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CONCEPTO SOBRE LA GESTION Y RESULTADOS  
Doctor

HECTOR ZAMBRANO RODRIGUEZ
Representante Legal UEL-SALUD
Secretaria Distrital de Salud

La Ciudad

La Contraloría de Bogotá, con fundamento en los artículos 267 y 272 de la Constitución Política y el Decreto 1421 de 1993, practicó Auditoría Gubernamental con Enfoque Integral, Modalidad Especial, a la contratación suscrita a través del modelo FDL – UEL Salud (Unidad Ejecutiva Local  de Secretaria de Salud), durante el período comprendido entre los años 2006 y 2008,  a través de la evaluación de los principios de economía, eficiencia, eficacia y  equidad, con que administró los recursos puestos a su disposición y los resultados de su gestión. Es responsabilidad de la Administración el contenido de la información suministrada y analizada por la Contraloría de Bogotá. La responsabilidad de la Contraloría de Bogotá consiste en producir un informe integral que contenga el concepto sobre la gestión adelantada por la UEL-Salud en el área evaluada, que incluya pronunciamientos sobre el acatamiento a las disposiciones legales.

Para la evaluación del esquema de contratación de los Fondos de Desarrollo Local y la UEL Salud se tomó  como marco de referencia el Plan de Desarrollo Económico, Social y de Obras Publicas “Bogota sin indiferencia” 2004- 2008,  seleccionado los proyectos locales prioritarios del “Programa Salud para la Vida Digna” correspondientes al Eje Social de los Planes de Desarrollo de las Localidades. 

El informe contiene aspectos administrativos y legales que una vez detectados como deficiencias por el equipo de auditoría, deberán ser corregidos por la Administración, lo cual contribuye al mejoramiento continuo de la organización y por consiguiente en la efectiva producción y prestación de bienes o servicios en beneficio de la ciudadanía, fin último del control. 

La evaluación se llevó a cabo de acuerdo con las normas de Auditoría Gubernamental Colombiana, compatibles con las de general aceptación, así como con las políticas y los procedimientos de auditoría establecidos por la Contraloría de Bogotá; por lo tanto, requirió, acorde con ellas, de planeación y ejecución del trabajo de manera que el examen proporcione una base razonable para fundamentar los conceptos y la opinión expresada en el informe. El control incluyó el examen, sobre la base de pruebas selectivas, de las evidencias y documentos que soportan la gestión de la entidad respecto de los contratos durante las vigencias 2006, 2007 y 2008.

En este orden de ideas la auditoria realizada tuvo como objetivo determinar si la gestión fiscal de la Unidad Ejecutiva de Localidades – UEL - de la Secretaria de Salud durante la vigencia 2008,  se realizó dentro del contexto del proceso de la descentralización administrativa, bajo criterios de coordinación y articulación con los Fondos de Desarrollo Local y los distintos sectores de la Administración Distrital, mediante la evaluación del proceso  administrativo vigente FDL-UEL Salud y establecer si los resultados alcanzados lograron los objetivos y metas propuestos en los proyectos seleccionados en la muestra. 

Concepto sobre Gestión y los Resultados
En la ejecución de la Auditoria, se evaluaron cuatro componentes de acuerdo al  objetivo previamente citado, así: La gestión fiscal de la UEL – Salud en el contexto de la descentralización, los criterios de coordinación y articulación con los Fondos de Desarrollo Local, la evaluación del proceso administrativo vigente FDL-UEL Salud y el de establecer si los resultados alcanzados lograron los objetivos y metas propuestos en los planes de desarrollo.

En primer lugar, la Gestión Fiscal de la UEL Salud durante la vigencia 2008, no se realizó dentro del contexto del proceso de la descentralización administrativa, porque no garantizó el apoyo técnico a la contratación de las Localidades, tal como lo establece el Decreto 854 de 2001. 
Dentro de la estructura del Sector Central de la Administración Distrital, en cumplimiento del acuerdo distrital No. 257 de 2006, se encuentra la Secretaria Distrital de Salud, la cual  cuenta con autonomía administrativa y financiera  y tiene por objeto orientar y liderar la formulación, adaptación, adopción e implementación de políticas, planes, programas, proyectos y estrategias conducentes a garantizar el derecho a la salud de los habitantes del Distrito Capital. Contempla dentro de Su misión  institucional  dirigir, planificar, coordinar y ejecutar las políticas para el mejoramiento de la situación de salud de la población del Distrito Capital, mediante acciones en salud pública, prestación de servicios de salud y dirección del Sistema General de Seguridad Social en Salud.

El Decreto No.176 de 1998, emanado de la Alcaldía Mayor de Bogotá, en su artículo primero establece: “Delegar en las Entidades del Sector Central  y los establecimientos públicos, la facultad para contratar, ordenar gastos y pagos con cargo al presupuesto de los Fondos de Desarrollo Local, en los programas y proyectos del plan de desarrollo local”. 

Dentro de este contexto normativo se desarrolla acciones inherentes al mejoramiento de calidad de vida, donde el proceso de salud enfermedad constituye la síntesis de una serie de determinantes que operan en un contexto especifico de  formas de reproducción social como  alimentación, reposo, protección frente al ambiente, recreación, comunicación social interpersonal, actividades educativas, religiosas, culturales y rituales y acceso de salud entre otras.

Calidad de vida tiene que ver con disposición de oportunidades que el estado y la sociedad brindan al ciudadano para vivir con dignidad, la relación de bienestar y calidad de vida se concreta en la garantía al derecho a la salud como bien público que se relaciona con el derecho a la vida, a la asistencia sanitaria, al bienestar, a un ambiente sano y a la participación.

La salud no solo está relacionada con la falta de enfermedad, su acepción es más amplia  constituye  un conjunto amplio de variables  físicas, socioeconómicas y mentales que afectan de forma diferente a los individuos y a los grupos sociales determinando la salud como un estado de bienestar y calidad de vida., en concordancia con esta dinámica se implementan  por parte de Secretaria de Salud entre otros el Plan de atención básica PAB.

Para el desarrollo de las acciones PAB el fortalecimiento de la participación  de la comunidad se constituye en elemento de vital importancia. como  factor determinante en el logro cabal del objetivo que estas persiguen; porque si bien es cierto hacen parte de la salud pública que compete al estado brindar, la sustentabilidad de esta, se encuentra  íntimamente ligada a la efectiva participación comunitaria ; donde la comunidad consiente de la importancia de su intervención proactiva, coadyuve en la implementación y mantenimiento de esta. 

La participación comunitaria es pues eje fundamental del mejoramiento de la salud pública y de la calidad de vida; sin embargo una de las debilidades que se presentan en la implementación de los proyectos PAB y en general de todos los proyectos cuyos destinatarios directos son las comunidades,  es la falta de participación efectiva de las mismas. No se ha internalizado aun por parte de la mayoría de comunidades la corresponsabilidad que les compete en el desarrollo de las políticas estatales en tanto receptores y beneficiarios de estas.

Aunado a lo anterior y como producto de la evaluación que la Contraloría de Bogotá hizo a varios contratos PAB celebrados por la Secretaria de Salud en representación de los Fondos de Desarrollo Local con los Hospitales se observa que existen falencias en el desarrollo del proceso contractual que van desde  el proceso mismo  de planificación hasta los procesos de ejecución y control  de estos. De hecho se evidencian reevaluaciones de algunos proyectos,  incumplimientos en los cronogramas planteados, reprogramaciones, retrasos significativos en el desarrollo de los objetos contratados, deficiencias en los registros y reportes de la información que inciden en la confiabilidad de la misma, hechos que dificultan  el seguimiento a la gestión y retrasan el cumplimiento de las metas planteadas, generando inobservancia de los lineamientos básicos establecidos para el desarrollo de las actividades, demora en contrataciones etc.  

En general puede decirse que gran parte de los contratos celebrados para desarrollar los proyectos son suscritos fuera de los tiempos previstos, lo que  incide notablemente para que se presente atraso en la gestión administrativa,  así mismo los recursos necesarios para su ejecución se comprometieron en una vigencia determinada, generalmente al finalizar la vigencia, quedando el cumplimiento real de las mismas supeditado a la ejecución de estos recursos, durante la o las  vigencias siguientes, afectando la eficiencia y la eficacia en la gestión, que conllevan al incumplimiento en el logro de las metas físicas planteadas y obstaculiza la identificación del beneficio social que se pretende brindar. Por las razones expuestas la gestión frente al proceso contractual  es desfavorable.
En cumplimiento a lo establecido en el decreto 854 de 2 de noviembre de 2001, expedido por el Alcalde Mayor de Bogotá, corresponde al Secretario Distrital de Salud, contratar, ordenar gastos y pagos con cargo al presupuesto de los fondos de desarrollo local, en los programas, subprogramas y proyectos del Plan de Desarrollo Local respectivo; gestión que se adelanta a través de la Unidad Ejecutiva de Localidades UEL-Salud; estableciendo que para el periodo 2008 el valor de la contratación suscrita fue en un 100% a través de convenios interadministrativos por valor de  $17.716 millones. 

Verificado el Plan de Mejoramiento que fue recibido electrónicamente a través del SIVICOF, se concluye que la Unidad Ejecutiva de Localidades cumplió, logrando un  porcentaje de cumplimiento del 83% de eficacia.

A continuación se resumen a amanera de ejemplo algunos hallazgos así:

El contrato 057 de 2007 se encuentra enmarcado en el convenio interadministrativo 07-03-00-2007 Suscrito entre la Secretaría Distrital de Salud, El Fondo de Desarrollo Local de Bosa y el Hospital Pablo VI Bosa I Nivel de Atención Empresa Social del Estado, cuyo objeto consiste en la ejecución del proyecto de inversión: N. 2279 de 2007, denominado “La construcción, adecuación, mejoramiento y/o ampliación de centros de atención en salud. componente: adecuación y mejoramiento de las instalaciones físicas de la UPA cabañas” por valor de $200 millones, arroja un presunto detrimento fiscal en cuantía de $30.3 millones, por la modificación contractual evidenciado desequilibrio económico con respecto a las cantidades iniciales de obra.

En relación con el desarrollo cabal de los compromisos y componentes que fueron adquiridos,  en torno a la ejecución del proyecto 923  del convenio 18-07-00-2005 y de los contratos que se derivaron del mismo para su cabal cumplimiento, permiten aseverar que las entidades cooperantes, Secretaria de Salud, Alcaldía Local de Rafael Uribe Uribe  y Hospital Rafael Uribe Uribe I nivel  ESE, además de presentar significativas deficiencias en los procesos relacionados con la planificación, seguimiento y control de los componentes del proyecto, no cumplieron a cabalidad las obligaciones contempladas en la cláusula segunda del convenio. Así mismo los hechos señalados, reflejaron morosidad en la ejecución real de los recursos incidiendo negativamente  en el cumplimiento oportuno  de las metas propuestas, situación que retrasa el beneficio social propuesto y genera  gran desgaste administrativo.
Situaciones similares se presentaron en los contratos  de Compraventa de Acciones PAB No. 03-01-00-2007 Suscrito entre la Secretaría de Salud y el Hospital Centro Oriente Empresa Social del Estado, No. 18-01-00-2007 suscrito entre la Secretaría de Salud y el Hospital Rafael Uribe Uribe I Nivel de Atención Empresa Social  05-01-00-2007 Suscrito entre la Secretaria de Salud y Hospital Usme Empresa Social del Estado. Cabe resaltar la manera responsable con que se realizo la interventoria al constituir  un factor determinante en el logro de gran parte del objetos contratados, no obstante lo anterior no se logro cumplir con todas las obligaciones pactadas por parte de los   Hospitales teniendo en  estos casos que reintegrar y liberar dineros por no ejecución de actividades 
Ante las falencias señaladas en muchos de las metas que se persiguen no se logran los resultados esperados. Esto no quiere decir que los proyectos PAB  que se implementan  por no reportar resultados del 100% sean negativos en términos de impacto, contrario a ello no solo son necesarios, valiosos sino que impactan positivamente a las poblaciones en términos de mejoramiento de calidad de vida  y coadyuvan en los procesos de formación y participación comunitaria. 

No obstante, se deben realizar esfuerzos mayores en aras de que la planificación de los proyectos sea más expedita y se debe propender porque las acciones planteadas en los proyectos se desarrollen conforme a los cronogramas establecidos y se logre el cubrimiento de las poblaciones objeto  de estos, tratando en todo momento que apunten al fortalecimiento de la participación ciudadana para que conjuntamente se construya un ambiente saludable  y por ende una mejor ciudad para todos. 
En lo que atañe con el proceso de descentralización las localidades no tuvieron en cuenta el objetivo estructurante de la DESCENTRALIZACION contenido en el capítulo 5° del PDD, ni en la adopción de programas ni en la asignación de recursos, así mismo  no se encontró evidencia de que el nivel central haya definido recursos a invertir en el tema.

El grado de cumplimiento en el proceso de descentralización territorial de la ciudad ordenado por la constitución política y la ley, conforme a los ejes estructurales, propósitos estrategias y programas contenidos en el Plan de Desarrollo Económico, Social, Ambiental y de Obras Públicas de Bogotá D.C., 2008-2012, no ha evidenciado ninguna acción concreta para su cumplimento.  Las reformas normativas no se han  especificado de manera real, ni se evidencia que este sujeto a ninguna línea de inversión o consolidado en ningún modelo de gestión.

Bogotá, cuenta con una descentralización geográfica en las localidades, limitada solo a ciertos temas sobre los que se les concede actuar, a las localidades siempre cumpliendo directrices y con los medios, tanto presupuestales como operacionales, provistos por la administración central. Dentro de este contexto  el grado de articulación entre FDL vs. UEL, no ha sido eficiente,  pues los tiempos de contratación, los canales de comunicación, los reprocesos y el no establecimiento de procedimientos adecuados entre las partes, generan represamientos en el desarrollo de los proyectos de las localidades y el incumplimiento de las metas de los planes de desarrollo.

Los FDL pueden invertir sus recursos de manera directa de acuerdo a las normas legales vigentes en contratación
, de hecho en la actualidad los FDL pueden contratar de manera directa todo lo que tiene que ver con el funcionamiento de la Alcaldía local, pago a los ediles y gestiones de apoyo para las localidades, y lo que se les facultó en el Decreto 612 de 2006 Ahora bien aunque la gestión contractual directa puede generar mayor agilidad, no necesariamente indica que en los Fondos de Desarrollo la contratación sea más eficaz, eficiente económica y transparente; por el contrario, en atención a las evaluaciones realizadas puede representar un factor  de alto riesgo, pues los FDL no poseen una estructura organizativa apropiada para realizar formulación, evaluación y gerencia de los proyectos, simultáneamente, cualquiera que sea el modelo que proponga el ejecutivo debe analizar previamente la historia de lo sucedido en Bogotá con la libertad total de las localidades para administrar el ciento por ciento de los recursos asignados.
Delegar, sin los debidos estudios, soportes técnicos y jurídicos, en los Alcaldes Locales la responsabilidad de contratar de manera autónoma, es un riesgo que debe ser estudiado a fondo por del Consejo de Bogotá y la Alcaldía Mayor.
Consolidación de Hallazgos 
En desarrollo de la presente auditoria, tal como se detalla en el Anexo No.1, se establecieron seis (6) hallazgos administrativos, de los cuales uno (1) de ellos corresponde a hallazgo con alcance fiscal en cuantía de $30.350.698.oo, que conforme al procedimiento se trasladará a la Dirección de Responsabilidad Fiscal y Jurisdicción Coactiva, y dos (2) tienen alcance disciplinario, los cuales se trasladaran a la Personería de Bogotá, ente de control competente para su conocimiento.

A fin de lograr que la labor de auditoría conduzca a que se emprendan actividades de mejoramiento de la gestión pública, la entidad debe diseñar un Plan de Mejoramiento que permita solucionar las deficiencias puntualizadas, en el menor tiempo posible, documento que debe ser remitido a la Contraloría de Bogotá, dentro de los tres (3) días hábiles siguientes a la fecha en que se entregue el presente informe.
El Plan de Mejoramiento debe detallar las medidas que se tomarán respecto de cada uno de los hallazgos identificados, cronograma en que implementarán los correctivos, responsables de efectuarlos y del seguimiento a su ejecución.

Bogotá,  D. C., noviembre de 2009      

GLADYS AMALIA RUSSI GOMEZ

Directora Para el Control Social y Desarrollo Local.
2. RESULTADOS DE AUDITORIA
2.1. EVALUACIÓN SISTEMA DE CONTROL INTERNO UEL-SALUD

La Secretaria Distrital de Salud, desde el año 2008, se encuentra certificada en Gestión de Calidad, lo cual ha permitido que la Unidad Ejecutiva Local tenga establecidos dentro del Manual de Procesos y Procedimientos, cuatro macro procesos para esta unidad los cuales son: Formulación de Proyectos UEL (Código: 114 AGS – PR.002 – V.02); Contratación y Seguimiento Proyectos UEL (Código: 114 AGS – PR.004 – V.02); Pago a la Contratación (Código: 114 AGS – PR.006 – V.01); Liquidación de Contratos UEL (Código: 114 JUR – PR.005 – V.02).

Para determinar la aplicación de los procesos y procedimientos anteriormente mencionados se escogieron para cada uno de los procedimientos tan solo un número de pasos, los cuales fueron verificados mediante visita fiscal administrativa el día 24 de Julio,  los pasos tomados fueron:

Para Formulación de Proyectos UEL (Código: 114 AGS – PR.002 – V.02), paso No. 7 “Enviar proyectos de inversión con ficha EBI y análisis de conveniencia”; paso No. 12 “Consolidar observaciones de referentes técnicos a la Alcaldía Local informando las observaciones del proyecto”; paso No. 16 “Asistir a mesa de trabajo de la localidad para asesorar ajustes del proyecto”; y paso No. 19 “Alimentar base de datos y tablero de control con los datos del proyecto viabilizado”
Para Contratación y Seguimiento Proyectos UEL (Código: 114 AGS – PR.004 – V.02), paso No. 16 “Realizar reuniones mensuales para verificar la ejecución de los proyectos y realizar seguimiento, retroalimentación de informes, ejecución de proyectos, identificación de puntos críticos”; y paso No. 32 “Realizar informe de supervisión final y de liquidación del contrato por la coordinación UEL”

Para Pago a la Contratación (Código: 114 AGS – PR.006 – V.01), paso No.3 “Recibir los soportes de cuentas de cobro y facturas, revisar y elaborar concepto técnico y jurídico y remitirlo a la coordinación UEL por libro”; y paso No. 9 “Recibir las órdenes de pago, certificaciones, reporte de ejecución presupuestal y soportes, revisar y analizar”  

Para Liquidación de Contratos UEL (Código: 114 JUR – PR.005 – V.02), paso No. 2 “Solicitar, recibir, revisar los documentos de informe final de interventorìa, ingreso al almacén, facturas, órdenes de pago, concepto técnico, acta final de obra, pólizas, contratos de compraventa”. 
Para la verificación de los procedimientos y los pasos seleccionados se tomo una muestra de contratos suscritos o en ejecución en el año 2008, dicha muestra fue:

Localidad Kennedy, contrato No. 08-01-00-2007

Localidad Sumapaz, contrato No. 20-02-00-2007

Localidad Bosa, contrato No. 07-03-00-2008

Localidad Font ibón, contrato No. 09-02-00-2008

Realizada la verificación física en la muestra seleccionada, se puede concluir que existen pasos que no se cumplen o se cumplen parcialmente, entre ellos tenemos que en dos de las carpetas de la muestra no reposan las Fichas EBI, de igual manera, no se encuentran actas de mesas de trabajo de los referentes locales, en la etapa de formulación de los proyectos, donde se pueda evidenciar que efectivamente se le brinda el acompañamiento en la formulación inicial y ajustes de los proyectos a los FDL, igualmente, se observa que los informes finales son entregados con más de cuatro meses de posterioridad a la terminación de la ejecución y en algunos casos han transcurrido seis meses y aun no se ha entregado el informe final de ejecución por parte del contratista.

Se evidenciaron deficiencias de archivo, toda vez que las carpetas contractuales revisadas en la presente auditoria, son falentes en documentación que debe encontrarse en las carpetas, sin embargo, es de apreciar que los documentos faltantes en las carpetas fueron aportados, dichos documentos reposaban en algunos casos en carpetas que manejan directamente algunos funcionarios de la UEL y otros documentos fueron enviados directamente desde los Fondos de Desarrollo Local, lo cual evidencia que las carpetas tanto de la UEL como la que poseen los FDL, no son fieles copias, sino que una determinada información se encuentra tanto en una como en otra carpeta, lo que permite establecer que los lazos de coordinación y articulación no son eficientes entre la UEL y los FDL; de igual manera, se puede evidenciar en las carpetas solicitadas de la muestra y en las carpetas solicitadas en visita fiscal de fecha Julio veinte y cuatro (24), que las mismas fueron foliadas en el momento de la solicitud y en algunas casos se aportaron sin foliar.

