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Bogota D.C., 12 de septiembre de 2025

MEMORANDO
De: LUCIA AZUCENA FORERO ROJAS
Directora de Planeacion Sectorial (E)
Para: CLAUDIA ESPERANZA AMEZQUITA SANDOVAL
Directora De Infraestructura Y Tecnologia
Asunto: Actualizacién Proyecto en el BPP —Centro de Atencion Prioritaria
Kennedy 29.

En respuesta a la solicitud de registro de actualizacién en el Banco de Programas y
Proyectos de las Subredes, segun radicado: R 2025-1E-34523 y de la Direccion de
Infraestructura y Tecnologia del Proyecto “Adecuacion Estructural, Reordenamiento
y Dotacion para el Centro de Atencion Prioritaria en Salud 29 Kennedy me permito
informarle que, con base en el Concepto Técnico Favorable, se procede a efectuar
el correspondiente registro de la actualizacién en el BPP segun el siguiente detalle:

Proyecto “Adecuaciéon Estructural, Reordenamiento y Dotacion para el Centro de
Atencién Prioritaria en Salud 29 Kennedy”. en el Banco de Programas y Proyecto
BPP No. 2025 03 03 14 del 12-09-2025 por valor de $1.943.478.155 para la vigencia
2025, presentado por la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente
ESE, Esto dado actualizacion para el componente de dotacion equipos biomédicos
y mobiliario, dotacion para capa ambulatoria nuevo modelo de salud + Bienestar, en
el banco del proyecto que se armoniza conforme al nuevo Plan de Desarrollo
Distrital 2024-2027 "Bogota Camina Segura", para la gestién en curso ante el FFDS
— SDS.

De acuerdo con la competencia delegada a la Direccién de Planeacion Sectorial y
sin perjuicio del analisis y seguimiento que deben efectuar las Direcciones
involucradas en la ejecucidn del proyecto, el registro y actualizacion en el Banco de
Programas y Proyectos BPP de las Subredes, hace referencia a los aspectos
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descritos en cada uno de los documentos de los proyectos que fueron presentados
por la Direccion de Infraestructura y Tecnologia, de acuerdo con lo establecido en
el articulo 12. paragrafo 1 del Decreto Distrital 449 de 1999.

Por ultimo, es importante sefalar, que el cumplimiento de lo establecido en las
normas y la observancia de los procedimientos legales y presupuestales a que haya
lugar para la ejecucion y destinacién de los recursos que financian este proyecto seran
responsabilidad y competencia exclusiva del ejecutor del proyecto.

Cordialmente,

—
uﬁ__,fxiwi_\h —_— X

LUCIA AZUCENA FORERO ROJAS
Directora de Planeacion Sectorial (E)
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CONCEPTO TECNICO INTEGRAL DE VIABILIDAD DEL PROYECTO

DE INVERSION

DE BOGOTA D.C.
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Cédigo:
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“Adecuacion Estructural, Reordenamiento y Dotacion para el Centro de Atencion

NOMBRE DEL Prioritaria en Salud 29”
PROYECTO:
ENTIDAD: Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente ESE

(Unidad de Servicios de Salud 29)

LOCALIZACION:

Direccién: Se desarrollara en la Carrera 78 #35-71 Sur, de la Localidad de Kennedy

Localidad: Kennedy | UPL: 47 Kennedy Central

POBLACION
BENEFICIADA:

(Cifra tomada del proyecto de inversion)
Se establece del proyecto de Inversién una poblacién afectada de 1.047.955
habitantes aproximadamente, una poblacién objetivo 304.500 habitantes

aproximadamente y una poblacion potencial de 78.018 habitantes

aproximadamente.
TIPO DE PROYECTO: Obra X Estudios técnicos y disefios e

interventoria

Dotacién Hospitalaria (biomédica, | X Reforzamiento sismico Estructural | X

mobiliario)

Terminacion de obras Equipos industriales fijos y/o

mobiliario

Adecuaciones menores Otro
FUENTE DE FFDS X |ESE
FINANCIACION MSPS Otra No aplica
PROPUESTA:
INSCRIPCION Y Se inscribi6 como nuevo y fue aprobado en el aplicativo
AJUSTES PLAN PBIS 2022-2023, segun oficio No. 202223101083051 de/
BIENAL VIGENCIA 2022 | Si | X | No Valor | Ministerio de Salud y Protecciéon Social del 2 de junio de
—-2023 2022 por valor de $5.020.000.000, distribuidos asi:

Infraestructura $4.300.000.000 y Dotacién $700.000.000.

INCLUIDO EN EL | S/ x |No En el documento vigente de PTRRMR aprobado por
PROGRAMA . DE parte del Ministerio de Salud y Protecciéon Social, se
REORGANIZACION encuentra definida la USS 29 Kennedy como Centro de
REDISENO Y Salud Tipo 2 de la Subred Integrada de Servicios de

MODERNIZACION DE
REDES

Salud - (SISS) Sur Occidente — area urbana.

VALOR DEL
PROYECTO
ACTUALIZADO A 2025

La Subred Sur Occidente E.S.E. presenta actualizacién del proyecto para
gestionar ante el FFDS — SDS tramite de adicién al Convenio interadministrativo
entre el FFDS y la ESE, que permita financiar la etapa de dotacion; el valor total
estimado del proyecto actualizado a septiembre de 2025 es de: ONCE MIL
QUINIENTOS SETENTA Y SIETE MILLONES CUARENTA Y SIETE MIL
NOVECIENTOS CUARENTA Y DOS PESOS ($11.577.047.942) M./CTE.,
distribuidos asi por rubros y vigencias asi:

ETAPAS | VIGENCIA DESCRIPCION VALOR
ESTIMADO
2023 Curaduria. $1.131.523
2023 Interventoria: $ 289.297.500
2023 Obra: $ 4.846.860.073
2023 EGAT: $91.680.412
Sub Total Vigencia 2023 $5.228.969.508
ETAPA | —
2024 Interventoria: $ 228.866.289
2024 Obra: $ 3.848.128.062
2024 EGAT: $0
2024 Sub Total Infraestructura Vigencia 2024 $4.076.994.351
Primer semestre RN
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2025 Dotacién Control Especial, No control especial y $1.220.941.480
Mobiliario
ETAPA 2025 Dotacién Capa Ambulatoria Modelo de Salud (2025) $ 722.536.675
I 2025 TIC: $ 327.605.928
Sub Total Dotacion Vigencia 2025 $2.271.084.083
:

Fuente: Desarrollo Institucional — Gerencia de Proyectos, Subred Integrada de Servicios de Salud SUR OCCIDENTE
ESE, septiembre 2 de 2025.

VALOR DEL
PROYECTO
VIGENCIA(S) (2025) A
VIABILIZAR

La Subred Sur Occidente E.S.E., presenta actualizacién del proyecto a la Secretaria
Distrital de Salud — Subsecretaria de Planeacién y Gestion Sectorial para gestionar
actualizacion del registro en el BPP — RISS y obtener viabilidad del componente de
dotacion de equipos biomédicos para la vigencia 2025 (septiembre) hasta por el valor
de: MIL NOVECIENTOS CUARENTA Y TRES MILLONES CUATROCIENTOS SETENTA
Y OCHO MIL CIENTO CINCUENTA Y CINCO PESOS ($1.943.478.155) M/CTE.,
necesarios para culminar la Etapa Il de Inversién en Dotaciéon en armonizacion con la capa
ambulatoria del modelo Salud + mas bienestar, previa adicion al Convenio Interadministrativo
vigente entre el FFDS — SDS y la SISS Sur Occidente ESE:

Fase Il (a ejecutar) — Vigencia 2025
Adquisicién dotacion equipos biomédicos y mobiliario, incluye $1.943.478.155
dotacioén para capa ambulatoria nuevo modelo de salud + Bienestar.

Total, dotacion programada a adquirir en el afo 2025 $ 1.943.478.155*

*Nota: No incluye recursos para el componente TIC por valor de $327.605.925, debido a la no disponibilidad de
recursos en la vigencia 2025.

Nota: La Direccion de Planeacion Sectorial — SDS, el pasado 15 de noviembre de 2024 actualizé el presente
proyecto en el Banco de Programas y Proyectos de las Subredes, con el cédigo No. 2024 20 03 33 por valor de
$1.220.941.480.

ETAPA DEL Preinversion Inversion: X
PROYECTO:

PROYECTO NUEVO ACTUALIZACION X
¢(EL PROYECTO REQUIERE CONCEP']'O DE VIABILIDAD POR EL Si No X
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL?

RADICADO:

2025-ER-20743 del 08-05-2025, 2025-ER-27714 del 23-05-2025 y 2025-ER-27580 del
17-06-2025 y 2025-ER-39543 del 12-08-2025.

FECHA EVALUACION:

Metodoldgica: Inicié el 22-5-2025 y finaliza el 05-09-2025.

La Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente ESE, conforme a las
observaciones realizadas por los componentes metodolégicos y técnicos, remiten el
documento ajustado el 3 de septiembre de 2025 a través documento compartido en drive.

1. ANTECEDENTES DEL PROYECTO:

ANALISIS: Situacion actual: El documento presentado por la SISS Sur Occidente E.S.E. para
actualizaciéon del registro en el Banco de Programas y Proyectos de la SDS que administra la
Direccion de Planeacion Sectorial, sefala:

“...la Unidad de Servicios de Salud 29 se ha programado para ser intervenida para atender la demanda
de servicios de salud ambulatorios del area antes descrita. Teniendo en cuenta que esta sede no
cuenta con las caracteristicas técnicas y de seguridad para la correcta prestacion del servicio, al no
poseer ambientes adecuados que garanticen la sequridad del paciente y colaboradores, se requiere
intervenir su infraestructura y garantizar su dotacién”.

Proyecto: “Adecuacion Estructural, Reordenamiento y Dotacién para el Centro de Atencién Prioritaria en Salud 29”
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“...se hace necesaria la adecuacion estructural y de ambientes, asi como el reordenamiento y dotacién
del Centro de Salud 29, para brindar a la poblacion de influencia, un portafolio de servicios mas
completo, que incluya consulta basica y especializada, consulta odontolégica y apoyo diagnéstico, que
satisfagan las necesidades de salud de la poblacién y de respuesta al nuevo Modelo de Atencion
Integral en Salud, que plantea la necesidad de contar con Centros de Salud...”

“El traslado del servicio de consulta externa del Hospital Occidente de Kennedy al inmueble UPA 29
se justificé por medio del Plan de Regularizacién y Manejo, el cual indica que la Subred debe liberar y
hacer entrega de 416,54 m2 de franja ambiental a la ciudad, area que comprende una afectacion
aproximada de 13 consultorios...”

