del listado, cuentan con
Empresa Social del Estado (E.S.E.) de caracter municipal. En Puerto Berrio no existe
E.S.E. y el operador de la infraestructura publica es la Empresa Social del Estado
Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia, que es de caracter departamental. En el
municipio de Zaragoza, tampoco existe E.S.E., el operador de la infraestructura publica
es el Centro Médico CUBIS de Istmina (Chocd), institucidn de naturaleza privada. En el
municipio de Nechi, la ESE no hace parte del listado de monopolio de servicios
trazadores, por lo tanto no se beneficia de subsidio a la oferta.
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RESOLUCION HOJA NUMERO 3

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489 DE 1998- CON LA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL PEDRO CLAVER AGUIRRE DE TOLEDO"

9. Que para la asignacion y distribucion de los recursos de subsidio a la oferta a las
instituciones prestadoras de servicios de salud de municipios no certificados, se debe
tener en cuenta lo establecido en el Decreto 268 de 2020: “Articulo 2.4.2.7. Uso de los
recursos del Subsidio a la Oferta. Los recursos del subsidio: a la oferta deberan ser
usados por los departamentos, municipios certificados y distritos referidos en el articulo
2.4.1.3 del presente decreto, para la financiacion de los gastos de operacion de la
prestacion de servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado o administradores
de infraestructura publica destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo
con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado
por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

10. Que las normas precedentes, justifican suficientemente la celebracion del
presente convenio con la ESE Hospital Pedro Claver Aguirre de Toledo, dado que es
la institucion prestadora de servicios de salud de naturaleza publica que esta ubicada en
este municipio que es no certificado y que ademas la institucion hace parte del listado de
instituciones que son monopolio de servicios trazadores que publicd en su pagina web el
Ministerio de Salud y Proteccion Social para el 2022.

11.  Que con los recursos que se distribuyeron y se le asignaron a este hospital,
mediante la Resolucién S2022060084148 de junio 23 de 2022 (Anexo 1), de la
Secretaria de Salud del Departamento de Antioquia, se hace el aporte del Departamento
para la financiacién de los gastos de operacién de la prestacion de servicios de salud en
el municipio de Toledo y se da cumplimiento a la competencia de la entidad territorial en
prestacion de servicios de salud. El hospital debe presentar un plan de inversiéon de los
recursos asignados por subsidio a la oferta en esta vigencia y el plan de inversién debe
ser aprobado por esta entidad territorial.

12.  Que la Empresa Social del Estado Hospital Pedro Claver Aguirre de Toledo, se
encuentra entre las instituciones beneficiarias de recursos del subsidio a la oferta que se
ejecutaran mediante el presente convenio interadministrativo de asociacion, orientados a
financiar los gastos y a fortalecer la operacion de la prestacion de servicios en el
municipio. El hospital es una IPS de naturaleza publica y es monopolio de servicios
trazadores tales como urgencias y obstetricia de baja complejidad.

13.  Que por las anteriores consideraciones, se justifica la firma del presente convenio,
que aportara recursos frescos a la ESE para sufragar algunas de sus necesidades
financieras prioritarias, especialmente en talento humano y que le genera compromisos
de garantizar la continuidad de la prestacion de los servicios de salud basicos en su
jurisdiccién de forma constante. La no aplicacién de los recursos de subsidio a la oferta,
privaria al hospital de esta fuente de financiacion para apoyar su operacion y limitaria el
acceso de la poblacion pobre y vulnerable a los servicios basicos de salud.
Adicionalmente estos recursos van a contribuir al desarrollo efectivo del portafolio
institucional y de su objeto social.

14. Que la causal invocada para optar por la Modalidad de Seleccién mediante
Contratacion Directa es la celebracion de “convenio interadministrativo de asociacion” a
que se refiere La ley 489 de 1998 en su articulo 95, establece la facultad a las entidades
publicas de celebrar convenios administrativos.

15. Que el DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA SECCIONAL DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL requiere celebrar un convenio interadministrativo de
asociacion con la ESE HOSPITAL PEDRO CLAVER AGUIRRE DE TOLEDO, cuyo
objeto es “Financiar los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado E.S.E.
Hospital Pedro Claver Aguirre de Toledo, destinados a la prestacion de servicios de
salud, de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de
2001, modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019".
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RESOLUCION HOJA NUMERO

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489 DE 1998- CON LA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL PEDRO CLAVER AGUIRRE DE TOLEDO”

16.  Que cuando proceda el uso de la Modalidad de Seleccion de Contratacion
Directa, la entidad lo debe justificar mediante acto administrativo, conforme a io
consagrado en el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto 1082 de 2015.