2.1.1. Hallazgo Administrativo: De acuerdo a los artículos 1, 2 y 4 de la Ley 87 de 1993 y el artículo  4 de la Ley 594 de 2000 (Ley General de Archivo), la UEL SALUD no ha efectuado en debida forma los procesos y procedimientos establecidos por la alta dirección en el sistema de Gestión de Calidad que permita manejar eficientemente la información contractual y sus respectivos archivos como de foliación pertinente, para garantizar tanto a la UEL la toma de decisiones efectivas en su gestión administrativa y a los entes de control facilite la verificación de las actuaciones de los mismos, lo anterior, se configura en un hallazgo administrativo.

2.2. SEGUIMIENTO AL PLAN DE MEJORAMIENTO 
De acuerdo con lo establecido en la Resolución Reglamentaria 021 de 2007 expedida por la Contraloría de Bogotá D.C.; se dio conformidad al Plan de Mejoramiento de la Auditoria Gubernamental con enfoque integral Modalidad Especial a la Contratación Suscrita a Través de Convenios Interadministrativos  PAD 2008 - Fase II

Este plan de mejoramiento fue recibido electrónicamente a través del SIVICOF, contiene las acciones a que se comprometió la UEL-SALUD, con el propósito de subsanar o corregir situaciones que afectan de forma importante su desempeño y su cometido institucional, en lo relacionado a convenios interadministrativos,  las cuales fueron evidenciadas en los informes o actuaciones de la Contraloría de Bogotá D.C., producto del ejercicio de la vigilancia de la gestión fiscal.
Una vez realizado el seguimiento de las actividades programadas en dicho plan  de mejoramiento (Anexo 2.), el equipo auditor concluye que la UEL-SALUD cumplió, logrando un  porcentaje de cumplimiento del 83% de eficacia.

La Dirección para el Control Social y Desarrollo Local de la Contraloría de Bogotá D.C., realizó informe de Auditoría Gubernamental con Enfoque Integral Modalidad Regular, Ciclo I PAD 2009, realizada al Fondo de Desarrollo Local de Fontibón;  en la que se evidenció que la cuenta 1615 Construcciones en Curso se encuentra sobreestimada, denotando que el Fondo de Desarrollo Local de Fontibón no realiza un adecuado seguimiento a la contratación que se realiza vía UEL-SALUD.

2.2.1. Hallazgo Administrativo: En la partida contable del Fondo de Desarrollo Local de Fontibón No.1615 “Construcciones en curso” en dicha cuenta figura una partida por Remodelación del Hospital de Fontibón por valor de $3.198 millones, convenio 193037  realizado entre la Secretaría Distrital de Salud, el Fondo de Desarrollo Local de Fontibón, el Hospital de Fontibón E.S.E. y el fondo financiero de Proyectos de Desarrollo FONADE, obra que se entregó el día 4 de diciembre de 2006, el cual a la fecha de este informe no se ha liquidado por la UEL SALUD, en cumplimiento del artículo 60 de la Ley 80 de 1993. Configurándose como un hallazgo de tipo administrativo.
Este hallazgo fue comunicado por la Dirección para el Control Social y Desarrollo Local con oficio 12100 con radicación No.200936939 Contraloría de Bogotá de fecha 11 de junio de 2009,  al Secretario Distrital de Salud, oficio que fue recibido con radicado No.77215 de junio 11 de 2009 de la Secretaría de Salud.  En la que se informa entre otros: …”El hallazgo administrativo que a continuación se describe, deberá ser tenido en cuenta al momento de suscribir el Plan de Mejoramiento producto de la auditoria Gubernamental con Enfoque Integral de Gestión y Resultado, modalidad Especial a la UEL de la Secretaría Distrital de Salud, la cual inicia el próximo 16 de junio de 2009, de conformidad con la normatividad vigente”. 
2.3. EVALUACION A LA CONTRATACION SUSCRITA POR LA UNIDAD EJECUTIVA DE LOCALIDADES – UEL, CON RECURSOS DE LOS FONDOS DE DESARROLLO LOCAL.
En cumplimiento de los objetivos definidos en la Fase de Planeación de esta auditoría (memorando de encargo y memorando de planeación), se detectaron las siguientes situaciones:

	CUADRO 1
UNIDAD EJECUTIVA DE LOCALIDADES UEL-SALUD

MUESTRA CONTRATACION TERMINADA Y LIQUIDADA

A DICIEMBRE 31 DE 2008 

Valor en millones

	VIGENCIA

FISCAL
	NUMERO_ CONTRATO
	NOMBRE
	VALOR RECURSOS

	2006
	101002006
	HOSPITAL USAQUEN I NIVEL DE ATENCION
	64.7

	2006
	1801002006
	LA UNIÓN TEMPORAL ICA
	143.6

	2006
	902002006
	WBA TELECOM S.A
	9.1

	2006
	1601002006
	LUIS FERNADO GONZALEZ PAEZ
	229.9

	2006
	904002006
	HOSPITAL FONTIBON II NIVEL DE ATENCION EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
	360.9

	2006
	201002006
	CARROCERIAS AL SOL S.CA 
	209.0

	2006
	1502002006
	HOSPITAL SANTA CLARA
	116.7

	2006
	1805002006
	JORGE ARMANDO MOJICA RODRIGUEZ
	10.0

	2006
	1811002006
	EL CONSORCIO R&M ARQUITECTURA
	29.4

	2006
	1808002006
	HOSPITAL RAFAEL URIBE URIBE I NIVEL ESE
	261.0

	2006
	704002006
	HOSPITAL PABLO VI BOSA I NIVEL DE ATENCION EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
	173.9

	2006
	1902002006
	CARROCERIAS AL SOL S.CA
	252.9

	2007
	1801002007
	HOSPITAL RAFAEL  URIBE URIBE
	683.0

	2007
	301002007
	HOSPITAL CENTRO ORIENTE
	534.6

	2007
	801002007
	HOSPITAL DEL SUR
	585.0

	2007
	701002007
	HOSPITAL DE BOSA II NIVEL
	121.8

	2007
	1103002007
	INSTRUMENTACION S.A
	219.1

	2007
	703002007
	HOSPITAL PABLO VI BOSA
	200.0

	2007
	501002007
	HOSPITAL DE USME  EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
	547.5

	2007
	1004002007
	INSTRUMENTACION S.A
	370.7

	
	
	
	

	TOTAL VALOR MUESTRA
	5.122.7

	Fuente: SIVICOF


De 156 contratos principales que se encuentran Terminados y liquidados por la UEL-SALUD a diciembre de 2008 en cuantía de $18.328.7 millones de pesos,  se seleccionaros 21 contratos en cuantía de $5.122.7 millones de pesos, valor correspondiente al 28%.
	CUADRO 2

UNIDAD EJECUTIVA DE LOCALIDADES UEL-SALUD

MUESTRA CONTRATACION TERMINADA Y LIQUIDADA

PROYECTOS DEINVERSION CON CARGO AL PRESPUESTO DE LAS LOCALIDADES

A DICIEMBRE 31 DE 2008 



	LOCALIDAD
	RUBRO PRESUPUESTAL
	NOMBRE PROYECTO
	CONTRATO

	1. USAQUEN
	3        GASTOS

3-3     INVERSION

3-3-1  DIRECTA

3-3-1-12 BOGOTA SIN INDIFERENCIA 

3-3-1-12-01 EJE SOCIAL

3-3-1-12-01-03 SALUD PARA LA VIDA DIGNA
	POYECTO 354: APOYO A PROGRAMAS  DE PROMOCIÓN Y PREVENCION EN SALUD. 
	101002006

	2. CHAPINERO
	3        GASTOS

3-3     INVERSION

3-3-1  DIRECTA

3-3-1-12 BOGOTA SIN INDIFERENCIA 

3-3-1-12-01 EJE SOCIAL

3-3-1-12-01-03 SALUD PARA LA VIDA DIGNA
	PROYECTO 440: APOYAR ACCIONES INTEGRALES EN SALUD PARA MEJORAMIENTO DE LA CALIDAD DE VIDA DE LOS HABITANTES DE LA LOCALIDAD
	201002006

	3. SANTA FE
	3        GASTOS

3-3     INVERSION

3-3-1  DIRECTA

3-3-1-12 BOGOTA SIN INDIFERENCIA 

3-3-1-12-01 EJE SOCIAL

3-3-1-12-01-03 SALUD PARA LA VIDA DIGNA
	PROYECTO 1946: ACCIONES DE PROMOCIÓN Y PREVENCIÓN EN SALUD A SU HOGAR

PROYECTO 2138: BANCO DE AYUDAS TÉCNICAS PARA PERSONAS CON DISCAPACIDAD
	301002007

	5. USME
	3        GASTOS

3-3     INVERSION

3-3-1  DIRECTA

3-3-1-12 BOGOTA SIN INDIFERENCIA 

3-3-1-12-01 EJE SOCIAL

3-3-1-12-01-03 SALUD PARA LA VIDA DIGNA
	PROYECTO 239: DOTACIÒN DE AYUDAS TECNICAS A LIMITADOS FISICOS DE LA LOCALIDAD

PROYECTO 090: APOYO A LOS PROGRAMAS DE PROMOCIÓN Y PREVENCIÓN INTEGRAL EN SALUD A LOS HABITANTES DE LA LOCALIDAD
	501002007

	7. BOSA
	3        GASTOS

3-3     INVERSION

3-3-1  DIRECTA

3-3-1-12 BOGOTA SIN INDIFERENCIA 

3-3-1-12-01       EJE SOCIAL

3-3-1-12-01-03 SALUD PARA LA VIDA DIGNA

3-3-1-12-01-03-1991 PROYECTO 1991

3-3-1-12-02       EJE URBANO REGIONAL

3-3-1-12-02-11 HABITAT DESDES LOS    

                            BARRIOS Y LAS UPZ

3-3-1-12-02-11-2279 PROYECTO 2279
	PROYECTO 1991: FOMENTAR ACCIONES INTEGRALES EN SALUD PARA LA POBLACIÓN DE BOSA CAMPAÑAS DE PREVENCION Y PROMOCION EN SALUD EN LA LOCALIDAD

PROYECTO 2279: CONSTRUCCION ADECUACION MEJORAMIENTO Y/O AMPLIACION DE CENTROS DE ATENCION EN SALUD
	704002006

701002007

703002007

	8. KENNEDY
	3        GASTOS

3-3     INVERSION

3-3-1  DIRECTA

3-3-1-12 BOGOTA SIN INDIFERENCIA 

3-3-1-12-01 EJE SOCIAL

3-3-1-12-01-03 SALUD PARA LA VIDA DIGNA
	PROYECTO 5050: PROMOCION DE LA SALUD Y PREVENCION DE LA ENFERMEDAD

PROYECTO 3113: FORTALECER PROGRAMAS DE ATENCION INTEGRAL A GRUPOS VULNERABLES DE LA LOCALIDAD
	801002007

	9. FONTIBON
	3        GASTOS

3-3     INVERSION

3-3-1  DIRECTA

3-3-1-12 BOGOTA SIN INDIFERENCIA 

3-3-1-12-01 EJE SOCIAL

3-3-1-12-01-03 SALUD PARA LA VIDA DIGNA
	PROYECTO 302: ACCIONES DE PREVENCION Y ATENCIÓN EN SALUD PARA PERSONAS VULNERABLES DE LA LOCALIDAD.

PROYECTO 301: DOTACIÓN DE EQUIPOS PARA EL HOSPITAL FONTIBÓN.


	902002006

904002006

	10. ENGATIVA
	3        GASTOS

3-3     INVERSION

3-3-1  DIRECTA

3-3-1-12 BOGOTA SIN INDIFERENCIA 

3-3-1-12-01 EJE SOCIAL

3-3-1-12-01-03 SALUD PARA LA VIDA DIGNA
	PROYECTO 2326: PROGRAMA INTEGRAL DE SALUD
	1004002007

	11. SUBA
	3        GASTOS

3-3     INVERSION

3-3-1  DIRECTA

3-3-1-12 BOGOTA SIN INDIFERENCIA 

3-3-1-12-01 EJE SOCIAL

3-3-1-12-01-03 SALUD PARA LA VIDA DIGNA
	PROYECTO 225: DOTACIÓN DE LAS IPS DE LA RED PUBLICA DE LA LOCALIDAD 
	1103002007

	15. ANTONIO NARIÑO
	3        GASTOS

3-3     INVERSION

3-3-1  DIRECTA

3-3-1-12 BOGOTA SIN INDIFERENCIA 

3-3-1-12-01 EJE SOCIAL

3-3-1-12-01-04 RESTABLECIMIENTO DE 

                         DERECHOS E INCLUSIÓN SOCIAL
	PROYECTO 2462: APOYO PRODUCTIVO Y PROGRAMAS DE SENSIBILIZACIÓN A PERSONAS VICTIMAS DE LA DROGADICCION Y PREVENCION DE LA SALUD SEXUAL
	1502002006

	16. PUENTE ARANDA
	3        GASTOS

3-3     INVERSION

3-3-1  DIRECTA

3-3-1-12 BOGOTA SIN INDIFERENCIA 

3-3-1-12-02       EJE URBANO REGIONAL

3-3-1-12-02-11 HABITAT DESDES LOS    

                            BARRIOS Y LAS UPZ
	PROYECTO 1742: ADECUACIÓN AMPLIACIÓN MEJORAMIENTO Y REFORZAMIENTO ESTRUCTURAL DEL CAMI Y UPAS DE LA LOCALIDAD
	1601002006

	18. RAFAEL URIBE URIBE
	3        GASTOS

3-3     INVERSION

3-3-1  DIRECTA

3-3-1-12 BOGOTA SIN INDIFERENCIA 

3-3-1-12-01       EJE SOCIAL

3-3-1-12-01-03 SALUD PARA LA VIDA DIGNA

3-3-1-12-01-03-922 PROYECTO 922

3-3-1-12-02       EJE URBANO REGIONAL

3-3-1-12-02-11 HABITAT DESDES LOS    

                            BARRIOS Y LAS UPZ

3-3-1-12-02-11-923 PROYECTO 923
	PROYECTO 922: DISEÑAR IMPLEMENTAR Y DESARROLLAR LA ESTRATEGIA DENOMINADA BARRIOS SALUDABLES EN CADA UNA DE LAS UPZ DE LA LOCALIDAD 18

PROYECTO 923: ACCIONES Y ESTUDISO DE DISEÑOS REALIZAR LA CONSTRUCCION  Y ADECUACION Y O MANTENIMIENTO  DE ESPACIOS COMUNITARIOS Y SOCIALES PARA DIGNIFICAR LA VIDA DE LA LOCALIDAD DE RAFAEL URIBE
	1801002006

1808002006

1801002007

1805002006

1811002006

	19. CIUDAD BOLIVAR
	3        GASTOS

3-3     INVERSION

3-3-1  DIRECTA

3-3-1-12 BOGOTA SIN INDIFERENCIA 

3-3-1-12-01 EJE SOCIAL

3-3-1-12-01-03 SALUD PARA LA VIDA DIGNA
	PROYECTO 5929: FORTALECIMIENTO DE LOS PROGRAMAS DE SALUD A LA COMUNIDAD
	1902002006

	Fuente: SIVICOF


En la evaluación de la contratación, la muestra se ocupa de 12 localidades: USAQUEN, CHAPINERO, SANTA FE, USME, BOSA,  KENNEDY,  FONTIBON,  ENGATIVA,  SUBA,  ANTONIO NARIÑO,  PUENTE ARANDA y RAFAEL URIBE URIBE. Frente al Plan de Desarrollo de las Localidades, se ejecutó a través del Eje Social y Eje Urbano Regional, ejes que son consistentes con el Plan de Desarrollo Distrital, alrededor de los cuales se prioriza la inversión de las localidades a través de la UEL SALUD.
En la evaluación de la contratación se pudo observar:

2.3.1. Contrato UEL-SALUD No.07-03-00-2007

Convenio Interadministrativo de Cooperación Técnica Suscrito entre la Secretaría Distrital de Salud, El Fondo de Desarrollo Local de Bosa y el Hospital Pablo VI Bosa I Nivel de Atención Empresa Social del Estado, suscrito el 29 de noviembre de 2007; cuyo objeto es “El presente convenio interadministrativo de cooperación técnica, tiene por objeto la realización de actividades conjuntas entre LA SECRETARIA, EL FONDO y LA EMPRESA para la ejecución al siguiente proyecto de inversión: N. 2279 de 2007, denominado “LA CONSTRUCCION, ADECUACION, MEJORAMIENTO Y/O AMPLIACION DE CENTROS DE ATENCION EN SALUD. COMPONENTE: ADECUACION Y MEJORAMIENTO DE LAS INSTALACIONES FÍSICAS DE LA UPA CABAÑAS”, el cual fue formulado por la Alcaldía Local de Bosa y avalado por la Unidad Ejecutiva de Localidades UEL SALUD. Por valor de $200 millones de pesos. 

2.3.1.1. Hallazgo Administrativo con incidencia Fiscal y Disciplinaria: Contrato 057 de 2007.
CONTRATO 057 DE 2007

· OBJETO: REALIZAR LAS OBRAS DE ADECUACIÓN Y MEJORAMIENTO DE LA INFRAESTRUCTURA DE LA UPA CABAÑAS.

· CONTRATANTE: HOSPITAL PABLO VI BOSA E.S.E

· VALOR : $ 125.448.001

Riesgos técnicos de planeación, control y seguimiento de la Inversión

El contrato 057 de 2007 se encuentra enmarcado en el convenio interadministrativo 07-03-00-2007 denominado “CONSTRUCCIÓN, ADECUACIÓN, MEJORAMIENTO Y/O AMPLIACIÓN DE CENTRO DE ATENCIÓN EN SALUD. COMPONENTE ADECUACIÓN Y MEJORAMIENTO DE LAS INSTALACIONES FÍSICAS DE LA UPA CABAÑAS” firmado el 29 de Noviembre de 2007; en el cual, se describen en el cláusula segunda CONDICIONES GENERALES ( folio 49 ) , OBLIGACIONES de la Secretaria de Salud como: “1.1 Brindar la asesoría técnica en la etapa precontractual para la elaboración de estudios previos, pliegos de condiciones o términos de referencia y especificaciones técnicas de los bienes a adquirir para el desarrollo del proyecto, facilitando para ello el recurso humano calificado necesario”, “1.3. Prestar la colaboración y adelantar las acciones necesarias para que en coordinación con  EL FONDO, se ejecute el objeto del presente convenio, lo cual se realizará a través de la  Coordinación UEL SALUD, en cumplimiento de lo establecido en el Decreto 854/200. Los contratos necesarios para la ejecución del proyecto, serán suscritos por el Secretario Distrital de Salud, como delegado para la ordenación del gasto de EL FONDO. “1.4. Ejercer la supervisión técnica del presente convenio, a través del Alcalde Local, en coordinación con la UEL Salud la cual contara con el apoyo de la Dirección Administrativa – Infraestructura de la Secretaria de Distrital de Salud”. 

De acuerdo con la modificación N°1 del convenio se establece la el numeral 1.3 de la Cláusula segunda que describe las Obligaciones de la Secretaria de Salud así: “ Prestar la colaboración y adelantar las acciones necesarias para que en coordinación con EL FONDO, se ejecute el presente convenio lo cual se realizará a través Hospital Pablo Vi Bosa para que de manera clara y precisa adelante los procesos tendientes a seleccionar el proponente, así como también la facultad de suscribir los contratos que del mismo surjan”.  Esta modificación se firma a los 12 días del mes de diciembre de 2007, por el Gerente del Hospital Pablo VI Bosa y el Secretario Distrital de Salud, y sin la firma del representante del Fondo de Desarrollo Local.
De acuerdo con la formulación del proyecto 2279 de 2007 el objeto se describe “ADECUACIÓN Y MEJORAMIENTO DE INSTALACONES FÍSICAS DE LA UNIDAD PRIMARIA DE ATENCIÓN UPA CABAÑAS”  perteneciente a la prestación de servicio de Nivel I ESE Hospital Pablo VI de la Localidad de Bosa, con un presupuesto de inversión de ciento noventa y nueve millones ochocientos cincuenta mil novecientos veinticinco pesos moneda corriente ( $199.850.925,oo).

La viabilidad técnica emitida por la Dirección de Desarrollo de Servicios Análisis y Políticas de Servicios de Salud de la Secretaria (folio 22,23,24,25 y 26) No describe los conceptos técnicos de verificación y cumplimiento de las especificaciones técnicas emitidas en la formulación del proyecto 2279 de formulación emitido por la Alcaldía Local, de acuerdo con las obligaciones del convenio; ya que no se describe la pertinencia de las obras a ejecutar así como de la priorización de las mismas de acuerdo con las necesidades reales por parte de la UPA Cabañas para la optimización de la prestación del servicio . 

En el concepto de evaluación realizado por la profesional especializada Yaneth Girón Bolívar  se describe que la “solución  coherente” para la “adecuación de un espacio como auditorio para reuniones de comunidad, con iluminación y ventilación adecuada para el desarrollo efectivo de la estrategia de APS, con acabados agradables y seguros”. (La negrilla fuera del texto). En donde no se describe un concepto de carácter técnico del tipo de acabados de acuerdo a la exigencia normativa.

