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DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA
GOBERNACION

RESOLUCION

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO, 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 maodificado 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 El departamento de Antioquia, Secretaria Seccional de Salud y Proteccién Social,
en cumpiimiento de sus competencias en prestacion de servicios de salud, en especial la
contenida en e! 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 |a contratacién y el seguimiento del subsidio
a la oferta, entendido como la cofinanciacién de ia 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 territoriai.

2. Que la Ley 1955 de 2019 “Por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrofio 2018-
2022", modificé el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, estableciendo nuevos criterios para la
destinacién 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. 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 ibidem., definié el subcomponente de subsidio a la oferta como la
asignacidn 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 ia Oferta se define como una asignacioén de recursos para
concurrir en la financiacién de la operacion de la prestacion de servicios y tecnologias
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efectuadas por instituciones publicas o infraestructura publica administrada por terceros,
ubicadas en zonas alejadas ¢ 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 distribuirdn 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 pobiacional”.

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 ef cual se sustituye parcialmente la Parte 4 del
Libro 2 dei Decreta 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 diclan oltras disposiciones”; decreto en el que
se fijan entre otras las siguientes disposiciones para la distribucién, asignacion, uso, forma
de ejecucién, indicadores, metas, vigencia, supervisién, seguimiento y control de los
recursos del SGP, participacion con destinacién especifica para el sector salud.

6. Que la Resolucidn 857 del 29 de mayo de 2020 “Por /a cual se fijan lineamientos para
el uso y la ejecucién de los recursos del subcomponente de Subsidio a la Oferta del
Sisterna General de Participaciones en Salud” el Ministerio de Salud y Proteccién 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 las municipios no certificados, entre los cuales destacamos: '

"Articulo 2. Lineamientos para la suscripcién de convenios o contratos con las ESE
y la infraestructura pablica 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 fos convenios o
contratos a que hace referencia el articulo 2.4.2.7 del Decreto 780 de 2016, segin
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 cardcter municipal o departamental,
asi como con flos administradores de infraestructura pdblica de propiedad del
departamento o municipio, que operen en la jurisdiccién del municipio no certificado.
(...} Pardgrafo. La Empresa Social del Estado o administrador de infraestructura publica
que suscriba el convenio o contrato con la entidad temitorial, deberd garantizar la
prestacién de servicios de salud en las sedes monopolio”.

7. Que En Antioquia hay 16 municipios no certificados o que perdieron la certificacion en
prestacién de servicios de salud, situacion por la cual es la entidad territorial departamental
la que recibe los recursos de subsidio a la oferta que se distribuyen entre las instituciones
prestadoras de servicios de salud ubicadas en municipios no certificados y que cumplan
con los criterios para beneficiarse de recursos de subsidio a la oferta.

8. Que, de los 16 municipios no certificados, ios 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
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Zaragoza, tampoco existe E.S.E., el operador de la infraestructura publica es el Centro
Médico CUBIS de Istmina (Choco), institucion de naturaleza privada.

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 ¢ 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 para la vigencia 2023 en et listado de ESE monopolio de servicios trazadores de
municipios no certificados de Antioguia, publicado por el Ministerio de Salud y Proteccién
Social, son 14 institucicnes de naturaleza publica, entre las cuales se encuentra Ja ESE
Hospital Santa Isabel de Gémez Plata.

11. Que en conclusién, el Departamento de Antioquia, es responsable de suscribir el
convenio o contrato para la ejecucion de recursos de subsidio a la oferta con las siguientes
14 Empresas Sociales del Estado (ESE) de municipics no certificados de Antioquia: 1)
ESE Hospital Tobias Puerta de Uramita; 2) E.S.E. Hospital San Bartolomeé de Murindd; 3)
Nueva ESE Hospital San Rafael de Jericd; 4) ESE Hospital San Antonio de Taraza; 5) ESE
Hospital Atrato Medio Antioquerio de Vigia del Fuerte; 6) ESE Hospital San Julidn de
Argelia; 7) ESE Hospital Isabel La Catélica de Caceres; 8) ESE Hospital Guillermo Gaviria
Correa de Caicedo; 9) ESE Hospital Santa Isabel de Gémez Plata; 10) £.5.E. Antonio
Roldan Betancur de la Pintada; 11) ESE Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia, sede
Puerto Berrio; 12) ESE Héctor Abad Gémez de San Juan de Uraba; 13) ESE Hospital
Pedro Claver Aguirre de Toledo y 14) ESE Hospital Horacio Mufioz Suescin de Sopetran
y con un administrador de infraestructura publica, que es el 15) Centro Médico CUBIS de
Istmina - Chocd, operador de la infraestructura puablica de salud del municipio de Zaragoza.

12. Que en total son 15 las instituciones gque estan en el listado publicado por el
Ministerio de Salud y Proteccién Social, que estan ubicadas en municipio no certificados
de Antioquia y que son monopolio de servicios trazadores, entre las cuales se distribuiran
los recursos asignados al Departamento de Anticquia por cencepto de SGP Subsidio a la
Oferta para la actual vigencia.

13. Que mediante ta Resolucion No. $2023060049088 del 28 de marzo de 2023 (que en
Anexo), la Secretaria de Salud del Antioquia, hizo la distribucion, asignacion y ordena la
ejecucidén de los recursos del Sistema General de Participaciones, componente subsidio a
la oferta 2023, correspondientes a la sumatoria de la ultima doceava 2022, recursos del
balance - salde en caja y bancos de subsidio a {a oferta a 31 de diciembre de 2022 y once
doceava de subsidio a la oferta 2023; en la cual se le asignaron a la ESE Hospital Santa
Isabel de Gémez Plata $158.786.089, como presupuesto del presente convenio. Los
recursos de subsidio a la oferta aportados por el Departamento apoyaran a fas instituciones
beneficiarias, que son monopolio de servicios trazadores, para concurrir en la financiacion
de sus gastos de operacién, destinados a fa prestacion de servicios y tecnologias en salud
en la jurisdiccion.

14. Que teniendo en cuenta que la ESE Hospital Santa Isabel de Gomez Plata esta
ubicada en municipic no certificado de Antioquia, que esta incluida en el listado de
instituciones que son monopolic de servicios trazadores publicado por el Ministerio de
Salud y Proteccion Social y que el departamento de Antioquia es la entidad responsable
de suscribir el convenio o contrato para ejecutar los recursos del subsidio a la oferta, se
justifica plenamente |a celebracién del presente convenio.




RESOLUCION HOJA NUMERO 4

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

15. Que la realizacién del presente convenic, da cumplimiento a las competencias de ta
entidad territorial en prestacién de servicios de salud — componente subsidio a la oferta,
contempladas en el articulo 43 de [a Ley 715 de 2001 en prestacion de servicios de salud
del departamento y garantiza la concurrencia del Departamento para fortalecer ia
operacion de la prestacion de servicios de salud en estos municipios no certificados de
Antioquia, que en su mayoria estan ubicados en zonas marginadas y con poblacién con
altos indices de necesidades basicas insatisfechas, que condicionan la movilidad de las
personas en el territorio, genera costos adicionales para las familias en su desplazamiento
a buscar servicios y restringen el acceso a los servicios de salud. Especial mencién
merecen en el grupo, municipios como Vigia del Fuerte y Murindd, en los cuales |a principal
via de accesoc a la cabecera municipal es fa fluvial, lo cual hace mas oneroso cualquier
desplazamiento. Las consideraciones previas, hacen que el desarrollo de los servicios y el
portafolio de estos hospitales sea precario y que se requiera un apoyo adicional por parte
del Estado para estas instituciones, con el fin de subsidiar [a operacién de los servicios de
salud.

16. Que la no realizacion del contrato o convenio, afectara la continuidad de la prestacion
de servicios de salud en las jurisdicciones beneficiarias, porque con el recurso que se
entrega a la institucion de salud mediante la contratacién del subsidio a la oferta, la
institucién se compromete a mantener en operacién los servicios de salud basicos
habilitados y abierto el servicio de urgencias siete dias a la semana, 24 horas al dig;
adicionalmente se comprometen a fortalecer los procesos de gestion financiera y de
prestacién del servicio de salud institucional.

17. Que otro aspectc importante que se debe resaltar es que en estos municipios hay
presencia de poblacién migrante en condicién irregular y sin afitiacion al sistema de salud,
que cuando requiere atencion en salud, acude a la institucion publica o administrador de
infraestructura publica, que generalmente es el Unico prestador en la jurisdiccion, para ser
atendido y si la persona no esta afiliada al sistema de seguridad social en salud y no tiene
capacidad de pago, correspondera al Estado asumir el valor de dichas atenciones.
Teniendo en cuenta las anteriores consideraciones, en los convenics o contratos que se
firmen para la ejecucién del subsidio a la oferta por parte del Departamento de Antioquia,
se pacta una obligacién para que los servicios de salud prestados por cada Empresa Social
del Estado o por el administrador de infraestructura publica a la poblacién no afiliada al
sistema de salud y sin capacidad de page, incluyendo migrantes en tal condicién, durante
{a presente vigencia, sean cargados y cruzados contra a los recurses del presente convenio
o contrato, sin que se genere facturacién para la entidad territorial.

18. Que la ESE Hospital Santa Isabel de Gdmez Plata, se encuentra entre las instituciones
beneficiarias de recursos del subsidio a la oferta que se ejecutaran mediante el presente
convenio, orientados a concurrir en la financiacion de los gastos y a fortalecer la operacion
de la prestacion de servicios en el municipic. El hospital es una IPS de naturaleza publica
y es monopolio de servicios trazadores tales como urgencias y obstetricia de baja
complejidad.

19. Que la institucién beneficiaria de estos recursos, debe presentar un plan de inversién
de los recursos asignados por subsidio a la oferta en esta vigencia y el mismo que debe
ser aprobado por esta entidad territorial.

20. 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 ios servicios de salud basicos en su jurisdiccion de forma
constante. La no aplicacién de los recursos de subsidio a |a oferta, privaria al hospital de
esta fuente de financiacion para apoyar su operaciéon y limitaria el acceso de la poblacion
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pobre y vulnerable a los servicios basicos de salud. Adicionalmente estos recursos van a
contribuir al desarroilo efectivo del portafolio institucional y de su objeto social.