17.  Que el presupuesto para el presente convenio interadministrativo de asociacion,
asciende a la suma CIENTO OCHENTA MILLONES SEISCIENTOS TREINTA Y OCHO
MIL OCHOCIENTOS NOVENTA Y SEIS PESOS ($180.638.896), segun Certificado de
Disponibilidad Presupuestal N°3500049317 del 28 de junio de 2022, previa aprobacion
del Comité Interno de Contratacion y del Comité de Orientacion y Seguimiento en
Contratacion.

18. Que los correspondientes Estudios y Documentos Previos, podran ser
consultados en el expediente del convenio que reposa en la Direccidn de Asuntos
Legales de la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia y en el
Sistema Electronico para la Contrataciéon Publica (SECOP 11).

En mérito de lo expuesto, este Despacho

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: DECLARAR justificada la celebracion de un convenio
interadministrativo de asociacién, de conformidad con el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto
1082 de 2015.

ARTICULO SEGUNDO: ORDENAR la celebracion de un convenio interadministrativo de
asociacion con la ESE HOSPITAL PEDRO CLAVER AGUIRRE DE TOLEDO, cuyo objeto
es “Financiar los gastos de operacién de la Empresa Social del Estado E.S.E. Hospital
Pedro Claver Aguirre de Toledo, destinados a la prestacién de servicios de salud, de
acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001,
modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019”.

ARTICULO TERCERO: El presente Acto Administrativo sera publicado en el Sistema
Electrénico para la Contratacion Publica (SECOP 1) a través del Portal Gnico de
Contratacion, acorde con lo estipulado en el Articulo 2.2.1.1.1.7.1 del Decreto 1082 de
2015.

ARTICULO CUARTO: La presente Resolucion rige a partir de la fecha de su expedicion.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

k.

LIGIA AMPARO TORRES ACEVEDO
Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia

NOMBRE \FIRMA , FECHA

Proyecté: | Dora Elena Henao Giraldo

¥
Revisé: Yaneth Montoya Mejia — Profesional
Universitario FUDEA QPUIK‘@U?\ MO‘GM

Aprobé: Juan Esteban Arboleda Jiménez

v
Director Asuntos Legales
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GOBERNACION

RESOLUCION

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO DE ASOCIACION, ARTICULO 95 DE LA LEY 489
DE 1998- CON LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL HECTOR ABAD

GOMEZ DE SAN JUAN DE URABA.”

LA SECRETARIA SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL DE ANTIOQUIA,
en uso de sus facultades legales, en especial las conferidas por el Decreto Departamental
N°2021070000528 del 01 de febrero del 2021, la Ley 80 de 1993, articulo 2° numeral 4°,
literal ¢ de la Ley 1150 de 2007 modificado por el Articulo 92 de la Ley 1474 de 2011, el
articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto Nacional 1082 de 2015 y el articulo 95 de la Ley 489 de
1998, y

CONSIDERANDO:

1. Que corresponde al DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA
SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, en cumplimiento de sus
competencias en prestacion de servicios de salud, en especial la contenida en el articulo
43.2.9 de la Ley 715 de 2001, que fue adicionado por al articulo 232 de la Ley 1955 de
2019, debe garantizar la contratacion y el seguimiento del subsidio a la oferta, entendido
como la cofinanciaciéon de la operacion de la prestacion de servicios y tecnologias
efectuada en zonas alejadas o de dificil acceso, a través de instituciones publicas o
infraestructura publica administrada por terceros ubicadas en esas zonas, que sean
monopolio en servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios, de conformidad
con los criterios establecidos por el Gobierno nacional. Los subsidios a la oferta se
financiaran con recursos del Sistema General de Participaciones y con los recursos
propios de la entidad territorial.

2. Que la Ley 1955 de 2019 "Por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrollo
2018-2022", madifico el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, estableciendo nuevos criterios
para la destinacion y distribucion de la participacion en salud, asi: “ARTICULO 233.
DESTINACION Y DISTRIBUCION DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE
PARTICIPACIONES PARA SALUD. Modifiquese el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, el
cual quedara asi: Articulo 47. Distribucion de los recursos del sistema general de
participaciones. Los recursos del Sistema General en Participaciones en Salud se
destinaran y distribuirén en los siguientes componentes: a. El 87% para el componente de
aseguramiento en salud de los afiliados al Régimen Subsidiado. b. El 10% para el
componente de salud publica y el 3% para el subsidio a la oferta. (...)".