En el concepto técnico emitido por el equipo Coordinador UEL -  COORDINACION INFRAESTRUCTURA FISICA, ( Folio 25) se evalúa con concepto FAVORABLE, haciendo referencia de manera somera al presupuesto, en donde se describe  “… el proyecto de inversión presentado por la Alcaldía Local, en el cual el presupuesto elaborado corresponde a la problemática de infraestructura a resolver, relacionada con el deterioro de cubiertas, pisos, cielo rasos, canales, luminarias e instalaciones eléctricas e hidrosanitarias”, Sin que en este concepto se evidencia la referencia de cumplimiento normativo de las especificaciones dadas en el presupuesto, ni se especifique la pertinencia del alcance del presupuesto con la verificación de las zonas a intervenir,  y las cantidades de las obras a ejecutar.  Lo anterior en contra dicho con el desarrollo y cumplimiento de las obligaciones generadas a partir del convenio interadministrativo N° 07-03-00-2007, en su cláusula segunda.

El contrato 057 de 2007 es celebrado por el Hospital Pablo VI de Bosa E.S.E con la firma GEOINDE INGENIERIA & CONSULTORIA EU el día 27 de Diciembre de 2007, en el cual se describe en la cláusula primera el objeto contractual “GEOIDE INGENIERIA & CONSULTORIA EU, se obliga para con el HOSPITAL PABLO VI BOSA E.S.E.  a realizar las obras de adecuación y mejoramiento de la infraestructura de la UPA Cabañas de la E.S.E. – HOSPITAL PABLO VI BOSA, según las especificaciones y etapas descritas en la cláusula tercera”. En la cláusula tercera se describen las cantidades de obra y precios unitarios, así: “EL CONTRATISTA se obliga para con la E.S.E. HOSPITAL PABLO VI BOSA a ejecutar las obras del presente CONTRATO DE OBRA  a los precios unitarios, con reajuste en especificaciones y en las cantidades aproximadas que se establecen a continuación”. En ningún caso, se cita cual es el tipo de condicionante del reajuste que pueda hacerse a los precios unitarios, por lo que al hacer la modificación Nº 1 del contrato con fecha de 24 de Julio en donde se modifican las cantidades de la obra, y los precios unitarios de todos los ítems, se argumenta en la cláusula segunda: “Que existe comunicación por parte del interventor del contrato, sobre la necesidad de prorrogar la ejecución y adicionar el valor del contrato, debido a que se requiere la construcción del capítulo OBRAS ADICIONALES NO PREVISTAS necesarias e imprescindibles para su adecuado funcionamiento, y ajustarlos al proyecto arquitectónico sin los cuales la remodelación no podría llevarse a cabo.” Así se evidencia que se trasgreden los principios de economía y equilibrio económico dados por la Ley 80 de 1993, ya que no se describe en las condiciones contractuales, la forma de regular y realizar el posible ajuste de precios unitarios.

En la Modificación contractual Nº1 también se describen obras adicionales por un valor de  $41.538.008,00, evidenciándose la mala planificación e incumplimiento de las OBLIGACIONES DE LA UEL SALUD dada a través del convenio para el soporte técnico en la formulación y específicamente en la viabilidad técnica del proyecto. 
Se ha evidenciado que en la modificación contractual Nº 1 de fecha de 24 de Julio los precios unitarios han presentado una desviación o incremento superior a los precios de mercados determinados por el Índice de precios al consumidor del DANE IPC (Ver tabla anexa). Que para efectos de cálculo de esta auditoría se ha tomado como valor acumulado los meses transcurridos desde enero a Julio de 2008 para un total de 5,88%, valor máximo en el que se pudo incrementar los precios unitarios de mercado, teniendo en cuenta que a esa fecha no ve evidencia un incremento significativo y/o relevante de algún material en el mercado.

Observando la diferencia porcentual de los precios unitarios iniciales de 27 de diciembre de 2007 y los modificados en julio 24 de 2008, se encuentra que muchos de ellos superan este valor porcentual.

En el siguiente cuadro se anexa presupuesto por capítulos del Alcance del contrato.
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CANTIDADES Y PRECIOS CONTRATO 057 DE 27 DE DICIEMBRE DE 2007

A DAL VALOR
en DESCRIPCION DE | canTioaD VALOR TOTAL TOTAL
oA UNITARIO

100 [PRELININARES 5.951.421
200 |DESAGUES E INSTALACIONES SUBTERRANEAS 382.766)
500 |INSTALACIONES HIDRAULICAS 576.254
400 |INSTALACIONES SANITARIAS 510301
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1a00__[nicionaLes 0
[VALOR coSTOS DIRECTOS 97.020.940

[VALOR COSTOS INDIRECTOS 2130607

| ADMINISTRACION % 10,00%| 9.702.094)
IMPREVISTOS % 5,00%) 4.851.047)

UTILIDAD % 7,00%)| 6.791.466)
SUBTOTAL] 118365547

LEY 1106 DE 2006 5,00%| 5918217

[VALOR IVA 16% SOBRE UTILIDAD 16,00%) 1.086.635|

[VALOR TOTAL DE LA PROPUESTA 125.370.458,64

[VALOR COSTOS DIRECTOS DEL CONTRATO [ [ [ 97.080.948,00

[VALOR COSTOS INDIRECTOS 21357009

| ADMINISTRACION % 10,00%| 9.708.095|
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LEY 1106 DE 2006 5,00%) 5921933

[VALOR IVA 16% SOBRE UTILIDAD 16,00%) 1.087.307]

[VALOR TOTAL DE LA PROPUESTA 125.448.001
DIFERENCIA DEL VALOR TOTAL DE LA PROPUESTA 77.542]





Se calcula el valor contractual manteniendo las mismas cantidades iniciales para identificar el incremento contractual por reajuste de precios unitarios, evidenciándose una diferencia de  $ 30.343.74,oo de Costo Directo y mas AIU de 22% un Costo Total de $ 39.210.190,oo. Lo que representa un incremento del 31,28% del valor contractual por reajuste.

Cuadro de cálculo resumido por capítulos.
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VALOR COSTOS INDIRECTOS. 21344507] 21344.507] 667524
ADMINISTRACION 9702094 9702094 303437
IWPREVISTOS 4851047 4851047 1517187
UTILDAD. 6791460 6791460 2124062
118.365547] 148700204 7019372
LEY 1105 DE 2006 5918277 o 1.850.969)
VALOR IVA 16% SOBRE UTILIDAD. 1085535 o 19850
VALOR TOTAL DE LAPROPUESTA 125.370.459] 148.709.294 39.210.190





Calculando el incremento dado por el mercado IPC acumulado para el mes de Julio de 2008, de 5,88%  se obtiene que el valor contractual, sin modificar las cantidades iniciales, que se hace referencia al equilibrio contractual fundamentado en los precios de mercado, sin que sean tenidas en cuenta las variaciones de las cantidades o especificaciones, que obedecen a mala planificación en la formulación y viabilización del proyecto.

Por lo que se obtiene como costo directo un valor de cinco millones setecientos cuatro mil ochocientos treinta y un pesos ($5.704.831,oo) moneda corriente, y manteniendo el mismo valor del AIU de 10% Administración, 5% Imprevisto y 7% Utilidad, se obtiene un valor total de seis millones novecientos cincuenta y nueve mil ochocientos noventa y cuatro pesos ($ 6.959.894) moneda corriente. (A estos valores se les aplica la aproximación por redondeo expresado en los pliegos de condiciones).

Cuadro de cálculo de incremento de precios unitarios con IPC 5,88%.
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CANTIDADES Y PRECIOS CONTRATO 057 DE 27 DE Dicl

'VALOR A JULIO DE 2008 DEL IPC PARA 2008

DE 2007 5,88%)|
VALORTOTALDE | DIFERENCIADE VALOR INCREMENTO
e DESCRIPCION MODIFICACION TOTAL ENTRE DIFERENCIA | DE PRECIOS. INCREMENTO | DIFERENCIADEVALOR DIFERENCIA DE VALOR
WANTENIENDO MISMAS |  MODIFICACION1Y |~ [PRECIOS UNITARIOS| UNITARIOS: conIpC. CoNIpC. TOTAL CON 1PC:
|CANTIDADES INICIALES | VALOR INICIAL ENVALOR %
100 [PRELIMINARES 85610162 2658741 79.585,93 6.150,66 349.944 2.547.503
200 [DESAGUES E INSTALACIONES SUBTERRANEAS 790.874 408.108] 35.043,39 2.101,08 22,507 385.602
500 [INSTALACIONES HIDRAULICAS 1.073.571 497.308) 60.815,66 4418,50 33.884 463.423
400 [INSTALACIONES SANITARIAS 786.840) 276.639) 46.089,80 5.000,95 30,006 246,533
500 [INSTALACIONES ELECTRICAS 9.13.569) 2.375.509) 272.941,55 3207819 396.198] 1979311
600 [RED REGULADORA Y CABLEADO ESTRUCTURADO 4.670.956] 1918461 292485,92 24.681,30 161.864] 1.756.297
o0 [vozvoatos 22.989.306] 8.317.064] 422577016 433.881,19 862.728) 7.454.337
[E00 [wAMPOSTERIA - PANETES 3.045.890] 754.780) 19.984,53 477959 134717 620.063
oo [cuBiErTAS 3.647.699| 1.622.502 106.480,42 443094 119.082] 1.503.420
000 |ciELoRASOS 19.300.000) 4927043 18.985,09 45049 845.130) 4.081.913
1100 |pisos 42.725.974) 4.049.950) 128.847,81 17.126,80 2274450 1.775.800
1200 [piNTURA 4311.647) 1.695.120 17.837,02 1.696,66 159.732] 1.435.389
1300 [APARATOS SANITARIOS Y ACCESORIOS 6.298.199] 942922 154.543,13 97.01217 314890 628.032
1400 |aDicioNALES 0| 0| | - 9| 0
[VALOR CoSTOS DIRECTOS 127.364.687 30.343.747 5.459.410 637.463 5.704.831 24.877.622|
[VALOR COSTOS INDIRECTOS 21344.507] 6675624 125,063 5473077
[roMINISTRACION 9702094 303437 s70.483 2487752
IWPREVISTOS 4851047 1517187 w5207 1243881
UTILDAD 6791460 2124067 399334 1741434
148700204 37019372 5950894 30350699
LEY 1105 DE 2006 0 1850969 0 o
[VALOR IVA 16% SOBRE UTILIDAD 0 330.850) 0 o
[VALOR TOTAL DE LA PROPUESTA 148.709.294,07|  39.210.190,27 6.959.894,15 30.350.698,82





Observando la diferencia porcentual dada por el incremento realizado en la modificación contractual Nº1 de Julio 24 de 2008 y la calculada por esta auditoría a través del incremento de los precios de mercado por el valor del IPC, se evidencia una diferencia del 77,41% mayor valor realizado al reajuste de los precios unitarios.

Por lo anterior se considera que se trasgreden los principios de  equilibrio económico del contrato yá que el valor correspondiente a la diferencia que representa el incremento evidencia desequilibrio económico para las mismas cantidades iniciales, lo cual no fue tenido en cuenta por los involucrados en el contrato y que por el contrario fueron precios aprobado por la Interventoría y la entidad contratante.

La diferencia del incremento es de veinticuatro millones ochocientos setenta y siete mil seiscientos veintidós pesos ($ 24.877.622,00) de costo directo, para un total de treinta millones trescientos cincuenta mil seiscientos noventa y ocho pesos ($30.350.698,00) incluyendo AIU. 

Cuadro de IPC del DANE 
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1994 - 2009
'ATIO 2009, MES 09 ‘Base Diciembre de 2008 - 100,00
Mes 1994 1995 1995 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009

Enero 315 184 251 185 179 221 120 105 080 117 089 082 054 077 106 059
Febrero 368 352 401 311 328 170 230 189 126 111 120 102 086 117 151 084
Marzo 221 261 210 155 260 084 171 148 071 105 098 077 070 121 081 050
Abril 237 223 197 162 290 078 100 115 092 115 046 044 045 090 071 032
Mayo 154 165 155 162 156 048 052 042 00 049 038 041 033 030 093 001
Junio 090 120 114 120 122 028 002 004 043 005 060 040 030 012 086 006
Julio 091 077 151 083 047 031 004 011 002 014 003 005 041 017 048 -004
Agosto 097 083 110 114 003 050 032 02 009 031 003 000 039 013 019 004
Septiembre 109 084 119 126 029 033 043 037 03 022 030 043 02 008 019 011
Octubre 111 0gs 115 0% 03 03 015 019 056 006 001 023 014 001 035
Noviembre 111 079 08 081 017 048 033 012 078 035 028 011 024 047 028
Diciembre 149 0% 072 081 091 053 046 034 027 081 030 007 023 049 044

En afio corrido 2259 1946 2163 1768 1670 923 875 765 699 649 550 485 448 569 767 212
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Fuente: DANE.




Se anexa archivo en Excel (Cálculo de diferencia de valores contractuales)

De acuerdo con la respuesta emitida por la administración y una vez realizado el  análisis de dicha respuesta, se aclara que debido a que la información del Análisis de Precios unitarios no se fue aportada para esta auditoría, se han tomado los precios unitarios directamente por cada ítem y no se ha realizado el desglose de los mismos. 

Se anexa el cuadro de indicadores de precios de CAMACOL para el período comprendido entre enero de 2008 y Julio de 2008, los cuales desglosan el indicador del ICCV (Índices de Costos de la Construcción de Vivienda), de acuerdo con los valores del DANE, así:
[image: image5.png]ICCV segiin grupo de costos: indice y vari

indice
[ Mano de [Maquinaria . Manode | Maquinaria . Manode | Maquinaria
Materiales| 222 | Materiales 12" Materiales .
obra__| yequipo obra__| yequipo obra__| yequipo
17336 | 15500 | 166,57 0,0% 07% 0,2% 2,0% 69% 7.5%
17358 | 15510 | 168,27 01% 01% 1,0% 18% 6,8% 8,5%
17350 | 15601 | 168,93 0,2% 0,6% 0,4% 18% 71% 8,3%
1718 | 15610 | 169,22 0,2% 01% 0,2% 2,2% 71% 8,2%
17,70 | 15662 | 170,39 0,3% 0,7% 27% 7.5% 8,8%
17653 | 16028 | 173,14 3,7% 7.7% 7.7%
17860 | 16847 | 17525 4,3% 8,5% 7.7%
17974 | 16633 | 17572 4,1% 8,8% 69%
18053 | 16737 | 176,81 2,0% 9,2% 7.5%
18131 | 16750 | 177,00 4,3% 9,1% 7.4%
18345 | 16816 | 177,20 5,6% 9,3% 7.2%
18,05 | 16863 | 177,97 62% 9,5% 7.0%
1854 | 16864 | 178,65 64% 8,8% 7,3%
1850 | 16870 | 178,62 63% 8,8% 62%
183,67 | 16891 | 178,06 0,5% 01% 0,3% 5,6% 8,3% 5,4%
1828 | 168957 | 172,97 0,5% 0,0% 01% 5.0% 8,3% 5,2%
18228 | 16897 | 178,31 0,3% 0,0% 0,2% 4,3% 7.9% 4,6%
18220 | 17220 | 179,33 0,0% 19% 0,6% 3,2% 7.4% 3,6%
18147 | 17650 | 179,89 -04% 2,5% 0,3% 16% 7,3% 2,6%
18093 | 17757 | 18024 0,3% 0,6% 0,2% 07% 6,8% 2,6%
18018 | 17823 | 180,17 -04% 0,4% 0,0% 0,2% 65% 19%
17941 | 17855 | 180,96 -04% 0,2% 0,4% 1,0% 6,6% 2,2%
17826 | 17852 | 180,81 0,6% 0,2% 01% 2,8% 64% 2,0%
17821 | 17905 | 180,29 0,0% 01% 0,3% 3,2% 62% 13%
17742 | 17910 | 180,22 -04% 0,0% 0,0% 3,9% 62% 0,9%
17760 | 17912 | 179,80 0,1% 0,0% 0,2% 37% 6,2% 0,7%

Fuente: DANE





Calculándose del cuadro anterior el promedio entre los diferentes componentes de los precios de mercado entre Materiales, Mano de Obra y Maquinaria y equipo, se obtiene un valor de 5,69%, valor porcentual por debajo del IPC del 5,88%, el cual fue asumido como valor máximo por esta auditoría para el cálculo del valor máximo de reajuste de los precios contractuales, los cuales se requirieron por falta de definición y verificación del alcance de las obras, áreas a intervenir y cantidades.

En cuanto a la inminente necesidad de modificar el alcance inicial del contrato, por cuanto este no suplía todas las insuficiencias de la planta física de la UPA CABAÑAS, se evidencia en el análisis realizado por esta auditoría, Anexo 2, que en valores porcentuales del presupuesto, las modificaciones realizadas en instalaciones de redes eléctricas e hidráulicas en la modificación contractual Nº1, no superan un valor porcentual del 4 % del valor del presupuesto y que por el contrario las obras adicionales corresponden al 43% del valor del presupuesto en donde se evidencia que el 10,81% es de instalación de pisos y el 8,71 % corresponde a suministro e instalación de cubierta, cantidades que puede ser fácilmente cuantificada en planos, y que no corresponden a actividades imprevistas en la obra.

Por lo anterior se ratifica el hallazgo el cual evidencia que se trasgrede el principio del equilibrio económico del contrato, tal como lo establece el artículo 27 de la ley 80 de 1.993, dentro del cual se define la ecuación contractual, así:

“En los contratos estatales se mantendrá la igualdad o la equivalencia entre derechos y obligaciones surgidas al momento de proponer o de contratar, según sea el caso. Si dicha igualdad o equivalencia se rompe por causas no imputables a quien resulte afectado, las partes adoptarán en el menor tiempo posible las medidas necesarias para su restablecimiento.

Para tales efectos, las partes suscribirán los acuerdos y pactos necesarios sobre cuantía, condiciones y formas de pago de gastos adicionales, reconocimiento de costos financieros e intereses, si a ello hubiere lugar, ajustando la cancelación a las disponibilidades de la apropiación de que trata el numeral 14 del artículo 25. En todo caso, las entidades deberán adoptar las medidas necesarias que aseguren la efectividad de estos pagos y reconocimientos al contratista en la misma o en la siguiente vigencia de que se trate”.

De la anterior disposición se infiere que el desequilibrio económico del contrato ocurre cuando la igualdad o la equivalencia entre derechos y obligaciones surgidas al momento de proponer o de contratar, según sea el caso se altera, situación esta que puede presentarse por causas diversas, imputables o no a las partes contractuales. 

Así también se trasgreden el principios de economía por parte de la interventoría al aprobar dicha modificación de acuerdo con lo establecido en la Ley 80 de 1993, artículo  23º.- De Los Principios de las Actuaciones Contractuales de las Entidades Estatales. “Las actuaciones de quienes intervengan en la contratación estatal se desarrollarán con arreglo a los principios de transparencia, economía y responsabilidad y de conformidad con los postulados que rigen la función administrativa”. También el artículo  4º.- De los Derechos y Deberes de las Entidades Estatales, numeral 3. “Solicitarán la actualización o la revisión de los precios cuando se produzcan fenómenos que alteren en su contra el equilibrio económico o financiero del contrato”  y en el artículo 5º. De los Derechos y Deberes de los Contratistas, numeral 1. “Tendrán derecho a recibir oportunamente la remuneración pactada y a que el valor intrínseco de la misma no se altere o modifique durante la vigencia del contrato. En consecuencia tendrán derecho, previa solicitud, a que la administración les restablezca el equilibrio de la ecuación económica del contrato a un punto de no pérdida por la ocurrencia de situaciones imprevistas que no sean imputables a los contratistas. Si dicho equilibrio se rompe por incumplimiento de la entidad estatal contratante, tendrá que restablecerse la ecuación surgida al momento del nacimiento del contrato”
Teniendo en cuenta lo el  Concepto del Consejo de Estado 1011de 1997 en lo concerniente al equilibrio financiero de los contratos se establece:
“EQUILIBRIO FINANCIERO DEL CONTRATO - Mecanismos para el restablecimiento / CONTRATISTA - Derecho al restablecimiento del equilibrio contractual / CONTRATO ALEATORIO - Inaplicación de la teoría de la imprevisión

La ley 80 confiere a las partes del contrato estatal la facultad de restablecer, mediante el reconocimiento de gastos adicionales, costos financieros o intereses, el equilibrio contractual que se haya roto "por causas no imputables a quien resulte afectado"…. La ecuación contractual inicial se debe mantener durante la vigencia del contrato y si sobrevienen hechos imprevistos, no imputables a ninguna de las partes que la desequilibren de manera grave, la administración debe adoptar las medidas necesarias para restablecerla tales como el reconocimiento de gastos adicionales a la revisión de precios”.

Se incumple con lo establecido en la Ley 80 de 1993, en los artículos 4 y 5, y al Código Civil Artículo 2060.
2.3.2 Hallazgo Administrativo con Incidencia Disciplinaria: relacionados con los contratos No.18-07-00-2005, 03-01-00-2007, 18-01-00-2007 y 05-01-00-2007 respectivamente,  contienen elementos comunes relacionados con deficiencias que van desde el proceso de planificación de los proyectos que dan origen a los contratos objeto de auditoría,  hasta la ejecución, seguimiento y control  de los mismos, además de incumplimientos contractuales. 