21. Que el fortalecimiento de la red de hospitales publicos y de la operacién de la
prestacion de servicios de salud, es una actividad que se encuentra justificada e incluida
en el Plan de Desarrollo, al Plan de Accidn de la Entidad y al Plan Anuaf de Adquisiciones.

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

23. Que el DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA SECCIONAL DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL requiere celebrar un Convenio Interadministrativo con
la ESE HOSPITAL SANTA ISABEL DE GOMEZ PLATA, cuyc objeto es "Concurrir en la
financiacién de los gastos de operacién de la Empresa Social del Estado ESE Hospital
Santa Isabel de Gémez Plata, destinados a la prestacién de servicios y tecnologias en
salud, en los términos establecidos en el numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de
2001 y sus decretos reglamentarios.”.

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

10. Que el presupuesto para el presente Convenio Interadministrativo, asciende a la
suma de CIENTO CINCUENTA Y OCHO MILLONES SETECIENTOS OCHENTA Y SEIS
MIL NOVENTA Y NUEVE PESOS M/L ($158.786.099), por tratarse de servicios de salud
estan excluidos de IVA (Articulo 476 del Decreto 624 de 1989 Estatute Tributario -
modificado por el articulo 48 de |a Ley 488 de 1998 y Ley 1607 de 2012, segun Certificado
de Disponibilidad Presupuestal N°3500051740 del 29 de marzo de 2023, previa aprobacién
del Comité Interno de Contrataciéon y del Comité de Orientacion y Seguimiento en
Contratacién.

11.  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 Proteccidn Social de Antioquia y en el Sistema Electronico
para ia Contratacién Publica (SECOP ).

En mérito de lo expuesto, este Despacho

RESUELVE

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

ARTICULO SEGUNDO: ORDENAR la celebracién de un Convenio Interadministrativo con
la ESE HOSPITAL SANTA ISABEL DE GOMEZ PLATA, cuyo objeto es "Concurrir en la
financiacion de los gastos de operacion de ta Empresa Social del Estado Empresa Social
del Estado ESE Hospital Santa Isabel de Gémez Plata, destinados a la prestacion de
servicios y tecnologias en salud, en los términos establecidos en el numeral §2.2 del articule
52 de la Ley 715 de 2001 y sus decretos reglamentarios”.
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ARTICULO TERCERO: El presente Acto Administrativo serd publicado en el Sistema
Electronico para la Contratacién Publica (SECOP 1) a través del Portal tnico de
Contratacion, acorde con fo 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 expedicién.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

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

NOMBRE [n —r FIRMA FECHA
Proyectd: | Angela Maria Arango Renddn
- Auxiliar Admon. FUDEA :
Revlad: Yaneth Montoya Mejia
Profesional Universitaria FUDEA = N AN H
Aprobd: | Erika Hernandez Bofivar ’Q E lﬂ\m GQD
A Directora Asuntos Legales

Los arriba firnantes declaramos que hemos revisado et documento y lo encontramos
ajustado a las nommas 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-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO, 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 ¢ 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 El 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 1a contratacién y el sequimiento 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 Gabierno 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", modificd el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, estableciendo nuevos criterios para la
destinacién 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 fa Ley 715 de 2001, e!
cual quedara asl: 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 fos siguientes componentes: a. El 87% para el componente de
aseguramiento en salud de flos 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 ibidem., definié el subcomponente de subsidio a la oferta como la
asignacién de recursos para concurrir en la financiacidn 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 quedard asi: (...) 52.2
El subcomponente de Subsidio a la Oferta se define como una asignacién de recursos para
concurrir en la financiacién de la operacién de la prestacion de servicios y tecnologias
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efectuadas por instituciones publicas o infraestructura publica administrada por terceros,
ubicadas en zonas alejadas o de dificil acceso que sean monopolic 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 ltrata el inciso anterior, de conformidad con los siguientes criterios: poblacion total,
porcentaje de pobreza de cada entidad territonal, 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 ef cual se sustituye parciaimente la Parte 4 de!
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 de! Sector
Administrativo de Planeacién Nacional, en relacién con la definicion de los criterios,
procedimientos y variables de distribucion, asignacion y usc 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, asignacién, uso, forma
de ejecucién, indicadores, metas, vigencia, supervision, seguimiento y control de los
recursos del SGP, participacién 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 Cferta 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 convenics o
conlratos a que hace referencia el articuio 2.4.2.7 del Decreto 780 de 2016, segtn
corresponda, asl: {...}

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 certificadas y que se encuentren en el
listado publicado por este Ministerio, sean estas de cardcter municipal ¢ departamental,
asi como con los administradores de infraestructura ptblica de propiedad del
departamento 0 municipio, que operen en la junisdiccion del municipio no certificado.
{...) Pardgrafo. La Empresa Social del Estado o administrador de infraestructura poblica
que suscriba el convenio o contrato con la entidad territorial, deberé garantizar la
prestacion de servicios de salud en las sedes monopolio”,

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 que se distribuyen entre las instituciones
prestadoras de servicios de salud ubicadas en municipios no certificados y que cumplan
con los criterios para beneficiarse de recursos de subsidio a la oferta.

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

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 |0 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 deberén ser
usados por los departamentos, municipios certificados y distritos referidos en el articulo
24.1.3 del presente decreto, para la financiacion de los gastos de operacion de la
prestacion de servicios de salud de fas Empresas Sociales del Estado o administradores
de infraestructura ptblica destinados a fa 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 2018.

10. Que para la vigencia 2023 en el listado de ESE monopolio de servicios trazadores de
municipios no certificados de Antioquia, publicado por el Ministerio de Salud y Proteccién
Social, son 14 instituciones de naturaleza publica, entre las cuales se encuentra la ESE
Hospital San Bartolomé de Murindo.

11. Que en conclusién, el Departamento de Antioquia, es responsable de suscribir el
convenio o contrato para la ejecucién de recursos de subsidio a la oferta con las siguientes
14 Empresas Saciales del Estado (ESE) de municipios no certificados de Antioguia: 1)
ESE Hospital Tobias Puerta de Uramita; 2) E.S.E. Hospital San Bartolomé de Murindo; 3)
Nueva ESE Hospital San Rafael de Jericd; 4) ESE Hospital San Antonio de Taraza; 5) ESE
Hospital Atrato Medio Antioqueno de Vigia del Fuerte; 6) ESE Hospital San Julian de
Argelia; 7) ESE Hospital Isabel La Catélica de Caceres; 8) ESE Hospital Guillermo Gaviria
Correa de Caicedo, 8) ESE Hospital Santa Isabel de Gémez Plata; 10) E.S.E. Antonio
Roldan Betancur de la Pintada; 11) ESE Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia, sede
Puerto Berrio; 12) ESE Héctor Abad Gémez de San Juan de Uraba; 13) ESE Hospital
Pedro Claver Aguirre de Toledo y 14) ESE Hospital Horacio Murioz Suescun de Sopetran
y con un administrador de infraestructura publica, que es el 15) Centro Médico CUBIS de
Istmina — Chocd, operador de la infraestructura publica de salud del municipio de Zaragoza.

12. Que en total son 15 las instituciones que estan en el listado publicado por el
Ministerio de Salud y Proteccion Sacial, que estan ubicadas en municipio no certificados
de Antioquia y que son monopolio de servicios trazadores, entre las cuales se distribuiran
los recursos asignados al Departamento de Antioquia por concepto de SGP Subsidio a |a
Oferta para la actual vigencia.

13. Que mediante la Resolucion No. $2023060049088 del 28 de marzo de 2023 (que en
Anexo), la Secretaria de Salud del Antioquia, hizo la distribucién, asignacion y ordena Ia
ejecucion de los recursos del Sistema General de Participaciones, componente subsidio a
la oferta 2023, correspondientes a la sumatoria de la Ultima doceava 2022, recursos del
balance - saldo en caja y bancos de subsidio a la oferta a 31 de diciembre de 2022 y once
doceava de subsidio a la oferta 2023; en la cual se le asignaron a la ESE Hospital San
Bartolomé de Murindd $441.317.482, como presupuesto del presente convenio. Los
recursos de subsidio a la oferta apertados por el Departamento apoyaran a las instituciones
beneficiarias, que son monopolio de servicios trazadores, para concurrir en la financiacién
de sus gastos de operacién, destinados a la prestacién de servicios y tecnologias en salud
en la jurisdiccion.

14. Que teniendo en cuenta que la ESE Hospital San Bartolomé de Murindé esta ubicada
en municipio no certificado de Antioguia, que esta incluida en el tistado de instituciones que
son monopolio de servicios trazadores publicado por el Ministerio de Salud y Proteccion
Social y que el departamento de Antioquia es la entidad responsable de suscribir el
convenio o contrato para ejecutar los recursos del subsidio a la oferta, se.justifica
plenamente la celebracion del presente convenio.




RESOLUCION HOJA NUMERO 4

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

18. Que la realizacion del presente convenio, da cumplimiento a las competencias de la
entidad territorial en prestacién de servicios de salud ~ componente subsidio a la oferta,
contempladas en el articulo 43 de la Ley 715 de 2001 en prestacion de servicios de salud
del departamento y garantiza la concurrencia del Departamento para fortalecer la
operacion de la prestacion de servicios de salud en estos municipios no certificados de
Antioquia, que en su mayoria estan ubicados en zonas marginadas y con poblacién con
altos indices de necesidades basicas insatisfechas, que condicionan la movilidad de las
personas en el territorio, genera costos adicionales para las familias en su desplazamiento
a buscar servicios y restringen el acceso a los servicios de salud. Especial mencién
merecen en el grupo, municipios como Vigia dei Fuerte y Murindd, en fos cuales la principal
via de acceso a la cabecera municipal es la fiuvial, lo cual hace mas oneroso cualquier
desplazamiento. Las consideraciones previas, hacen que el desarrollo de los servicios y el
portafolio de estos hospitales sea precario y que se requiera un apoyo adicional por parte
del Estado para estas instituciones, con el fin de subsidiar la operacion de los servicios de
salud.