3. Que el articulo 235 ibid., defini6 el subcomponente de subsidio a la oferta como la
asignacion de recursos para concurrir en la financiacién de la operacion de la prestacion
de servicios y tecnologias, en los siguientes términos: “ARTICULO 235. DISTRIBUCION
DE LOS RECURSOS DEL COMPONENTE DE SALUD PUBLICA Y SUBSIDIOS A LA
OFERTA. Modifiquese el articulo 52 de la Ley 715 de 2001, el cual quedara asi: (...) 52.2
El subcomponente de Subsidio a la Oferta se define como una asignacion de recursos
para concurrir en la financiacion de la operacion de la prestacion de servicios y
tecnologias efectuadas por instituciones publicas o infraestructura publica administrada
por terceros, ubicadas en zonas alejadas o de dificil acceso que sean monopolio en
servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios.
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4. Que los recursos para financiar este subcomponente, se distribuirén entre los
municipios y distritos certificados y los departamentos con instituciones de prestadoras de
servicios de que trata el inciso anterior, de conformidad con los siguientes criterios:
poblacion total, porcentaje de pobreza de cada entidad territorial, ruralidad y densidad
poblacional”.

5. Que en virtud de los cambios normativos asociados con la distribucion de los
recursos de SGP participacion en salud, el Gobierno Nacional reglament6é la materia
mediante el Decreto 268 de febrero 24 de 2020 “Por e/ cual se sustituye parcialmente la
Parte 4 del Libro 2 del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y
Proteccion Social y se modifica el articulo 2.2.5.1.2 del Decreto 1082 de 2015, Unico
Reglamentario del Sector Administrativo de Planeacion Nacional, en relacién con la
definicion de los criterios, procedimientos y variables de distribucion, asignacion y uso de
los recursos del Sistema General de Participaciones para Salud y se dictan otras
disposiciones”;, decreto en el que se fijan entre otras las siguientes disposiciones para la
distribucién, asignacion, uso, forma de ejecucidn, indicadores, metas, vigencia,
supervision, seguimiento y control de los recursos del SGP, participacion con destinacion
especifica para el sector salud.

6. Que la Resolucién 857 del 29 de mayo de 2020 “Por /a cual se fijan lineamientos
para el uso y la ejecucion de los recursos del subcomponente de Subsidio a la Oferta del
Sistema General de Participaciones en Salud” el Ministerio de Salud y Proteccion
Social, fij6 los lineamientos para realizar el seguimiento de los recursos del SGP, que
seran ejecutados por las entidades territoriales, en particular los Departamentos que
reciban recursos de los municipios no certificados, entre los cuales destacamos:

“Articulo 2. Lineamientos para la suscripcion de convenios o contratos con las ESE
y la infraestructura publica beneficiarias del subcomponente del subsidio a la
oferta. Este Ministerio determinara y publicaré anualmente en su pagina web, el listado
de las ESE y de los administradores de infraestructura publica, monopolio en servicios
trazadores, con las que los departamentos, distritos o municipios certificados suscribiran
los convenios o contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de
2016, segun corresponda, asi: (...)

2.2. Los departamentos que reciban recursos de los municipios no
certificados suscribiran convenios o contratos con las Empresas Sociales
del Estado que operen en la jurisdiccion de sus municipios no certificados y que se
encuentren en el listado publicado por este Ministerio, sean estas de caracter municipal
o departamental, asi como con los administradores de infraestructura publica de
propiedad del departamento o municipio, que operen en la jurisdiccion del
municipio no certificado. {(...)

7. Que en Antioguia hay 16 municipios no certificados o que perdieron la certificacion
en prestacion de servicios de salud, situacion por la cual es la entidad territorial
departamental la que recibe los recursos de subsidio a la oferta para que sean
distribuidos entre las instituciones prestadoras de servicios de salud ubicadas en
municipios no certificados y que cumplan con los criterios para ser beneficiarios de
recursos de subsidio a la oferta que recibe el Departamento de Antioquia.

8. Que de los 16 municipios no certificados, los primeros 14 del listado, cuentan con
Empresa Social del Estado (E.S.E.) de caracter municipal. En Puerto Berrio no existe
E.S.E. y el operador de la infraestructura publica es la Empresa Social del Estado
Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia, que es de caracter departamental. En el
municipio de Zaragoza, tampoco existe E.S.E., el operador de la infraestructura publica
es el Centro Médico CUBIS de Istmina (Choco), institucion de naturaleza privada. En el
municipio de Nechi, la ESE no hace parte del listado de monopolio de servicios
trazadores, por lo tanto no se beneficia de subsidio a la oferta.
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9. Que para la asignacion y distribucion de los recursos de subsidio a la oferta a las
instituciones prestadoras de servicios de salud de municipios no certificados, se debe
tener en cuenta lo establecido en el Decreto 268 de 2020: “Articulo 2.4.2.7. Uso de los
recursos del Subsidio a la Oferta. Los recursos del subsidio: a la oferta deberan ser
usados por los departamentos, municipios certificados y distritos referidos en el articulo
2.4.1.3 del presente decreto, para la financiacién de los gastos de operacion de la
prestacion de servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado o administradores
de infraestructura publica destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo
con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado
por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