· Convenio No.18-07-00-2005

Convenio Interadministrativo de Cooperación Técnica No.18-07-00-2005 suscrito entre la Secretaria de Salud y el Hospital Rafael Uribe Uribe I Nivel de atención Empresa Social del Estado.

Objeto: El presente convenio ínter administrativo de cooperación técnica, tiene por objeto la realización de actividades conjuntas entre LA SECRETARIA, EL FONDO Y LA  EMPRESA para el desarrollo de los componentes: a- Estudios diagnósticos, diseños y adecuaciones de redes sanitarias en los puntos críticos de las redes en los centros de atención. ($68.3 millones); b- Adecuaciones del segundo y tercer piso en la UPA San José Obrero con su respectiva interventoria. ($161.7 millones ); c-Ampliación de la capacidad instalada de odontología  del CAMI Chircales ($30 millones), que hacen parte del proyecto Nº 0923 de 2005 denominado “Mediante acciones y estudios de diseños realizar la construcción, adecuación y /o mantenimiento de espacios comunitarios y sociales para dignificar la vida de la localidad 18 Rafael  Uribe Uribe que tengan sostenibilidad”, formulado por la Alcaldía Local de Rafael Uribe Uribe, el cual fue avalado la Unidad Ejecutiva de Localidades UEL SALUD.
Valor: $260 Millones de pesos

Plazo de ejecución: 12 meses
Fecha de suscripción: 27 de diciembre de 2005 
Acta de inicio: 20 de enero de 2006. 
Modificación de 30 de octubre de 2006: Se modifica la cláusula 4  del convenio relacionado con la destinación de los recursos y forma de pago.

Prorroga de 18 de diciembre de 2006 por 12 meses 
Prorroga 1 de 18 de diciembre de 2007 (3) meses
Fecha de terminación Enero 19 de 2007
Fecha de liquidación: a la fecha de auditoría no se había liquidado

El Fondo de Desarrollo de  Rafael Uribe Uribe presento  ante la UEL Salud Proyecto  Nº 923 Mediante acciones y estudios de diseños realizar la construcción, adecuación y/o mantenimiento de espacios comunitarios y sociales para dignificar la vida en la localidad Rafael Uribe Uribe que tengan sostenibilidad; adscrito al componente: Mejoramiento de Infraestructura de Centros de Salud.
El proyecto  atiende al compromiso que frente al Sistema obligatorio de  garantía de la calidad  decreto 2309 de 2002 tiene el Hospital Rafael Uribe Uribe I nivel de atención ESE en relación con la mejora de la infraestructura física de los centros de atención como componente básico del mismo, en aras de  lograr un servicio eficiente a los usuarios en términos de calidad en la prestación de los servicios ofrecidos.
En atención al proyecto 923 y una vez viabilizados los componentes relacionados con antelación e inscritos en el Banco de programas y proyectos de la Secretaria de de Salud y del FDLRUU y emitidos los avales correspondientes por parte de la UEL Salud, se procede por parte de Secretaria de Salud  a realizar el convenio interadministrativo de cooperación técnica 18-07-00-2005 entre El Fondo de Desarrollo Rafael Uribe Uribe , La Secretaria de Salud y el Hospital Rafael Uribe  Uribe I Nivel ESE con el fin de garantizar la ejecución de los recursos previsto para el desarrollo de los componentes incluidos en este y que guardan correspondencia con los especificados en el proyecto.
Aspectos relevantes en la  implementación del proyecto:
-Componente a) Estudios diseños y adecuaciones de redes sanitarias en los puntos críticos de los centros de atención  Hospital Rafael Uribe Uribe  
Este componente contemplo pare su realización 2 etapas:

· estudios, diagnósticos y diseños

· obras de adecuación de los centros

El objetivo de este componente atendió a la necesidad de diagnosticar las redes sanitarias existentes y realizar las adecuaciones necesarias en los puntos críticos de las redes en los centros de atención del Hospital Rafael Uribe Uribe I nivel de atención, en razón a que todos los centros de atención del hospital debían dar cumplimiento  a las normas ambientales y para ello se debería crear el programa de vertimientos líquidos concernientes a prevenir contaminaciones.
Se ejecuto a través de los siguientes contratos:
Orden de prestación de servicios177 de 2007celebrado entre el Hospital Rafael Uribe Uribe y SAGAC LTDA Servicios Asociados en Ingeniería y Construcción Ltda.
Fecha de suscripción: 27 de junio de 2007
Valor: $13  Millones de pesos 

Plazo de ejecución: 30 días
Fecha de inicio: a partir de la legalización del mismo 
Fecha de terminación: 26 de julio de 2007
Acta entrega final: 3 de agosto de 2007 
Control: será ejercido por el hospital a través de  profesional Universitario grado 19 recursos físicos del hospital.
Contrato  041 de 2007(contrato de obra) celebrado entre el Hospital Rafael Uribe Uribe y SAGAC LTDA Servicios Asociados en Ingeniería y Construcción Ltda.
Fecha de suscripción: 9 de octubre de 2007
Valor: $53.2 Millones de pesos.
Plazo de ejecución: 2 meses
Acta entrega final: 10 enero de 2008
En el desarrollo de este componente cabe destacar las siguientes situaciones: 
Pese a que el convenio en mención se suscribió el 27 de diciembre de 2005 solo hasta octubre 12 de 2006 es decir 9 meses y  15 días después de haberse suscrito y a tan solo 2 meses  y 15 días de finalizarse el mismo   y conforme a oficio radicado por el Gerente del Hospital Rafael Uribe Uribe, en Secretaria de Salud con Nº  117109 de 12 de octubre de 2006 se  estipula numeral 3. “Que los tiempos para las etapas de convocatoria, selección y adjudicación del componente de estudios diagnostico, diseños y definición de cantidades de obra no es suficiente  y de estos depende la siguiente etapa (obras de adecuación de los centros) por tanto la posterior contratación de la obras no se lograría ejecutar con el riesgo de perder los recursos. 4. El Hospital estaría en condiciones de recibir los recursos y ejecutarlos en la presente vigencia logrando responder a los compromisos……”. 

La anterior afirmación es retomada como justificación en concepto técnico para realizar la  modificación Nº 1 al convenio, la cual posibilito el traslado de los dineros requeridos para la realización de este componente al Hospital RUU, Empresa cooperante del convenio que efectuaría la ejecución de este componente en la vigencia 2006 logrando responder a los compromisos conforme se colige de lo estipulado en el numeral 4 del  párrafo precedente,  no obstante una vez que se logra el traslado de los dineros de este componente al hospital RUU, mediante oficio radicado por el Gerente del Hospital Rafael Uribe Uribe, en Secretaria de Salud con Nº  140078 de 4 de diciembre de 2006 es decir  a 23 días de finalizar el convenio, se solicita  adición en tiempo por 1 año con el argumento de las obras de adecuación no se han iniciado,  situación que  desvirtúa la justificación que dio origen a la modificación  del convenio y que posibilito el traslado de dineros requeridos al Hospital RUU para la realización de contratación directa de este componente no obstante la Empresa  no cumplió oportunamente con la delegación efectuada en atención a su propio ofrecimiento. La anterior situación desdice de la observancia  de los principios de objetividad, transparencia y oportunidad previstos en la ley 80  y genera dudas en torno a la selección objetiva,  ya que se excluye del proceso licitatorio la ejecución de este componente, en aras de una justificación  que resulta no ser cierta, posibilitando  la contratación directa por parte del Hospital RUU, Empresa  que a Diciembre de 2007  aun no había ejecutado los recursos  que en octubre de 2006 expreso estaría en condiciones de recibir y ejecutar en dicha vigencia; posteriormente el HRUU en diciembre 18 de 2007  a 10 días de finalizar la prorroga de un año efectuada al convenio, vuelve a solicitar de nuevo prorroga por espacio de 3 meses.

Llama la atención de Este ente de Control que pese a la importancia de la ejecución de este componente (relacionado con normas ambientales referidas a la obtención del permiso de vertimientos) y a la posibilidad  para  su ejecución a través de contratación directa, haya sido el que más demora tuvo. De hecho como se observa, los contratos mediante los cuales efectivamente se realizaron las obras, solo se comenzaron a suscribir hasta mediados de 2007 es decir 2 años y 31 días después de haberse presentado el proyecto  y un año y 7 meses después de haberse suscrito y posteriormente prorrogado  el convenio interadministrativo que dio origen a la contratación en comento; cabe señalar, que la duración de la ejecución de las obras contemplo para la 1 etapa 1 mes y para la segunda 2 meses. Los tiempos previos a la afectiva realización de los contratos tendientes a subsanar las falencias que en torno a los vertimientos tenían los centros de atención del hospital fueron exagerados si se los compara con los tiempos necesarios para la ejecución de los contratos mismos que no superaron los 3 meses. La contratación directa efectuada por el Hospital Rafael Uribe Uribe,  resulto en este caso ser  ineficaz e inoportuna y sobrepaso los tiempos de contratación  y ejecución efectiva de los componentes del convenio que fueron ejecutados conforme a los procesos establecidos por la UEL Salud. 

La anterior situación genera preocupación en torno a la eficacia, eficiencia, economía y oportunidad  de los recursos invertidos y  al cumplimiento cabal de la ley 80 en lo relacionado con la contratación y alerta acerca de las falencias existentes en los soportes técnicos del proyecto en relación con el componente de Estudios diagnósticos y diseños, como lo demuestran las dificultades afrontadas tanto por UEL como por el Hospital Rafael Uribe en la determinación de las especificaciones necesarias para la contratación y realización del componente en cuestión.
De hecho solo se adjuntaron al proyecto  requerimientos efectuados por el DAMA  y algunas cotizaciones a partir de las cuales se efectúo una proyección de los recursos necesarios para la posible elaboración de obras con alguna similitud en los camis y upas, pero no se aportaron estudios serios que soportaran especificaciones reales necesarias  para su realización, que sumadas a las otras situaciones descritas con anterioridad; ocasionaron demora en la contratación y por ende en el proceso de cumplimiento normativo  frente a las deficiencias detectadas por el DAMA en los centros de atención del Hospital RUU.
Componente c-Ampliación de la capacidad instalada de odontología  del CAMI Chircales ($30 Millones),
Ejecutado mediante Contrato  Contrato  18-11-00-2006  (contrato de obra pública) celebrado entre La Secretaria de Salud y Consorcio R&M Arquitectura
Fecha de suscripción: 29 de diciembre de 2006
Valor: $ 29.3 Millones de pesos 

Plazo de ejecución: 1 mes
Acta de inicio: 24 de abril de 2007
Fecha de terminación: 23 de mayo de 2007 
Fecha de liquidación: 29 de octubre  de 2007
Para efecto de este contrato se realizo por parte de la secretaria de salud convocatoria FFDS-PMC-UEL 006-2006, cabe señalar que previo a la realización de esta  se surtió  trámite de legalización de tenencia del predio por parte del  gerente del Hospital RUU ESE ante la defensoría del espacio público, en atención a que se pretendía ocupar para la construcción de CAMI parte del predio que se encuentra en zona de uso público del desarrollo los chircales cuya destinación es zona comunal. (Folio 31 carpeta 1 de 2) Sin embargo es necesario resaltar el hecho de que a 30-05-06 es decir 6 meses después de firmado el convenio,  el HRUU ESE aun no había completado la documentación requerida por Defensoría del espacio público para efecto de poder dar inicio a la contratación requerida.( folios  36 y 37  carpeta 1 de 2) el 31 de mayo de 2006 se envía documentación requerida por la Defensoría por parte de HRUU, no obstante lo anterior, .( folios  38  carpeta 1 de 2), en julio 19 de 2006   es decir 8 meses después de haber iniciado el convenio, aun faltan documentos inherentes al levantamiento topográfico ( folios  42 y43)  carpeta 1 de 2)..  El predio en cuestión luego de los trámites realizados es entregado al Hospital RUU mediante convenio interadministratrito de entrega Nº7406 del 22 de septiembre de 2006 folios 49 a 54. 
En la realización de este componente se observan demoras sustanciales en el proceso de legalización del predio surtido entre el Hospital Rafael Uribe Uribe y el DADEP, relacionadas básicamente  con la inoportunidad en el aporte  por parte del HRUU de los documentos necesarios para dicha legalización, situación esta indispensable para poder efectuar las acciones producto de la inversión a ejecutar en el Cami Chircales, las cuales  se  encontraban sujetas al resultado de los trámites efectuados en torno al predio en el cual se harían las reformas locativas situación que incidió en la demora de la realización de la obra y que por ende en la dilación del beneficio social propuesto. 
Hecho que desdice no solo de la eficacia de las acciones realizadas por el Hospital Rafael Uribe sino del adecuado proceso de planificación de los proyectos que le compete presentar al Fondo de Desarrollo Local de Rafael Uribe Uribe y de los procesos inherentes a la viabilización y contratación de los componentes del proyecto.
Las situaciones descritas en relación con el desarrollo cabal de los  compromisos  de los componentes señalados y que fueron adquiridos en torno a la ejecución del proyecto 923, del convenio 18-07-00-2005 suscrito en atención a este, y de los contratos que a su vez se derivaron del mismo,  para su cabal cumplimiento; permiten aseverar que las entidades cooperantes a saber Secretaria de Salud, Alcaldía Local de Rafael Uribe Uribe  y Hospital Rafael Uribe Uribe I nivel  ESE además de presentar significativas deficiencias en los procesos relacionados con la planificación, seguimiento y control de estos componentes del proyecto,  no cumplieron a cabalidad las obligaciones contempladas en la cláusula segunda del convenio:  La Secretaria 1.2 desarrollar las gestiones que en los aspectos técnicos y administrativos se requieran para el   cumplimiento del presente convenio…. El Fondo 1.4 ejercer la supervisión técnica del presente convenio 1,5 las demás que por la naturaleza del convenio le correspondan y que garanticen su cabal y oportuna ejecución…La Empresa. 3.9 Las demás que por su naturaleza  del presente convenio le correspondan y que garanticen su cabal y oportuna ejecución. Los hechos señalados se reflejaron morosidad en la ejecución real de los recursos incidiendo negativamente  en el cumplimiento oportuno  de las metas propuestas  y retrazando el beneficio social propuesto.

En atención a lo anterior se configura  presunto hallazgo administrativo con incidencia disciplinaria.
Las normas presuntamente transgredidas son: Código Civil artículo 1604; Convenio interadministrativo 18-07-00-2005  Cláusula 2: La Secretaria  numeral 1.2; El Fondo  numerales 1.4 y 1.5 - La empresa  numeral 3.9; Ley 80 de 1993¸ artículos 3, 4 numeral 1, 2 , articulo 5 numeral 4, artículos 25,  numerales 7 y 12, articulo 26; Decreto 2170 de 2002 Articulo  8; Ley 734 de 2002 artículos 22, 23 y 34 numerales 2, 15, 21, 28; Ley 152 de 1994; Ley 87 de 1983 art 2 literales b) d), e),g). Articulo 4 literal i).

· Contrato de Compraventa No. 03-01-00-2007

Contrato de Compraventa de Acciones PAB No. 03-01-00-2007 Suscrito entre la Secretaría de Salud y el Hospital Centro Oriente Empresa Social del Estado.

Objeto: El presente contrato de compraventa de acciones PAB, tiene por objeto la ejecución por parte de LA EMPRESA de las acciones complementarias de promoción y prevención insertas en el (los) proyecto(s) de esta naturaleza que se anexa (n) y hacen(n) parte del contrato, aprobado (s) por el Fondo de Desarrollo Local de SANTAFE y viabilizados por la UEL- Salud durante la vigencia 2007.

Valor: $534 Millones de pesos. 
Plazo de ejecución: 12 meses

Fecha de suscripción: 07 de septiembre de 2007 

Acta de inicio: Septiembre 20  de 2007

Prorroga 1 tres meses

Prorroga 2 10 días calendario.

Fecha de terminación; 29 de diciembre de 2008.

Fecha de liquidación: a la fecha de auditoría no se había liquidado
A través de este contrato se le dio ejecución a los proyectos que se enuncian a continuación:
Proyecto 1772 de 2007 denominado Formación integral a jóvenes hacia la prevención del consumo de sustancias sicoactivas y la promoción de la salud reproductiva.
Proyecto: Nº 1946  de 2007denominado Acciones de promoción y prevención en salud a su hogar. Componentes:- Salud a su hogar; -Salud en niños de las casas vecinales y jardines del ICBF para la localidad tercera; plan de mejoramiento de condiciones de vida. 
Proyecto 2138 de 2007 denominado banco de ayudas técnicas para personas con discapacidad. 
Se emite concepto técnico de proyectos presentado y sus respectivos componentes  no obstante entre septiembre  de 2007 y Enero de 2008  solamente se desarrolla el componente de  Plan de mejoramiento de condiciones de vida.; los otros componentes del proyecto  Nº 1946  de 2007 y otros proyectos: Proyecto 1772 de 2007, Proyecto 2138 de 2007  no se ejecutan por lo que los tiempos pactados para su ejecución  sobrepasan el plazo contractual pactado.; situación esta crítica para el cumplimiento del contrato, en marzo luego de reiterados incumplimientos, la interventoria emite concepto técnico desfavorable a la ejecución de los proyectos   ya que a esa fecha no se ha dado inicio a 4 de los 5 contemplados en el contrato.  Este concepto es reiterado en los informes de interventoria de abril, mayo , junio, julio y agosto  fecha en la que pese a encontrarse activa la ejecución de 3 de los proyecto, en general se evidencias avances  poco significativos en el desarrollo  del  objeto convenido  El contrato presenta una ejecución física de de tan solo 28.66% .por lo que la interventoria se  La interventoria advierte sobre el incumplimiento contractual ya que el plazo contractual pactado, dada la demora no permite cumplir con las obligaciones pactadas en los términos referidos en estas. Y se muestra favorable a la liberación de los recursos. No obstante  mediante oficio Nº de radicación 115312 de 03-09-2008 la alcaldía solicita a la  Subsecretaria de Salud coordinador UEL prorroga por espacio de 3 meses al contrato 03-01-00-2007
En Noviembre de 2008 a 4 mese de finalizar el contrato no se presentan avances significativos este  presenta  a esta fecha una ejecución física de 45.90% 
Llama la atención a este ente de control que pese a los incumplimientos reiterados señalados por la interventoria en los respectivos informes presentados y que atañen al no inicio de los proyectos: Nº 1772 de 2007 denominado Formación integral a jóvenes hacia la prevención del consumo de sustancias sicoactivas y la promoción de la salud reproductiva.
Proyecto: Nº 1946  de 2007denominado Acciones de promoción y prevención en salud a su hogar. Componentes:- Salud a su hogar; -Salud en niños de las casas vecinales y jardines del ICBF para la localidad tercera.
Proyecto 2138 de 2007 denominado banco de ayudas técnicas para personas con discapacidad.; no se hayan hecho efectivas por parte del Secretario Distrital de Salud quien obra en representación del Fondo  de Desarrollo Local   de Santa Fe las sanciones por incumplimiento señaladas en el contrato en la “cláusula Décimo cuarta   Sanciones por incumplimiento 1) multas: En caso de incumplimiento en la ejecución de los proyectos objeto del contrato LA EMPRESA  pagara a EL FONDO, multa equivalente al cero punto uno por ciento (0.1%) del valor total del contrato por cada obligación incumplida total o parcialmente sin que supere el valor total de este. Cuando persista el incumplimiento, se aplicara la cláusula penal pecuniaria conforme al siguiente numeral 2) PENAL PECUNIARIA: LA EMPRESA se obliga  a pagar a El FONDO una suma equivalente al cinco por ciento (5 %) del valor total del contrato a titulo de indemnización, por los posibles perjuicios que pueda ocasionar en caso de incumplimiento de las obligaciones contractuales conforme a lo previsto en el numeral anterior”.
Cabe señalar que La EMPRESA incumplió en reiteradas ocasiones con la cláusula segunda del contrato en los apartes que señalamos a continuación OBLIGACIONES DE LAS PARTES  1) DE LA EMPRESA literal B Cumplir con las metas y actividades establecidas para cada uno de los proyectos que hacen parte del contrato. E) acreditar para el inicio y durante toda la ejecución del contrato, el talento humano con el perfil e idoneidad necesaria para la adecuada ejecución de los proyectos. Este recurso humano debe ser de carácter interdisciplinario y acorde con el perfil profesional establecido en los requerimientos técnicas  de cada proyecto que hace parte del contrato…..G. Asignar un coordinador para el desarrollo de los proyectos el cual ejecutara entre otras las siguientes actividades en las condiciones y bajo los parámetros establecidos en los mismos así: a) establecer las acciones de coordinación necesarios con las instituciones, sectores y profesionales que garanticen un adecuado desarrollo y ejecución de los proyectos. D) coordinar y supervisar la gestión de los profesionales que participan en la ejecución de los proyectos. f) rendir informe  de carácter técnico , financiero y administrativo a la Secretaria Distrital de Salud- Coordinación UEL Salud , a la Alcaldía Local y al interventor respecto de los proyectos contratados con la periodicidad señalada en el literal m), m) los informes de que trata el literal f n) cumplir con las metodologías y cronogramas propuestos.