16. Que 1a no realizacion del contrato o convenio, afectara la continuidad de la prestacién
de servicios de salud en las jurisdicciones beneficiarias, porque con el recurso que se
entrega a la institucion de salud mediante la contratacidn del subsidio a la oferta, la
institucion se compromete a mantener en operacion los servicios de salud basicos
habilitados y abierto el servicio de urgencias siete dias a ta semana, 24 horas al dia;
adicionalmente se comprometen a fortalecer los procesos de gestién financiera y de
prestacién de! servicio de salud institucional.

17. Que ofro aspecto importante que se debe resaltar es que en estos municipios hay
presencia de poblaciéon migrante en condicién irregular y sin afiliacion al sistema de salud,
que cuando requiere atencién en salud, acude a la institucién publica o0 administrador de
infraestructura publica, que generalmente es el Unico prestador en fa jurisdiccion, para ser
atendido y si la persona no esta afiliada al sistema de seguridad social en salud y no tiene
capacidad de pago, correspondera al Estado asumir el valor de dichas atenciones.
Teniendo en cuenta las anteriores consideraciones, en los convenios o contratos que se
firmen para la ejecucion del subsidio a la oferta por parte del Departamento de Antioquia,
se pacta una abligacidn para que los servicios de salud prestados por cada Empresa Social
del Estado o por el administrador de infraestructura pablica a la poblacién no afiliada al
sistema de salud y sin capacidad de pago, incluyendo migrantes en tal condicion, durante
la presente vigencia, sean cargados y cruzados conira a los recursos del presente convenio
o contrato, sin que se genere facturacion para la entidad territorial.

18. Que la ESE Hospital San Bartolomé de Murindé, se encuentra entre las instituciones
beneficiarias de recursos del subsidio a la oferta que se ejecutaran mediante e! presente
convenio, orientados a concurrir en la financiacion de los gastos y a fortalecer la cperacion
de la prestacion de servicios en el municipio. &l hospital es una IPS de naturaleza publica
y es monopolio de servicios trazadores tales como urgencias y obsletricia de baja
complejidad.

19. Que [a institucién beneficiaria de estos recursos, debe presentar un plan de inversion
de los recursos asignados por subsidio a la oferta en esta vigencia y el mismo que debe
ser aprobade por esta entidad territorial,

20. 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 |a prestacion de los servicios de salud basicos en su jurisdiccién de forma
constante. La no aplicacion 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 poblacién
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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.

21. Que el fortalecimiento de la red de hospitales publicos y de la operacién de la
prestacion de servicios de salud, es una actividad que se encuentra justificada e incluida
en el Plan de Desarrollo, al Plan de Accion de la Entidad y al Plan Anual de Adquisiciones.

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

23. Que el DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA SECCIONAL DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL requiere celebrar un Convenio Interadministrativo con
la ESE HOSPITAL SAN BARTOLOME DE MURINDO, cuyo objeto es “Concurrir en la
financiacion de los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado ESE Hospital San
Bartolomé de Murindo, destinados a la prestacién de servicios y tecnologias en salud, en
los términos establecidos en el numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001 y sus
decretos reglamentarios.”.

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

10.  Que el presupuesto para el presente Convenio Interadministrativo, asciende a fa
suma CUATROCIENTOS CUARENTA Y UN MILLONES TRESCIENTOS DIEZ Y SIETE
MiL CUATROCIENTOS OCHENTA Y DOS PESOS M/L ($441.317.482), por tratarse de
servicios de salud estan excluidos de IVA (Articulo 476 del Decreto 624 de 1989 Estatuto
Tributario - modificado por el articulo 48 de la Ley 488 de 1998 y Ley 1607 de 2012, segun
Certificado de Disponibilidad Presupuestal N°3500051743 del 29 de marzo de 2023, previa
aprobacion del Comité Interno de Contratacién y del Comité de Orientacién y Seguimiento
en Contratacion.

11.  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 Contratacién Pablica (SECOP 11).

En mérito de lo expuesto, este Despacho

RESUELVE

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

ARTICULO SEGUNDQ: ORDENAR la celebracién de un Convenio Interadministrativo con
la ESE HOSPITAL SAN BARTOLOME DE MURINDO, cuyo objeto es "Concurrir en la
financiacion de los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado Hospital San
Bartolomé de Murindé, destinados a la prestacion de servicios y tecnologias en salud, en
los términos establecidos en el numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001 y sus
decretos reglamentarios”.
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ARTICULO TERCERO; El presente Acto Administrativo sera publicado en el Sistema
Electronico para la Contratacion Publica (SECOP 1l) a travées del Portal uUnico de
Contratacion, acorde con o 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 expedicién.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

b

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

. NOMBRE FIRMA FECHA
Proyecté: | Angela Maria Arango Rendén

. Auxiliar Admon. FUDEA

Revis6: Yaneth Montoya Majla

A " Profesional Universitaria FUDEA /‘MV\‘ %
Aprobé: | Erika Hernandez Bolivar %m He{Q 6
_ ____ _| Directora Asuntos Legales v

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

e
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DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA
GOBERNACION

RESOLUCION

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO, 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 ¢ 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 El 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 Desarrolfo 2018-
2022", modificé 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
asequramiento 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 ibidem., 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 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
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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.

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 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 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 Proteccién Social,
fij6 los lineamientos para realizar el seguimiento de los recursos de! 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 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 suscribiréan 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.
(...) Paragrafo. La Empresa Social del Estado o administrador de infraestructura publica
que suscriba el convenio o contrato con la entidad territorial, debera garantizar la
prestacion de servicios de salud en las sedes monopolio”.

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 que se distribuyen entre las instituciones
prestadoras de servicios de salud ubicadas en municipios no certificados y que cumplan
con los criterios para beneficiarse de recursos de subsidio a la oferta.

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
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Zaragoza, tampoco existe E.S.E., el operador de la infraestructura publica es el Centro
Médico CUBIS de Istmina (Chocd), institucién de naturaleza privada.

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. [ os 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 financiaciéon 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 para la vigencia 2023 en el listado de ESE monopolio de servicios trazadores de
municipios no certificados de Antioquia, publicado por el Ministerio de Salud y Proteccion
Social, son 14 instituciones de naturaleza publica, entre las cuales se encuentra fa ESE
Hospital Atrato Medio antioquefio de Vigia del Fuerte.

11. Que en conclusion, el Departamento de Antioguia, es responsable de suscribir el
convenio o contrato para la ejecucion de recursos de subsidio a la oferta con las siguientes
14 Empresas Sociales del Estado (ESE) de municipios. no certificados de Antioquia: 1)
ESE Hospital Tobias Puerta de Uramita; 2) E.S.E. Hospital San Bartolomé de Murindo; 3)
Nueva ESE Hospital San Rafael de Jerico; 4) ESE Hospital San Antonio de Taraza; 5) ESE
Hospital Atrato Medio Antioquefio de Vigia del Fuerte; 6) ESE Hospital San Julian de
Argelia; 7) ESE Hospital Isabel La Catolica de Caceres; 8) ESE Hospital Guillermo Gaviria
Correa de Caicedo; 9) ESE Hospital Santa Isabel de Gémez Plata; 10) E.S.E. Antonio
Roldan Betancur de la Pintada; 11) ESE Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia, sede
Puerto Berrio; 12) ESE Héctor Abad Gomez de San Juan de Uraba; 13) ESE Hospital
Pedro Claver Aguirre de Toledo y 14) ESE Hospital Horacio Mufioz Suescun de Sopetran
y con un administrador de infraestructura publica, que es el 15) Centro Médico CUBIS de
Istmina — Choco, operador de la infraestructura publica de salud del municipio de Zaragoza.

12. Que en total son 15 las instituciones que estan en el listado publicado por el
Ministerio de Salud y Proteccion Social, que estan ubicadas en municipio no certificados
de Antioquia y que son monopolio de servicios trazadores, entre las cuales se distribuiran
los recursos asignados al Departamento de Antioquia por concepto de SGP Subsidio a la
Oferta para la actual vigencia.

13. Que mediante la Resolucion No. $2023060049088 de! 28 de marzo de 2023 (que en
Anexo), la Secretaria de Salud del Antioquia, hizo la distribucion, asignacion y ordena la
ejecucién de los recursos del Sistema General de Participaciones, componente subsidio a
la oferta 2023, correspondientes a la sumatoria de la Gltima doceava 2022, recursos del
balance - saldo en caja y bancos de subsidio a la oferta a 31 de diciembre de 2022 y once
doceava de subsidio a la oferta 2023; en la cual se le asignaron a la ESE Hospital Atrato
Medio Antioquefio de Vigia del Fuerte $449.797.154, como presupuesto del presente
convenio. Los recursos de subsidio a la oferta aportados por el Departamento apoyaran a
las instituciones beneficiarias, que son monopolio de servicios trazadores, para concurrir
en la financiacion de sus gastos de operacion, destinados a la prestacion de servicios y
tecnologias en salud en la jurisdiccién.

14. Que teniendo en cuenta que la ESE Hospital Atrato Medio Antioquefio de Vigia del
Fuerte esta ubicada en municipio no certificado de Antioquia, que esta incluida en el listado
de instituciones que son monopolio de servicios trazadores publicado por el Ministerio de
Salud y Proteccidn Social y que el departamento de Antioquia es la entidad responsable
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de suscribir el convenio o contrato para ejecutar los recursos del subsidio a la oferta, se
justifica plenamente la celebracién del presente convenio.

15. Que la realizacién del presente convenio, da cumplimiento a las competencias de la
entidad territorial en prestacion de servicios de salud — componente subsidio a la oferta,
contempladas en el articulo 43 de la Ley 715 de 2001 en prestacién de servicios de saiud
del departamento y garantiza la concurrencia del Departamento para fortalecer la
operacion de la prestacion de servicios de salud en estos municipios no certificados de
Antioquia, que en su mayoria estan ubicados en zonas marginadas y con poblaciéon con
altos indices de necesidades basicas insatisfechas, que condicionan ta movilidad de las
personas en el territorio, genera costos adicionales para las familias en su desplazamiento
a buscar servicios y restringen el acceso a los servicios de salud. Especial mencién
merecen en el grupo, municipios como Vigia del Fuerte y Murindd, en los cuales la principal
via de acceso a la cabecera municipal es la fluvial, lo cual hace mas oneroso cualquier
desplazamiento. Las consideraciones previas, hacen que el desarrollo de los servicios y el
portafolio de estos hospitales sea precario y que se requiera un apoyo adicional por parte
del Estado para estas instituciones, con el fin de subsidiar la operacién de los servicios de
salud.