10. Que las normas precedentes, justifican suficientemente la celebracién del
presente convenio con la ESE Hospital Héctor Abad Gémez de San Juan de Uraba,
dado que es la institucién prestadora de servicios de salud de naturaleza publica que
esta ubicada en este municipio que es no certificado y que ademas la institucion hace
parte del listado de instituciones que son monopolio de servicios trazadores que publico
en su pagina web el Ministerio de Salud y Proteccién Social para el 2022,

11.  Que con los recursos que se distribuyeron y se le asignaron a este hospital,
mediante la Resolucién S2022060084148 de junio 23 de 2022 (Anexo 1), de la
Secretaria de Salud del Departamento de Antioquia, se hace el aporte del Departamento
para la financiacién de los gastos de operacién de la prestaciéon de servicios de salud en
el municipio de San Juan de Uraba y se da cumplimiento a la competencia de la entidad
territorial en prestacion de servicios de salud. El hospital debe presentar un plan de
inversidn de los recursos asignados por subsidio a la oferta en esta vigencia y el plan de
inversién debe ser aprobado por esta entidad territorial.

12.  Que la Empresa Social del Estado Hospital Héctor Abad Gémez de San Juan de
Uraba, se encuentra entre las instituciones beneficiarias de recursos del subsidio a la
oferta que se ejecutaran mediante el presente convenio interadministrativo de asociacion,
orientados a financiar los gastos y a fortalecer la operaciéon de la prestacion de servicios
en el municipio. El hospital es una IPS de naturaleza publica y es monopolio de servicios
trazadores tales como urgencias y obstetricia de baja complejidad.

13.  Que por las anteriores consideraciones, se justifica la firma del presente convenio,
que aportara recursos frescos a la ESE para sufragar algunas de sus necesidades
financieras prioritarias, especialmente en talento humano y que le genera compromisos
de garantizar la continuidad de la prestacion de los servicios de salud basicos en su
jurisdiccion de forma constante. La no aplicacion de los recursos de subsidio a la oferta,
privaria al hospital de esta fuente de financiacion para apoyar su operacion y limitaria el
acceso de la poblacion pobre y vulnerable a los servicios basicos de salud.
Adicionalmente estos recursos van a contribuir al desarrollo efectivo del portafolio
institucional y de su objeto social.

14. Que la causal invocada para optar por la Modalidad de Seleccion mediante
Contratacién Directa es la celebracion de “convenio interadministrativo de asociacién” a
que se refiere La ley 489 de 1998 en su articulo 95, establece la facultad a las entidades
publicas de celebrar convenios administrativos.

15. Que el DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA SECCIONAL DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL requiere celebrar un convenio interadministrativo de
asociacion con la ESE HOSPITAL HECTOR ABAD GOMEZ DE SAN JUAN DE URABA,
cuyo objeto es “Financiar los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado
E.S.E. Hospital Héctor Abad Gémez de San Juan de Uraba, destinados a la prestacion
de servicios de salud, de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de fa
Ley 715 de 2001, modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019".
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16. Que cuando proceda el uso de la Modalidad de Seleccion de Contratacion
Directa, la entidad lo debe justificar mediante acto administrativo, conforme a lo
consagrado en el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto 1082 de 2015.

17.  Que el presupuesto para el presente Convenio Interadministrativo de asociacion,
asciende a la suma QUINIENTOS UN MILLONES SEISCIENTOS SESENTA Y CUATRO
MIL SEISCIENTOS VEINTINUEVE PESOS M/L ($501.664.629), segun Certificado de
_Disponibilidad Presupuestal N°3500049329 del 30 de junio de 2022, previa aprobacion
del Comité Interno de Contrataciéon y del Comité de Orientacién y Seguimiento en
Contratacion.

18. Que los correspondientes Estudios y Documentos Previos, podran ser
consultados en el expediente del convenio que reposa en la Direccién de Asuntos
Legales de la Secretaria Seccional de Salud y Proteccién Social de Antioguia y en el
Sistema Electrénico para la Contratacion Publica (SECOP I1).

En mérito de lo expuesto, este Despacho

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: DECLARAR justificada la celebracion de un convenio
interadministrativo de asociacion, de conformidad con el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto
1082 de 2015.

ARTICULO SEGUNDO: ORDENAR la celebracion de un convenio interadministrativo de
asociacion con la ESE HOSPITAL HECTOR ABAD GOMEZ DE SAN JUAN DE URABA,
cuyo objeto es “Financiar los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado E.S.E.
Hospital Héctor Abad Gémez de San Juan de Uraba, destinados a la prestacién de
servicios de salud, de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la
Ley 715 de 2001, modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019”.

ARTICULO TERCERO: El presente Acto Administrativo sera publicado en el Sistema
Electronico para la Contratacion Publica (SECOP 1l) a través del Portal Unico de
Contratacion, acorde con lo estipulado en el Articulo 2.2.1.1.1.7.1 del Decreto 1082 de
2015.