No se evidencia en la carpeta contentiva del contrato acciones especifica relacionadas con las obligaciones 2) DEL FONDO; “…..a: A Ejercer la supervisión general respecto del cumplimiento del contrato” las cuales también se contemplan  en la cláusula OCTAVA SUPERVISION GENERAL: la supervisión general de los proyectos contratados será ejercida para la Alcaldía Local de Mártires. (Posible error al suscribir el contrato). La ejecución técnico financiera será ejercida por el Coordinador de la UEL-Salud con el apoyo  profesional de la Coordinación UEL –Salud que para el efecto se designe, contando con el apoyo de las Direcciones respectivas de la Secretaria Distrital de Salud.

Los hechos  señalados no solo representan tal como lo señala la interventoria un “incumplimiento contractual ante la Alcaldía Local, sino que  representan un perjuicio  social ante la población objetivo en detrimento de los recursos destinados a mejorar las condiciones de vida de la población más vulnerable de la localidad” ya que se al no desarrollar oportunamente el objeto contractual convenido se pospone el cumplimiento de la meta propuesta y  el beneficio social esperado, y fracciona la continuidad de los proceso inherentes a la política pública que se pretende implementar dificultando su implementación Cabe señalar que en el objeto convenido se contemplan proyectos que requieren continuidad en este sentido la interventoria especifica “ si un proyecto  requiere de continuidad por su formulación no es pertinente firmar acta de inicio a un contrato, cuando al comenzar se prevé que no se dará cumplimiento a la totalidad de las obligaciones contractuales adicionalmente”  las situaciones descritas evidencian falta de planeación,  de gestión efectiva  e incumplimiento contractual en el desarrollo del objeto convenido por parte del Hospital, ya que la firma de un contrato implica un compromiso serio real y efectivo de las partes en aras del logro de objetivos comunes donde uno y otro  tienen corresponsabilidades  de diversa índole (de planeación, presupuestales, de gestión etc.) que deben ser estudiadas previo a la suscripción del contrato por las partes.

Los plazos de ejecución contemplados para la ejecución técnica de las acciones contempladas en los   proyectos fueron:

Proyecto: Nº 1772 de 2007 denominado Formación integral a jóvenes hacia la prevención del consumo de sustancias sicoactivas y la promoción de la salud reproductiva. 10 meses
Proyecto: Nº 1946  de 2007denominado Acciones de promoción y prevención en salud a su hogar componentes:
- Salud a su hogar 8 meses
 -Salud en niños de las casas vecinales y jardines del ICBF para la localidad tercera  10 meses
-Proyecto 2138 de 2007 denominado banco de ayudas técnicas para personas con discapacidad 10 meses.
La fecha inicial prevista para la finalización del convenio era Septiembre de 2008, sin embargo dados los retrasos evidenciados, los  tiempos en que se ejecutan los componentes mencionados fueron menores al inicialmente contemplado hecho que ocasiono modificaciones en los tiempos y actividades.

El incumplimiento por parte del Hospital Centro Oriente de gran parte del objeto contractual convenido durante gran parte del desarrollo del mismo ocasiono un gran desgaste administrativo en la Secretaria de Salud, el Fondo de Desarrollo Local y el hospital mismo, el cual a sabiendas del compromiso pactado planteo como alternativas de solución situaciones tales como la suspensión del contrato sin que conforme a lo estipulado por la interventoria y corroborado por la secretaria de Salud  obrara fuerza mayor para ello;  plan de mejoramiento con cambios en metas y proyecciones presupuestales  por fuera de los parámetros del objeto contractual y a solo 2 meses de terminar el contrato propuso prorroga por espacio de 8 meses. El desgaste administrativo se observa en la multitud de reuniones, actuaciones y conceptos emitidos en torno a las diferentes alternativas propuestas.
El proceso de contratación se efectúa en ocasiones sin tener en cuenta las diversas dinámicas que encierra el de desarrollo de cada uno de los componentes contratados.
No existe secuencia en toda la información contentiva de la carpeta del contrato situación que dificulta la consulta y verificación de la documentación inherente al mismo y evidencia deficiencias en el proceso de archivo y documentación. 
Cabe resaltar la manera responsable con que se realizo la interventoria, constituyo un factor determinante en el logro de gran parte del objeto contratado  no obstante lo anterior no se logro cumplir con todas las obligaciones pactadas por parte del  Hospital, el cual  debe liberar un presupuesto  de $146.4 millones de pesos por no ejecución de actividades propias de los componentes  Nº 1946-1 Formación integral a jóvenes hacia la prevención del consumo de sustancias psicoactivas y la promoción de la salud reproductiva, y  el proyecto  2138  Banco de ayudas técnicas para personas con discapacidad. Es necesario reiterar  que cuando se  suscribe un contrato el fin que se persigue es la realización cabal de un objeto que es indispensable ejecutar en atención a unas necesidades reales a las que hay que dar solución.

Las situaciones expuestas configuran un hallazgo administrativo  con incidencia disciplinaria por cuanto demuestran  incumplimiento contractual, deficiencias administrativas flagrantes, y evidencian riesgo de pérdida de recursos en cuantía de $146.495.419.00
Las normas presuntamente transgredidas son: Código Civil artículo 1604; Ley 80 de 1993¸ artículos 3, 4 numeral 1, 2, articulo 5 numeral 4, artículos 25,  numerales 7 y 12, articulo 26; Decreto 2170 de 2002 Articulo  8; Ley 734 de 2002 artículos 22, 23 y 34 numerales 2, 15, 21, 28; Ley 152 de 1994; Ley 87 de 1983 art 2 literales b) d), e),g). Articulo 4 literal i).

· Contrato de Compraventa PAB No.18-01-00-2007

Contrato de Compraventa de Acciones PAB No. 18-01-00-2007 suscrito entre la Secretaría de Salud y el Hospital Rafael Uribe Uribe I Nivel de Atención Empresa Social del Estado.
Objeto: El presente contrato de compraventa de acciones PAB, tiene por objeto la ejecución por parte de LA EMPRESA de las acciones complementarias de promoción y prevención insertas en el (los) proyectos de esta naturaleza que se anexa (n) y hace (n) parte integral del contrato, aprobado (s) por el Fondo de Desarrollo Local de Rafael Uribe Uribe y viabilizados por la UEL- Salud durante la vigencia 2007.
Valor: $682.9 Millones de pesos 

Plazo de ejecución: 8 meses
Fecha de suscripción: 11 de septiembre de 2007
Acta de inicio: Octubre 2 de   de 2007
Prorroga 2 meses y 15 días.
Fecha de terminación 15 de agosto de 2008
Fecha de liquidación: a la fecha de auditoría no se había liquidado.

A través de este contrato se le dio ejecución al proyecto: Nº 922 Diseñar implementar y desarrollar la estrategia denominada barrios saludables en cada una de las UPZ de la localidad 18 para la atención de la población más vulnerable de los barrios apartados y pobres, el cual contempla los siguientes componentes:

-Generar acciones de prevención y atención a adolescentes gestantes y o lactantes más vulnerables de la localidad Rafael Uribe Uribe en el año 2007. 

-Ayudas técnicas para las personas con  discapacidad y o deficiencias físicas o auditivas.

- Escuela promotora de calidad de vida.

- Modelo Operativo de Acción

- Control integral de vectores plaga y control de la población canina y felina a través de esterilización.

En general se presentaron retrasos en la implementación de los componentes del proyecto contratado siendo el más significativo el evidenciado en escuela promotora de calidad de vida el cual comenzó a ejecutarse hasta el mes de febrero de 2008 es decir a 2 meses de la finalización del contrato. Las situaciones referidas a las demoras presentadas se relacionaron con: incumplimiento de cronograma previstos,  reprogramación de actividades sin informar previamente a la interventoria,  cambio frecuente de profesionales en el componente barrios saludables, dificultad para contar con los almanaques en los tiempos previstos en el proyecto de gestantes, el haber iniciado un mes después de lo esperado el proyecto de escuela promotora de calidad de vida y la demora en la aprobación de los Kit de higiene oral y el retraso en la entrega de las ayudas técnicas en el proyecto Banco de ayudas técnica. Situaciones estas  fueron reiterativas a través de los informes presentados por la interventoria y conllevaron a la solicitud de prórroga en tiempo por espacio de 75 días, con la subsiguiente ampliación de términos para efecto de la realización de la interventoria respectiva.

Cabe señalar que la responsabilidad de las situaciones planteadas con antelación  y que dificultaron la cabal implementación de los componentes del proyecto objeto del contrato corresponde al Hospital Rafael Uribe Uribe.  

Llama la atención que  mediante oficio con número de radicación 74594 de 10.07 de 2008 a 1 mes y 05 días de finalizar el contrato incluida la prorroga efectuada al mismo,  aun se estén emitiendo conceptos técnicos por parte de la Dirección de Salud Publica, frente al componente del proyecto 922. Ayudas técnicas para personas con discapacidad y o deficiencias físicas o auditivas que tienen que ver en su mayoría con la formulación misma del proyecto la cual dio origen a la contratación objeto de auditoría.  A mayo 30 de 2008 la implementación del componente objeto de concepto técnico presentaba un avance de ejecución físico financiera de 77.72%, La situación anterior desdice de la oportunidad de las acciones inherentes a la revisión de los componentes del proyecto,  los cuales ya con antelación fueron avalados para efecto de  dar trámite a la contratación que nos atañe y genera dudas frente a la idoneidad del aval emitido para este componente como requisito previo a la contratación.
Señalamos copia textual de algunas de las observaciones efectuadas en el concepto técnico que acompaña  al oficio en comento.
“En la identificación del problema se sugiere revisar las fuentes de información, ya que se citan datos del censo 2006, cuando al proceso al que se hace referencia es el registro la la localización y caracterización de la población en situación de discapacidad adelantado por la ESE. De otra forma revisar el uso de la terminología según el enfoque conceptual desde el cual se comprende la discapacidad en el distrito.

En la descripción del problema revisar la forma como se presenta el impacto de la propuesta en años anteriores, ya que se presentan resultados en torno a coberturas, mas no a indicadores relacionados con los objetivos del proyecto que soporten la decisión de continuidad de la propuesta en la localidad.

Es importante revisar la presentación de los objetivos en el proyecto, ya que los objetivos específicos  enunciados repiten el objetivo general y se expresan como actividades del proyecto. Así mismo se solicita revisar los indicadores de forma tal que  estos puedan dar cuenta del impacto del proyecto en la población y no solo se relaciones con el seguimiento al proceso.

De otra parte en la descripción de las diferentes actividades, se evidencian procesos costeados doble vez como es el caso de la actividad de aprobación del comité BAT y comité BAT para los seguimientos. Se aclara el comité se constituye como una figura  para el estudio y priorización de los casos, en ningún  momento para evaluación y seguimiento a las personas vinculadas al proyecto. Por ende se solicita ajustar la actividad de acuerdo al lineamiento y el número de horas destinado para esta actividad”.

La anterior situación desdice del adecuado proceso de planeación surtido para efecto del componente del proyecto 922. Ayudas técnicas para personas con discapacidad y o deficiencias físicas o auditivas.

El componente que presento una ejecución más acorde a la planeación fue el referido a -Control integral de vectores plaga y control de la población canina y felina a través de esterilización. 
Pese a los incumplimientos reiterados señalados por la interventoria en los respectivos informes presentados y que atañen al incumplimiento reiterado de obligaciones contractuales de los componentes: -Generar acciones de prevención y atención a adolescentes gestantes y o lactantes más vulnerables de la localidad Rafael Uribe Uribe en el año 2007. -Ayudas técnicas para las personas con  discapacidad y o deficiencias físicas o auditivas- Modelo Operativo de Acción y.- Escuela promotora de calidad de vida. No se hicieron efectivas por parte del Secretario Distrital de Salud quien obra en representación del Fondo  de Desarrollo Local   de RAFAEL URIBE URIBE las sanciones por incumplimiento señaladas en el contrato en la “cláusula Décimo cuarta   Sanciones por incumplimiento 1) multas: En caso de incumplimiento en la ejecución de los proyectos objeto del contrato LA EMPRESA  pagara a EL FONDO, multa equivalente al cero punto uno por ciento (0.1%) del valor total del contrato por cada obligación incumplida total o parcialmente sin que supere el valor total de este. Cuando persista el incumplimiento, se aplicara la cláusula penal pecuniaria conforme al siguiente numeral 2) PENAL PECUNIARIA: LA EMPRESA se obliga  a pagar a El FONDO una suma equivalente al cinco por ciento (5 %) del valor total del contrato a titulo de indemnización, por los posibles perjuicios que pueda ocasionar en caso de incumplimiento de las obligaciones contractuales conforme a lo previsto en el numeral anterior”.
Cabe señalar que La EMPRESA incumplió en reiteradas ocasiones con la cláusula segunda del contrato en los apartes que señalamos a continuación OBLIGACIONES DE LAS PARTES  1) DE LA EMPRESA literal B Cumplir con las metas y actividades establecidas para cada uno de los proyectos que hacen parte del contrato. E) acreditar para el inicio y durante toda la ejecución del contrato, el talento humano con el perfil e idoneidad necesaria para la adecuada ejecución de los proyectos. Este recurso humano debe ser de carácter interdisciplinario y acorde con el perfil profesional establecido en los requerimientos técnicas  de cada proyecto que hace parte del contrato…..G. Asignar un coordinador para el desarrollo de los proyectos el cual ejecutara entre otras las siguientes actividades en las condiciones y bajo los parámetros establecidos en los mismos así: a) establecer las acciones de coordinación necesarios con las instituciones, sectores y profesionales que garanticen un adecuado desarrollo y ejecución de los proyectos. d) coordinar y supervisar la gestión de los profesionales que participan en la ejecución de los proyectos. f) rendir informe  de carácter técnico, financiero y administrativo a la Secretaria Distrital de Salud- Coordinación UEL Salud, a la Alcaldía Local y al interventor respecto de los proyectos contratados con la periodicidad señalada en el literal m), m) los informes de que trata el literal f  se deberán presentar junto con la factura correspondiente a las actividades ejecutadas, dentro de los 5 días hábiles siguientes a la finalización de cada mes.  n) cumplir con las metodologías y cronogramas propuestos.

No existe secuencia en toda la información contentiva de la carpeta del contrato situación que dificulta la consulta y verificación de la documentación inherente al mismo y evidencia deficiencias en el proceso de archivo y documentación.

Las situaciones expuestas configuran un hallazgo administrativo  con incidencia disciplinaria por cuanto demuestran  incumplimiento contractuales, deficiencias administrativas y evidencian riesgo de pérdida de recursos en cuantía de $8.9 millones dineros correspondientes a actividades no ejecutadas  en el desarrollo del proyecto  Escuela Promotora de Calidad de vida. Es necesario reiterar que cuando se  suscribe un contrato el fin que se persigue es la realización cabal de un objeto que es indispensable ejecutar en atención a unas necesidades reales a las que hay que dar solución.
Los hechos señalados se reflejaron en  morosidad en la ejecución real de los recursos incidiendo negativamente  en el cumplimiento oportuno  de las metas propuestas  y retrasando el beneficio social propuesto.

Las normas presuntamente transgredidas son: Código Civil artículo 1604; Ley 80 de 1993¸ artículos 3, 4, numeral 1, 2, articulo 5 numeral 4, artículos 25,  numerales 7 y 12, articulo 26; Decreto 2170 de 2002 Articulo  8; Ley 734 de 2002 artículos 22, 23 y 34 numerales 2, 15, 21, 28; Ley 152 de 1994; Ley 87 de 1983 art 2 literales b) d), e),g). Articulo 4 literal i).

· Contrato de Compraventa PAB No.05-01-00-2007
Contrato de Compraventa de Acciones PAB No. 05-01-00-2007 Suscrito entre la Secretaria de Salud y Hospital Usme Empresa Social del Estado.
Objeto: el presente contrato  de compraventa de acciones PAB tiene por objeto la ejecución por parte de la empresa  de las acciones complementarias de promoción  y prevención insertas en los proyectos de esta naturaleza que se anexan y hacen parte integral del contrato, aprobado por el Fondo de desarrollo local de Usme y viabilizados por la UEL Salud durante la vigencia de 2007.

Valor: $547.5 Millones de pesos
Plazo de ejecución: 12 meses 3 meses

Fecha de suscripción: 07 de septiembre de 2007 

Acta de inicio: Septiembre 20  de 2007

Fecha de terminación;

Fecha de liquidación: a la fecha de auditoria no se había liquidado

A través de este contrato se le dio ejecución a los proyectos que se enuncian a continuación:
Proyecto: Nº 090 Apoyo a los programas de promoción y prevención integral en salud a los habitantes de la localidad. (USME)
Componente: Usme educa a sus jóvenes para que proyecten su vida con sentido de responsabilidad.
Proyecto: Nº 239 Dotación de ayudas técnicas a limitados físicos de la localidad. (USME)

En el desarrollo del objeto convenido se observaron reiterados incumplimientos  y los proyectos Nº 090 y  Nº 239  que constituyen violaciones a las  obligaciones contractuales y que representaron una constante de  alto riesgo de incumplimiento del objeto mismo. Estas situaciones fueron señaladas por la interventoria en los informes pertinentes a su gestión y tocan apartes como:
En general no se cumplió a cabalidad con las funciones del coordinador, cancelación permanente de actividades del cronograma, No se dispone de los equipos necesarios para implementación de talleres, demora en proceso de contratación del proveedor de ayudas técnicas; se deben repetir prescripciones a los usuarios ya que  vencen los  plazo  de vigencia de los mismos (3 meses) sin que se dé solución a los usuarios, repetición de visitas de verificación de vulnerabilidad por presentar estas inconsistencia técnica, no se entregan informes en los tiempos preestablecidos se cuenta con impresora ni teléfono en la oficina la oficina no cuenta con puerta,  afectando  el cumplimiento de metas y la optimización de los tiempos del equipo ejecutor, diseño del material comunicacional inoportuno .

Ya en mayo 27 mediante oficio radicado 72081 el  04 06 2008 la funcionaria de la Alcaldía Graciela Holguín Hernández dirige oficio acerca del riesgo de incumplimiento de los contratos 05-01-2007  donde especifica que pese a las continuas asesorías, asistencia técnica  y acompañamiento de la UEL Salud   el Hospital Usme continua presentando reiterados incumplimientos.de las obligaciones contractuales.
A continuación  a manera de ejemplo se describen algunas de las situaciones presentadas. 
En atención a solicitud realizada por el Hospital, mediante  oficio con radicación 56087 de 28 04 de 2008 el coordinador UEL remite proyección físico financiera y matriz de ajuste al proyecto Proyecto: Nº 090 Apoyo a los programas de promoción y prevención integral en salud a los habitantes de la localidad. (USME), componente: Usme educa a sus jóvenes para que proyecten su vida con sentido de responsabilidad

 En acta de reunión de julio 15 la interventoria señala…”no se encuentra soportado de manera amplia la justificación técnica sobre la  solicitud de ajustes al proyecto  presentado…..” 
Proyecto Nº 239 Dotación de ayudas técnicas a limitados físicos de la localidad. (USME)
“se evidencia que  el proyecto sigue presentando subejecución en el desarrollo de las actividades. Proyectadas para el mes de mayo; es de anotarse que el equipo ejecutor continua distribuyendo su tiempo  en la culminación de actividades del proyecto de Banco de ayudas técnicas de la vigencia 2006.

En oficio con radicación 99391 de 30 07 de 2008  numeral 2 la interventoria señala  De acuerdo  las metas asignadas en el  proyecto se hace necesario que el equipo tenga disponibilidad de tiempo completo tanto para hacer la referencia como para la ejecución de acciones operativas.  3- a la fecha de corte el equipo de trabajo se encuentra compuesto por tres (3) profesionales que hasta el mes de junio no han tenido dedicación exclusiva debido a que el proyecto 0239 BAT se encontraba en etapa de finalización y tenía el mismo equipo de trabajo….5-…. El proyecto 0239 Banco de ayudas Técnicas presenta una ejecución solo del 2.48% luego de 4.4, meses que representa el 36.66% del plazo convenido evidenciando una subejecucion en las actividades  que no solo retrasan el proyecto , sino que además puede ocasionar sobrecostos al Hospital en el caso de que las prescripciones sobrepasen el tiempo límite de 3 meses y deban ser repetidas…”

Pese a haber señalado en los informes precedentes los incumplimientos reiterados en  agosto de 2008 la interventoria se pronuncia en los siguientes términos:  “Se emite concepto desfavorable ….lo ejecutado en el proyecto  significa para las personas con discapacidad y su familia, la vulnerabilidad de su derecho al acceso a la tecnología de asistencia, como lo dispone el acuerdo 222 de 2006 ( por medio del cual se establece el intercambio  y donación de ayudas técnicas a personas con alteraciones funcionales, físicas y sensoriales “) de igual forma vulnera la participación  e inclusión social de estas personas según lo expuesto en la ley 361 de 2007 además, el proyecto no está cumpliendo con los criterios racionalidad técnica, oportunidad y suficiencia( recursos apoyo logístico  y talento humano) de acuerdo a lo estipulado en los lineamientos de la Secretaria Distrital de Salud y  el proyecto

La interventoria continua emitiendo Concepto técnico desfavorable y alto riesgo de no cumplimiento. Se dio inicio el 20 de agosto El hospital  de Usme no ha dado continuidad al recurso humano requerido, no cuenta con convocatoria efectiva a la población no escolarizada y aun no cuenta con aval por parte de la SDS de la propuesta de la cartilla, material pedagógico necesario para el desarrollo de los talleres de capacitación de los jóvenes escolarizados y no escolarizados.