16. Que la no realizacién del contrato o convenio, afectara la continuidad de la prestacion
de servicios de salud en las jurisdicciones beneficiarias, porque con el recurso que se
entrega a la institucion de salud mediante la contratacion del subsidio a la oferta, la
institucién se compromete a mantener en operacion los servicios de salud basicos
habilitados y abierto el servicio de urgencias siete dias a la semana, 24 horas al dia;
adicionalmente se comprometen a fortalecer los procesos de gestion financiera y de
prestacion del servicio de salud institucional.

17. Que otro aspecto importante que se debe resaltar es que en estos municipios hay
presencia de poblacién migrante en condicion irregular y sin afiliacion al sistema de salud,
que cuando requiere atencion en salud, acude a la institucion publica o administrador de
infraestructura publica, que generaimente es el Unico prestador en la jurisdiccion, para ser
atendido y si la persona no esta afiliada al sistema de seguridad social en salud y no tiene
capacidad de pago, correspondera al Estado asumir el valor de dichas atenciones.
Teniendo en cuenta las anteriores consideraciones, en los convenios o contratos que se
firmen para la ejecucion del subsidio a la oferta por parte del Departamento de Antioquia,
se pacta una obligacién para que los servicios de salud prestados por cada Empresa Social
del Estado o por el administrador de infraestructura publica a la poblacién no afiliada al
sistema de salud y sin capacidad de pago, incluyendo migrantes en tal condicién, durante
la presente vigencia, sean cargados y cruzados contra a los recursos del presente convenio
o contrato, sin que se genere facturacion para la entidad territorial.

18. Que Ia ESE Hospital Atrato Medio Antioquerio de Vigia del Fuerte, se encuentra entre
las instituciones beneficiarias de recursos del subsidio a la oferta que se ejecutaran
mediante el presente convenio, orientados a concurrir en la financiaciéon de 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.

19. Que la institucion beneficiaria de estos recursos, debe presentar un plan de inversion
de los recursos asignados por subsidio a la oferta en esta vigencia y el mismo que debe
ser aprobado por esta entidad territorial.

20. 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 prestacidn de los servicios de salud basicos en su jurisdiccion de forma
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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.

21. Que el fortalecimiento de la red de hospitales publicos y de la operacion de la
prestacion de servicios de salud, es una actividad que se encuentra justificada e incluida
en el Plan de Desarrollo, al Plan de Accion de la Entidad y al Plan Anual de Adquisiciones.

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

23. Que el DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA SECCIONAL DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL requiere celebrar un Convenio Interadministrativo con
la ESE HOSPITAL ATRATO MEDIO ANTIOQUENO DE VIGIA DEL FUERTE, cuyo objeto
es “Concurrir en la financiacién de los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado
ESE Hospital Atrato Medio Antioquefio de Vigia del Fuerte, destinados a la prestacion de
servicios y tecnologias en salud, en los términos establecidos en el numeral 522 del
articulo 52 de la Ley 715 de 2001 y sus decretos reglamentarics.”.

24.  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.

10. Que el presupuesto para el presente Convenio Interadministrativo, asciende a la
suma CUATROCIENTOS CUARENTA Y NUEVE MILLONES SETECIENTOS NOVENTA
Y SIETE MIL CIENTO CINCUENTA Y CUATRO PESOSO PESOS M/L ($449.797.154),
por tratarse de servicios de salud estan excluidos de IVA (Articulo 476 del Decreto 624 de
1989 Estatuto Tributario - modificado por el articulo 48 de la Ley 488 de 1998 y Ley 1607
de 2012, segun Certificado de Disponibilidad Presupuestal N°3500051750 del 29 de marzo
de 2023, previa aprobacion del Comité Interno de Contratacion y del Comité de Orientacion
y Seguimiento en Contratacién.

11. 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 Proteccidn 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 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 con
la ESE HOSPITAL ATRATO MEDIO ANTIOQUENO DE VIGIA DEL FUERTE, cuyo objeto
es “Concurrir en la financiacion de los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado
ESE Hospital Atrato Medio Antioquefio de Vigia del Fuerte, destinados a la prestacion de
servicios y tecnologias en salud, en los términos establecidos en el numeral 52.2 del articulo
52 de la Ley 715 de 2001 y sus decretos reglamentarios”.
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ARTfCULO TERCERO: E! presente Acto Administrativo sera publicado en el Sistema
Electrénico para la Contratacién 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 Resolucién rige a partir de la fecha de su expedicion.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

=N

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

= NOMBRE FIRMA FECHA
Proyecté: | Angela Maria Arango Rendon
Auxiliar Admon. FUDEA
Reviso: Yaneth Montoya Mejia
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Aprobo: Erika Hernandez Bolivar ’Q E’ \ VO %

Directora Asuntos Legales 2 l IZ .
Los arriba firmantes declaramos que hemos revisadd lel documento y lo encontramos
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DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA
GOBERNACION

RESOLUCION

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO, 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 de! 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 El departamento de Antioquia, Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social,
en cumplimiento de sus competencias en prestacion de servicios de salud, en especial 1a
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 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 Gobiernc 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 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 quedaré asi: Articulo 47. Distribucion de los recursos del sistema general de
participaciones. Los recursos del Sistema General en Participaciones en Salud se
destinarén y distribuiran en los siguientes 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 puablica y el 3% para el subsidio a la oferta. (...)".

3. Que el articulo 235 ibidem., definid el subcomponente de subsidio a la oferta como la
asignacion de recursos para concurrir en fa 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




RESOLUCION HOJA NUMERO 2

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

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.

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 participaciéon 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 Resolucion 857 del 25 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 fos 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, segin
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.
(...) Paragrafo. La Empresa Social del Estado o administrador de infraestructura publica
que suscriba el convenio o contrato con la entidad territorial, debera garantizar la
prestacion de servicios de salud en las sedes monopolio”.

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 que se distribuyen entre las instituciones
prestadoras de servicios de salud ubicadas en municipios no certificados y que cumplan
con los criterios para beneficiarse de recursos de subsidio a la oferta.

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
Cesar Uribe Piedrahita de Caucasia, que es de caracter departamental. En el municipio de
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Zaragoza, tampoco existe E.S.E., el operador de la infraestructura publica es el Centro
Médico CUBIS de Istmina (Chocd), instituciéon de naturaleza privada.

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 para la vigencia 2023 en el listado de ESE monopolio de servicios trazadores de
municipios no certificados de Antioquia, publicado por el Ministerio de Salud y Proteccion
Social, son 14 instituciones de naturaleza publica, entre las cuales se encuentra la ESE
Hospital Tobias Puerta De Uramita.

11. Que en conclusion, el Departamento de Antioquia, es responsable de suscribir el
convenio o contrato para la ejecucion de recursos de subsidio a la oferta con las siguientes
14 Empresas Sociales del Estado (ESE) de municipios no certificados de Antioquia: 1)
ESE Hospital Tobias Puerta de Uramita; 2) E.S.E. Hospital San Bartolomé de Murindo; 3)
Nueva ESE Hospital San Rafael de Jerico; 4) ESE Hospital San Antonio de Taraza; 5) ESE
Hospital Atrato Medio Antioquerio de Vigia del Fuerte; 6) ESE Hospital San Julian de
Argelia; 7) ESE Hospital Isabel La Catélica de Caceres; 8) ESE Hospital Guillermo Gaviria
Correa de Caicedo; 9) ESE Hospital Santa Isabel de Gémez Plata; 10) E.S.E. Antonio
Roldan Betancur de la Pintada; 11) ESE Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia, sede
Puerto Berrio; 12) ESE Héctor Abad Gomez de San Juan de Uraba; 13) ESE Hospital
Pedro Claver Aguirre de Toledo y 14) ESE Hospital Horacio Mufioz Suescun de Sopetran
y con un administrador de infraestructura publica, que es el 15) Centro Médico CUBIS de
Istmina — Choco, operador de la infraestructura publica de salud del municipio de Zaragoza.

12. Que en total son 15 las instituciones que estan en el listado publicado por el
Ministerio de Salud y Proteccién Social, que estan ubicadas en municipio no certificados
de Antioquia y que son monopolio de servicios trazadores, entre las cuales se distribuiran
los recursos asignados al Departamento de Antioquia por concepto de SGP Subsidio a la
Oferta para la actual vigencia.

13. Que mediante la Resolucion No. $2023060049088 del 28 de marzo de 2023 (que en
Anexo), la Secretaria de Salud del Antioquia, hizo la distribucion, asignacion y ordena la
ejecucion de los recursos del Sistema General de Participaciones, componente subsidio a
la oferta 2023, correspondientes a la sumatoria de la ultima doceava 2022, recursos del
balance - saldo en caja y bancos de subsidio a la oferta a 31 de diciembre de 2022 y once
doceava de subsidio a la oferta 2023; en la cual se le asignaron a la ESE Hospital Tobias
Puerta de Uramita $229.106.409, como presupuesto del presente convenio. Los recursos
de subsidio a la oferta aportados por el Departamento apoyaran a las instituciones
beneficiarias, que son monopolio de servicios trazadores, para concurrir en la financiacion
de sus gastos de operacion, destinados a la prestacion de servicios y tecnologias en salud
en la jurisdiccion.

14. Que teniendo en cuenta que la ESE Hospital Tobias Puerta de Uramita esta ubicada
en municipio no certificado de Antioquia, que esta incluida en el listado de instituciones que
son monopolio de servicios trazadores publicado por el Ministerio de Salud y Proteccién
Social y que el departamento de Antioquia es la entidad responsable de suscribir el
convenio o contrato para ejecutar los recursos del subsidio a la oferta, se justifica
plenamente la celebracion del presente convenio.
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15. Que la realizacion del presente convenio, da cumplimiento a las competencias de la
entidad territorial en prestacion de servicios de salud — componente subsidio a la oferta,
contempladas en el articulo 43 de la Ley 715 de 2001 en prestacién de servicios de salud
del departamento y garantiza la concurrencia del Departamento para fortalecer la
operacion de la prestacion de servicios de salud en estos municipios no certificados de
Antioquia, que en su mayoria estan ubicados en zonas marginadas y con poblacién con
altos indices de necesidades basicas insatisfechas, que condicionan la movilidad de las
personas en el territorio, genera costos adicionales para las familias en su desplazamiento
a buscar servicios y restringen el acceso a los servicios de salud. Especial mencion
merecen en el grupo, municipios como Vigia del Fuerte y Murindd, en los cuales la principal
via de acceso a la cabecera municipal es la fluvial, lo cual hace mas oneroso cualquier
desplazamiento. Las consideraciones previas, hacen que el desarrollo de los servicios y el
portafolio de estos hospitales sea precario y que se requiera un apoyo adicional por parte
del Estado para estas instituciones, con el fin de subsidiar la operacion de los servicios de
salud.