“...en el afno 2019 se formulé el presente proyecto de inversién, siendo inscrito en Plan Bienal de
Inversiones en Salud vigencia 2018-2019, obteniendo aprobacién en Banco de Programas y Proyectos
bajo el cédigo No. 2019 20 02 04 del 21 de junio de 2019 por valor de $3.000.000.000.

“De esta manera, teniendo en cuenta que la intervencion de reforzamiento necesaria para la
habilitacion de los servicios y la consolidacion de la USS 29 como Centro de Atencion en Salud,
requeria recursos superiores a los 1.000 salarios minimos legales vigentes y considerando el tipo de
intervencién requerida, se identific6 la necesidad de formulacién de un proyecto de inversion
independiente, razén por la cual en el afio 2019 se formulé el presente proyecto de inversion, siendo
inscrito en Plan Bienal de Inversiones en Salud vigencia 2018-2019, obteniendo aprobacién en Banco
de Programas y Proyectos bajo el cédigo No. 2019 20 02 04 del 21 de junio de 2019 por valor de
$3.000.000.000".

“Para desarrollar las actividades necesarias de adecuacion estructural, reordenamiento y dotacién del
Centro de Salud 29, el Fondo Financiero Distrital de Salud y la Subred Integrada de Servicios de Salud
Sur Occidente E.S.E. suscribieron el convenio interadministrativo No. 805 de 2019, el cual tiene por
objeto “Aunar esfuerzos, recursos administrativos, econémicos y técnicos, que permitan efectuar las
acciones necesarias para el desarrollo del proyecto "adecuacién estructural, reordenamiento y
dotacion para el centro de atencion prioritaria en salud 29"

Al revisar el documento se observa que durante desarrollo del proyecto se generaron varias
prorrogas de los contratos derivados de obra e interventoria, hasta que finalmente el 28 de mayo de
2025 se dio la terminacion del contrato de obra, procediendo a la recepcion de la sede por parte de
la Subred para dar inicio al proceso de dotacién de la misma y su habilitacion para su inauguracion
prevista para la ultima semana de octubre de 2025.

Para iniciar la adquisicién de la dotacion en la vigencia 2024, la Subred adelanté estudio de mercado
el cual permiti6 el costeo de parte de la dotacién y mobiliario para el Centro de Salud, proceso que
reviso el equipo técnico de ingenieros biomédicos de la Direccion de Infraestructura y Tecnologia de
la S.D.S., concertando recurso estimado de la dotacién a precios de mercado de $1.220.941.480,
financiados a través de la adicion No. 5 al Convenio Interadministrativo 805-2019.

La Subred comprometié los recursos en el ultimo trimestre de la vigencia 2024 e informa una
ejecucion del 69.41% equivalente a $847.455.481; actualmente se encuentra en proceso de
seleccion de los items faltantes que financiara con el saldo equivalente a $373.485.999.

En la vigencia 2025 la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E. presenta el
proyecto con actualizaciéon del componente de dotacion, con el propdsito de solicitar adicién de

Proyecto: “Adecuacion Estructural, Reordenamiento y Dotacién para el Centro de Atencién Prioritaria en Salud 29”
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recursos para adquirir dotacion en el marco del Nuevo Modelo de Salud + Bienestar, en el modelo
Prestador Primario Resolutivo, capa ambulatoria, por lo cual indica en el documento el siguiente
argumento:

“...En la capa ambulatoria, se desarrollan acciones orientadas a adecuar las diferentes sedes para
operar desde este componente, ofreciendo cobertura y un portafolio ambulatorio integral disefiado
para garantizar una alta capacidad resolutiva en las sedes anteriormente denominadas centros de
salud.

Dado que, en 2025 al momento de la formulacién de la propuesta de reorganizacion para la
implementacién de la capa ambulatoria del nuevo modelo de salud, la sede 29 se encontraba en la
fase final de obra y dotacion, esta fue propuesta como la opcién mas viable para implementar dicha
capa en el mediano plazo. Su estado de adecuacién facilita su integracién al modelo de atencion.
Ademas, al contar con un convenio vigente, se posibilita la asignacién adicional de recursos para
complementar los requerimientos necesarios para su funcionamiento como Unidad Bésica Resolutiva”.

“...De esta manera, con la actualizacion del presente proyecto para la vigencia 2025, se busca
financiar la adquisicion de 16 equipos necesarios para la prestacion de los servicios de Urologia,
Ginecologia, Cardiologia, Ginecoobstetricia y Salud Visual”

Al revisar el documento la Subred presenta actualizacion del proyecto, solicitando financiar el
componente de dotacion hasta por el valor de $722.536.675, necesarios para la implementacién de
la capa ambulatoria del modelo de atencién +Mas Bienestar en el Centro de Salud 29.

Resumen Necesidades de Dotacion Hospitalaria - Centro de Salud 29

COMPONENTE ACTIVIDAD PROYECCION
Dotacién No Control Especial $ 753.300.961
DOTACION Dotacién Control Especial $467.640.519
BIOMEDICAY | SUBTOTAL Dotacién Hospitalaria
MOBILIARIO Convenio Primigenio $1.220.941.480
2025 Dotacién biomédica para
implementacion Modelo de atencién $ 722.536.675
+Mas Bienestar
DOTACION )
BIOMEDICA | TOTAL DOTACION HOSPITALARIA $1.943.478.155
2025

Respecto a la ejecucion financiera del Convenio primigenio No. 805 de 2019, la Subred presenta
informe, en el cual se evidencia que el Convenio esta vigente, se encuentran en ejecucion las etapas
de obra y dotacion y no tiene saldo disponible que le permita financiar la dotacién de la capa
ambulatoria del Nuevo Modelo de Salud +Mas Bienestar.

Proyecto: “Adecuacion Estructural, Reordenamiento y Dotacién para el Centro de Atencién Prioritaria en Salud 29”
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SECRETARIA DE SALUD

1.1 Problematica.

El documento de formulacién del proyecto describe el problema asi:

“La Capacidad instalada insuficiente para satisfacer la creciente demanda de la poblacién de las UPZ
Américas, Bavaria, Timiza, Carvajal y Kennedy Central. Ante la necesidad de prestar servicios de
salud ambulatorios, con ocasion de la futura devolucion de la franja de control ambiental sobre la
avenida 1° de mayo, ubicada sobre el costado norte de la UHMES Kennedy, la USS Kennedy 29 no
cuenta con capacidad instalada para la prestaciéon de servicios ambulatorios. Adicionalmente, de
acuerdo al nuevo modelo de atencion vigente, los servicios ambulatorios deben ser ofertados en
Centros de Atencion Prioritaria en Salud CAPS (actualmente Centros de Salud), razén por la cual la
USS Occidente de Kennedy no dispondra a futuro de capacidad instalada para la oferta de servicios
de consulta externa para la poblacién de la zona de influencia”, generando lo siguiente:

Déficit de atenciones ambulatorias para la poblacion objetivo.
Incremento en la oportunidad de atencion.

Disminucién del grado de satisfaccion de los usuarios.
Incremento de los costos de operacion por traslado de pacientes.

El problema se mantiene respecto al presentado y viabilizado en la vigencia 2019 y teniendo en
cuenta que el proyecto se encuentra en ejecucion, es factible articular paralelamente con la etapa
de obra, la de dotacion del Centro de Salud 29.

1.2 Alternativas de solucion.

Una vez realizado el analisis de la problematica en las USS 29 Kennedy, la cual presenta unas
condiciones que no permiten desarrollar sus actividades asistenciales de una manera integral,
organizada y coordinada, dificultando la prestacion de servicios, debido a la obsolescencia de la
infraestructura, sugirieron las siguientes alternativas:

1. N°1: Realizar la adecuacion estructural, el reordenamiento de la edificacién y la
adquisicion de la dotacidon necesaria para la prestacion de servicios ambulatorios
cumpliendo con los criterios de habilitacion y normatividad de sismo resistencia vigentes.

2. N°2:ldentificacién de un nuevo predio para la construccion y puesta en marcha del Centro
de Salud 29.

La alternativa que seleccion6 como la mas favorable es la N°1, la cual se encuentra en etapa de
€jecucion con un gran porcentaje de avance.

Los beneficios que aportara esa alternativa segun el documento presentado por la Subred Sur
Occidente son:

e Se utiliza una infraestructura existente en la cual se prestaran servicios de forma
permanente en condiciones de seguridad, calidad, accesibilidad y oportunidad para la
poblacion.

e Se mejoran las condiciones de respuesta de la edificacion ante esfuerzos propios de las
cargas vivas y muertas, resaltando las producidas por posibles sismos. Se proporciona el
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salvaguarde de las vidas humanas ante la ocurrencia de un sismo, aumentando la
seguridad tanto de la infraestructura como de sus ocupantes.

Se mejoran las condiciones de accesibilidad, oportunidad, resolutividad y calidad en la
prestacion de servicios de salud, en la USS 29 y para los usuarios de las UPZ de influencia.
La totalidad de los servicios ofertados en el Centro de Salud cumplira con requisitos de
habilitacion.

Superacion de las dificultades para la consecucion de un predio debido a que se trata de
una zona altamente consolidada.

Se dispondra de tecnologia biomédica y mobiliario modernos y actualizados que daran

respuesta a las necesidades de la poblacion objeto desde el componente ambulatorio.
° Tiempos de ejecucidn menores a la construccion nueva.
e  Aprovechamiento de infraestructura con mayor vida util.
o Disponer de una sede Altamente Resolutiva conforme a lo dispuesto en el modelo de

atencion en salud +Mas Bienestar.

Lo anterior evidencia relacion causal entre los beneficios propuestos y la inversion (productos) del

proyecto.

En conclusién, el documento de actualizacion del proyecto mantiene la problematica y situacion
inicialmente viabilizada, es coherente, concreta y especifica, evidenciando que el proyecto se
encuentra en ejecucion, requiriendo culminar la etapa de dotacion, esta ultima la dividid en dos
vigencias afnos 2024 y en la vigencia 2025, se fortalecera el proyecto con dotacion que permitira la
implementacién del nuevo modelo de salud +MAS Bienestar del actual Plan de Gobierno Distrital.

1. ANALISIS DEL COMPONENTE METODOLOGICO.

2.1 LISTA DE CHEQUEO:

CUMPLE
REQUISITOS GENERALES N/ OBSERVACIONES
Sl |NO A

I. PROYECTO FORMULADO EN LA METODOLOGIA

GENERAL AJUSTADA (MGACD: _X MGA X

WEB: ).