El hospital inicio actividades con población escolarizada durante el mes de agosto lo que constituye una condición limitante para el desarrollo total de las acciones previstas en el proyecto, pues por proceso de cierre del periodo académico, el tiempo posible para adelantar la totalidad de las actividades previstas con esta población el hospital solo cuenta con los meses de septiembre y octubre”. 

En ambos casos se evidencian falencias en los procesos de planificación  que repercutieron negativamente en el desarrollo de los proyectos y  generaron un  gran desgaste administrativo además de los incumplimientos reiterados de las cláusulas contractuales pactadas y de las metas previstas, hecho que genero  la necesidad de realizar multitud de reuniones, actuaciones y conceptos en aras de posibilitar el cumplimiento del objeto contractual. Es  palpable el hecho de que el proceso de contratación se efectúa en ocasiones sin tener en cuenta las diversas dinámicas que encierra el  desarrollo de cada uno de los proyectos contratados, y que para el caso del proyecto ayudas técnicas es relevante en el sentido de que este comprende actividades secuenciales en relación con proyectos de la misma índole que fueron contratados en la vigencia anterior.

Pese a los incumplimientos reiterados señalados por la interventoria en los respectivos informes presentados y que atañen al incumplimiento reiterado de obligaciones contractuales  Proyecto: Nº 090 Apoyo a los programas de promoción y prevención integral en salud a los habitantes de la localidad. (USME).Componente: Usme educa a sus jóvenes para que proyecten su vida con sentido de responsabilidad. Proyecto: Nº 239 Dotación de ayudas técnicas a limitados físicos de la localidad. (USME). No se hicieron efectivas por parte del Secretario Distrital de Salud quien obra en representación del Fondo  de Desarrollo Local de USME las sanciones por incumplimiento señaladas en el contrato en la “cláusula Décimo cuarta   Sanciones por incumplimiento 1) multas: En caso de incumplimiento en la ejecución de los proyectos objeto del contrato LA EMPRESA  pagara a EL FONDO, multa equivalente al cero punto uno por ciento (0.1%) del valor total del contrato por cada obligación incumplida total o parcialmente sin que supere el valor total de este. Cuando persista el incumplimiento, se aplicara la cláusula penal pecuniaria conforme al siguiente numeral 2) PENAL PECUNIARIA: LA EMPRESA se obliga  a pagar a El FONDO una suma equivalente al cinco por ciento (5 %) del valor total del contrato a titulo de indemnización, por los posibles perjuicios que pueda ocasionar en caso de incumplimiento de las obligaciones contractuales conforme a lo previsto en el numeral anterior”.
Cabe señalar que La EMPRESA incumplió en reiteradas ocasiones con la cláusula segunda del contrato en los apartes que señalamos a continuación OBLIGACIONES DE LAS PARTES  1) DE LA EMPRESA literal B Cumplir con las metas y actividades establecidas para cada uno de los proyectos que hacen parte del contrato. E) acreditar para el inicio y durante toda la ejecución del contrato, el talento humano con el perfil e idoneidad necesaria para la adecuada ejecución de los proyectos. Este recurso humano debe ser de carácter interdisciplinario y acorde con el perfil profesional establecido en los requerimientos técnicas  de cada proyecto que hace parte del contrato…..G. Asignar un coordinador para el desarrollo de los proyectos el cual ejecutara entre otras las siguientes actividades en las condiciones y bajo los parámetros establecidos en los mismos así: a) establecer las acciones de coordinación necesarios con las instituciones, sectores y profesionales que garanticen un adecuado desarrollo y ejecución de los proyectos. b) Velar porque las acciones  contenidas en cada uno de los proyectos lleguen a la población objeto a la cual están destinados. d) coordinar y supervisar la gestión de los profesionales que participan en la ejecución de los proyectos. f) rendir informe  de carácter técnico, financiero y administrativo a la Secretaria Distrital de Salud- Coordinación UEL Salud, a la Alcaldía Local y al interventor respecto de los proyectos contratados con la periodicidad señalada en el literal m), m) los informes de que trata el literal f  se deberán presentar junto con la factura correspondiente a las actividades ejecutadas , dentro de los 5 días hábiles siguientes a la finalización de cada mes.  n) cumplir con las metodologías y cronogramas propuestos.
No existe secuencia en toda la información contentiva de la carpeta del contrato situación que dificulta la consulta y verificación de la documentación inherente al mismo y evidencia deficiencias en el proceso de archivo y documentación.

Las situaciones expuestas configuran un hallazgo administrativo  con incidencia disciplinaria por cuanto demuestran  incumplimiento contractual, deficiencias administrativas y evidencian riesgo de pérdida de recursos en cuantía de $1.2 millones, dineros correspondientes a actividades no ejecutadas  en el desarrollo del proyecto Banco de ayudas técnicas. Es necesario reiterar  que cuando se  suscribe un contrato el fin que se persigue es la realización cabal de un objeto que es indispensable ejecutar en atención a unas necesidades reales a las que hay que dar solución.
Las situaciones expuestas configuran un hallazgo administrativo  con incidencia disciplinaria por cuanto demuestran  incumplimiento contractual, deficiencias administrativas, y evidencian riesgo de pérdida de recursos en cuantía de $1.2 millones.

Las normas presuntamente transgredidas son: Código Civil artículo 1604; Ley 80 de 1993¸ artículos 3, 4, numeral 1, 2, articulo 5 numeral 4, artículos 25,  numerales 7 y 12, articulo 26; Decreto 2170 de 2002 Articulo  8; Ley 734 de 2002 artículos 22, 23 y 34 numerales 2, 15, 21, 28; Ley 152 de 1994; Ley 87 de 1983 art 2 literales b) d), e),g). Articulo 4 literal i).

2.3.7. Contrato de Obra No.16-01-00-2006 

Contrato de obra No.16-01-00-2006 suscrito el 19 de octubre de 2006,  entre la Secretaría Distrital de Salud – Fondo de Desarrollo Local de Puente Aranda  y  Luis Fernando González Páez; cuyo objeto consiste en: “Ejecutar las obras de adecuación de los puntos de atención en servicios de salud en: el Hospital del Sur I nivel de Atención ESE – UPA 26 Alcalá Muzú, ubicada en la carrera 49 A No. 37-05 sur; UPA 11 Puente Aranda, ubicada en la carrera 59 No. 14-44; UPA 35 Cundinamarca, ubicada en la calle 19 No. 34-94; UPA Santa Rita, ubicada en la calle 37 A sur No. 39 B – 53; y CAMI Trinidad Galán, ubicado en la carrera 60 No. 4-15 en la localidad 16 de Puente Aranda de Bogotá.” Por valor de $229.8 millones de pesos, como resultado de la licitación Pública No.SDS-UEL-LP-001-2006.
Este contrato surge en cumplimiento del Convenio Interadministrativo No.16-03-00-2005 de Cooperación Técnica, de fecha 12 de diciembre de 2005, entre la Secretaría Distrital de Salud, El Fondo de Desarrollo Local de Puente Aranda y el Hospital del Sur I Nivel de Atención Empresa Social del Estado. Que tiene por objeto: “La realización de actividades conjuntas entre LA SECRETARIA, EL FONDO y LA EMPRESA para el desarrollo del proyecto No.1742 de 2005, DENOMINADO “ADECUACIÓN, MEJORAMIENTO Y REFORZAMIENTO ESTRUCTURAL DEL CAMI TRINIDAD GALAN Y LAS UPAS DE SANTA RITA, 11-PUENTE ARANDA, 26 – MUZU ALCALA, 35 CUNDINAMARCA.”, aprobado por el FONDO DESARROLLO LOCAL DE PUENTE ARANDA y avalado por la Unidad Ejecutiva de Localidades UEL SALUD.”
2.3.7.1. Hallazgo Administrativo:  En fecha 12 de diciembre de 2005 se suscribió el Convenio Interadministrativo No.16-03-00-2005 de Cooperación Técnica, entre la Secretaría Distrital de Salud, El Fondo de Desarrollo Local de Puente Aranda y el Hospital del Sur I Nivel de Atención Empresa Social del Estado, cuya fecha de iniciación fue del 25 de enero de 2006 y cuya fecha de terminación de acuerdo a la Prorroga en plazo se fijó para el 24 de abril de 2007; se observa que a la fecha de este informe, las partes no han procedido a su terminación y liquidación pertinentes, en cumplimiento de la cláusula décima segunda del convenio en mención. 
2.3.7.2. Hallazgo Administrativo: Realizada la visita técnica en cumplimiento del  Contrato de obra No.16-01-00-2006 celebrado entre la Secretaría Distrital de Salud – Fondo de Desarrollo Local de Puente Aranda  y  Luis Fernando González Páez, se observa que de acuerdo con la información suscrita por el Ing. Edgard Suárez del Hospital del Sur e Interventor de dos de los frentes de trabajo del contrato, se ha evidenciado la entrega por parte del contratista de la documentación solicitada en las visitas técnicas a las UPA 35 de Cundinamarca y UPA 26 de Alcalá Muzú, tal como el Manual de mantenimiento y Planos Record, los cuales no presentan la firma del contratista, la aprobación por parte de la interventoría y el visto bueno por parte del hospital; 
Así mismo se ha observado la mala gestión administrativa y de la interventoría en la ejecución, control y seguimiento en el desarrollo de los proyectos, debido a la poca planificación en la ejecución de las obras, y estricto cumplimiento de los pliegos de condiciones en el numeral 2.6,  y las cláusula segunda del contrato, en cuanto a que se demuestra que se han iniciado las obras sin que se haya formalizado y firmado el acta de inicio. La suscripción del contrato se realizó en el mes de octubre de 2007, el plan de anticipo a sido remitido en fecha de 20 de Noviembre de 2007 y se tiene una fecha de inicio de 1 de diciembre de 2006, y sin embargo se ha evidenciado en los soportes del plan del anticipo que se ha realizado pago de las nominas de los trabajadores de la obra desde el mes de noviembre de 2007, lo que evidencia que se iniciaron trabajos sin la formalización del acta de inicio del contrato. 

CUADRO 4

TIEMPO DE EJECUCION CONTRACTUAL Y TERMINOS DE LIQUIDACIÓN

CONTRATO DE OBRA No.16-01-00-2006

UEL SALUD

	NOMBRE

	FORMULA
	TIPO
	OBSERVACIONES

	Tiempo de ejecución contractual
	Tiempo total utilizado en la ejecución del contrato

Plazo del contrato

90 días / 90 días = 100%
	Eficiencia
	Mide el nivel de cumplimiento del contrato en términos de la oportunidad en la atención de la necesidad.

El nivel de eficiencia es excelente.

	Términos de liquidación contractual
	Días transcurridos entre la fecha de terminación del contrato y la fecha de liquidación vs. Normatividad vigente

Fecha de terminación: 28-02-06 y fecha liquidación: 15-04-07 = 420 días

	Eficiencia
	Mide el cumplimiento de las normas relacionadas con el periodo de liquidación del contrato.
El contrato fue liquidado 14 meses después de terminado,  es decir 420 días incumpliendo las cláusulas del contrato que estipula 6 meses para la liquidación de contratos.


Fuente: Papeles de Trabajo Equipo Auditor
En fecha 19 de octubre de 2006, se suscribió el contrato de obra, cuya fecha de iniciación fue en diciembre 1 de 2006 (noviembre 28 de 2006), recibo final de obra el 19 de enero de 2007, en la que se indica la fecha de terminación en febrero 28 de 2007 y liquidado el 15 de abril de 2008, 14 meses después de su terminación, no dando cumplimiento a la cláusula vigésima séptima del contrato en mención, que habla de 6 meses después de terminado.
2.4. EVALUACIÓN AL PROCESO DE CONTRATACIÓN FDL-UEL SALUD
El Acuerdo 257 de 2006 “Por el cual se dictan normas básicas sobre la estructura, organización y funcionamiento de los organismos y de las entidades de Bogotá, Distrito Capital, y se expiden otras disposiciones”  establece la estructura, organización y funcionamiento general de la Administración Distrital.
La estructura administrativa de Bogotá, Distrito Capital comprende el Sector Central, el Sector Descentralizado, funcionalmente o por servicios, y el Sector de las Localidades, de conformidad con el artículo 54 y demás normas concordantes del Decreto Ley 1421 de 1993.

Dentro de la estructura del Sector Central de la Administración Distrital se encuentra la Secretaria Distrital de Salud, la cual  cuenta con autonomía administrativa y financiera  y tiene por objeto orientar y liderar la formulación, adaptación, adopción e implementación de políticas, planes, programas, proyectos y estrategias conducentes a garantizar el derecho a la salud de los habitantes del Distrito Capital. Contempla dentro de Su misión  institucional  dirigir, planificar, coordinar y ejecutar las políticas para el mejoramiento de la situación de salud de la población del Distrito Capital, mediante acciones en salud pública, prestación de servicios de salud y dirección del Sistema General de Seguridad Social en Salud.
El Decreto No.176 de 1998, emanado de la Alcaldía Mayor de Bogotá, en su artículo primero establece: “Delegar en las Entidades del Sector Central  y los establecimientos públicos, la facultad para contratar, ordenar gastos y pagos con cargo al presupuesto de los Fondos de Desarrollo Local, en los programas y proyectos del plan de desarrollo local”.

Mediante  resolución No.0851 de 1998, se organizó el grupo de trabajo interno de la Secretaría Distrital de Salud, denominado Unidad Ejecutiva de Localidades (UEL), en donde presta toda su capacidad de infraestructura técnica y operativa. 
Atendiendo a lo establecido en el decreto 854 de 2 de noviembre de 2001, expedido por el Alcalde Mayor de Bogotá, donde se estipula que corresponde al Secretario Distrital de Salud, contratar, ordenar gastos y pagos con cargo al presupuesto de los fondos de desarrollo local, en los programas, subprogramas y proyectos del Plan de Desarrollo Local respectivo; se efectuaron  a través de UEL Salud contratos en la cuantía  que se señala a continuación:

	CUADRO 5
VALOR DE LOS RECURSOS ANUALES DE LOS FDL 

EJECUTADOS POR LA UEL-SALUD

PERIODO 2005-2008

Valor en Millones $

	LOCALIDAD
	RECURSOS 2005
	RECURSOS 2006
	RECURSOS 2007
	RECURSOS 2008
	RECURSOS 2005-2008

	USAQUEN
	$541,88
	$122,84
	$184,30
	$918,08
	$1.767,09

	CHAPINERO
	351,62
	225,11
	44,90
	118,90
	740,54

	SANTAFE
	735,57
	884,94
	600,00
	981,21
	3.201,72

	SN CRISTOBAL
	200,00
	500,00
	200,00
	845,98
	1.745,98

	USME
	0,00
	563,00
	1.100,00
	412,56
	2.075,56

	TUNJUELITO
	0,00
	138,00
	0,00
	245,53
	383,53

	BOSA
	2.033,34
	771,09
	527,23
	3.660,13
	6.991,79

	KENNEDY
	1.240,04
	327,56
	863,00
	1.618,36
	4.048,96

	FONTIBON
	1.043,69
	1.336,79
	45,67
	827,49
	3.253,65

	ENGATIVA
	1.851,37
	1.702,60
	980,95
	2.312,66
	6.847,59

	SUBA
	739,3
	562,8
	411,6
	200,0
	1.913,7

	B. UNIDOS
	42,1
	105,9
	0,0
	120,0
	268,0

	TEUSAQUI
	610,0
	200,0
	245,0
	420,0
	1.475,0

	MARTIRES
	163,7
	145,2
	92,0
	184,1
	585,0

	A.NARIÑO
	917,6
	336,3
	363,8
	988,3
	2.606,0

	PTE ARAN
	251,7
	760,1
	1.306,9
	364,5
	2.683,2

	CANDELAR
	0,00
	18,9
	264,4
	239,4
	522,8

	R. URIBE
	1.376,8
	700,8
	1.147,4
	1.639,4
	4.864,4

	C. BOLIVAR
	268,0
	317,5
	188,8
	1.077,3
	1.851,5

	SUMAPAZ
	519,9
	851,4
	333,3
	542,1
	2.246,6

	TOTAL
	$12.886,6
	$10.570,8
	$8.899,2
	$17.716,0
	$50.072,6

	 Fuente: UEL-SALUD 


Para el periodo 2005-2008 el valor de la contratación suscrita por la Unidad Ejecutiva Local fue en promedio de $50.072 millones y para el 2008 fue de $17.716 millones. Cabe señalar que el presupuesto asignado para inversión  UEL- Salud durante la vigencia 2008, el 100% fue adjudicado a través de Convenios interadministrativos.
	CUADRO 6
VALOR COSTOS DE PERSONAL UEL- SALUD 

PERIODO 2005-2008

Valor en Millones $

	CONCEPTO
	2005
	2006
	2007
	2008
	2005-2008

	Contrato   
	$  26.3
	$  93.2
	$  204.5
	$  296.2
	$  620.1

	Planta 
	256.0
	276.7
	284.8
	399.8
	1.217.2

	Valor total
	$282.2
	$369.8
	$489.3
	$695.9
	$1.837.3

	Fuente: UEL-SALUD


	CUADRO 7
COSTO DE OPERACIÓN DE LA UEL-SALUD

PERIODO 2005-2008

Valor en Millones $

	COSTO
	COSTOS DE PERSONAL UEL/ VALOR DE LOS RECURSOS ANUALES FDL
	PRINCIPIO
	CONCEPTO

	Año 2005
	2.19%
	Economía
	Determina el valor de los costos en que incurre SALUD por el funcionamiento de la UEL en relación con los recursos que se ejecutan y que son de propiedad de los FDL

	Año 2006
	3.50%
	Economía
	

	Año 2007
	5.50%
	Economía
	

	Año 2008
	3.93%
	Economía
	

	2005-2008
	3.67%
	Economía
	

	Fuente: UEL-SALUD


Para el periodo 2005 – 2006 el valor de los costos en que incurre la UEL-SALUD, en su  funcionamiento con relación a los recursos que se ejecutan y que son de propiedad de los fondos de desarrollo local son de 3.67% es decir por cada cien $100 pesos manejados con cargo a los fondos, la UEL gasta $3,67 pesos en su funcionamiento. Para el periodo 2008 su costo fue del 3.93%;  para este cálculo no se tiene en cuenta los procesos licitatorios llevados por la Secretaria Distrital de Salud con cargo a la UEL.
2.4.1. Aspectos Relativos a la Viabilización y Ejecución de Proyectos

Para efecto de la evaluación de este componente se solicitaron  entre otros los documentos relacionados con los contratos: No.11-03-00-2007, No.19-02-00-2006, Nº 18-11-00-2006, Nº 18-01-00-2006, Nº 18-05-00-2006, Nº. 10-04-00-2007, Nº.02-01-00-2006, Nº.08-01-00-2007, Nº03-01-.00-2007, Nº 05-.01-.00-2007, Nº18-.01-.00-2007 encontrándose que los documentos que reposan en los archivos son incompletos, sin foliar y otros foliados en lápiz, que no permiten realizar seguimiento cabal al proceso de viabilización de los proyectos y por ende no posibilitan evidenciar con claridad las situaciones que generaron demoras en los tiempos de viabilización de los mismos ya que en su gran mayoría  solo reposan en las carpetas documentos inherentes al proyecto definitivo que se viabiliza y algunas de las situaciones posteriores a este.  La situación observada dificulta la verificación y genera incertidumbre frente a los antecedentes  de los mismos y  al  seguimiento y control de la gestión realizada.

Con respecto a la organización y preservación de los documentos soportes de la gestión se observo que persisten carpetas con documentos sin foliar,  documentos sin fecha, documentos sin firma, el archivo de los mismos  no se encuentra en todos los casos organizado secuencialmente, en algunas carpetas se encuentran folios relacionados con contratos diferentes a los  que hace referencia la carpeta, y reposan copias de los correos inherentes a las revisiones efectuadas a los proyectos  donde por lo general no se especifican los aspectos relevantes producto de estas. 