16. Que la no realizacién del contrato o convenio, afectara la continuidad de la prestacion
de servicios de salud en las jurisdicciones beneficiarias, porque con el recurso que se
entrega a la institucién de salud mediante la contratacion del subsidio a la oferta, la
institucién se compromete a mantener en operacion los servicios de salud basicos
habilitados y abierto el servicio de urgencias siete dias a la semana, 24 horas al dia;
adicionalmente se comprometen a fortalecer los procesos de gestion financiera y de
prestacion del servicio de salud institucional.

17. Que otro aspecto importante que se debe resaltar es que en estos municipios hay
presencia de poblacion migrante en condicidn irregular y sin afiliacion al sistema de salud,
que cuando requiere atencion en salud, acude a la institucion publica o administrador de
infraestructura publica, que generalmente es el Unico prestador en la jurisdiccién, para ser
atendido y si la persona no esta afiliada al sistema de seguridad social en salud y no tiene
capacidad de pago, corresponderd al Estado asumir el valor de dichas atenciones.
Teniendo en cuenta las anteriores consideraciones, en los convenios o contratos que se
firmen para la ejecucion del subsidio a la oferta por parte del Departamento de Antioquia,
se pacta una obligacion para que los servicios de salud prestados por cada Empresa Social
del Estado o por el administrador de infraestructura publica a la poblacién no afiliada al
sistema de salud y sin capacidad de pago, incluyendo migrantes en tal condicion, durante
la presente vigencia, sean cargados y cruzados contra a los recursos del presente convenio
o contrato, sin que se genere facturacion para la entidad territorial.

18. Que la ESE 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, orientados a concurrir en la financiacion de 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.

19. Que la institucién beneficiaria de estos recursos, debe presentar un plan de inversion
de los recursos asignados por subsidio a la oferta en esta vigencia y el mismo que debe
ser aprobado por esta entidad territorial.

20. 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 poblacién
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pobre y vuinerable a los servicios basicos de salud. Adicionalmente estos recurscs van a
contribuir al desarrollo efectivo del portafolio institucional y de su objeto social.

21. Que el fortalecimiento de la red de hospitales publicos y de la operacidon de la
prestacion de servicios de salud, es una actividad que se encuentra justificada e incluida
en el Plan de Desarrollo, al Plan de Accion de la Entidad y al Plan Anual de Adquisiciones.

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

23. Que el DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA SECCIONAL DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL requiere celebrar un Convenio Interadministrativo con
la ESE HOSPITAL TOBIAS PUERTA DE URAMITA, cuyo objeto es “Concurrir en la
financiacién de los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado ESE Hospital
Tobias Puerta de Uramita, destinados a la prestacion de servicios y tecnologias en salud,
en los términos establecidos en el numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001 y
sus decretos reglamentarios.”.

24, Que cuando proceda el uso de la Modalidad de Seleccién 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.

10. Que el presupuesto para el presente Convenio Interadministrativo, asciende a la
suma DOSCIENTOS VEINTINUEVE MILLONES CIENTO SEIS MIL CUATROCIENTOS
NUEVE PESOS M/L ($229.106.409), por tratarse de servicios de salud estan excluidos
de IVA (Articulo 476 del Decreto 624 de 1989 Estatuto Tributario - modificado por el
articulo 48 de la Ley 488 de 1998 y Ley 1607 de 2012, segun Certificado de
Disponibilidad Presupuestal N°3500051749 dei 29 de marzo de 2023, previa aprobacion
del Comité Interno de Contratacion y del Comité de Orientacion y Seguimiento en
Contratacion.

11.  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 Antioquia y en el Sistema Electronico
para la Contratacion Publica (SECORP II).

En mérito de lo expuesto, este Despacho

RESUELVE

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

ARTICULO SEGUNDO: ORDENAR !a celebracion de un Convenio Interadministrativo con
la ESE HOSPITAL TOBIAS PUERTA DE URAMITA, cuyo objeto es “Concurrir en la
financiacién de los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado ESE Hospital
Tobias Puerta de Uramita, destinados a la prestacion de servicios y tecnologias en salud,
en los términos establecidos en el numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001 y sus
decretos reglamentarios”.
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ARTICULO TERCERO: EJI 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.

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 _—7 FIRMA FECHA
Proyecté: | Angela Maria Arango Rendon
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Profesional Universitaria FUDEA 4 A ,M o

Aprobé: | Erika Hernandez Bolivar } I \ m ](_HZL)
Directora 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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DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA
GOBERNACION

RESOLUCION

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO, 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 El 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", 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 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 ibidem., 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 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
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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.

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 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, asignacién, uso, forma
de ejecucion, indicadores, metas, vigencia, supervision, seguimiento y control de los
recursos del SGP, participacién 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 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, segin
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.
(...) Paragrafo. La Empresa Social del Estado o administrador de infraestructura puablica
que suscriba el convenio o contrato con la entidad territorial, debera garantizar la
prestacion de servicios de salud en las sedes monopolio”.

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 que se distribuyen entre las instituciones
prestadoras de servicios de salud ubicadas en municipios no certificados y que cumplan
con los criterios para beneficiarse de recursos de subsidio a la oferta.

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




RESOLUCION HOJA NUMERO 3

" POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO, ARTICULO 95 DE LA LEY 489 DE 1398- CON LA
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO ESE HOSPITAL PEDRO CLAVER AGUIRRE DE TOLEDO.”

Zaragoza, tampoco existe E.S.E., el operador de la infraestructura publica es el Centro
Médico CUBIS de Istmina (Choco), institucion de naturaleza privada.

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 para la vigencia 2023 en el listado de ESE monopolio de servicios trazadores de
municipios no certificados de Antioquia, publicado por el Ministerio de Salud y Proteccion
Social, son 14 instituciones de naturaleza publica, entre las cuales se encuentra la ESE
Hospital Pedro Claver Aguirre de Toledo.

11. Que en conclusién, el Departamento de Antioquia, es responsable de suscribir el
convenio o contrato para la ejecucion de recursos de subsidio a la oferta con las siguientes
14 Empresas Sociales del Estado (ESE) de municipios no certificados de Antioquia: 1)
ESE Hospital Tobias Puerta de Uramita; 2) E.S.E. Hospital San Bartolomé de Murindo; 3)
Nueva ESE Hospital San Rafael de Jerico; 4) ESE Hospital San Antonio de Taraza; 5) ESE
Hospital Atrato Medio Antioquefio de Vigia del Fuerte; 6) ESE Hospital San Julian de
Argelia; 7) ESE Hospital Isabel La Catolica de Caceres; 8) ESE Hospital Guillermo Gaviria
Correa de Caicedo; 9) ESE Hospital Santa Isabel de Gémez Plata; 10) E.S.E. Antonio
Roldan Betancur de la Pintada; 11) ESE Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia, sede
Puerto Berrio: 12) ESE Héctor Abad Goémez de San Juan de Uraba; 13) ESE Hospital
Pedro Claver Aguirre de Toledo y 14) ESE Hospital Horacio Mufioz Suescun de Sopetran
y con un administrador de infraestructura publica, que es el 15) Centro Médico CUBIS de
Istmina — Chocd, operador de la infraestructura publica de salud del municipio de Zaragoza.

12. Que en total son 15 las instituciones que estan en el listado publicado por el
Ministerio de Salud y Proteccién Social, que estan ubicadas en municipio no certificados
de Antioquia y que son monopolio de servicios trazadores, entre {as cuales se distribuiran
los recursos asignados al Departamento de Antioquia por concepto de SGP Subsidio a la
Oferta para la actual vigencia.

13. Que mediante la Resolucion No. $2023060049088 del 28 de marzo de 2023 (que en
Anexo), la Secretaria de Salud del Antioquia, hizo la distribucion, asignacion y ordena la
ejecucion de los recursos del Sistema General de Participaciones, componente subsidio a
la oferta 2023, correspondientes a fa sumatoria de la Ultima doceava 2022, recursos del
balance - saldo en caja y bancos de subsidio a la oferta a 31 de diciembre de 2022 y once
doceava de subsidio a la oferta 2023; en la cual se le asignaron a la ESE Hospital Pedro
Claver Aguirre de Toledo $203.003.173, como presupuesto del presente convenio. Los
recursos de subsidio a la oferta aportados por el Departamento apoyaran a las instituciones
beneficiarias, que son monopolio de servicios trazadores, para concurrir en la financiacion
de sus gastos de operacion, destinados a la prestacion de servicios y tecnologias en salud
en la jurisdiccion.

14. Que teniendo en cuenta que la ESE Hospital Pedro Claver Aguirre de Toledo esta
ubicada en municipio no certificado de Antioquia, que esta incluida en el listado de
instituciones que son monopolio de servicios trazadores publicado por el Ministerio de
Salud y Proteccion Social y que el departamento de Antioquia es la entidad responsable
de suscribir el convenio o contrato para ejecutar los recursos del subsidio a ia oferta, se
justifica plenamente la celebracion del presente convenio.
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15. Que la realizacion del presente convenio, da cumplimiento a las competencias de la
entidad territorial en prestaciéon de servicios de salud — componente subsidio a la oferta,
contempladas en el articulo 43 de la Ley 715 de 2001 en prestacion de servicios de salud
del departamento y garantiza la concurrencia del Departamento para fortalecer la
operacion de la prestacion de servicios de salud en estos municipios no certificados de
Antioquia, que en su mayoria estan ubicados en zonas marginadas y con poblacién con
altos indices de necesidades basicas insatisfechas, que condicionan la movilidad de las
personas en el territorio, genera costos adicionales para las familias en su desplazamiento
a buscar servicios y restringen el acceso a los servicios de salud. Especial mencion
merecen en el grupo, municipios como Vigia del Fuerte y Murindd, en los cuales la principal
via de acceso a la cabecera municipal es la fluvial, lo cual hace mas oneroso cualquier
desplazamiento. Las consideraciones previas, hacen que el desarrollo de los servicios y el
portafolio de estos hospitales sea precario y que se requiera un apoyo adicional por parte
del Estado para estas instituciones, con el fin de subsidiar la operacion de los servicios de
salud.