Il. TABLA DE CONTENIDO PARA ESTUDIOS DE X

PERFIL

Ill. DOCUMENTO (Fisico y magnético) DE WORD QUE X

CONTENGA MINIMO:

IDENTIFICACION X

Identificacion del problema o necesidad (Arbol del X La identificacion del problema y su descripcion se

problema) mantiene frente al proyecto presentado en las
vigencias anteriores, se enfoca en factores sociales

X propios del sector salud, los cuales se ven afectados

aun mas por la insuficiente inf_raestructura fisica de la

Descripcion del problema central o necesidad USS 29 Kennedy perteneciente a la SISS Sur
Occidente ESE; unidad en la cual se tiene previsto
trasladar los servicios ambulatorios del Hospital
Occidente de Kennedy.
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REQUISITOS GENERALES

CUMPLE

S

NO

N/
A

OBSERVACIONES

Descripcion de la situacién actual

X

En el proyecto se mantiene la situaciéon actual en la
problematica, la cual dio origen a buscar alternativas
para mejorar la prestacion de servicios de salud en las
USS Kennedy encuentra en preparacion la fase 2 de
la etapa de dotacion.

Analisis de causas

Directas

Indirectas

Andlisis de Efectos

Directos

Indirectos

En el documento actualizado se mantiene el analisis
de causas y efectos del arbol del problema definido
para el proyecto registrado inicialmente en el Banco de
Programas y Proyectos de la SDS, los cuales son
consistentes y coherentes.

Poblacion Afectada

x| X| X| X| X| X| X

Se conserva la informacion demografica del proyecto
actualizado y viabilizado en el afio 2019, 2020, 2021 y
2022, con la cual se proyectaron los ejercicios de
oferta y demanda, que a su vez soportan la necesidad
de capacidad instalada. Insumo para realizar los
estudios y disefios.

Es pertinente aclarar que el ejercicio de actualizaciéon
del proyecto de inversion se da para adquisicion de la
dotacion biomédica acorde al modelo de salud +
Bienestar, con servicios que no estaban
dimensionados en el PMA tedrico, sin embargo, la
oferta se realizara con la capacidad fisica en
construccion, a través del manejo de las agendas de
los servicios previamente definidos, pues estos fueron
los que permitieron dimensionar el proyecto.

Poblacion Obijetivo

La poblacién objetivo inicialmente identificada para el
proyecto corresponde a las 4 UPZ de influencia a
saber: Américas, Bavaria, Carvajal y Kennedy Central,
277.434 habitantes estimados aproximadamente para
la vigencia 2019. Con la actualizacion esta asciende
a 304.500 habitantes aprox.

Poblacion Potencial

Inicialmente correspondia a 48.283 habitantes
aproximadamente de las UPZ Américas, Bavaria,
Carvajal y Kennedy Central; la estimacion de esta
poblacion se realizé teniendo en cuenta los tipos de
aseguramiento en salud de Localidad para el afio
2018, aplicando porcentajes de captacion de
poblacion sobre el total de la poblacién objetivo, para
posteriormente establecer una demanda en los
diferentes servicios a implementar. Con la
actualizacion esta asciende a 78.018 habitantes
aprox.

Caracteristicas demograficas de la poblacion

Anélisis epidemioldgico de la poblacion

b3

Se actualiza el perfil con informacion a 2024 del perfil
epidemiolégico (morbilidad y mortalidad) de la SISS
Sur Occidente ESE.

Objetivo general

Se conserva el objetivo general planteado
inicialmente, el cual brinda solucién coherente al
problema central identificado.

Objetivos especificos

Se mantiene el objetivo especifico definido en la
formulacién del proyecto, es medible y permite evaluar
la alternativa.

Justificacién del proyecto

Se justifica el proyecto toda vez que su alcance
plantea que la Unidad de Servicios de Salud (USS) 29
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Kennedy requiere contar con la infraestructura
mejorada necesaria, para fortalecer la atencion
integral de los pacientes, que permanentemente
demandan los servicios ambulatorios de la Institucion,
en condiciones de oportunidad y seguridad e
igualmente contribuir al cumplimiento de los procesos
misionales de la Subred Integrada de Servicios de
Salud Sur Occidente E.S.E., en el marco del Plan de
Desarrollo Distrital, el Plan Territorial de Salud 2024-
2027, el Documento de Red y los estandares del
Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad en Salud
(Sistema unico de Habilitacion y de Acreditacion).

Se observa que el proyecto a través de las mejoras
planteadas aporta el Plan de Desarrollo Distrital 2024-
2027 “Bogota Camina Segura”, Objetivo No.4 “Bogota
ordena su territorio y avanza en su accién climatica”,
Programa 30: Atencion del déficit social para un
habitat digno; financiado por el FFDS — SDS a través
del proyecto de inversion 7790 Fortalecimiento de la
infraestructura y dotacion del sector salud.

Se amplia la justificacion, para dar respuesta al nuevo
modelo de salud + Bienestar, componente primario en
la capa ambulatoria.

Alternativas de solucion

La ESE mantiene las 2 alternativas de solucion
presentadas en la vigencia 2021, son excluyentes:

N°1. Realizar la adecuacion estructural, el
reordenamiento de la edificacion y la adquisicion de la
dotacion necesaria para la prestacion de servicios
ambulatorios cumpliendo con los criterios de
habilitacion 'y normatividad de sismo resistencia
vigentes.

N°2. Identificacion de un nuevo predio para la
construccion y puesta en marcha del Centro de
Atencioén Prioritaria en Salud 29.

PREPARACION

Descripcion de las alternativas de solucién

Andlisis de la alternativa seleccionada

Se presenta sintesis de la descripcion de la alternativa
seleccionada en la formulacién inicial del proyecto.

Nota: El proyecto se encuentra en ejecuciéon con un
avance en dotacioén superior al 69%.

Anélisis de oferta-demanda

b3

Oferta histérica

Demanda historica

El documento actualizado mantiene el analisis de
oferta y demanda que fue viabilizado en la vigencia
2019, que fue con el que se dimension6 el PMA del
proyecto.

En la actualizacion amplia el estudio de oferta y
demanda teniendo en cuenta los servicios que
requiere el modelo de salud +MAS Bienestar.

Nota: Los soportes y documentos de actualizacion de
la dotacion (etapa 2) fueron anexados por la Subred al
documento de actualizacion del proyecto, para
revision, analisis y soporte de la evaluacion del
componente técnico de la Direccion de Infraestructura
y Tecnologia de la SDS.
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Frecuencias de uso de los servicios

Se mantienen datos y proyecciones realizadas en la
formulacién inicial del proyecto, como las frecuencias
de uso que fueron las oficiales de SDS para el afio
2019 ajustadas.

Conforme a la ampliacién del estudio de oferta y
demanda para implementacion y oferta de los
servicios definidos en el modelo + Bienestar, se toman
las Frecuencias de Uso del afo 2023.

Oferta proyectada

Se mantiene la informacion presentada en la
formulacién inicial del proyecto (vigencia 2019-2039)
corresponde a datos fidedignos de la base de datos de
la SDS, aplicativo de Capacidad Instalada y
Produccion - CIP, con oferta a partir del 2021. De igual
forma se amplia el estudio con informacién reciente al
afo 2024.

Demanda proyectada

Se calculé la demanda de la Subred Sur Occidente
ESE para los servicios requeridos en el futuro Centro
de Salud. De acuerdo con la proyeccién de la
poblacion y frecuencias de uso, presentandola por
quinquenios desde el 2018 hasta el 2039. Esta se
realizd sobre los principales servicios a establecer en
el nuevo Centro de Salud los cuales son:

- Consulta externa:
Enfermeria
Ginecoobstetricia
Medicina General
Medicina General PYP
Medicina Interna
Nutricion Y Dietética
Ortopedia adulta
Pediatria

Psicologia (individual)
Psiquiatria (individual)
Trabajo Social (individual)

- Odontologia
Odontologia General
PYP Salud Oral (Consultas)

Conforme a la actualizacién del proyecto, se realiza
proyeccién de servicios al 2045; los nuevos servicios
acordes al modelo + Bienestar seran:

- Ginecologia

- Cardiologia

- Cirugia General
- Salud Visual

Analisis oferta demanda — Déficit/superavit de Servicios de
Salud

En términos generales se estim6 el comportamiento
de los servicios de Consulta Externa y Odontologia
general, el cual dio como resultado déficit durante el
periodo 2019-2039, teniendo en cuenta que en la
actualidad la USS 29 presenta oferta cero (0).

Por otra parte, la actualizacion tiene como propdésito
implementar servicios que permitan implementar el
nuevo modelo de salud +MAS Bienestar, por lo que en
este sentido la oferta busca brindar accesibilidad a la
poblacién, independiente de un equilibrio econémico y
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buscando una rentabilidad social, es decir el proyecto
genera mas beneficios para la sociedad que pérdidas,
independientemente de si es rentable
econémicamente, lo que cual es perfectamente valido
cuando es el Estado que tiene la obligacion de
proteger los derechos fundamentales de los
ciudadanos.

Capacidad instalada

La ESE presenta el Registro Especial de Prestadores
de Servicios de Salud REPS — SDS septiembre de
2025.

Contexto SISS

El proyecto presenta descripcion del comportamiento
de oferta y demanda en el contexto de la Subred
Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente ESE.

Portafolio de servicios

La ESE presenta el Registro Especial de Prestadores
de Servicios de Salud REPS — SDS - septiembre de
2025.

Capacidad instalada requerida

De acuerdo con la demanda estimada, la ESE
proyectd los posibles consultorios necesarios para
cubrir la demanda en el Centro de Salud 29:

- Enfermeria:

- Ginecoobstetricia:

- Medicina General:

- Medicina General PYP:
- Medicina Interna:

- Nutricion Y Dietética:
- Ortopedia

- Pediatria:

- Psicologia:

- Psiquiatria:

- Trabajo Social:

- Odontologia:

- Clinica de heridas

(Unidades)

AN iAW

Adicionalmente establecié espacios para implementar
servicios de apoyo necesarias para la prestacion de
los servicios como toma de muestras, servicio
farmacéutico, rayos x simple entre otros, conforme a
la Resolucion 4445 de 1996 y 3100 de 2019.

La prestacion de los servicios adicionales se
desarrollara a través de la programacion de agendas
diferenciadas, permitiendo optimizar el uso de los
consultorios existentes y garantizar la atencién en las
nuevas especialidades sin requerir de financiacion
adicional de recursos de inversion.