ARTICULO CUARTO: La presente Resolucion rige a partir de la fecha de su expedicion.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

8

LIGIA AMPARO TORRES ACEVEDO
Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia

NOMBRE \FIRMA FECHA
Proyectd: | Dora Elena Henao Giraldo

oLy
Reviso: Yaneth Montoya Mejia — Profesional (i\r M J
Universitario FUDEA MMA
Aprobo: Juan Esteban Arboleda Jiménez
Director Asuntos Legales

Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el documento ¥ lo encontramos ajustado a las normas y
disposiciones legales vigentes y por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para firma
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DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA
GOBERNACION

RESOLUCION

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-, ARTICULO
95 DE LA LEY 489 DE 1998- CON EL CENTRO MEDICO CUBIS”

LA SECRETARIA SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL DE ANTIOQUIA,
en uso de sus facultades legales, en especial las conferidas por el Decreto Departamental
N°2021070000528 del 01 de febrero del 2021, la Ley 80 de 1993, articulo 2° numeral 4°,
literal h de la Ley 1150 de 2007 modificado por el Articulo 92 de la Ley 1474 de 2011, el
articulo 2.2.1.2.1.4.9 del Decreto Nacional 1082 de 2015,y

CONSIDERANDO:

)9 Que corresponde al DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA
SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, en cumplimiento de sus
competencias en prestacion de servicios de salud, en especial la contenida en el articulo
43.2.9 de la Ley 715 de 2001, que fue adicionado por al articulo 232 de la Ley 1955 de
2019, debe garantizar la contratacién y el seguimiento del subsidio a la oferta, entendido
como la cofinanciacién de la operacion de la prestacion de servicios y tecnologias
efectuada en zonas alejadas o de dificil acceso, a través de instituciones publicas o
infraestructura publica administrada por terceros ubicadas en esas zonas, que sean
monopolio en servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios, de conformidad
con los criterios establecidos por el Gobierno nacional. Los subsidios a la oferta se
financiaran con recursos del Sistema General de Participaciones y con los recursos
propios de la entidad territorial.

2. Que la Ley 1955 de 2019 "Por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrollo
2018-2022", modificéd el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, estableciendo nuevos criterios
para la destinacion y distribucion de la participacién en salud, asi: “ARTICULO 233.
DESTINACION Y DISTRIBUCION DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE
PARTICIPACIONES PARA SALUD. Modifiquese el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, el
cual quedard asi: Articulo 47. Distribucion de los recursos del sistema general de
participaciones. Los recursos del Sistema General en Participaciones en Salud se
destinaran y distribuiran en los siguientes componentes: a. El 87% para el componente
de aseguramiento en salud de los afiliados al Régimen Subsidiado. b. El 10% para el
componente de salud publica y el 3% para el subsidio a la oferta. (...)".

3. Que el articulo 235 ibid., definié el subcomponente de subsidio a la oferta como la
asignacion de recursos para concurrir en la financiacion de la operacién de la prestacion
de servicios y tecnologias, en los siguientes términos: “ARTICULO 235. DISTRIBUCION
DE LOS RECURSOS DEL COMPONENTE DE SALUD PUBLICA Y SUBSIDIOS A LA
OFERTA. Modifiquese el articulo 52 de la Ley 715 de 2001, el cual quedara asi: (...) 52.2
El subcomponente de Subsidio a la Oferta se define como una asignacién de recursos
para concurrir en la financiacion de la operacion de la prestacion de servicios y
tecnologias efectuadas por instituciones publicas o infraestructura ptblica administrada
por terceros, ubicadas en zonas alejadas o de dificil acceso que sean monopolio en
servicios trazadores y no sostenibles por venta de servicios.

4, Que los recursos para financiar este subcomponente, se distribuiran entre los
municipios y distritos certificados y los departamentos con instituciones de prestadoras de
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servicios de que trata el inciso anterior, de conformidad con los siguientes criterios:
poblacion total, porcentaje de pobreza de cada entidad territorial, ruralidad y densidad
poblacional”.

5. Que en virtud de los cambios normativos asociados con la distribucion de los
recursos de SGP participacién en salud, el Gobierno Nacional reglamentd la materia
mediante el Decreto 268 de febrero 24 de 2020 “Por el cual se sustituye parcialmente la
Parte 4 del Libro 2 del Decreto 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y
Proteccion Social y se modifica el articulo 2.2.5.1.2 del Decreto 1082 de 2015, Unico
Reglamentario del Sector Administrativo de Planeacion Nacional, en relacion con la
definicion de los criterios, procedimientos y variables de distribucién, asignacion y uso de
los recursos del Sistema General de Participaciones para Salud y se dictan otras
disposiciones”; decreto en el que se fijan entre otras las siguientes disposiciones para la
distribucion, asignacion, uso, forma de ejecucion, indicadores, metas, vigencia,
supervision, seguimiento y control de los recursos del SGP, participacion con destinacién
especifica para el sector salud.