A manera de ejemplo citamos algunos de los contratos encontrados en la revisión de las carpetas contentivas de los contratos celebrados por la UEL-SALUD y que fueron puestas a disposición de este ente de control,   donde se observa falta de documentación respecto al trámite de la viabilización de los proyectos y otros  así:

CONTRATO DE COMPRAVENTA No.11-03-00-2007 (Convenio 11-01-00-2006) viabilización proyecto 0225 Fondo Desarrollo Local de Suba; CONTRATO DE COMPRAVENTA No. 10-04-00-2007 (Convenio 10-05-00-2006), viabilización proyecto 02326 Fondo Desarrollo Local de Engativá; CONTRATO DE COMPRAVENTA No.19-02-00-2006 (Convenio 19-01-002-2005), viabilización proyecto 0225 Fondo Desarrollo Local de Simón Bolívar, CONTRATO DE COMPRAVENTA No.02-01-00-2006 (Convenio 02-01-00-2005), viabilización proyecto 0440 Fondo Desarrollo Local de Chapinero, CONTRATO INTERADMINISTRATIVO DE COMPRAVENTA DE ACCIONES PAB No.08-01-00-2007, viabilización proyectos 3113 y 5050 Fondo de Desarrollo Local de Kennedy; CONTRATO INTERADMINISTRATIVO PAB Nº03-01-.00-2007, viabilización  proyectos  1946   y proyecto  2138   Fondo de Desarrollo Local de Santa Fe; CONTRATO INTERADMINISTRATIVO PAB Nº 05-01-00-2007, viabilización  proyectos  090 y 239 Fondo de Desarrollo Local de Usme, CONTRATO INTERADMINISTRATIVO PAB Nº18-.01-.00-2007 (9 carpetas sin foliar), Viabilización  proyecto  922   Fondo de Desarrollo Local de Rafael Uribe Uribe, CONTRATO DE OBRA Nº 18-11-00-2006, CONVENIO INTERADMINSTRATIVO DE COOPERACIÓN TÉCNICA 18-07-00-2005.
Las falencias señaladas, permiten concluir que existen deficiencias en los registros y reportes de la información que inciden en la confiabilidad de la misma y desdicen de la eficacia en los procesos inherentes al seguimiento de la gestión. En la  medida en que no se encontraron todos los soportes inherentes al proceso de viabilización y ejecución de los proyectos, el análisis de la información es sesgado, no obstante se tomo para efecto del mismo, el  promedio de la información producto de   las viabilizaciones  que se encontraban soportadas; en los casos en los que no existen documentos o los mismos son inconsistentes los espacios fueron dejados en blanco en el cuadro anexo 4 referente a tiempos de viabilización y ejecución de proyectos y no se contabilizaron para efecto de promediar. 

El  promedio de días transcurridos entre la fecha de radicación del proyecto en la UEL  por parte del FDL y la fecha en que la UEL lo devuelve para ajustes y correcciones es de 88 días, sin embargo es necesario aclarar que en muchas oportunidades los proyectos son devueltos reiteradamente como se constato, pero, debido a las falencias existentes tanto en la UEL como en los FDL en torno al registro y preservación de los archivos correspondientes  a la gestión realizada en torno a la viabilización de los proyectos, no se dispone ni en uno ni en otro lugar de los registros correspondientes a esta actividad. El mayor Nº de días  se registro en del Fondo de desarrollo de la localidad Rafael Uribe Uribe proyecto   923: contratos  18-07-00-2005 , 18-01-00-2006, 18-05-00-2006, 18-11-00-2006  con 100 días  entre las fechas referidas; proyecto 922, contrato 18-01-00-2007 componente escuela promotora de calidad de vida con  117 días entre las fechas referidas  y componente  control de vectores plaga y control de población canina y felina a través de esterilización con 111 días.
En relación con  los días transcurridos entre la fecha  de devolución del proyecto para ajustes por parte de la UEL y la fecha en que el FDL lo remite nuevamente a la UEL el promedio fue de 35 días, aunque esta información es menor a la registrada en el caso anterior, no es confiable,  obedece  a  que  los registros de devolución por parte del FDL con los respectivos ajustes y correcciones a la UEL no guardan correspondencia con el mayor numero de registros de devoluciones  efectuados por  parte de la UEL  y en la mayoría de los  casos no se dispone de los mismos.

El promedio de días transcurrido entre la fecha en que se radico el proyecto por parte del FDL y la fecha en que la UEL viabiliza el proyecto  es de 81 días y depende del cumplimiento por parte del Fondo de desarrollo local de los requisitos mínimos exigidos para la formulación del mismo. Se evidencio en el convenio 18 07  00 05 FDL Rafael Uribe Uribe proyecto 923,   que una vez presentado el proyecto con todos los ajustes sugeridos este se viabilizo en la misma fecha, no obstante el  % de las viabilizaciones que cuentan con soporte  se encuentra  por encima de los 112 días. 

  

El promedio de días de remisión del CDP por parte de los FDL una vez viabilizado  el proyecto es de 10 días sin embargo, de 32 viabilizaciones verificadas que cuentan con soporte en 18 es decir el 56 % se efectuó la remisión en 6 días o menos siendo estos los tiempos más oportunos registrados dentro de todo el proceso. 

  

El promedio de días de remisión del CDP y la fecha de suscripción del contrato fue de 130 días siendo los contratos que registraron mayor tiempo los identificados con los números, 11 03 00 2006  proyecto 225 FDL Suba con 442 días, 19 02 00  2006  proyecto 5929 FDL Ciudad Bolívar  con 400 días, 16 01 2006  proyecto 1742 FDL Puente Aranda con 380 días, 02 01 00  2006  proyecto 440 FDL Chapinero  con 380 días.  En muchos casos los tiempos se prolongan debido a los procesos de licitación necesaria para la contratación.

  

El promedio de días entre la fecha de suscripción del contrato e inicio del mismo conforme a acta oscilo en 40 días siendo los contratos que registraron mayor tiempo los identificados con los números 07 04 00 2006   proyecto 1991 FDL Bosa con 141 días, 18 11 00  2006  proyecto 923 FDL Rafael Uribe Uribe  con 114 días, 05 01  00 2007  proyecto  090 FDL Usme con 110 días.  Los contratos que registraron menor tiempo los identificados  con los números 09 01 00 2005  proyecto     FDL  con 1 día y 18 07 00 2005 FDL Rafael Uribe Uribe proyecto 923 con 2 días. 

  

El promedio de días entre la fecha de inicio del contrato y la terminación del mismo oscilo en 292 días siendo los contratos que registraron mayor tiempo los identificados con los números 18 07 00 2005    proyecto 923 FDL Rafael Uribe Uribe  con 730 días, 19 02 00 2006  proyecto 5929 FDL Ciudad Bolívar con 542 días y los contratos que registraron menor tiempo los identificados  con los números 18 11 00 2006  proyecto 923 FDL Rafael Uribe Uribe  con 30 días. Estos tiempos se encuentran relacionados con los términos pactados para ejecución sin embargo muchos contratos son objeto de prórroga. 

  

Finalmente el  promedio de días entre la fecha de radicación del proyecto por parte del FDL y la fecha de terminación del contrato oscilo en 561 días siendo los contratos que registraron mayor tiempo los identificados con los números 18 07 00 2005    proyecto 923 FDL Rafael Uribe Uribe  con 926 días, 11 03 00 2007  proyecto 225 FDL Suba con 866 días. 

Con el objeto de clarificar la incidencia  de las cifras en el resultado de la gestión efectuada por  los Fondos de desarrollo Local, UEL  Salud Secretaria  señalamos a manera de ejemplo  algunos aspectos puntuales acerca de la viabilización y ejecución de 1 proyecto:

El Fondo de Desarrollo de  Rafael Uribe Uribe presento ante la UEL Salud Proyecto  Nº 923 Mediante acciones y estudios de diseños realizar la construcción, adecuación y/o mantenimiento de espacios comunitarios y sociales para dignificar la vida en la localidad Rafael Uribe Uribe que tengan sostenibilidad; adscrito al componente: Mejoramiento de Infraestructura de Centros de Salud.
En atención al proyecto 923 y una vez viabilizados los componentes relacionados con antelación e inscritos en el Banco de programas y proyectos de la Secretaria de de Salud y del FDLRUU y emitidos los avales correspondientes por parte de la UEL-Salud, se procede por parte de Secretaria de Salud  a realizar el convenio interadminstrativo de cooperación técnica 18-07-00-2005 entre El Fondo de Desarrollo Rafael Uribe Uribe, la Secretaria de Salud y el Hospital Rafael Uribe  Uribe I Nivel ESE con el fin de garantizar la ejecución de los recursos previsto para el desarrollo de los componentes incluidos en este y que guardan correspondencia con los especificados en el proyecto.

Posterior a la firma del convenio y para efecto de su ejecución  se procedieron a desarrollar los componentes contentivos del proyecto y que fueron contemplados al interior del convenio como sigue: En el desarrollo de este componente cabe destacar las siguientes situaciones: 
Pese a que el convenio en mención se suscribió el 27 de diciembre de 2005 solo hasta octubre 12 de 2006 es decir 9 meses y  15 días después de haberse suscrito y a tan solo 2 meses  y 15 días de finalizarse el mismo es objeto de una modificación, la cual posibilito el traslado de los dineros requeridos para la realización de este componente al Hospital RUU, Empresa cooperante del convenio que efectuaría la ejecución de este componente en la vigencia 2006. No obstante  a 23 días de finalizar el convenio, se solicita  adición en tiempo por 1 año con el argumento de las obras de adecuación no se han iniciado y un año después,  a 10 días de finalizar la prorroga de un año efectuada al convenio, vuelve a solicitar de nuevo prorroga por espacio de 3 meses.
Se observa, los contratos mediante los cuales efectivamente se realizaron las obras, solo se comenzaron a suscribir hasta mediados de 2007 es decir 2 años y 31 días después de haberse presentado el proyecto  y un año y 7 meses después de haberse suscrito y posteriormente prorrogado  el convenio interadministrativo que dio origen a la contratación en comento; cabe señalar, que la duración de la ejecución de las obras contemplo para la 1 etapa 1 mes y para la segunda 2 meses. Los tiempos previos a la afectiva realización de los contratos tendientes a subsanar las falencias que en torno a los vertimientos tenían los centros de atención del hospital fueron exagerados si se los compara con los tiempos necesarios para la ejecución de los contratos mismos que no superaron los 3 meses. La contratación directa efectuada por el Hospital Rafael Uribe Uribe,  resulto en este caso ser  ineficaz e inoportuna y sobrepaso los tiempos de contratación  y ejecución efectiva de los componentes del convenio que fueron ejecutados conforme a los procesos establecidos por la UEL Salud.

En las actas que reposan en la carpeta contentiva del convenio se evidencia la existencia de falencias  en los soportes técnicos del proyecto en relación con el componente de Estudios diagnósticos y diseños, que inciden en las dificultades afrontadas tanto por UEL como por el Hospital Rafael Uribe Uribe en la determinación de las especificaciones necesarias para la contratación y realización del componente en cuestión.
De hecho solo se adjuntaron al proyecto  requerimientos efectuados por el DAMA  y algunas cotizaciones a partir de las cuales se efectúo una proyección de los recursos necesarios para la posible elaboración de obras con alguna similitud en los camis y upas, pero no se aportaron estudios serios que soportaran especificaciones reales necesarias  para su realización, que sumadas a las otras situaciones descritas con anterioridad; ocasionaron demora en la contratación y por ende en el proceso de cumplimiento normativo  frente a las deficiencias detectadas por el DAMA en los centros de atención del Hospital RUU.

a- Adecuación segundo y tercer piso UPA San José Obrero 

El objetivo de este componente correspondía básicamente a efectuar adecuaciones del segundo y tercer piso  en la UPA San José Obrero, acometiendo entre otras las siguientes obras; instalación de puertas y ventanas, adecuación pisos, cielo rasos, adecuación redes eléctricas sanitarias e hidráulicas y  adecuación de módulos de trabajo.
Se procedió por parte de la UEL a realizar convocatoria de licitación pública  Nº SDS-UEL-LP-001-2006 para realización de obras en varios hospitales dentro de la cual se encontraba incurso el Hospital Rafael Uribe Uribe para la obra de la UPA San José Obrero, (componente seleccionado como muestra de esta auditoría). 
Se observa que  los contratos mediante los cuales efectivamente se realizaron las obras, solo se comenzaron a suscribir hacia finalización de 2006 luego de haber surtido los trámites inherentes al proceso de contratación pertinente. Es decir su cabal implementación se efectúo 1 año 5 meses y 4 días para la obra y 1 año 6 meses y 14 días para la interventoría después de haberse presentado el proyecto. 9 meses y 18 días para la obra y 11 meses y 3 días la interventoría  después de haberse suscrito y posteriormente prorrogado  el convenio interadministrativo que dio origen a la contratación en comento, la duración de las obras contemplo para la realización de la obra y de la interventoría  3 meses respectivamente. Si bien es cierto los tiempos  previos a la efectiva realización de los contratos  fueron  menores que en el componente anterior siguen siendo algo extensos si tienen en cuenta los tiempos necesarios para la ejecución de los contratos. 
En este caso los tiempos se extienden debido a los requerimientos básicos para la viabilización del proyecto y a los tiempos necesarios para el proceso de licitación correspondiente.

b- Componente ampliación de la capacidad instalada de odontología  del CAMI Chircales. 
El objetivo de este componente correspondía a la  adecuación y la prestación del servicio de odontología y farmacia, en un espacio comunitario aledaño al CAMI Chircales, ubicado en zona de uso público del Distrito Capital. La ejecución de los recursos.

En  la realización de este componente se observan demoras sustanciales en el proceso de legalización del predio surtido entre el Hospital Rafael Uribe Uribe y el DADEP, relacionadas básicamente  con la inoportunidad en el aporte  por parte del HRUU de los documentos necesarios para dicha legalización, situación esta indispensable para poder efectuar las acciones producto de la inversión a ejecutar en el CAMI Chircales, las cuales  se  encontraban sujetas al resultado de los trámites efectuados en torno al predio en el cual se harían las reformas locativas situación que demoro 8 meses y 26 días y que incidió en la tardía realización de la obra y por ende en la dilación del beneficio social propuesto. 
Hecho que desdice no solo de la eficacia de las acciones realizadas por el Hospital Rafael Uribe Uribe sino del adecuado proceso de planificación de los proyectos que le compete del proyecto presentados por el Fondo de Desarrollo Local de Rafael Uribe Uribe y de los procesos inherentes a la viabilizacion y contratación de los componentes del proyecto.

En general frente a la viabilización del convenio No.18-07-00-2005 suscrito entre la Secretaria de Salud, el Fondo de Desarrollo Local Rafael Uribe Uribe y el Hospital Rafael Uribe Uribe I Nivel  ESE se observa;   que los tiempos transcurridos entre la presentación inicial del proyecto  923 por parte del Fondo de Desarrollo Local  RUU a la UEL Salud y la ejecución cabal de los componentes allí contemplados oscilo en dos años y medio no obstante que el proceso de viabilizacion se efectuó el mismo día  en que el FDL remitió el proyecto con todos los ajustes sugeridos, cabe señalar que el proyecto presentado por el FDL fue objeto de varias devoluciones por no contemplar los requisitos mínimos necesarios para su viabilizacion;  ahora bien el tiempo del proceso entre la primera fecha de radicación del proyecto y la viabilizacion propiamente dicha  fue de 160 días. En esta etapa del proceso la responsabilidad frente a la correcta presentación del proyecto y por ende  las demoras ocasionadas en atención a las devoluciones efectuadas  corresponden al Fondo de Desarrollo Local.
Sin embargo cabe responsabilidad a la UEL por viabilizar proyectos que no se encuentran debidamente soportados, situación que se colige  de las situaciones expuestas en torno a la efectiva realización de recursos UEL-SALUD  y  que dejan entrever falencias en torno a los procesos de planificación que dan origen a los proyectos presentados por parte del Fondo de Desarrollo Local RUU  y el HRUU,  que inciden negativamente en la oportunidad de la ejecución de estos generando impactos negativos en termino de cumplimiento de metas, beneficio social esperado y mejoramiento de la calidad  de los servicios que se brindan, ya que, obras contempladas a desarrollar dentro de un horizonte de tiempo se deben  postergar conllevando a la tardía ejecución de los recursos y por ende a la dilación del beneficio social esperado.
De otro lado evidencian falencias en los procesos de coordinación de las entidades cooperantes en atención al eficiente, eficaz y oportuno desarrollo de los proyectos. 
En el caso evaluado la responsabilidad frente a la ineficacia e inoportunidad de la ejecución de los recursos y el beneficio social que ella conlleva, compete  a todos  los cooperantes que intervienen en los procesos de planificación y posterior ejecución de las obligaciones pactadas a saber Secretaria de Salud, Hospital RUU y Fondo de Desarrollo Local RUU. Existen  serias deficiencias en atención a la planificación de los proyectos y a la coordinación, seguimiento y control que posibiliten su cabal  implementación. 

En general puede decirse  que gran parte de los contratos celebrados para desarrollar los proyectos son suscritos fuera de los tiempos previstos, lo que desde luego incide notablemente  para que se presente atraso en la gestión administrativa, ocasionando que se generen en algunos casos como  ejecutadas metas físicas, para las que los recursos necesarios para su ejecución se comprometieron en una vigencia determinada, generalmente al finalizar la vigencia,  quedando el cumplimiento real de las mismas supeditado a la ejecución de estos recursos, durante la o las  vigencias siguientes. La anterior situación dificulta realizar el seguimiento real al cumplimiento de las metas físicas y se evidencia en los resultados obtenidos por las entidades; afecta la eficiencia y la eficacia de la gestión de la entidad, evidencia producto de la inversión realizada incumplimiento en el logro de las metas físicas planteadas y obstaculiza la identificación del  beneficio social que  se pretende brindar. 

 La demora obedece inicialmente a las falencias existentes en los procesos de planificación  de los proyectos los cuales generan demoras y dificultades en la identificación clara de los términos de referencia requeridos para la contratación de los componentes viabilizados; ocasionan la no atención oportuna de las necesidades insatisfechas de los habitantes de las localidades, causando con esto un retardo considerable en la ejecución del Plan de Desarrollo y en el beneficio esperado en términos de mejoramiento de calidad de vida de los habitantes de las mismas. Las cifras señaladas demuestran que existen deficiencias en el proceso de viabilizacion y ejecución de los proyectos que desdicen de la oportunidad, eficiencia y eficacia  de la gestión efectuada por los Fondos de desarrollo local, las UEL, los Hospitales y la Secretaria de Salud e inciden negativamente en los resultados de  producto de la misma.
Las situaciones expuestas  desdicen del cabal seguimiento a la gestión, obstaculizan el conocimiento real de los resultados de la gestión producto de la inversión realizada e imposibilitan la atención oportuna  de los beneficiarios de esta; haciendo imposible evaluar y determinar el avance de las metas planteadas, el cumplimiento de los objetivos planteados y por ende el cumplimiento de la misión institucional, sumado a lo anterior existen  deficiencias en los registros, reportes y archivo de la información que inciden en la confiabilidad  y preservación de la misma y desdicen de la eficacia de los procesos inherentes al seguimiento a la gestión y a la cabal implementación del sistema de Control interno.
Normas presuntamente transgredidas: Ley 152 de 1994 y Ley 87 de 1983 Art. 2 literales d), e),g). Articulo 4 literal i).

2.5. ANÁLISIS DE LOS AVANCES DEL PROCESO DE DESCENTRALIZACION ADMINISTRATIVA EN LO LOCAL

La Dirección para el Control Social y Desarrollo Local de la Contraloría de Bogotá en su proceso auditor
, se propuso como objetivo  de este componente  determinar si la gestión fiscal de las Unidades Ejecutivas de Localidades – UEL y los Fondos de Desarrollo Local – FDL, durante la vigencia 2008, se realizó dentro del contexto del proceso de la descentralización administrativa, bajo criterios de coordinación y articulación entre los Fondos de Desarrollo Local y los distintos sectores de la administración distrital mediante la evaluación del proceso administrativo vigente FDL-UEL y establecer si los resultados alcanzados lograron los objetivos y metas propuestos en los planes de desarrollo a través de la evaluación de la contratación
Para dar cumplimiento a la evaluación mencionada, se consideró importante revisar los conceptos, normas vigentes y niveles de implementación de la descentralización en la ciudad.

2.5.1. Conceptos y definiciones sobre descentralización

La descentralización implica dos aspectos importantes: en primer lugar existe un traslado de funciones o asuntos de una autoridad pública a otra para que ésta la ejerza en forma autónoma, y en segundo término la posibilidad que el sujeto hacia el cual se trasladan tales funciones, tenga la capacidad jurídica, financiera y administrativa para ejercerlas. Este concepto ha sido legalmente aceptado en nuestra jurisprudencia, a tal punto que la Honorable Corte Constitucional
, estableció:

…

“… la descentralización tiene un sentido genérico que designa el proceso por cuya virtud se trasladan asuntos de variada índole –fiscal, económica o industrial-, de la capital del Estado a las entidades seccionales o locales, y una acepción técnica de conformidad con la cual, en procura de una mayor eficiencia en el manejo de los asuntos públicos, se trasladan competencias de carácter administrativo a las autoridades seccionales que gozan de un determinado margen de acción para la toma de decisiones”.

DESCENTRALIZACION TERRITORIAL: "...La denominada descentralización territorial, entendida como el otorgamiento de competencias o funciones administrativas a las entidades territoriales regionales o locales, las cuales se ejecutan en su propio nombre y bajo su propia responsabilidad. Se trata entonces de una situación en la que se le confiere cierta autonomía a las colectividades para el manejo de sus propios asuntos; autonomía que debe ser comprendida desde un aspecto administrativo y financiero, lo cual no significa que las autoridades locales se aparten del control ejercido por el poder central...".