Comparativo de la capacidad fisica actual de la entidad
con la capacidad fisica propuesta. Registro Especial de
Prestadores de Servicios de Salud -REPS

La comparacion en nimero de consultorios habilitados
por tipo de servicios es la siguiente:

Afo 2019 Afo 2039
Consulta Externa: 0 17
(Medicina Gral. Especializada)
Odontologia: 0 2

Localizacion de la alternativa seleccionada (en el contexto
de red y especifica)

El proyecto se desarrollara en la Subred Suroccidente
Centro de Salud 29, en la localidad de Kennedy UPZ
Kennedy Central al Sur occidente de la ciudad, mas
especificamente en la Cra. 78 #35-71 Sur.

EVALUACION
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Costos de Inversion (obra, dotacién, etc.)

El costo total del proyecto actualizado en mayo de
2025 por la ESE asciende a: $11'577.047.942,
distribuidos asi:

Infraestructura $9.305.963.859 (ejecutado 100%)
Dotacién biomédica y mobiliario $1.943.478.155 (por
ejecutar en 2025)

TIC $327.605.928 (sin financiacion)

Costos de Operacion y mantenimiento

Presentan costos estimados para mantenimiento y
operacion a partir del ultimo trimestre del afio 2025.

Ingresos y Beneficios de Operacidn

La ESE estima, ingresos por la venta de servicios a
partir del Ultimo trimestre del afio 2025.

Flujo de caja

Corresponde al detalle de los egresos e ingresos
realizados durante el horizonte del proyecto, segun lo
programado por la ESE a partir del afio 2025 al 2045.

Indicadores financieros

Son los estimados por la herramienta de la MGA y su
analisis se presenta positivo.

Indicadores Econdmicos y/o Sociales

Son los estimados por la herramienta de la MGA y su
analisis se presenta positivo.

Sostenibilidad del proyecto

La operacién del proyecto sera, con recursos propios
generados por la produccion del Servicio de Consulta
de Externa del Centro de Salud 29 Kennedy, lo cual
garantizara su sostenibilidad.

Las proyecciones de ingresos por venta de servicios
se realizan en el documento anexo en la MGA, con
estimado promedio de cifras de produccion y valores
por prestacion de servicios basadas en tarifas vigentes
de la de la ESE, con supuestos macroeconémicos de
incremento en ventas del 3%. Esta informacién en
cuanto a su veracidad y calidad es de responsabilidad
de la ESE.

PROGRAMACION

Certificacion y/o presupuesto aprobado del &rea técnica de
la SDS, del valor del Proyecto.

Fuentes de financiacion.

La financiacion del proyecto se ha generado a través
de giros del FFDS — SDS asi:

Los recursos fueron asegurados a través de las
siguientes fuentes de financiacion:

Recursos Disponibles Convenio vigente No. 805-2019
$4.212.995.643. (Suscripcion del Convenio) (en
ejecucion)

Adiciéon al Convenio No. 0805 de 2019, respaldada
con el CDP No. 3032 del 16/05/2022 expedido por la
Direccion Financiera, Fondo Financiero Distrital de
Salud Secretaria Distrital de Salud hasta por un valor
de $450.000.000 (en ejecucion)

CDP No. 5283 del 08/08/2022 expedido por la
Direcciéon Financiera, Fondo Financiero Distrital de
Salud Secretaria Distrital de Salud hasta por un valor
de $750.000.000 (en ejecucion)

CDP No. 1071 del 14/02/2024 expedido por la
Direcciéon Financiera, Fondo Financiero Distrital de
Salud Secretaria Distrital de Salud hasta por un valor
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de $4.000.000.000, para adicionar y prorrogar el
Convenio 805 - 2019

Vigencia 2024, Fortalecimiento de la Infraestructura y
Dotacién del Sector Salud Bogota $1.263.141.019,
CDP 6628 del 21/11/2024 del FFDS.

Vigencia 2025, Fortalecimiento de la Infraestructura y
Dotacién del Sector Salud Bogota $787.938.842, CDP
3556 del 17/06/2025 del FFDS.

2.2 ANALISIS DEL COMPONENTE METODOLOGICO.

El proyecto cumple con los parametros establecidos para su formulacion de acuerdo con la
normatividad vigente, viene diligenciado en metodologia MGA y mantiene la problematica, causas y
efectos analizados en la primera inscripcién y registro del proyecto en el afno 2019.

Es necesario avanzar en la Etapa Il de Dotacion del Centro de Salud 29 Kennedy, la cual se actualiza
en la vigencia 2025 con la inclusion de dotacién biomédica que permitan implementar la Capa
Ambulatoria del Componente Prestador Primario en articulacion del nuevo modelo de salud
+Bienestar que responde a lo definido en el Plan de Desarrollo Distrital 2024-2027 Bogota Camina
Segura, esto previo a la puesta en operacion del equipamiento y con el fin de mejorar las condiciones
de acceso a servicios integrales a la poblacién del area de influencia de la Subred.

Para cumplir lo anterior, a subred definio el siguiente objetivo general:

“Mejorar y ampliar la oferta de servicios de salud de acuerdo con el modelo de atencién en
salud de la subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente (SISS Sur occidente),
cumpliendo con las condiciones técnicas y normativas que garanticen la seguridad,
accesibilidad, calidad y oportunidad en la prestacién de los servicios de salud a la poblacién
objetivo”.
De acuerdo a lo planteado en el proyecto el objetivo general se mantiene respecto al proyecto
inicialmente registrado en el BPP de la SDS en 2019, es claro y coherentes para dar respuesta a la
problematica presentada.

El proyecto contribuye de forma importante en la consolidacién del “Programa Territorial de
Reorganizacion, Rediseno y Modernizacion de las Empresas Sociales del Estado de Bogota D.C.”
avalado en la vigencia 2016, el cual cuenta con cuenta con Viabilidad Técnica de actualizacién del
mes del dia 24 de noviembre de 2022 por parte del Ministerio de Salud y Proteccién Social; a través
de la Adecuacion estructural, reordenamiento y dotacién para el Centro de Atencion Prioritaria en
Salud 29, donde se mejoran Consulta Ambulatoria de Medicina General y Especializada, Consulta
Atencion Odontoldgica y Apoyo Diagndstico, con el fin de aumentar las condiciones de oportunidad
de consulta ambulatoria y contribuir a mejorar los indices de morbilidad en la Subred Sur Occidente,
logrando un ambiente fisico seguro para la prestacion de estos servicios, coadyuvando al
cumplimiento del Plan de Desarrollo "Bogota Camina Segura" identificando las necesidades de
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infraestructura fisica, que se requiere para la prestacion de servicios de salud conforme a las
diferentes fuentes de financiacion con las que se dispone.

El desarrollo de este proyecto es de gran importancia tanto para el Distrito como para la Subred
Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente ESE, teniendo presente que para la implementacién
del modelo de prestacion de salud vigente.

En concordancia con lo expuesto anteriormente permite solucionar la problematica presentada,
afectada aun mas por las deficiencias de la infraestructura fisica del Centro de Salud 29 Kennedy,
la cual al ejecutar la totalidad de las etapas del proyecto, permitird desarrollar actividades
asistenciales, con mejor organizacion de ambientes y en cumplimiento de estandares de calidad en
cuanto a infraestructura, sin dificultades para la prestacion de servicios con oportunidad, mayor
integralidad y accesibilidad que cubra integralmente las necesidades de salud de la poblacion
objetivo.

2.3 OFERTA Y DEMANDA HISTORICA'Y PROYECTADA

Respecto a la oferta y demanda historica y proyectada se observa (ver documento anexo del
proyecto objeto del presente concepto) que:

- Lainformacién de este titulo se mantiene a la viabilizada en la vigencia 2019, evidenciado que es
fidedigna tiene como fuentes: el aplicativo de Capacidad Instalada y Producciéon — CIP de la
Secretaria Distrital de Salud, informacién tomada del censo de poblacion DANE 2018 con proyeccion
2019 y 2045 y datos estadisticos de la SISS Sur Occidente ESE.

- En el andlisis se presentan datos histéricos de oferta y demanda para los servicios de consulta
externa general, odontologia, terapias de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente
y de la Unidad de Servicios de Salud 29 Kennedy.

- En Unidad de Servicios de Salud 29 Kennedy se proyectd que para el periodo (2019-2045) el
comportamiento en términos generales de la Consulta de medicina general, especialidades basicas
y odontologia, observando que no existe déficit del servicio.

- Para la proyeccién de la oferta - demanda de los anos 2019 — 2045 de la USS 29 Kennedy, se
mantuvo la oferta obtenida para el ano 2018, como oferta tedrica para el periodo analizado.

- La poblacién potencial obtenida por servicio para 2019 fue multiplicada por la frecuencia de uso
acumulada de cada servicio, para calcular la demanda potencial, las cuales fueron incrementadas
anualmente a una tasa del 1,31%, debido a que ese era el porcentaje anual estimado de aumento
de la poblacion para la fecha de formulacion del proyecto.

En conclusiéon, una vez revisado el Componente metodolégico (identificacién y preparacion) del
proyecto actualizado, en el marco de la metodologia MGA del Departamento Nacional de
Planeacion, el proyecto evaluado desde el punto de vista de su formulacion, sustento de la
actualizacién y demas criterios contenidos del mismo como las fuentes de financiacion presentados
por la Subred Sur Occidente ESE, para continuar la etapa de dotacion de la USS 29 Kennedy, se
considera que es Favorable y Viable.
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2.4 COMPONENTE FINANCIERO.

La Subred presenta el documento generado por el aplicativo MGA, en el cual diligencié los cuatro
(4) modulos, observando en el relacionado con evaluacion los siguientes indicadores:

Tabla de Indicadores Financieros del Proyecto

FINANCIEROS RESULTADO ECONOMICOS RESULTADO
Tasa de interés de oportunidad 12% Valor presente neto 24.316.177.356
Valor presente neto $10.647.486.023,69 Costo anual equivalente 1.061.926.011,35
Tasa interna de retorno 19.22%
Relacién beneficio-costo 1.44
Costo por beneficio 87.646,71

Fuente: SISS Sur Occidente E.S.E., proyecto “Adecuacion estructural, reordenamiento y dotacién para el Centro de Atencion Prioritaria
en Salud 29", Metodologia General Ajustada actualizada en agosto 27 de 2025.

La tasa de Interés de oportunidad o tasa social de descuento del proyecto es del 12% efectivo anual,
que representa el rendimiento minimo esperado de los recursos disponibles, esta acorde con lo
establecido por el Departamento Nacional de Planeacién, para los proyectos de inversion publicos.