16. Que la no realizacién del contrato o convenio, afectara la continuidad de la prestacion
de servicios de salud en las jurisdicciones beneficiarias, porque con el recurso que se
entrega a la institucion de salud mediante la contratacion del subsidio a la oferta, la
instituciéon se compromete a mantener en operacion los servicios de salud basicos
habilitados y abierto el servicio de urgencias siete dias a la semana, 24 horas al dia;
adicionalmente se comprometen a fortalecer los procesos de gestion financiera y de
prestacion del servicio de salud institucional.

17. Que otro aspecto importante que se debe resaltar es que en estos municipios hay
presencia de poblacién migrante en condicidn irregular y sin afiliacion al sistema de salud,
que cuando requiere atencién en salud, acude a la institucion publica o administrador de
infraestructura publica, que generalmente es el Unico prestador en la jurisdiccion, para ser
atendido y si la persona no esta afiliada al sistema de seguridad social en salud y no tiene
capacidad de pago, correspondera al Estado asumir el valor de dichas atenciones.
Teniendo en cuenta las anteriores consideraciones, en los convenios o contratos que se
firmen para la ejecucion del subsidio a la oferta por parte del Departamento de Antioquia,
se pacta una obligacion para que los servicios de salud prestados por cada Empresa Social
del Estado o por el administrador de infraestructura publica a la poblacién no afiliada al
sistema de salud y sin capacidad de pago, incluyendo migrantes en tal condicion, durante
la presente vigencia, sean cargados y cruzados contra a los recursos del presente convenio
o contrato, sin que se genere facturacién para la entidad territorial.

18. Que la ESE 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, orientados a concurrir en la financiacion de 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.

19. Que la institucion beneficiaria de estos recursos, debe presentar un plan de inversion
de los recursos asignados por subsidio a la oferta en esta vigencia y el mismo que debe
ser aprobado por esta entidad territorial.

20. 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
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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.

21. Que el fortalecimiento de la red de hospitales publicos y de la operacion de la
prestacion de servicios de salud, es una actividad que se encuentra justificada e incluida
en el Plan de Desarrollo, al Plan de Accion de la Entidad y al Plan Anual de Adquisiciones.

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

23. Que el DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA SECCIONAL DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL requiere celebrar un Convenio Interadministrativo con
la ESE HOSPITAL PEDRO CLAVER AGUIRRE DE TOLEDO, cuyo objeto es “Concurrir
en la financiacion de los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado ESE Hospital
Pedro Claver Aguirre de Toledo, destinados a la prestacion de servicios y tecnologias en
salud, en los términos establecidos en el numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de
2001 y sus decretos reglamentarios.”.

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

10. Que el presupuesto para el presente Convenio Interadministrativo, asciende a la
suma DOSCIENTOS TRES MILLONES TRES MIL CIENTO SETENTA Y TRES PESOS
M/L ($203.003.173), por tratarse de servicios de salud estan excluidos de IVA (Articulo 476
del Decreto 624 de 1989 Estatuto Tributario - modificado por el articulo 48 de la Ley 488
de 1998 y Ley 1607 de 2012, segun Certificado de Disponibilidad Presupuestal
N°3500051748 del 29 de marzo de 2023, previa aprobacion del Comité Interno de
Contratacion y del Comité de Orientacion y Seguimiento en Contratacion.

1. 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 Electronico
para la Contrataciéon Pablica (SECOP ).

En mérito de lo expuesto, este Despacho

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: DECLARAR justificada la celebracién de un Convenio
Interadministrativo, 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 con
la ESE HOSPITAL PEDRO CLAVER AGUIRRE DE TOLEDO, cuyo objeto es “"Concurrir
en la financiacién de los gastos de operacién de la Empresa Social del Estado ESE Hospital
Pedro Claver Aguirre de Toledo, destinados a la prestacion de servicios y tecnologias en
salud, en los términos establecidos en el numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001
y sus decretos reglamentarios”.

ARTICULO TERCERO: E! presente Acto Administrativo sera publicado en el Sistema
Electrénico para la Contratacion Publica (SECOP |l) a través del Portal Unico de
Contratacidn, acorde con lo estipulado en el Articulo 2.2.1.1.1.7.1 del Decreto 1082 de 2015.
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ARTICULO CUARTO: La presente Resolucion rige a partir de la fecha de su expedicion.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

[N

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

NOMBRE FIRMA FECHA
Proyecto: | Angela Maria Arango Rendon o
Auxiliar Admon. FUDEA

Reviso: Yaneth Montoya Mejia

Profesional Universitaria FUDEA M M)

Aprobo: Erika Hernandez Bolivar kfﬁm %Qb
. Directora 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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DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA
GOBERNACION

RESOLUCION

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO, 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 El departamento de Antioquia, Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social,
en cumplimiento de sus competencias en prestacion de servicios de salud, en especial fa
contenida en el articulo 43.2.9 de la Ley 715 de 2001, que fue adicionado por al articulo
232 de la Ley 1855 de 2019, debe garantizar la contratacion y el sequimiento 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 establecides por el Gobierno nacional. Los subsidios a fa oferta
se financiardn 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 nueves criterios para la
destinacién y distribucién de la participacion en salud, asi: “ARTICULO 233. DESTINACION
Y DISTRIBUCION DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL ODE
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 fos siguientes componentes: a. El 87% para el componente de
aseguramiento en salud de los afifados al Régimen Subsidiade. b. E! 10% para el
componente de salud publica y el 3% para el subsidio a la oferta. {...)".

3. Que el articulo 235 ibidem., definié el subcomponente de subsidio a la oferta como la
asngnambn 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, ef cual quedara asi: (...) 52.2
El subcomponente de Subsidio a la Oferta se define como una asignacién de recursos para
concurrir en la financiacién de la operacion de la prestacién de servicios y tecnologias
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efectuadas por instituciones puabiicas o infraestructura piblica administrada por terceros,
ubicadas en zonas alejadas o0 de dificil acceso que sean monopcolio en servicios trazadores
¥ 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 temtonal, ruralidad y densidad poblacional”.

5. Que en virtud de los cambios normativos asociados con la distribucién de los recursos
de SGP participacién en salud, el Gobierno Nacional reglamenté 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 Reglamentaric 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, asignacién y uso de los recursos del Sistema
General de Participaciones para Salud y se dictan otras disposiciones”; decreto en el que
se fijan entre ofras las siguientes disposiciones para la distribucion, asignacion, uso, forma
de ejecucion, indicadores, metas, vigencia, supervisién, 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 la cual se fijan lineamientos para
el uso y la egjecucion de los recursos del subcomponente de Subsidio a la Oferta del
Sistema General de Participaciones en Salud” el Ministerio de Salud y Proteccién Social,
fijo los lineamientos para realizar el seguimiento de los recursos del SGP, que seran
ejecutados por las entidades termritoriales, 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 infraestruciura 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 pablica, monopolio en servicios trazadores, con
fas que los departamentos, distritos 0 municipios centificados 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 0 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 © municipio, que operen en la jurisdiccién del municipio no certificado.
(...) Paragrafo. La Empresa Social del Estado o administrador de infraestructura publica
que suscriba el convenio 0 conlrato con la entidad territorial, debera garantizar ia
prestacion de servicios de salud en las sedes monopolia”.

7. Que En Antioguia hay 16 municipios no certificados o que perdieron la certificacién 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 que se distribuyen entre las instituciones
prestadoras de servicios de salud ubicadas en municipios no certificados y que cumplan
con los criterios para beneficiarse de recursos de subsidio a la oferta.

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
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Zaragoza, tampoco existe E.S.E., el operador de la infraestructura publica es el Centro
Médico CUBIS de Istmina (Chocd), institucién de naturaleza privada.

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 establecida en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, madificado por el
articulo 235 de la Ley 1955 de 2019.

10. Que para la vigencia 2023 en el listado de ESE monopolio de servicios trazadores de
municipios no certificados de Antioquia, publicado por el Ministerio de Salud y Proteccion
Social, son 14 instituciones de naturaleza publica, entre las cuales se encuentra la ESE
Hospital Isabel La Catdlica de Caceres.

11. Que en conclusidn, el Departamento de Antioquia, es responsable de suscribir el
convenio o contrato para la ejecucion de recursos de subsidic a la oferta con las siguientes
14 Empresas Sociales del Estado {(ESE) de municipios no certificados de Antioquia: 1)
ESE Hospital Tobias Puerta de Uramita; 2) E.S.E. Hospital San Bartolomé de Murindo; 3)
Nueva ESE Hospital San Rafael de Jericd; 4) ESE Hospital San Antonio de Taraz3; 5) ESE
Hospital Atrato Medio Antioqueno de Vigia del Fuerte; 8) ESE Hospital San Julian de
Argelia; 7) ESE Hospital Isabel La Catélica de Caceres; 8) ESE Hospital Guillermo Gaviria
Correa de Caicedo; 9) ESE Hospital Santa Isabel de Gomez Plata; 10} E.S.E. Antonio
Roldan Betancur de la Pintada; 11) ESE Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia, sede
Puerto Berrio; 12) ESE Héctor Abad Gdmez de San Juan de Uraba; 13} ESE Hospital
Pedro Claver Aguirre de Toledo y 14) ESE Hospital Horacio Mufioz Suescin de Sopetran
y con un administrador de infraestructura publica, que es el 15) Centro Médico CUBIS de
Istmina ~ Choco, operador de 1a infraestructura publica de salud del municipio de Zaragoza.

12.  Que en total son 15 las instituciones que estan en el listado publicado por el
Ministerio de Salud y Proteccion Social, que estan ubicadas en municipio no certificados
de Antioquia y que son monopolio de servicios trazadores, entre las cuales se distribuirdn
los recursos asignados al Departamento de Antioquia por concepto de SGP Subsidio a la
Oferta para la actual vigencia.