6. Que la Resolucién 857 del 29 de mayo de 2020 “Por /a cual se fijan lineamientos
para el uso y la ejecucion de los recursos del subcomponente de Subsidio a la Oferta del
Sistema General de Participaciones en Salud” el Ministerio de Salud y Proteccién
Sccial, fij6 los lineamientos para realizar el seguimiento de los recursos del SGP, que
seran ejecutados por las entidades territoriales, en particular los Departamentos que
reciban recursos de los municipios no certificados, entre los cuales destacamos:

“Articulo 2. Lineamientos para la suscripcién de convenios o contratos con las ESE
y la infraestructura publica beneficiarias del subcomponente del subsidio a la
oferta. Este Ministerio determinara y publicara anualmente en su pagina web, el listado
de las ESE y de los administradores de infraestructura publica, monopolio en servicios
trazadores, con las que los departamentos, distritos o municipios certificados suscribiran
los convenios o contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de
2016, segun corresponda, asi: (...)

2.2, Los departamentos que reciban recursos de los municipios no
certificados suscribiran convenios o contratos con las Empresas Sociales
del Estado que operen en la jurisdiccién de sus municipios no certificados y que se
encuentren en el listado publicado por este Ministerio, sean estas de caracter municipal
o departamental, asi como con los administradores de infraestructura publica de
propiedad del departamento o municipio, que operen en la jurisdiccion del
municipio no certificado. (...)

7. Que en Antioquia hay 16 municipios no certificados, o que perdieron la
certificacion en prestacion de servicios de salud, situacién por la cual es la entidad
territorial departamental la que recibe los recursos de subsidio a la oferta para que sean
distribuidos entre las instituciones prestadoras de servicios de salud ubicadas en
municipios no certificados y que cumplan con los criterios para ser beneficiarios de
recursos de subsidio a la oferta que recibe el Departamento de Antioquia.

8. Que para la asignacion y distribucion de los recursos de subsidio a la oferta a las
instituciones prestadoras de servicios de salud de municipios no certificados, se debe
tener en cuenta lo establecido en el Decreto 268 de 2020: “Articulo 2.4.2.7. Uso de los
recursos del Subsidio a la Oferta. Los recursos del subsidio: a la oferta deberan ser
usados por los departamentos, municipios certificados y distritos referidos en el articulo
2.4.1.3 del presente decreto, para la financiacion de los gastos de operacion de la
prestacion de servicios de salud de las Empresas Sociales del Estado o administradores
de infraestructura publica destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo
con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado
por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.
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9. Que las normas precedentes, justifican suficientemente fa celebracion del
presente contrato con el Centro Médico CUBIS de Istmina Chocd, que administra la
infraestructura publica de salud del municipio de Zaragoza, instituciéon prestadora de
servicios de salud de naturaleza privada que esta ubicada en este municipio que perdié
la certificacion en prestacion de servicios de salud; este prestador hace parte del listado
de instituciones que son monopolio de servicios trazadores que publicé en su pagina web
el Ministerio de Salud y Proteccion Social para el 2022.

10.  Que con los recursos que se distribuyeron y se le asignaron a este hospital,
mediante la Resolucion $2022060084148 de junio 23 de 2022 (Anexo 1), de la Secretaria
de Salud del Departamento de Antioquia, se hace el aporte del Departamento para la
financiacién de los gastos de operaciéon de la prestacion de servicios de salud en el
municipio de Zaragoza y se da cumplimiento a la competencia de la entidad territorial en
prestacion de servicios de salud. El hospital debe presentar un plan de inversién de los
recursos asignados por subsidio a la oferta en esta vigencia y el plan de inversion debe
ser aprobado por esta entidad territorial.

11.  Que el Centro Médico CUBIS sede Zaragoza, se encuentra entre las
instituciones beneficiarias de recursos del subsidio a la oferta que se ejecutaran mediante
el presente contrato, orientados a financiar los gastos y a fortalecer la operacion de la
prestacion de servicios en el municipio. Se trata de una IPS de naturaleza privada, pero
gue a su vez es administrador de la infraestructura publica de Zaragoza y es monopolio
de servicios trazadores.

12. Que por las anteriores consideraciones, se justifica la firma del presente contrato,
que aportard recursos frescos a este administrador de infraestructura publica para
sufragar algunas de sus necesidades financieras prioritarias, especialmente en talento
humano. La firma del contrato le genera al prestador el compromiso de garantizar la
continuidad de la prestacion de los servicios de salud basicos en su jurisdiccion de forma
constante. La no aplicacion de los recursos de subsidio a la oferta, privaria al prestador
de esta fuente de financiacién para apoyar su operacion y limitaria el acceso de la
poblacién pobre y vulnerable a los servicios basicos de salud. Adicionalmente estos
recursos van a contribuir al desarrollo efectivo del portafolio institucional y de su objeto
social.