El Valor Presente Neto Financiero permite comparar los ingresos presentes y futuros versus los
costos de operacion y la inversion presentes y futuros y permite determinar la viabilidad financiera
del proyecto, si este es positivo indicaria que el proyecto es rentable comparado con las alternativas
en las que se podria invertir estos recursos. ElI VPN Financiero para el proyecto es de
$10.647.486.023,69 y el VPN Econémico $24.316.177.356 lo que indica que el proyecto es financieramente
viable, porque ademas de recuperar la inversion y los costos de operacion, estd generando unos beneficios
adicionales superiores a lo que podria generar esos recursos en otra alternativa del mercado. La
tasa Interna de Retorno, indica los rendimientos invertidos internamente dentro del proyecto; al
comparar la Tasa de Interés de Oportunidad con el resultado obtenido de la TIR Financiero es del
19.22%, esto muestra que los rendimientos generados del proyecto son superiores a la Tasa de
Interés de Oportunidad del 12%, por lo tanto, el proyecto es financieramente viable.

La relacion costo beneficio debe ser positiva y superior a 1, esta compara los ingresos en valor
presente versus los costos de operacion y la inversion en valor presente, el resultado de la Relacion
Beneficio -Costo tanto financiera como econdmica del proyecto fue 1.44, evidenciando un resultado
favorable pues indica que los ingresos en valor presente son superiores a los costos en valor
presente, por lo tanto, el proyecto es financieramente viable.

En conclusién, al realizar el analisis de los resultados obtenidos por el proyecto actualizado en los
indicadores de rentabilidad financieros y econdmicos, se observa que todos los resultados se
mantienen positivos, por lo tanto, el proyecto es financieramente viable y econdmicamente
sostenible en el tiempo, debido a que tanto los recursos invertidos internamente dentro del proyecto,
como los beneficios generados son superiores a lo que podria generar esos recursos en otra
alternativa. Es pertinente aclarar que la informacion y calidad de valores tanto para la estimacion
de los ingresos como de los gastos de la nueva infraestructura, son de responsabilidad de la Subred
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Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente ESE, y estan basados en supuestos de ventas de
servicios.

2.5 ANALISIS DEL PROYECTO.

El documento de formulacion del proyecto presentado por la Subred Sur Occidente actualizé los

costos asociados por vigencia, como se observa a continuacion.

ETAPAS | VIGENCIA DESCRIPCION VALOR
ESTIMADO
2023 Curaduria. $1.131.523
2023 Interventoria: $ 289.297.500
2023 Obra: $ 4.846.860.073
2023 EGAT: $91.680.412
Sub Total Vigencia 2023
ETAPA | 9 ol: $5.228.969.508
2024 Interventoria: $ 228.866.289
2024 Obra: $ 3.848.128.062
2024 EGAT: $0
2024 ] Sub Total Infraestructura Vigencia 2024 $4.076.994.351
Primer semestre
2025 Dotacion Control Especial, No control especial y $1.220.941.480
Mobiliario

ETAPA 2025 Dotacién Capa Ambulatoria Modelo de Salud (2025) $ 722.536.675
I 2025 TIC: $ 327.605.928
Sub Total Dotacion Vigencia 2025 $2.271.084.083
TOTAL COSTO ESTIMADO DEL PROYECTO $11.577.047.942

Fuente: Desarrollo Institucional — a partir de la ejecucién presupuestal de la SISS Sur Occidente ESE. MGA DEL 27-08-2025.

Nota: Este componente es revisado, avalado e informado por los referentes técnicos de del
componente infraestructura y dotacién hospitalaria de la Direccion de Infraestructura y Tecnologia
de la SDS, quienes son los que informan previamente a la ESE si la documentacion aportada por la
Subred corresponde a los requisitos establecidos para presentacion de proyectos y los costos estan
conforme a los precios de mercado.

2.6 PARAMETROS Y LINEAMIENTO NORMATIVOS.

1. El Decreto 507 de 2013, “Por el cual se modifica la Estructura Organizacional de la Secretaria
Distrital de Salud de Bogota, y sefiala las funciones a la Direccién de Analisis de Entidades Distritales
del Sector Salud, entre otras: Brindar asistencia técnica, en la formulacion y evaluacién de proyectos
relacionados con los servicios de salud y operacion en red publica.

2. El proyecto se encuentrainscrito en el aplicativo PBIS 2022-2023, por valor de $5.020.000.000,
distribuidos asi: Infraestructura $4.300.000.000 y $700.000.000 en dotacién de control especial de la oferta,
segun oficio No. 202223101083051 del Ministerio de Salud y Proteccién Social del 2 de junio de 2022.

3. El proyecto de inversion es coherente con el Plan de Desarrollo Distrital 2024-2027 Bogota

Camina Segura, Objetivo No.4 Bogota ordena su territorio y avanza en su accion climatica, Programa
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30: Atencion del déficit social para un habitat digno; financiado por el FFDS — SDS a través del
proyecto de inversion 7790 Fortalecimiento de la infraestructura y dotacion del sector salud.

4, El proyecto de Inversion se encuentra formulado en la Metodologia “MGA”, establecida por
el Departamento Nacional de Planeacion DNP, adoptada por la Secretaria Distrital de Salud de
Bogota.

5. El Plan Maestro de Equipamiento - PME (Decreto 318 del 15 de agosto de 2006) establecié
para el Centro de Salud 29 (UPA Kennedy 29) “Sustitucion/Ampliacién.

Desde el punto de vista metodoldgico el proyecto actualizado cumple con los requisitos para ser
viable, esta correctamente asociado al sector salud del Distrito Capital y se encuentra contemplando
en el Programa de Reorganizacién, Redisefio y Modernizacion de Redes de Prestacion de Servicios
de Salud vigente, avalado por el Ministerio de Salud y Proteccién Social en el afio 2016, actualizado
y viabilizado en enero de 2019, con actualizacién en noviembre de 2022.

El proyecto se encuentra formulado conforme a la normatividad vigente, es evaluado desde el punto
de vista de su formulacion y criterios de fondo y forma de la metodologia General Ajustada - MGA,
cumple con los criterios para dar viabilidad a un proyecto de inversion publica del Departamento
Nacional de Planeacion y del Manual de Usuario para la administracion y operacion del Banco
Distrital del Programas y Proyectos, Version 4 acta de mejoramiento 26 del 15 de febrero de 2022,
por lo cual el proyecto es FAVORABLE y VIABLE y su propésito es la “Adecuacion estructural,
reordenamiento y dotacién para el Centro de Atencién Prioritaria en Salud 29”, que permitan habilitar
y prestar servicios de salud con mayores estandares de calidad, para atender la demanda de los
servicios de salud de su poblacion potencial, mejorando la accesibilidad, oportunidad, seguridad,
calidad e integralidad.

2.6.1 NORMATIVIDAD DE INFRAESTRUCTURA.

Segun lo establecido por el INVIMA (Instituto Nacional de Vigilancia de Medicamentos y Alimentos),
todos los dispositivos médicos y equipos biomédicos requieren un registro sanitario para su
produccion, exportacion, procesamiento, envase, empaque, almacenamiento, expendio y
comercializacion. Este requisito garantiza que dichos dispositivos cumplan con los estandares de
seguridad, eficacia y desempefio necesarios para su comercializacion y uso en Colombia.

e Decreto 4725 de 2005

Reglamenta el régimen de registros sanitarios, permisos de comercializacion y vigilancia sanitaria
de dispositivos médicos para uso humano.

o Decreto 3275 de 2009

Modifica y complementa el Decreto 4725 de 2005. Para dispositivos médicos de riesgo 1IB, exige
documentos como estudios técnicos y analiticos, métodos de esterilizacion y disposicion final,
ademas de estudios clinicos.

¢ Resolucion 3100 de 2019
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Define los procedimientos y condiciones para la inscripcion y habilitacién de prestadores de servicios
de salud. En este proyecto, se debe cumplir con los estandares de alta complejidad definidos para
el servicio de Hemodinamia e Intervencionismo.

Resolucion 2053 de 2019

Establece los requisitos para la viabilidad técnica de proyectos financiados con recursos publicos,
incluyendo infraestructura fisica, equipamiento fijo y dotacion biomédica bajo control especial.

e Resolucion 2113 de 2019

Determina los documentos y requisitos necesarios para la viabilidad técnica de proyectos de
inversion en infraestructura, equipamiento fijo y dotacién biomédica destinados a la red publica de
salud en Bogota.

e Leyes de Contratacion Publica

o Ley 80 de 1993: Define el Estatuto General de Contratacion de la Administracién Publica,
estableciendo los principios y reglas de los contratos estatales.

e Ley 1150 de 2007: Introduce medidas para mejorar la eficiencia y transparencia en la contratacion
publica, complementando la Ley 80 de 1993.

e Ley 1474 de 2011: Orientada a la lucha contra la corrupcion, refuerza los mecanismos de control
en los procesos de contratacion publica.

« Normativa Ambiental

Garantiza que los equipos biomédicos cumplan con regulaciones ambientales, promoviendo su
eficiencia y sostenibilidad.

¢ Normas Tributarias

Considera disposiciones fiscales como impuestos aplicables e incentivos tributarios para fomentar
el uso de productos nacionales.

« Registro Unico de Proponentes (RUP)

Los proveedores deben estar inscritos en el RUP, demostrando capacidad técnica, financiera y legal
para participar en procesos contractuales.

3. COMPONENTE TECNICO.

LISTA DE CHEQUEO.

No. | REQUISITOS PARA PROYECTOS DE INVERSION EN DOTACION HOSPITALARIA CUMPLE

sl | NO [ NA
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3.1

CONCEPTO TECNICO COMPONENTE DOTACION HOSPITALARIA

X

3141

Capitulo exclusivo en el Modelo-116 “Concepto técnico Integral de viabilidad del
proyecto de inversion” en donde se relacione las necesidades de Dotacidn Hospitalaria
objeto del proyecto de inversion, basado en el Programa Medico Arquitecténico - PMA'y
soportado mediante el anélisis de oferta y demanda de servicios de salud.

Anexo Técnico No. 1. DIAGNOSTICO Y JUSTIFICACION NECESIDAD DOTACION
HOSPITALARIA Consolidado de equipos. Dotacion Hospitalaria segun aplique en el
proyecto (Equipamiento Biomédico, Mobiliario ylo TIC)
(*Hacer uso del Formato SDS-PGS-FT-096 V.2* Pestafa 1)

313

Concepto técnico por Ingenieria. (Describir y evidenciar el analisis del estado funcional
y acciones realizadas dentro del plan de mantenimiento de la dotacién a reponer o
renovar).