13. Que mediante la Resolucion No. $2023060049088 del 28 de marzo de 2023 (que en
Anexo), la Secretaria de Salud del Antioquia, hizo 1a distribucién, asignacion y ordena la
ejecucion de los recursos del Sistema General de Participaciones, componente subsidio a
la oferta 2023, correspondientes a la sumatoria de fa ultima doceava 2022, recursos del
balance - saldo en caja y bancos de subsidio a la oferta a 31 de diciembre de 2022 y once
doceava de subsidio a la oferta 2023; en la cual se le asignaron a la ESE Hospital Isabel
la Catélica de Caceres $470.178.880, como presupuesto del presente convenio. Los
recursos de subsidic a la oferta aportados por el Departamento apoyaran a las instituciones
beneficiarias, que son monopolic de servicios trazadores, para concurrir en la financiacién
de sus gastos de operacién, destinados a la prestacién de servicios y tecnologias en salud
en {a jurisdiccion.

14. Que teniendo en cuenta que 'a ESE Hospital Isabel la Catélica de Caceres esta
ubicada en municipio nc certificado de Antioguia, que esta incluida en el listado de
instituciones que son monopolio de servicios trazadores publicade por el Ministerio de
Salud y Proteccién Social y que el departamento de Antioguia es la entidad responsable
de suscribir el convenio ¢ contrato para ejecutar los recursos de! subsidio a la oferta, se
justifica plenamente la celebracion del presente convenio.
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15. Que la realizacién del presente convenio, da cumplimiento a las competencias de la
entidad territorial en prestacion de servicios de salud - componente subsidio a la oferta,
contempladas en el articulo 43 de la Ley 715 de 2001 en prestacién de servicios de safud
del departamento y garantiza la concurrencia del Departamento para fortalecer la
operacion de la prestacion de servicios de salud en estos municipios no certificados de
Antioquia, que en su mayoria estan ubicados en zonas marginadas y con poblacién con
altos indices de necesidades basicas insatisfechas, que condicionan la movilidad de las
personas en el territorio, genera costos adicionales para las familias en su desplazamiento
a buscar servicios y restringen el acceso a los servicios de salud. Especial mencidn
merecen en el grupo, municipios como Vigia del Fuerte y Murindé, en los cuales la principal
via de acceso a la cabecera municipal es la fluvial, lo cual hace mas oneroso cualquier
desplazamiento. Las consideraciones previas, hacen que el desarrollo de los servicios y el
portafolio de estos hospitales sea precario y que se requiera un apoyo adicional por parte
del Estado para estas instituciones, con el fin de subsidiar la operacion de los servicios de
salud.

16. Que la no realizacion del contrato o convenio, afectara la continuidad de la prestacién
de servicios de salud en las jurisdicciones beneficiarias, porque con el recurso que se
entrega a la institucion de salud mediante la contratacién del subsidic a la oferta, la
institucien se compromete a mantener en operacion los servicios de salud basicos
habilitados y abierto el servicio de urgencias siete dias a la semana, 24 horas al dia;
adicionalmente se comprometen a fortalecer los procesos de gestién financiera y de
prestacién del servicio de salud institucional.

17. Que otro aspecto importante que se debe resaitar es que en estos municipios hay
presencia de poblacion migrante en condicién irregular y sin afiliacion al sistema de salud,
que cuando requiere atencién en salud, acude a la institucién pablica o administrador de
infraestructura publica, que generalmente es el unico prestador en la jurisdiccion, para ser
atendido y si la persona no esta afiliada al sistema de seguridad social en salud y no tiene
capacidad de pago, corresponderd al Estado asumir el valor de dichas atenciones.
Teniendo en cuenta las anteriores consideraciones, en los convenios ¢ contratos que se
firmen para la ejecucion del subsidio a la oferta por parte del Departamento de Antioquia,
se pacta una obligacion para que los servicios de salud prestados por cada Empresa Social
del Estadc o por el administrador de infraestructura puablica a la poblacion no afiliada al
sistema de salud y sin capacidad de pago, incluyendo migrantes en tal condicién, durante
la presente vigencia, sean cargados y cruzados contra a los recursos del presente convenio
o contrato, sin que se genere facturacion para la entidad territorial.

18. Que la ESE Hospital Isabel la Catdlica de Caceres, se encuentra entre las instituciones
beneficiarias de recursos del subsidio a la oferta que se ejecutaran mediante el presente
convenio, orientados a concurrir en la financiacién de los gastos y a fortalecer la operacién
de la prestacion de servicios en el municipio. El hospital es una IPS de naturaleza piblica
y es monopolio de servicios trazadores tales como urgencias y obstetricia de baja
complejidad.

19. Que la institucion beneficiaria de estos recursos, debe presentar un plan de inversién
de los recursos asignados por subsidio a la oferta en esta vigencia y el mismo que debe
ser aprobado por esta entidad territorial.

20. 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 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 poblacién
pobre y vulnerable a los servicios basicos de salud. Adicionalmente estos recursos van a
contribuir al desarrollo efective del portafolio institucional y de su objeto social.
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21. Que el fortalecimiento de la red de hospitales publicos y de la operacion de la
prestacién de servicios de salud, es una actividad que se encuentra justificada e incluida
en el Plan de Desarrolio, al Plan de Accion de la Entidad y al Plan Anual de Adquisiciones.

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

23. Que el DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA SECCIONAL DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL requiere celebrar un Convenio Interadministrativo con
la ESE HOSPITAL ISABEL LA CATOLICA DE CACERES, cuyo objeto es “Concurrir en
la financiacién de los gastos de operacién de la Empresa Social del Estado ESE Hospital
Isabel la Catélica de Caceres, destinados a la prestacion de servicios y tecnologias en
salud, en los términos establecidos en el numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de
2001 y sus decretos reglamentarios.”.

24.  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.

10. Que el presupuesto para el presente Convenio Interadministrativo, asciende a la
suma CUATROCIENTOS SETENTA MILLONES CIENTO SETENTA Y OCHO MIL
OCHOCIENTOS OCHENTA PESOS M/L {$470.178.880}, por tratarse de servicios de
salud estan excluidos de IVA (Articulo 476 del Decretec 624 de 1989 Estatuto Tributario -
modificado por el articulo 48 de ta Ley 488 de 1998 y Ley 1607 de 2012, segun Certificado
de Disponibilidad Presupuestal N°3500051738 del 29 de marzo de 2023, previa aprobacion
del Comité Interno de Contratacion y del Comité de Orientacién y Seguimiento en
Contratacion.

11.  Que los correspondientes Estudios y Documentos Previos, pedran 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 Antioguia y en el Sistema Electrdnico
para la Contratacion Publica (SECOP Il).

En mérito de lo expuesto, este Despacho

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: DECLARAR justificada la celebracion de un Convenio
Interadministrativo, 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 con
{a ESE HOSPITAL ISABEL LA CATOLICA DE CACERES, cuyo objeto es “Concurrir en la
financiacién de los gastos de operacion de la Empresa Social del Estado ESE Hospital
Isabel la Catdlica de Caceres, destinados a la prestacién de servicios y tecnologias en
salud, en los términos establecidos en el numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001
y sus decretos reglamentarios”.

ARTiCULo TERCERO: El presente Acto Administrativo sera publicado en el Sistema
Electrénico para la Contratacion Publica (SECOP II) 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.
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responsabilidad lo presentamos para firma
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DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA
GOBERNACION

RESOLUCION

“POR LA CUAL SE JUSTIFICA LA MODALIDAD DE CONTRATACION DIRECTA-
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO, 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 madificado 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 483 de
1998, y

CONSIDERANDO:

1. Que El 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 1855 de 2019, debe garantizar la contratacién y el seguimiento del subsidio
a la oferta, entendido como ta cofinanciacién 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 ia oferta
se financiaran con recursos del Sistema General de Parlicipaciones y con los recursos
prapios de la entidad territorial.

2. Que la Ley 1955 de 2019 “Por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrolio 2018-
2022", modificd el articulo 47 de la Ley 715 de 2001, estableciendo nueves criterios para la
destinacion y distribucién de la participacién en salud, asi: “ARTICULO 233. DESTINACION
Y DISTRIBUCION DE LOS RECURSQOS  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 distribuirdn 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 ibidem., 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: "ARTIQULO 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 operacién de la prestacién de servicios y tecnologias
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efectuadas por instituciones puablicas o infraestructura pablica 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 distribuirdn entre los municipios
y distritos centificados 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 participacién en salud, el Gobierno Nacional reglaments la materia mediante el
Decreto 268 de febrero 24 de 2020 “Por ef 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 articuio 2.2.5.1.2 del Decreto 1082 de 2015, Unico Reglamentario del Sector
Administrativo de Planeacién 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 oftras disposiciones”; decreto en el que
se fijan entre otras las siguientes disposiciones para la distribucion, asignacién, uso, forma
de ejecucidn, indicadores, metas, vigencia, supervision, seguimiento y control de los
recursos del SGP, participacién 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 /a oferta.
Este Ministerio determinaréd 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, segin
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 0 municipio, que operen en la jurisdiccion del municipio no certificado.
{...) Paragrafo. La Empresa Social del Estado o administrador de infraestructura publica
que suscriba el convenio o contrato con la entidad territorial, deberd garantizar la
prestacion de servicios de salud en las sedes monopolio”.

7. Que En Antioquia hay 16 municipios no certificados o que perdieron la certificacion en
prestacién de servicics de salud, situacién por la cual es la entidad territorial departamental
la gue recibe los recursos de subsidio a la oferta que se distribuyen entre las instituciones
prestadoras de servicios de salud ubicadas en municipios no certificados y que cumplan
con fos criterios para beneficiarse de recursos de subsidio a la oferta.

8. Que, de los 16 municipios no certificados, los primeros 14 del listado, cuentan con
Empresa Scocial de! 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
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Zaragoza, tampoco existe E.S.E., el operador de la infraestructura publica es el Centro
Médico CUBIS de Istmina (Chocd), institucion de naturaleza privada.