13. Que la causal invocada para optar por la modalidad de seleccién del contratista
mediante Contratacion Directa, para la prestaciéon de servicios profesionales y de apoyo a
la gestidn, que se encuentra estipulada en el literal h) del numeral 4 del articulo 2° de la
Ley 1150 de 2007 y articulo 2.2.1.2.1.4.9 del Decreto 1082 de 2015.

14. Que el DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA SECCIONAL DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL requiere celebrar un contrato con el CENTRO
MEDICO CUBIS, cuyo objeto es “Financiar con recursos del subsidio a la oferta, los
gastos de operacién de la infraestructura publica de salud del municipio de Zaragoza,
que es administrada por el Centro Médico CUBIS, destinados a la prestacion de servicios
de salud, de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de
2001, modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

15. Que cuando proceda el uso de la Modalidad de Seleccion de Contratacion
Directa, la entidad lo debe justificar mediante acto administrativo, conforme a lo
consagrado en el articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto 1082 de 2015.

16. Que el presupuesto para el presente contrato, asciende a la suma
TRESCIENTOS SETENTA Y SEIS MILLONES DIECIOCHO MIL SETECIENTOS
SESENTA Y SIETE PESOS ($376.018.767), segun Certificado de Disponibilidad
Presupuestal N°3500049308 del 28 de junio de 2022, previa aprobacion del Comité
Interno de Contratacion y del Comité de Orientacion y Seguimiento en Contratacion.
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RESOLUCION No. de 2022 HOJA NUMERO 4

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-, ARTICULO 95 DE LA LEY 489 DE
1998- CON EL CENTRO MEDICO CUBIS”

17. Que los correspondientes Estudios y Documentos Previos, podran ser
consultados en el expediente del contrato que reposa en la Direccion de Asuntos Legales
de la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia y en el Sistema
Electronico para la Contratacién Publica (SECOP II).

En mérito de lo expuesto, este Despacho

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: DECLARAR justificada la modalidad de seleccion del contratista
mediante contratacion directa en la modalidad de Prestacion de Servicios, de conformidad
con el literal H numeral 4 del articulo 2 de la Ley 1150 de 2007.

ARTICULO SEGUNDO: ORDENAR la celebracion de un contrato de prestacion de
servicios con EL CENTRO MEDICO CUBIS DE ISTMINIA CHOCHO, quien es el
operador de la infraestructura publica para la prestacion de servicios de salud en el
Municipio de Zaragoza cuyo objeto sera “Financiar con recursos del subsidio a la oferta,
los gastos de operacién de la infraestructura publica de salud del municipio de Zaragoza,
que es administrada por el Centro Médico CUBIS, destinados a la prestacidn de servicios
de salud, de acuerdo con lo establecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de
2001, modificado por el articulo 235 de la Ley 1955 de 2019”.

ARTICULO TERCERO: El presente acto administrativo sera publicado en el Sistema
Electronico para la Contratacién Publica (SECOP |l) a través del Portal unico de
Contratacion, acorde con lo estipulado en el Articulo 2.2.1.1.1.7.1 del Decreto 1082 de
2015.

ARTICULO CUARTO: La presente Resolucion rige a partir de la fecha de su expedicion.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

LIGIA AMPARO TORRES ACEVEDO
Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia

NOMBRE ~ FIRMA , FECHA

Proyectd: | Dora Elena Henao Giraldo

L/
Revisé: Yaneth Montoya Mejia — Profesional (: } EJ SB .
Universitario FUDEA

Aprobé: Juan Esteban Arboleda Jiménez
Director Asuntos Legales o

Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el documento WJo encontramos ajustado a fas normas y
disposiciones legales vigentes y por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para firma
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GOBERNACION DE ANTIOQUIA ‘

SECRETARIA DE TALENTO HUMANO UNIDOS
Y DESARROLLO ORGANIZACIONAL

AVISA

Que el dia 23 de mayo de 2022, falleci6 REINALDO POLO VELEZ, identificado en
vida con la cédula de ciudadania nimero 3.549.008, se ha presentado a reclamar
la pension de sobrevivientes la sefiora ROSA EMILIA ALVAREZ DE POLO,
identificada con la cédula de ciudadania No. 37.919.303, en calidad de esposa.

Oftras personas que se consideren con derecho en el negocio que se tramita,
deben presentarse a hacerlo valer a la Direccion de Prestaciones Sociales y
Nomina del Departamento de Antioquia, en el término de treinta dias.