314

Actas de baja /concepto de baja, segun aplique.

3.1.5

Copia de contratos de equipos arrendados o tercerizados.

3.1.6

Estudio de mercado. Que contenga - Minimo tres (3) cotizaciones que permitan
comparar tres (3) marcas diferentes segun analisis, con una vigencia no superior a seis
(6) meses.

Asi mismo el estudio de Mercado elaborado por la empresa contratada para tal fin,
basado en las anteriores medidas de tendencia central determinaran el calculo
estadistico evidenciado en el mismo, con el aval de la Institucion Prestadora de Servicios
de Salud.

Para el caso de las cotizaciones y/o estudio de mercado, deberan estar soportadas con
fichas técnicas y/o brochure y/o manuales yl/o folletos, que cumpla con las
especificaciones técnicas minimas exigidas en el Anexo Técnico N° 2 (Usar Formato
SDS-PGS-FT-096 V.2* pestafia 2 ) y avaladas por la Institucion Prestadora de Servicios
de Salud.

347

Especificaciones técnicas debidamente firmadas y avaladas por especialistas o personal
asistencial referente del servicio/area y/o personal idéneo segun corresponda la
dotacién.

3.1.8

*Certificacion de garantia de disponibilidad de infraestructura fisica (area e instalaciones)
y personal necesario para la puesta en funcionamiento emitida por el representante legal
de la entidad beneficiaria.

3.1.9

En caso de que la tecnologia solicitada tenga representacion Unica, patentada y / o
exclusividad de compatibilidad e integraciéon con otros equipos, se debe anexar la
certificacion del fabricante de tal situacidn, caso en el cual se presentard una sola
cotizacion. Adicionalmente, se debe anexar documento técnico que incluya los
beneficios, valores agregados técnicos y clinicos que permitan evidenciar que los demés
proveedores no cumplen con los requerimientos de la Empresa Social del Estado.

18

Proyecto: “Adecuacion Estructural, Reordenamiento y Dotacién para el Centro de Atencién Prioritaria en Salud 29”




CONCEPTO TECNICO INTEGRAL DE VIABILIDAD DEL PROYECTO
DE INVERSION

ALCALDIA MAYOR

pesocorAnc. | Codigo: | SDS-GTS-FT- 153 | Fecha: | 2025/06/25 | Version:| 1

Observaciones: el proyecto de inversion cuenta con un convenio interadministrativo para ejecucion del componente de
infraestructura hospitalaria el cual se encuentra en ejecucion (Convenio 805 de 2019).
*Actualmente la obra se encuentra culminada desde finales del mes de mayo de 2025.

3.2 GENERALIDADES Y JUSTIFICACION DE NECESIDADES DE DOTACION.

En la actualidad la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E, en el marco del
modelo de atencién en salud Modelo +MAS-Bienestar, pretende mediante este proyecto,
implementar como una estrategia operativa basada en la Atencion Primaria Social que promueve
un enfoque integral, diferencial y territorial, que busca mejorar la eficiencia, calidad y oportunidad de
los servicios de salud, estructurado a través de componentes como la gestidon extramural, la
atencion primaria resolutiva, los servicios de urgencias, la atencion complementaria de mediana
complejidad y la alta complejidad en centros de referencia. Todo ello, con un énfasis en la gestion
integral del riesgo en salud, anticipando, previniendo y tratando las condiciones que afectan a la
poblacion.

El modelo se implementa a través de la Red Integral e Integrada de Servicios de Salud (RISS),
compuesta por cuatro subredes territoriales (Norte, Centro Oriente, Sur y Sur Occidente), creadas
bajo el Acuerdo 641 de 2016. Cada subred agrupa y gestiona la oferta publica de servicios de salud
segun su area de influencia.

En tal sentido, la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente, que atiende a las
localidades de Fontibén, Kennedy, Bosa y Puente Aranda, tiene un rol crucial. Su mision es
garantizar el acceso equitativo a servicios individuales y colectivos con enfoque en la promocién,
prevencion, tratamiento y rehabilitacion, particularmente para la poblacion mas vulnerable y aquella
sin afiliacion al sistema de salud.

Durante la presente vigencia, la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E. dio
inicio a la formulacién del documento de factibilidad, orientado a la implementaciéon del nuevo Modelo
de Atencion en Salud “Bogota +MAS-Bienestar’, que permitira presentar la propuesta de
reorganizacion de servicios de la Subred para los diferentes componentes: i) Prestador Primario
Resolutivo, ii) Urgencias, iii) Prestador Complementario y iv) Alto Complejidad. Estos componentes
se levaran a cabo su implementacion de manera gradual y en orden de la capa: ambulatoria,
urgencias y hospitalaria respectivamente.

Para el primer componente a implementar que se enfoca en la prestacion de servicios de salud
orientados a resolver eventos, abarcando todas las etapas de la vida y operando cerca de la
poblacién, en zonas urbanas y rurales del distrito, cuyo objetivo es resolver hasta el 95% de los
eventos ambulatorios de baja y mediana complejidad, utilizando tecnologia adecuada, tanto portatil
como fija. Para ello, durante la presente vigencia 2025 la Subred viene formulando propuesta de
reorganizacion para la implementacién de la capa ambulatoria del nuevo modelo de salud en el
centro de Salud 29, en vista de la culminacion de esta infraestructura el pasado mes de mayo y que
proyecta dar apertura a los servicios para el mes de octubre de 2025 en cumplimiento de la ejecucion
actual del convenio interadministrativo No. 0805 de 2019 con objeto: “Aunar esfuerzos, recursos
administrativos, econémicos, técnicos, que permitan efectuar las acciones necesarias para el
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desarrollo del proyecto "Adecuacion estructural, reordenamiento y dotacién para el Centro de
Atencibn Prioritaria en Salud 29”.

En virtud de lo expuesto, la prestacion de los servicios de salud inicialmente contenidos en el Plan
Médico Arquitecténico (PMA) que soporta el proyecto del Centro de Salud 29, los servicios
requeridos para la implementacién de la capa ambulatoria, orientados a garantizar una atencion
altamente resolutiva en el area de influencia que incluyen los siguientes especialidades de consulta
externa: urologia, ginecologia, cirugia general, cardiologia, ginecoobstetricia, salud visual, fisiatria,
otorrinolaringologia y ortopedia, y que a su vez son necesarios equipos biomédicos que no estan
incluidos dentro del proyecto inicial de la infraestructura hospitalaria de la sede 29, a continuacién
se relacionan:

ESPECIALIDAD EQUIPO ESTIMADOS PRESTADOR PRIMARIO RESOLUTIVO
UROLOGIA/

GINECOLOGIA ECOGRAFO ESTACIONARIO — URO/GINECO/CX GRAL

CX. GENERAL /

CARDIOLOGIA ECOCARDIOGRAFO CON DOOPLER PORTATIL

PRUEBA DE ESFUERZO CON BANDA TROTADORA
HOLTER - PRESION ARTERIAL
CARDIOLOGIA HOLTER - CARDIACO
ELECTROCARDIOGRAFO 12 CANALES
MONITOR FETAL

GINECO-OBSTETRICIA DOPPLER FETAL

CAMARA DE FONDO — CAMARA RETINAL PORTATIL
OFTALMOSCOPIO DIRECTO + RETINOSCOPIO + TRANSILUMINADOR (PARED)
OFTALMOSCOPIO BINOCULAR INDIRECTO — ESTUCHE
EQUIPO MULTIDIAGNOSTICO CON MESA
SALUD VISUAL JUEGO DE LENTES 20° 60° 78° 90° y 3 ESPEJOS
LENSOMETRO DIGITAL CON MESA
CAJA DE PRUEBAS
UNIDAD DE REFRACCION COMPUESTA POR: LAMPARA DE HENDIDURA, TONOMETRO, FOROPTER, SILLA
PANTALLA DE AGUDEZA VISUAL

UROLOGIA VIDEQ CISTOSCOPIO PORTATIL

GINECO-OBSTETRICIA VIDEO COLPOSCOPIO
FISIATRIA ELECTROMIOGRAFO
UROLOGIA
GINECOLOGIA CAMILLA UROLOGICA / GINECOLOGICA
NASOLARINGOSCOPIO PORTATIL
OTORRINO- FOTOFORO CON LUZ LED
UNIDAD DE OTORRINO ESTACIONARIA COMPUESTA POR: RINOSCOPIO, SISTEMA DE LAVADO, OTOSCOPIO,
MICROSCOPIO DE DIAGNOSTICO E INSTRUMENTAL OTORRINO BASICO — CONSULTA EXTERNA
ORTOPEDIA RX. PORTATIL

3.3. EQUIPOS REQUERIDOS.

De acuerdo con las necesidades priorizadas en la actualizacién a la vigencia 2025 desde el
componente de dotacion hospitalaria del presente proyecto denominado: “ADECUACION
ESTRUCTURAL, REORDENAMIENTO Y DOTACION PARA EL CENTRO DE ATENCION
PRIORITARIA EN SALUD 29”, permite plasmar los equipos biomédicos que complementa lo
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inicialmente requerido en el marco de modelo de atencion en salud “+Mas Bienestar”, para lo cual
se relacionan el listado de equipos, cantidades y presupuesto:

VALOR
. NOMBRE DEL EQUIPAMIENTO Y/O UNITARIO
AMBIENTE Y/0 AREA MOBILIARIO CANT | beomEDIO+ | VALORTOTAL
IVA
; ECOGRAFO ESTACIONARIO - $
ECOGRAFIA URO/GINECO/CX GRAL | 28823347000 $288.23347000
ONSULTORIO DE CARDIOLOGIA HOLTER - PRESION ARTERIAL 1 [ $18448368,00| $18.448.368,00
CONSULTORIO DE CARDIOLOGIA HOLTER - CARDIACO 1 $ 26.775.000,00 $ 26.775.000,00
CONSULTORIO DE CARDIOLOGIA TR 0 12 1| $12169.797,00 |  §12.160.797,00
CONSULTORIO DE OBSTETRICIA MONITOR FETAL 1 $ 16.305.202,00 $ 16.305.202,00
CONSULTORIO DE OBSTETRICIA DOPPLER FETAL 1 | $1059.99300|  $1.059.993,00
; CAMILLA UROLOGICA /
CONSULTORIO DE UROLOGIA GINECOLOGICA 1 $10.382.750,00 $10.382.750,00
VALOR
SUBTOTAL 1 EQUIPOS 7 | SUBTOTAL 1 $ 373.374.580
CAMARA RETINAL 1 $42.310.593,00 $42.310.593,00
OFTALMOSCOPIO DIRECTO
RETINOSCOPIO Y 1 [ $11665.150,00|  $11.665.150,00
TRANSILUMINADOR
OFTALMOSCOPIO BONOCULAR
NDIRECTO 1 [ $27818.00000|  $27.818.000,00
SALUD VISUAL MULTIDIAGNOSTICO 1 143.097 500 Og $143.097.500,00
(Oftelmologia-Optometria) JUEGO DE LENTES 1| s1346162200  $13461622,00
LENSOMETRO 1 $ 12.554.500,00 $ 12.554.500,00
CAJA DE PRUEBA 1 | $1707.65000|  $1.707.650,00
UNIDAD DE REFRACCION 1 $ 82.883.500,00 $82.883.500,00
PANTALLA DE AGUDEZA VISUAL 1 [ $13663580,00| $13.663580,00
VALOR
SUBTOTAL 2 EQUIPOS 9 | SUBTOTAL 2 $ 349.162.095
TOTAL EQUIPOS 16 | VALOR TOTAL $722.536.675
3.4. EVALUACION.
PROYECTO DE INVERSION DOTACION HOSPITALARIA SI | NO
1. Adjunta soportes (anexos técnicos) con caracteristicas y patrones determinados en X
conjunto por los especialistas, coordinadores e ingeniero biomédico de la Unidad.
2. Adjunta fichas técnicas, brochure o manuales técnicos que permitan verificar X
especificaciones técnicas del anexo 2.
3. Cumple con el requerimiento segun concepto del DAEPDSS X
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PROYECTO DE INVERSION DOTACION HOSPITALARIA SI | NO
Esta acorde con la necesidad segun la problemética planteada X
5. Adjunta cotizaciones que incluyen las caracteristicas técnicas minimas determinadas por X
la Subred.
6. El presupuesto esta acorde con el Presupuesto registrado en el proyecto de inversion
(fuente de financiacién propuesta) X
X

7. El presupuesto estd acorde con el valor y equipos inscritos en ley 1608 o Plan Bienal

Con el objetivo de articular las actividades en la puesta en funcionamiento de la obra culminada a
finales del mes de mayo y proyectada la apertura de los servicios para el mes de octubre de 2025,
el suministro, instalacion y puesta en funcionamiento de la dotacién hospitalaria seran desarrolladas
durante el mes de septiembre de 2025. Esto se encuentra soportado en la adicion de recursos
vigencia 2024 por valor de $1.220.941.480, recursos que fueron utilizados para la adquisicién de
715 elementos biomédicos y de mobiliario distribuidos en 48 items respectivamente.

Para lo anterior, mientras se culminaban las obras de infraestructura del Centro de Salud 29,
paralelamente la Subred adelanté procesos de adquisicidn relacionados a continuacion:

O©CoO~NOOTPRWN-=-

. Autoclave de mesa

. Bafo Serologico

. Béscula con tallimetro electronico
. Bascula Pesabebés

. Centrifuga

. Doppler fetal.

. Ecégrafo con Doppler

. Equipo de 6rganos de los sentidos
. Equipos de rayos x fijo

. Fonendoscopio adulto pediatrico
. Lampara pielitica

. Lampara cuello de cisne
. Lampa de foto curado

. Localizador apical

. Pulsioximetro

. Unidad odontoldgica

. Carro de medicamentos
. Estanteria entrepafios

. Estibas

. Silla Auditorio

. Invitacion a Cotizar: IC-378-2024, mediante el cual se adjudicaron 22 de los 48 items convocados,
los cuales se listan a continuacion:
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21. Silla interlocutora
22. Tandem x4

II. Invitacion a cotizar: IC-146-2025, del cual se logré la adjudicacion de los siguientes ITEMS:
1. Equipo de ultrasonido (Cavitron)
2. Instrumental de Odontologia

3. Nevera Vertical de medicamentos
4. Sierra corta yesos

5. Escritorio modular

6. Escritorio consultorio

7. Gabinete estanteria

8. Gabinete de medicamentos

9. Locker x9 puestos

10. Silla Rodachin

11. Silla Rodachin presidencial

12. Sofa de Dos puestos

OCOoONOOPAWN-=-

Proceso No. OC-203-2025, del cual se logré la adjudicacion de los siguientes ITEMS:
. Camilla fija de examen

. Camilla ginecolégica

. Equipo de rayos x periapical
. Lavadora de instrumental

. Tensiometro digital de pared
. Banca Vestier

. Bascula 30Kg

. Carro Sutura

. Compresero

10. Poltrona reclinable

11. Silla Plastica

12. Televisor 65”

En este contexto, queda in ITEM desierto:

1. Horno Microondas. Este equipo la Subred realizara el proceso de contratacion directa segun lo
establece el manual de contratacién de la entidad, proceso que lo desarrollara durante el mes de
septiembre de 2025.

En conclusién, lo contratos derivados de los procesos antes relacionados, corresponden a 14
contratos los cuales actualmente se encuentra en ejecucién hasta el mes de septiembre de 2025,
en sintonia con la proyeccion de apertura de los servicios del Centro de Salud de la Subred Sur
Occidente ESE. Es por ello que esta dotacion hospitalaria es la inicialmente establecida en el
convenio para la operacion de los servicios incluidos en el proyecto de inversion: “Adecuacion
estructura, reordenamiento y dotacién pata el centro de saludo 29, facilitando asi el cumplimiento
de los objetivos del Plan de Desarrollo Distrital “Bogota Camina Segura’, el cual define el rumbo de
las politicas publicas del Distrito durante este periodo. Este plan plantea una vision de ciudad
centrada en la equidad, la inclusién, la sostenibilidad y el bienestar ciudadano, con un enfoque
territorial y participativo.
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Adicionalmente, para la presente vigencia acorde con el documento de factibilidad de la Subred
Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E., orientado a la implementacion del nuevo
Modelo de Atencion en Salud “Bogota +MAS-Bienestar’, que permitira presentar la propuesta de
reorganizacion de servicios de la Subred para los diferentes componentes del modelo a saber:

e Componente Prestador Primario Resolutivo
Componente de Urgencias
Componente Prestador Complementario
Componente de Alto Complejidad

Es por ello que, la implementacion del modelo se lleva a cabo de forma escalonada por capas:
ambulatoria, urgencias y hospitalaria. En la capa ambulatoria, se desarrollan acciones orientadas a
adecuar las diferentes sedes para operar desde este componente, ofreciendo cobertura y un
portafolio ambulatorio integral disefado para garantizar una alta capacidad resolutiva en las sedes
anteriormente denominadas centros de salud.

Dado que, en 2025 al momento de la formulacién de la propuesta de reorganizaciéon para la
implementacién de la capa ambulatoria del nuevo modelo de salud, en Centro de Salud 29 se
encontraba en la fase final de obra y dotacién, esta fue propuesta como opcion viable para
implementar dicha capa en el mediano plazo, teniendo en cuenta que su estado de adecuacién
facilita su integracion al modelo de atencion Salud +Mas Bienestar. Ademas, al contar con un
convenio vigente, se posibilita la asignacion adicional de recursos para complementar los
requerimientos necesarios para su funcionamiento como Unidad altamente Resolutiva.

En virtud de lo anterior, los servicios requeridos para la implementacion de la capa ambulatoria,
orientados a garantizar una atencién altamente resolutiva en el area de influencia de la sede 29,
incluyen: urologia, ginecologia, cirugia general, cardiologia, ginecoobstetricia, salud visual, fisiatria,
otorrinolaringologia y ortopedia. A continuacion, se presentan los servicios y equipos biomédicos
propuestos para la implementacién de la capa ambulatoria en el area de influencia del Centro de
Salud 29:

ESPECIALIDAD EQUIPO ESTIMADOS PRESTADOR PRIMARIO RESOLUTIVO
UROLOGIA/

GINECOLOGIA ECOGRAFO ESTACIONARIO — URO/GINECO/CX GRAL

CX. GENERAL /

CARDIOLOGIA ECOCARDIOGRAFO CON DOOPLER PORTATIL

PRUEBA DE ESFUERZO CON BANDA TROTADORA
HOLTER - PRESION ARTERIAL
CARDIOLOGIA HOLTER - CARDIACO
ELECTROCARDIOGRAFO 12 CANALES
MONITOR FETAL

GINECO-OBSTETRICIA DOPPLER FETAL

CAMARA DE FONDO — CAMARA RETINAL PORTATIL
OFTALMOSCOPIO DIRECTO + RETINOSCOPIO + TRANSILUMINADOR (PARED)
OFTALMOSCOPIO BINOCULAR INDIRECTO — ESTUCHE

SALUD VISUAL EQUIPO MULTIDIAGNOSTICO CON MESA
JUEGO DE LENTES 20° 60° 78° 90° y 3 ESPEJOS
LENSOMETRO DIGITAL CON MESA
CAJA DE PRUEBAS
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ESPECIALIDAD EQUIPO ESTIMADOS PRESTADOR PRIMARIO RESOLUTIVO
UNIDAD DE REFRACCION COMPUESTA POR: LAMPARA DE HENDIDURA, TONOMETRO, FOROPTER, SILLA
PANTALLA DE AGUDEZA VISUAL
UROLOGIA VIDEO CISTOSCOPIO PORTATIL
GINECO-OBSTETRICIA VIDEO COLPOSCOPIO
FISIATRIA ELECTROMIOGRAFO
UROLOGIA
GINECOLOGIA CAMILLA UROLOGICA / GINECOLOGICA
NASOLARINGOSCOPIO PORTATIL
OTORRINO- FOTOFORO CON LUZ LED
UNIDAD DE OTORRINO ESTACIONARIA COMPUESTA POR: RINOSCOPIO, SISTEMA DE LAVADO, OTOSCOPIO,
MICROSCOPIO DE DIAGNOSTICO E INSTRUMENTAL OTORRINO BASICO — CONSULTA EXTERNA
ORTOPEDIA RX. PORTATIL

En la actualidad el Centro de Salud 29 cuenta con las condiciones fisicas de infraestructura, para la
implementacién de algunos servicios adicionales a los contemplados en el proyecto inicial.