9. Que, para la asignacidn 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 deberén 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 fas Empresas Saociales del Estado o administradores
de infraestructura publica destinados a la prestacion de servicios de salud, de acuerdo con
lo estabiecido en numeral 52.2 del articulo 52 de la Ley 715 de 2001, modificado por el
articulo 235 de la Ley 1955 de 2018.

10. Que para la vigencia 2023 en el listado de ESE monopoalio de servicios trazadores de
municipios no certificados de Antioquia, publicado por el Ministerio de Salud y Proteccion
Social, son 14 instituciones de naturaleza publica, entre las cuales se encuentra la ESE
Hospital Guillermo Gaviria Correa de Caicedo.

11. Que en conclusién, el Departamento de Antioquia, es responsable de suscribir el
convenio o contrato para la ejecucion de recursos de subsidio a la oferta con las siguientes
14 Empresas Sociales del Estado (ESE) de municipios no cestificados de Antioquia: 1)
ESE Hospital Tobias Puerta de Uramita; 2) E.S.E. Hospital San Bartolomé de Murindé; 3}
Nueva ESE Hospital San Rafael de Jericd, 4) ESE Hospital San Antonio de Taraza; 5) ESE
Hospital Atrato Medio Antioqueno de Vigia del Fuerte; 6) ESE Hospital San Julian de
Argelia; 7) ESE Hospital tsabel La Catdlica de Caceres; 8) ESE Hospital Guillermo Gaviria
Correa de Caicedo; 9) ESE Hospital Santa Isabel de Gémez Plata; 10) E.S.E. Antonio
Roldan Betancur de la Pintada; 11) ESE Hospital César Uribe Piedrahita de Caucasia, sede
Puerto Berrio; 12) ESE Héctor Abad Gomez de San Juan de Uraba; 13) ESE Hospital
Pedro Claver Aguirre de Toledo y 14) ESE Hospital Horacio Muiioz Suescun de Sopetran
y con un administrador de infraestructura publica, que es el 15) Centro Médico CUBIS de
Istmina — Chocd, operador de |a infraestructura publica de salud del municipio de Zaragoza.

12.  Que en total son 15 las instituciones que estan en el listado publicado por el
Ministerio de Salud y Proteccién Social, que estan ubicadas en municipio no certificados
de Antiogquia y que son monopolio de servicios trazadores, entre las cuales se distribuiran
los recursos asignados al Departamento de Antioquia por concepto de SGP Subsidio a la
Oferta para la actual vigencia.

13. Que mediante |a Resolucién No. $2023060049088 del 28 de marzo de 2023 (que en
Anexo), la Secretaria de Salud del Antioquia, hizo la distribucion, asignacién y ordena la
ejecucidn de los recursos del Sistema General de Participaciones, componente subsidio a
la oferta 2023, correspondientes a la sumatoria de la Ultima doceava 2022, recursos del
balance - saldo en caja y bancos de subsidio a la oferta a 31 de diciembre de 2022 y once
doceava de subsidio a la oferta 2023, en la cual se le asignaron a la ESE Hospital Guillermo
Gaviria Correa de Caicedo $208.080.921, como presupuesto del presente convenio. Los
recursos de subsidio a la oferta aportados por el Departamento apoyaran a las instituciones
beneficiarias, que son monopolio de servicios trazadores, para concurrir en la financiacion
de sus gastos de operacidn, destinados a la prestacién de servicios y tecnologias en sajud
en la jurisdiccion. .

14. Que teniendo en cuenta que la ESE Hospital Guillermo Gaviria Correa de Caicedo
esta ubicada en municipio no certificado de Antioquia, que esta incluida en el listado de
instituciones que son monopolio de servicios trazadores publicado por el Ministerio de
Salud y Proteccién Social y que el departamento de Antioquia es la entidad responsable
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de suscribir el convenioc o contrato para ejecutar los recursos del subsidio a la oferta, se
justifica plenamente I3 celebracién del presente convenio.

15. Que la realizacion del presente convenio, da cumplimiento a las competencias de la
entidad territorial en prestacion de servicios de salud — componente subsidio a la oferta,
contempladas en el articulo 43 de la Ley 715 de 2001 en prestacion de servicios de salud
del departamento y garantiza la concurrencia del Departamento para fortalecer la
operacion de la prestacién de servicios de salud en estos municipios no cerificados de
Antioquia, que en su mayoria estan ubicados en zonas marginadas y con poblacién con
altos indices de necesidades basicas insatisfechas, que condicionan ia movilidad de las
personas en el territofio, genera costos adicionales para las familias en su desplazamiento
a buscar servicios y restringen el acceso a los servicios de salud. Especial mencion
merecen en el grupo, municipies comao Vigia del Fuerte y Murindé, en los cuales la principal
via de acceso a la cabecera municipal es la fluvial, lo cual hace mas oneroso cualquier
desplazamiento. Las consideraciones previas, hacen que el desarrollo de los servicios y el
portafolio de estos hospitales sea precario y que se requiera un apayo adicional por parte
del Estado para estas instituciones, con el fin de subsidiar la operacién de los servicios de
salud.

16. Que la no realizacion del contrato o convenio, afectara la continuidad de la prestacion
de servicios de salud en las jurisdicciones beneficiarias, porque con el recurso que se
entrega a la institucion de salud mediante la contratacién del subsidio a la oferta, la
institucion se compromete a mantener en operacién los servicios de salud basicos
habilitados y abierto el servicio de urgencias siete dias a la semana, 24 horas al dia;
adicionalmente se comprometen a fortalecer los procesos de gestion financiera y de
prestacién del servicio de salud institucional.

17. Que otro aspecto importante que se debe resaltar es que en estos municipios hay
presencia de poblacidn migrante en condicion irregular y sin afiliacion al sistema de salud,
que cuando requiere atencion en salud, acude a la institucién publica o administrador de
infraestructura pubiica, que generaimente es el tnico prestador en la jurisdiccion, para ser
atendido y si la persona no esta afiliada al sistema de seguridad social en salud y no tiene
capacidad de pago, correspondera al Estado asumir el valor de dichas atenciones.
Teniendo en cuenta las anteriores consideraciones, en los convenios o contratos que se
firmen para la ejecucién del subsidio a la oferta por parte del Departamento de Antioquia,
se pacta una obligacion para que los servicios de salud prestados por cada Empresa Social
del Estado o por el administrador de infraestructura publica a la poblacidén no afiliada al
sistema de salud y sin capacidad de pago, incluyendo migrantes en tal condicion, durante
la presente vigencia, sean cargados y cruzados contra a los recursos del presente convenio
o contrato, sin que se genere facturacion para la entidad territorial.

18. Que la ESE Hospital Guillermo Gaviria Correa de Caicedo, se encuentra entre las
instituciones beneficiarias de recursos del subsidio a la oferta que se ejecutaran mediante
el presente convenio, orientados a concurrir en la financiacidn de 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.

19. Que la institucidn beneficiaria de estos recursos, debe presentar un plan de inversion
de los recursos asignados por subsidio a la oferta en esta vigencia y el mismo que debe
ser aprobado por esta entidad territorial.

20. Que por las anteriores consideraciones se justifica 1a firma del presente convenio, que
aportara recursos frescos a la ESE para sufragar algunas de sus necesidades financieras
prioritarias, especialmente en talento humanoc y que le genera compromisos de garantizar
la continuidad de la prestacion de los servicios de salud basicos en su jurisdiccion de forma
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constante. La no aplicacion de los recursos de subsidio a |a oferta, privaria al hospital 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.

21. Que el fortalecimiento de la red de hospitales publicos y de la operacion de la
prestacién de servicios de salud, es una actividad que se encuentra justificada e incluida
en el Plan de Desarrollo, al Plan de Accién de la Entidad y al Plan Anual de Adquisiciones.

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

23. Que el DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA SECCIONAL DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL requiere celebrar un Convenio Interadministrativo con
la ESE HOSPITAL GUILLERMO GAVIRIA CORREA DE CAICEDOQ, cuyo objeto es
"Concurrir en la financiacidén de los gastos de operacién de la Empresa Social del Estado
ESE Hospital Guillermo Gaviria Correa de Caicedo, destinados a la prestacion de servicios
y tecnologias en salud, en los términos establecidos en el numeral 52.2 del articulo 52 de
la Ley 715 de 2001 y sus decretos reglamentarios.”.

24.  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 e!
articulo 2.2.1.2.1.4.1 del Decreto 1082 de 2015.

10. Que el presupuesto para el presente Convenio Interadministrativo, asciende a la
suma DOSCIENTOS OCHO MILLONES OCHENTA MIL NOVECIENTOS VEINTIUN
PESOS MiL ($208.080.921), por tratarse de servicios de salud estan excluides de IVA
(Articulo 476 del Decreto 624 de 1989 Estatuto Tributario - modificado por el articulo 48 de
la Ley 488 de 1998 y Ley 1607 de 2012, segun Certificado de Disponibilidad Presupuestal
N°3500051739 del 29 de marzo de 2023, previa aprobacién del Comité Interno de
Contratacion y del Comité de Orientacién y Seguimiento en Contratacién.,

11.  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 1l).

En mérito de o expuesto, este Despacho

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: DECLARAR justificada 1a celebracion de un Convenio
Interadministrativo, 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 con
la ESE HOSPITAL GUILLERMO GAVIRIA CORREA DE CAICEDO, cuyo objeto es
“Concurrir en la financiacion de los gastos de operacion de la Empresa Social dei Estado
ESE Hospital Guillermo Gaviria Correa de Caicedo, destinados a la prestacién de servicios
y tecnologias en salud. en los términos establecidos en el numeral 52.2 de! articulo 52 de
la Ley 715 de 2001 y sus decretos reglamentarios”.
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ARTiCULO TERCERO: El presente Acto Administrativo sera publicado en el Sistema
Electrénico para la Contratacion Publica {SECOP i) 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

N

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

NOMBRE - FIRMA FECHA

“Proyecté: | Angela Maria Arango Rendén ¢@
Auxiliar Admon. FUDEA N

[ Ravisé: | Yaneth Montoya Mejia W

. Profesional Universitaria FUDEA _ —\ \ M_:
Aprobé: | Erika Herndndez Bolivar Q

Directora Asuntos Legales .

Los arriba firmantes declaramos qué hemos revisado el documento y lo encontramos
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