OCTAVIO A PATINO
Auxiliar

PUBLIQUE EN DOS OCASIONES EN LA GACETA DEPARTAMENTAL

Pedido. 4000082056 1-2
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GOBERNACION DE ANTIOQUIA

SECRETARIA DE TALENTO HUMANO U NI Dos
'Y DESARROLLO ORGANIZACIONAL

AVISA

Que el dia 8 de junio de 2022, falleci6 OMAR DE JESUS ECHAVARRIA SOSA,
identificado en vida con la cédula de ciudadania numero 3.353.019, se ha
presentado a reclamar la pension de sobrevivientes la sefiora HERNIDA SID
CHAVEZ BERTEL, identificada con la cédula de ciudadania No. 39.278.062, en
calidad de Compariera.

Otras personas que se consideren con derecho en el negocio que se tramita,
deben presentarse a hacerlo valer a la Direccién de Prestaciones Sociales y
Némina del Departamento de Antioguia, en el término de treinta dias.

OCTAVIO A PATINO
Auxiliar

PUBLIQUE EN DOS OCASIONES EN LA GACETA DEPARTAMENTAL

Pedido. 4000082056 1-2
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Calle 42 B 52 - 106 - Teléfono (604) 409 9000 - Medellin - Colombia

HNet &
'v(‘ha&m f

o




Y

GOBERNACION DE ANTIOQUIA

SECRETARIA DE TALENTO HUMANO U NI Dos
Y DESARROLLO ORGANIZACIONAL

AVISA

Que el dia 9 de mayo de 2021, falleci6 TERESITA DEL NINO JESUS
ECHAVARRIA LOTERO, identificada en vida con la cédula de ciudadania niumero
21.305.043, se han presentado a reclamar la pensiéon de sobrevivientes las
sefioras LAURA ESTER ECHAVARRIA LOTERO, identificada con la cédula de
ciudadania No. 22.053.876 y MARIA MERCEDES ECHAVARRIA LOTERO,
identificada con la cédula de ciudadania No. 21.263.245, en calidad de hermanas.

Otras personas que se consideren con derecho en el negocio que se tramita,
deben presentarse a hacerlo valer a la Direccion de Prestaciones Sociales y
Némina del Departamento de Antioquia, en el término de treinta dias.

OCTAVI OYA PATINO
Auxiliar

PUBLIQUE EN DOS OCASIONES EN LA GACETA DEPARTAMENTAL
Pedido. 4000082056 1-2
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GOBERNACION DE ANTIOQUIA

SECRETARIA DE TALENTO HUMANO U NI DOS
Y DESARROLLO ORGANIZACIONAL

AVISA

Que el dia 29 de junio de 2022, falleci6 HECTOR MANUEL CIFUENTES TORO,
identificado en vida con la cédula de ciudadania numero 3.429.431, se ha
presentado a reclamar la pensiéon de sobrevivientes la sefiora MARIA OFELIA
SUAREZ DE CIFUENTES, identificada con la cédula de ciudadania No.
21.417.935, en calidad de esposa.

Otras personas que se consideren con derecho en el negocio que se tramita,
deben presentarse a hacerlo valer a la Direccion de Prestaciones Sociales y
Noémina del Departamento de Antioquia, en el término de treinta dias.

OCTAVIO @;«1 A PATINO
Auxiliar |

PUBLIQUE EN DOS OCASIONES EN LA GACETA DEPARTAMENTAL

Pedido. 4000082056 1-2
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GOBERNACION DE ANTIOQUIA ‘

SECRETARIA DE TALENTO HUMANO UNI Dos
Y DESARROLLO ORGANIZACIONAL

AVISA

Que el dia 18 de junio de 2022, falleci6 MARCO TULIO OCAMPO TORO,
identificado en vida con la cédula de ciudadania numero 761.195, se ha
presentado a reclamar la pension de sobrevivientes la sefiora MARIA EUGENIA
RESTREPO PARRA, identificada con la cédula de ciudadania No. 21.844.015, en
calidad de esposa.

Ofras personas que se consideren con derecho en el negocio que se tramita,
deben presentarse a hacerlo valer a la Direccién de Prestaciones Sociales y
Némina del Departamento de Antioquia, en el término de treinta dias.

OCTAVIO @«‘ A PATINO
Auxiliar I

PUBLIQUE EN DOS OCASIONES EN LA GACETA DEPARTAMENTAL

Pedido. 4000082056 1-2
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GOBERNACION DE ANTIOQUIA
Republica de Colombia

La presente edicion de la Gaceta Departamental
fue digitalizada e impresa en la Direccion de Gestion Documental,
en el mes de julio del afo 2022.

Calle 42 B N° 52 - 106 Soétano Interno Oficina 005
(60+4) 383 55 00 - Extension 4614 - 4602
Medellin - Antioquia - Colombia

www.antioquia.gov.co
gacetad@antioquia.gov.co

Elaborada por:
Yeiny Yuliett Hernandez Pardo
Auxiliar Administrativa.

“Cada hoja de papel es un arbol...
PROTEJAMOS la naturaleza
y racionalicemos su uso”.