Con la totalidad de los espacios requeridos para la implementacion completa de dichos servicios
adicionales con sus respectivos equipos previstos, la Subred propuso la prestacion de dichos
servicios en articulacion con el Hospital Occidente de Kennedy que se encuentra a escasos 15
minutos a pie del Centro de Salud, por lo tanto, los servicios y equipos priorizados para la
implementacién de la capa ambulatoria son los siguientes:

ESPECIALIDAD

CENTRO DE SALUD

EQUIPO ESTIMADOS PRESTADOR PRIMARIO RESOLUTIVO 29

CANTIDAD
REQUERIDA

UROLOGIA/
GINECOLOGIA

ECOGRAFO ESTACIONARIO - URO/GINECO/CX GRAL 1

CARDIOLOGIA

HOLTER — PRESION ARTERIAL

HOLTER - CARDIACO

ELECTROCARDIOGRAFO 12 CANALES

GINECO-OBSTETRICIA

MONITOR FETAL

DOPPLER FETAL

SALUD VISUAL

CAMARA DE FONDO — CAMARA RETINAL PORTATIL

OFTALMOSCOPIO DIRECTO + RETINOSCOPIO + TRANSILUMINADOR (PARED)

OFTALMOSCOPIO BINOCULAR INDIRECTO — ESTUCHE

EQUIPO MULTIDIAGNOSTICO CON MESA

JUEGO DE LENTES 20° 60° 78° 90° y 3 ESPEJOS

LENSOMETRO DIGITAL CON MESA

alalalalalalalala]lal—=—

CAJA DE PRUEBAS

UNIDAD DE REFRACCION COMPUESTA POR: LAMPARA DE HENDIDURA, TONOMETRO,
FOROPTER, SILLA

PANTALLA DE AGUDEZA VISUAL 1

UROLOGIA

GINECOLOGIA

CAMILLA UROLOGICA / GINECOLOGICA 1

TOTAL 16

En este contexto, con la presente actualizacion del proyecto que soporta el convenio No. 0805 de
2019 cuyo objeto es: Aunar esfuerzos, recursos administrativos, econémicos y técnicos, que
permitan efectuar las acciones necesarias para el desarrollo del proyecto “Adecuacion estructural,
reordenamiento y dotacion para el Centro de Atencion en Salud 29”, busca financiar la adquisiciéon
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de dieciséis (16) equipos biomédicos necesarios para la prestacion de los servicios anteriormente
descritos.

Es de resaltar que también se requiere dotacién portatil, como un video cistoscopio portatil y un
ecocardiografo con Doppler portatil; sin embargo, dicha dotacién no se solicita a través del presente
proyecto de inversion, ya que fue incluida en el proyecto denominado: “Adquisicion de dotacion
biomédica del componente prestador primario resolutivo en el marco del Modelo de Atencion en
Salud +Mas Bienestar para la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E.”. En
este sentido, equipos portatiles como el ecografo con Doppler y el videocistoscopio seran adquiridos
mediante el proyecto mencionado y se utilizaran en el Centro de Salud 29, de acuerdo con la
programacion del servicio en dicha sede. Esta programacion se articulara con el uso de los equipos
en otros centros de salud, tales como Trinidad Galan, Tintal, Villa Javier, Zona Franca y Mexicana.

Asi la cosas, el plan de necesidades del presente proyecto es consecuente con el Plan Medico
Arquitecténico (PMA) que incorpora las especialidades para la consulta ambulatoria en el Centro de
Salud 29 tales como: Enfermeria, Ginecoobstetricia, Medicina General, Medicina General PYP,
Medicina Interna, Nutricion y Dietética, Ortopedia (adulto), Pediatria, Psicologia (consulta individual),
Psiquiatria (consulta individual), Trabajo Social (consulta individual), Odontologia General y PYP
Salud Oral. No obstante, con la entrada en vigencia del nuevo Modelo de Atencién en Salud +Mas
Bienestar, las sedes ambulatorias deben evolucionar de los portafolios de los Centros de Salud hacia
su operacion como Unidades Altamente Resolutivas, esto implica que la infraestructura actual en el
Centro de Salud 29 cuenta con los espacios para la incorporacion de las especialidades de urologia,
cardiologia, ginecologia y salud visual, enmarcado en la implementacion del actual modelo de
atencion en salud, para lo cual, la Subred proyecta la prestacion de los servicios usando los espacios
compartidos mediante programacién de agendas diferenciadas, lo que permitira optimizar el uso de
los espacios existentes y garantizar la atencion en las nuevas areas sin requerir recursos adicionales
de inversioén para infraestructura.

En conclusion, esta dotacién biomédica se hace necesaria para la plena operacion de los servicios
del Centro de Salud como la primera Unidad Altamente Resolutiva de la Subred Sur Occidente, en
el marco de la implementacién de la capa ambulatoria del modelo de atencién vigente, facilitando
asi el cumplimiento de los objetivos del Plan de Desarrollo Distrital “Bogota Camina Segura”. Es por
ello, que se requiere adelantar los tramites correspondientes para la suscripcion de adicién de
recursos al convenio interadministrativo que permita a la Subred realizar la adquisicion de la dotacion
objeto del presente concepto.

4. CONCLUSIONES DEL ANALISIS.

v" Acorde con el andlisis de oferta y demanda soportado en el concepto técnico emitido por la
Direccion de Analisis de Entidades Publicas Distritales del Sector Salud (DAEPDSS), del
proyecto de “ADECUACION ESTRUCTURAL, REORDENAMIENTO Y DOTACION PARA EL
CENTRO DE ATENCION PRIORITARIA EN SALUD 29”, en el marco de la implementacion
de la capa ambulatoria del modelo de atencion en salud “+Mas Bienestar’, es coherente con
el plan de necesidades desde el componente de dotacién hospitalaria actualizado en la
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vigencia 2025, esto para dar apertura a los servicios de salud a la primera Unidad Resolutiva
de la Subred Sur Occidente ESE.

v" Dentro de plan de necesidades del proyecto de inversion objeto del presente concepto que
permitira la implementacién de la capa ambulatoria del modelo de atencién en salud “Mas+
Bienestar”, razon por la cual, se requiere realizar la adquisicién de dieciséis (16) equipos
biomédicos para la prestacion de los servicios de consulta externa segun las especialidades
de: urologia, ginecologia, cirugia general, cardiologia, ginecoobstetricia, salud visual,
fisiatria, otorrinolaringologia y ortopedia.

v' Con la adquisiciéon de la dotacion biomédica para el Centro de Salud 29 se potencializara la
prestacion del servicio ambulatorio inicialmente proyectado, para convertirse como la primera
Unidad Altamente Resolutiva de la Subred Sur Occidente ESE.

v' La Subred realizé revision de las especificaciones técnicas con los profesionales de la
Subred Sur Occidente y el personal de apoyo del area de Proyectos; como resultado
presentan las especificaciones contempladas en el anexo técnico.

v' Las caracteristicas técnicas del equipo biomédico son las minimas requeridas segun la
necesidad presentadas por la Subred, sin embargo, estas podran ser modificadas y
complementadas en proceso de adquisicion segun el estudio de mercado y documentos
finales para adelantar la contratacion.

5. RECOMENDACIONES.

v' Con el presente concepto integral y la obtencién de la inscripciéon en el Banco y Programa y
Proyectos de la Direccion de Planeacion y Gestion Sectorial, se iniciara los tramites
correspondientes para el tramite de adicion de recursos al convenio interadministrativo No.
0805 de 2019, que permitira la ejecucion del componente de dotacion hospitalaria objeto del
presente proyecto de inversion.

v' Las caracteristicas de las condiciones técnicas de los equipos sustentados mediante anexo
técnico, fueron construidas teniendo en cuenta el cumplimiento de las condiciones minimas
de habilitacion exigidas por la normatividad vigente, en el marco de modelo de atencién en
salud “+Mas Bienestar” en su implementacion de la capa ambulatoria, sin embargo, para
desarrollar el respectivo proceso de adquisicién debe tenerse en cuenta concretar el tramite
de adicién de recursos al convenio interadministrativo No. 0805 de 2019 que se suscriba
entre el Fondo Financiero Distrital de Salud y la Subred Integrada de Servicios de salud Sur
Occidente ESE.

v" La Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente ESE, debe gestionar la totalidad
de los recursos para la puesta en funcionamiento, operacion y mantenimiento que garanticen
la continuidad del proyecto y la sostenibilidad en el tiempo.

v" La Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente ESE, debe realizar las acciones a
que haya lugar que permitan ejecutar las actividades para el desarrollo del componente de
dotacion hospitalaria que involucran la vigencia 2025 del presente proyecto de inversion.
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v' La Subred, debera disponer del personal profesional, técnico y/o auxiliar requerido para la
adecuada operacion de los equipos que se adquieran y garantizar que el mismo se capacite
permanentemente para dicha labor, absteniéndose en todo caso de permitir que personal no
calificado asuma esta responsabilidad.

v' La Subred debe garantizar que dentro del proceso de adquisicion se establezcan las

caracteristicas minimas contempladas en la Resolucion No. 3100 de 2019 para el estandar
de dotacion hospitalaria.

6. CONCEPTO DE VIABILIDAD Y FAVORABILIDAD.

VIABLE SI(X) NO( )
FAVORABLE SI(X) NO( )
RECOMENDACION DE AJUSTES ()

Se emite concepto técnico FAVORABLE y de VIBILIDAD desde los componentes metodoldgico,
oferta y demanda, econdémico y técnico para el proyecto denominado “ADECUACION
ESTRUCTURAL, REORDENAMIENTO Y DOTACION PARA EL CENTRO DE ATENCION
PRIORITARIA EN SALUD 29”, presentado por la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur
Occidente E.S.E. para actualizacion en el Banco de Programas y Proyectos de Inversiéon de las
Subredes a cargo de la Direccién de Planeacion Sectorial, viabilizando para la presente vigencia 2025
(septiembre) hasta el valor de $1.943.478.155, tramite necesario para gestién por parte de la
Secretaria Distrital de Salud de adicién al convenio vigente con el fin de continuar la etapa de
dotacion programada para la vigencia 2025, recursos segun lo avalado por la Direccién de
Infraestructura y Tecnologia de la SDS hasta por un valor de $722.536.675.

La Subred Sur Occidente E.S.E., debera analizar la necesidad de presentar la actualizacién del
proyecto con los correspondientes anexos técnicos, estudios de mercado y fuentes de financiacion,
para dar continuidad para el componente de dotacion TIC en la vigencia programada 2025,
especificando el tipo de dotacién de equipos para el componente de tecnologias de la informacion y
comunicaciones, coherentes con la estimacion de costos presentada, previa gestion de las fuentes
de financiacion.

La calidad de los estudios y disefios, presupuestos, analisis financieros, proyecciones
economicas u otros documentos enviados para la evaluacion en cuanto a su veracidad; son
responsabilidad de la entidad que presenta el proyecto de inversion.

EVALUADOR(ES) Y DIRECTORES REFERENTES DE PROYECTOS DE INVERSION
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