AUTONOMÍA TERRITORIAL. "...La autonomía administrativa y territorial no implica fraccionamiento de soberanía, entre otras razones, porque ésta es, como decía Rousseau, "unitiva e indivisible", sobre todo en el seno de una República unitaria como lo es Colombia. Así, pues, la autonomía propia de la descentralización, tanto territorial como administrativa de servicios, se circunscribe al marco de la República unitaria, dentro de los límites que le determinan la Constitución y la ley. Lo anterior se deduce de los artículos 1º y 287 de la Carta Política...". 
 .

2.5.2. La Descentralización vista desde el Decreto 1421 de  1993.

En el artículo 1° constitucionalmente determina cómo es la organización de nuestro país, primero se organiza como un Estado Social de Derecho y segundo en forma de República unitaria, descentralizada, con autonomía de sus entidades territoriales, democrática, pluralista y participativa”.

El Artículo 209 de la misma carta establece que "La función administrativa está al servicio de los intereses generales y se desarrolla con fundamento en los principios de igualdad, moralidad, eficacia, economía, celeridad, imparcialidad y publicidad, mediante la descentralización, la delegación y la desconcentración de funciones”. (Subrayado fuera de texto) 

En el artículo 322 de la Carta reafirma la calidad de Capital de la República que tiene Bogotá y la organiza como Distrito Capital estableciendo que “su régimen político, fiscal y administrativo será el que determine la Constitución, las leyes especiales que para el efecto se dicten  y las disposiciones vigentes para los municipios.

Con base en las normas generales que establezca la ley, el Concejo a iniciativa del Alcalde, dividirá el territorio distrital en localidades, de acuerdo con las características sociales de sus habitantes, y hará el correspondiente reparto de competencias  y funciones administrativas.

Para dar cumplimiento a las anteriores normas constitucionales, el Decreto Ley 1421 de 1993 dispone en su Artículo 39 que “el Alcalde Mayor, dictará las normas reglamentarias que garanticen la vigencia de los principios de igualdad, moralidad, eficacia, economía, celeridad, imparcialidad, publicidad, descentralización, delegación y desconcentración en el cumplimiento de las funciones y la prestación de los servicios a cargo del Distrito”. (Subrayado fuera de texto)

De otro lado, la misma norma, dedica el capítulo I del TITULO V al tema de la Descentralización Territorial, lo que no nos deja duda del tipo de descentralización al que refiere la norma. 

En el artículo 60, del estudiado Decreto, se establecen los Objetivos y propósitos de la descentralización. Es así que en el numeral 3 de este artículo establece que a las localidades se pueda asignar el ejercicio de algunas funciones (subrayado fuera de texto) y continua en su numeral 4 “Que también sirvan de marco para que en ellas se puedan descentralizar territorialmente y desconcentrar la prestación de los servicios y el ejercicio de las funciones a cargo de las autoridades distritales”.
El artículo 87 nos habla de la Naturaleza de los FDL y es a ellos y no a las alcaldías locales a quienes les concede personería jurídica y patrimonio propio para que con cargo a sus recursos se financien la prestación de los servicios y la construcción de las obras de competencia de las juntas administradoras. 

Pero es tan limitante el accionar de los mismos FDL como de las alcaldías locales que en el artículo 92 del mismo decreto ley 1421 se deja la Representación legal y ordenamiento del gasto al alcalde mayor quien, podrá, delegar respecto de cada fondo la totalidad o parte de dichas funciones, de conformidad con el artículo 40 del mismo estatuto. Siendo el mismo alcalde mayor el encargado de expedir el reglamento de los fondos. Situación que nos muestra una vez más la limitante real que tiene la descentralización, desde el punto normativo.

Lo anterior, en concordancia con el artículo 93 en el cual se deja claro que Las funciones técnicas y administrativas necesarias para la normal operación de los FDL serán cumplidas por los funcionarios que el alcalde mayor y otras entidades distritales pongan a disposición de la respectiva localidad y los funcionarios y empleados distritales que presten sus servicios en las localidades están sujetos al régimen legal y reglamentario correspondiente al organismo al cual se encuentren vinculados.

Al respecto, vale la pena anotar lo que ha dicho el H. C. E., Sala Plena de lo Contencioso Administrativo, Sent. AI 047, 25/01/00, C.P. Manuel Urueta Ayola. AUTONOMÍA DE LAS ENTIDADES TERRITORIALES. DISTRITO CAPITAL. FONDOS DE DESARROLLO LOCAL. "...El estado colombiano se ha estructurado como un estado social de derecho y organizado en forma de república unitaria, descentralizada y con autonomía de sus entidades territoriales, democrática, participativa y pluralista, según los términos del artículo 1º de la Constitución Política. El principio rector de la organización estatal sigue siendo el de centralización política y descentralización administrativa, aun cuando ésta se halla fuertemente acentuada, en relación con algunas autoridades………..”
De otra parte, Dice el inciso segundo del artículo 322 que "Su régimen político, fiscal y administrativo será el que determinen la Constitución, las leyes especiales que para el mismo se dicten y las disposiciones vigentes para los municipios". La organización administrativa de este ente territorial especial que es el Distrito Capital está indicada en la propia Constitución, cuando el inciso 3º del artículo 322 prescribe que el Concejo "... dividirá el territorio distrital en localidades...", con base en las normas generales que establezca la ley. Y dentro de las localidades habrá unas juntas administradoras, las cuales "... distribuirán y apropiarán las partidas globales que en el presupuesto anual del distrito se asignen a las localidades teniendo en cuenta las necesidades básicas insatisfechas de su población", según lo previsto por el artículo 324 constitucional. 

Los fondos de desarrollo local tienen personería jurídica y patrimonio propio, de acuerdo con el artículo 87 del Decreto 1421 de 1993, pero dichos fondos no distribuyen ni apropian las partidas globales que en el presupuesto anual del distrito se asignen a las localidades, pues tal función corresponde, de acuerdo con el inciso 3º del artículo 89 ibídem, a las juntas administradoras, previo el cumplimiento de los requisitos presupuestales previstos en el estatuto orgánico de Santa Fe de Bogotá. 

La representación legal de los fondos de desarrollo y ordenación de sus gastos por el alcalde mayor, no viola los artículos 322 y 324 constitucionales porque dicha facultad no significa que el alcalde distribuya y apropie las partidas globales, pues esa competencia, de acuerdo con el estatuto de Santa Fe de Bogotá, corresponde a las juntas administradoras, ni tampoco que constituya gestión de los asuntos de la localidad, pues de acuerdo con el artículo 61 ibídem, dicha gestión corresponde a las autoridades locales, esto es a la junta administradora y al alcalde de la localidad.

La representación legal que el alcalde mayor tiene de los fondos de desarrollo y su condición de ordenador del gasto de dichos fondos, son función suya, delegara en los Alcaldes locales la administración de los FDL, pero las facultades legales siguen siendo responsabilidad del ejecutivo central.

Este control puede ser más o menos intenso, de acuerdo con el criterio del legislador, sobre todo si se tiene en cuenta que las localidades no constituyen entes territoriales, que gocen de sus mismos atributos, pues la Constitución dice en su artículo 286 cuáles son dichos entes. Formando parte de la estructura administrativa del Distrito, así como forman también parte las entidades descentralizadas del orden distrital, no sería lógico que a esas localidades se les predicaran los mismos atributos del ente distrital, pues de ser así se estaría en presencia de una nueva entidad territorial, que ciertamente no ha sido el propósito del constituyente". 

2.5.3.  Reforma Administrativa del 2006  

La reforma administrativa de 2006 avalada por el Concejo de Bogotá a iniciativa del Alcalde Mayor, surgió como una necesidad sentida en la organización de la ciudad ya que no habían existido cambios profundos en su estructura y la administración presentaba gran cantidad de entidades desarticuladas y con un gasto de funcionamiento elevado, esta reforma presentó modificaciones en los sectores administrativos del Distrito Capital
, dejando 15 entidades en el sector central, 33 entidades en el sector descentralizado
 y 20 localidades. 

Adicionalmente la reforma administrativa permitió crear 3 secretarias nuevas, 1 unidad de bomberos,  transformo 10 entidades, suprimió 3 organismos  y elimino 3 UEL
, y con la eliminación de estas UEL se dio facultades a los Fondos de Desarrollo Local para contratar en los temas de cultura, ambiente, Industria, Turismo, desarrollo económico y participación ciudadana. De esta manera funciona actualmente el Gobierno Distrital.

2.5.4. Descentralización vista desde el Plan de desarrollo Bogota Positiva Para vivir Mejor

Si bien es cierto el Estatuto Orgánico de Bogota también hizo posible la descentralización administrativa local, la planeación, el presupuesto y la ejecución del gasto publico por parte de las localidades y la ampliación de la participación a través de las juntas locales, contribuyó con la modernización administrativa, permitiendo hacer mas efectiva la prestación de los servicios públicos, mayores niveles de inversión en educación, con énfasis en cobertura, la formulación de proyectos urbanos complejos en materia de transporte, soportados en una política de movilidad y un plan de transporte masivo, y le otorgo al Distrito la facultad de impulsar políticas publicas adecuadas en materia de seguridad, convivencia y respeto a  la vida
, también lo es que en la evaluación realizada se determinó que  la Gestión Fiscal de las Unidades Ejecutivas UEL durante la vigencia 2008, no se realizó dentro del proceso de la descentralización administrativa, tal como lo establece el Decreto 854 de 2001. 

Se observo que estas situaciones se alejan notablemente de la razón de ser de los recursos destinados a las localidades, cuyos fines principales son buscar el bienestar general de la comunidad y el cumplimiento de lo contemplado en el Plan de desarrollo local.

Articulación de los procesos de gestión desarrollados por los FDL y las UEL

En el Decreto No. 854 de 2001 se estableció que el proceso de articulación de gestión desarrollado por los FDL y las UEL es coordinada por la Subsecretaria de Asuntos Locales de la Secretaria de Gobierno de Bogota y que esta articulación se realiza a través del apoyo técnico que les prestan las Unidades Ejecutivas Locales a los Fondos de Desarrollo Local. Sin embargo esta normatividad en el caso de la UEL Salud  no se cumple en su totalidad dadas las deficiencias en los procesos de viabilización y contratación observados en el presente informe.
En síntesis el grado de articulación entre FDL vs. UEL Salud, no es productivo pues los tiempos de contratación, los canales de comunicación, los reprocesos y el no establecimiento de procedimientos adecuados entre las partes, generan represamientos en el desarrollo de los proyectos de las localidades y el incumplimiento de las metas de los planes de desarrollo.

Ahora bien, de acuerdo a lo establecido en el Plan de Desarrollo Económico, Social, Ambiental y de Obras Públicas para Bogotá D. C., 2008 – 2012, en el Capitulo 5. DESCENTRALIZACIÓN, este Objetivo Estructurante, apunta a la construcción de ^…una ciudad con un modelo de descentralización territorial acorde con las necesidades de los territorios. Una ciudad con Alcaldías Locales autónomas Administrativamente  y articuladas con el nivel central, con competencias claras y consolidadas institucionalmente en el marco de un enfoque de desconcentración….Una ciudad con una administración cercana que permita que organizaciones, ciudadanos y ciudadanas se vinculen a la gestión de los asuntos públicos.” 

Con el fin de hacer seguimiento al grado de cumplimiento de este objetivo, se procedió a oficiar a la Dirección de Planes de Desarrollo y fortalecimiento Local, de Planeación Distrital, el cual respondió. En relación con el grado de cumplimiento del proceso de descentralización y desconcentración según radicado SDP 1-2009-29341 del 15 de Junio de 2009 el Director de Planes de Desarrollo y Fortalecimiento Local por parte de la Secretaria de Planeación Distrital informa que: allega un reporte de seguimiento de los componentes de gestión e inversión del SEGPLAN  con corte a 31 de marzo de 2009 los cuales dan cuenta del nivel de avance de las metas que conforman los programas del objeto en cuestión . De igual manera manifiesta que el objetivo es ejecutado por 7 entidades, cuenta con 21 metas que ese ejecutaron plenamente y 11.818 millones que se ejecutaron en un 92.26%.

Los anteriores resultados,  pese a presentarse como un avance de la Administración, en la practica no han contribuido hasta la fecha  a i) construir desde las localidades, una ciudad con un modelo de descentralización territorial acorde con las necesidades de los territorios, ii) con alcaldías locales autónomas administrativamente y articuladas con el nivel central, con competencias claras y consolidadas institucionalmente en el marco de un enfoque de desconcentración.

Situación que fue corroborada mediante de visita Administrativa Fiscal a la Subdirección de Asuntos Locales de la Secretaria de Gobierno de la Alcaldía Mayor de Bogotá 
 

Análisis a  la descentralización vista desde el de plan de desarrollo “Bogotá positiva para vivir mejor”, en los fondos de desarrollo local 

Mediante documento emanado en una mesa de trabajo realizada para la elaboración de los planes de desarrollo locales de fecha 16 y 17 de junio de 2008, el cual expresa: “Recomendaciones, dadas por la Secretaria de Planeación  para la formulación plan de desarrollo local 2009 – 2012, mesas de trabajo apoyo técnico a la localidades, del 16 y 17 de junio  de 2008”; en el inciso ante penúltimo enuncia: “Los objetivos de descentralización y finanzas sostenibles no deberán incluirse en los planes de desarrollo local.  La política de descentralización corresponde a una estrategia que incluye reformas normativas y acciones de competencia de la nación y del distrito, lo cual no significa que la política no se construya con participación de lo local”.  La Secretaria de Gobierno dio directriz a las localidades para que no se incluyera en los planes de desarrollo local, el objetivo estructurante No. 5 “DESCENTRALIZACION” del Plan de Desarrollo “Bogotá Positiva para Vivir Mejor”.
CONCLUSIONES
El grado de cumplimiento en el proceso de descentralización territorial de la ciudad ordenado por la constitución política y la ley, conforme a los ejes estructurales, propósitos, estrategias y programas contenidos en el Plan de Desarrollo Económico, Social, Ambiental y de Obras Públicas de Bogotá D.C., 2008-2012, no ha evidenciado ninguna acción concreta para su cumplimento.

Las reformas normativas no se han  especificado de manera real, ni se evidencia que este sujeto a ninguna línea de inversión o consolidado en ningún modelo de gestión,

De otra parte, no se han desarrollado instrumentos que fortalezcan las Alcaldías Locales que fije la facultad de contratación, ordenación del gasto y pagos con cargo al presupuesto de los FDL, en los programas, subprogramas y proyectos del Plan de Desarrollo Local que permitan una verdadera autonomía para una mejor gestión administrativa y poder  superar las debilidades evidenciadas en el proceso auditor. 

2.6.  EVALUACIÓN DE LAS ACCIONES CIUDADANAS
En cumplimiento de los objetivos del Plan y Compromiso Estratégico de la Contraloría de Bogotá 2008-2011 “Al Rescate de la Moral y la Ética Pública” y con el propósito de “Contribuir al fortalecimiento del ejercicio del control social para lograr un control fiscal más efectivo” vincular al ciudadano y sus organizaciones al ejercicio del control fiscal, ha liderado la convocatoria a la participación ciudadana a través del  trabajo coordinado con Comité de Control Social y Juntas de Acción Comunal del Barrio Batavia, en temas como capacitación sobre las acciones ciudadanas y el manejo de los derechos de petición. 

Durante la ejecución de la Auditoria Gubernamental con enfoque Integral Modalidad Especial a la contratación suscrita directamente por los  FDL que haya sido terminada o liquidada durante la vigencia fiscal de 2008, se realizó la Socialización del memorando de encargo con los ciudadanos del Barrio Batavia el 18 de Junio de 2009 y el 22 de Julio de 2009 en la Localidad de Bosa, se les informo a los Integrantes del Comité de Control Social como también a la comunidad de las dos localidades el procedimiento y la forma como se va a elaborar y ejecutar el memorando de planeación.

. 

Por consiguiente se invito a los ciudadanos para que se vincularan al ejercicio auditor mediante la participación ciudadana, es decir a través de los Derechos de Petición, quejas, reclamos y tutelas, dando las explicaciones necesarias para que fuesen diligenciadas correctamente.

Igualmente, se socializaron los objetivos de la Auditoria los cuales están encaminados a determinar si la gestión fiscal de las Unidades Ejecutivas de Localidades, se realizó dentro del contexto del proceso de la descentralización administrativa y si el esquema de contratación vigente en las localidades es eficiente, eficaz y económico, mediante el análisis del proceso administrativo que se desarrolla y la evaluación de los resultados alcanzados frente a los objetivos y metas trazadas en los planes desarrollados en el periodo 2005-2008 de la contratación suscrita a través de la UEL.

Durante la ejecución de la Auditoria Gubernamental con enfoque Integral Modalidad Especial a la contratación suscrita a través de Convenios Interadministrativos por la Unidad Ejecutiva Local de la Secretaria Distrital de Salud UEL-SALUD, se realizó la Socialización del memorando de encargo el 18 de Junio del año en curso, se les informo a los Integrantes del Comité de Control Social de la Contraloría Local de Fontibón y ciudadanos del sector Barrio Batavia, el procedimiento y la forma como se va a realizar el memorando de planeación, el objetivo general de la Auditoria y determinar si la gestión fiscal de las Unidades Ejecutivas de Localidades, se realizó dentro del contexto del proceso de la descentralización administrativa, dando cumplimiento al Plan estratégico Objetivo 3: “Contribuir al fortalecimiento del ejercicio del control social para lograr un control fiscal más efectivo” .

Además determinar si el esquema de contratación vigente en las localidades es eficiente, eficaz y económico, mediante el análisis del proceso administrativo que se desarrolla y la evaluación de los resultados alcanzados frente a los objetivos y metas trazadas en los planes desarrollados en el periodo 2005-2008 de la contratación suscrita a través de la UEL.
Registro de la socialización del Memorando de Planeación Localidad de Bosa en el Comité de Control Social, de fecha 22 de Julio de 2009.
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Dentro de las acciones ciudadanas efectuadas para la presente auditoria, y teniendo en cuenta el presunto hallazgo fiscal sobre el contrato 057 de 2007 cuyo objeto era realizar las obras de adecuación y mejoramiento de la infraestructura de la UPA cabañas pertenecientes al Hospital Pablo Sexto de Bosa, se realizo visita administrativa el día 7 de octubre de 2009, para constatar la ejecución de las obras realizadas, en dicha visita se tuvo el acompañamiento de un representante del comité de control social, Sr. Omar Henry Castañeda Agudelo, identificado con cedula numero 91.424.914 de Barrancabermeja, dentro de esta acción se le indico al ciudadano como se realiza este tipo de evaluación y los fines de la misma dentro del proceso auditor.

Registro Visita Administrativa UPA Cabañas, verificación obras realizadas
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Como producto de este ejercicio se corroboraron algunas observaciones sobre la calidad de las obras y un presunto hallazgo fiscal registrado en el componente de contratación, en el numeral 2.3.1.1.
3. ANEXOS 
ANEXO 1

HALLAZGOS DETECTADOS Y COMUNICADOS

	TIPO DE HALLAZGO
	CANTIDAD
	VALOR
	REFERENCIACION


	ADMINISTRATIVOS 


	6
	
	2.1.1. - 2.2.1. -  2.3.1.1. 2.3.2. - 2.3.7.1. -  2.3.7.2.

	FISCALES
	1
	$30.350.698
	2.3.1.1.

	DISCIPLINARIOS


	2
	
	2.3.1.1. – 2.3.2



	PENALES


	
	NA
	


NA: No aplica.

Los hallazgos administrativos representan el total de hallazgos de la auditoria; es decir, incluye fiscales, disciplinarios, penales y los netamente administrativos.

FORMATO CÓDIGO: 4012007

	ANEXO 2
SEGUIMIENTO AL PLAN DE MEJORAMIENTO 

UNIDAD EJECUTIVA LOCAL DE SALUD – UEL SALUD

A JULIO DE 2009

	Auditoria Gubernamental con Enfoque Integral Modalidad Especial Suscrita a Través de Convenios Interadministrativos – Fase II PAD 2008

	HALLAZGO
	ACCIONES COMPROMETIDAS
	RANGO DE CUMPLIMIENTO

O

SEGUIMIENTO


	ESTADO DE LA ACCION FORMULADA

A= ABIERTA

C= CERRADA

	2.2.1.1.4 La gestión fiscal de la UEL, a partir de los convenios evaluados, fue ineficaz e ineficiente, puesto que además de los hallazgos administrativos que se describen, se evidenció que los recursos ejecutados corresponden a la vigencia de 2006, pero sólo hasta la vigencia 2008 se adquirió parte de las dotaciones y equipos, que según la formulación de los proyectos se requerían con urgencia. Los convenios se firmaron en el último trimestre de 2006 y sólo hasta agosto de 2007 se expidió la Resolución mediante la cual se daba la apertura de la Licitación para la adquisición de éstos

	Acción correctiva: Realizar un plan de trabajo donde se establezcan las etapas y tiempos contractuales que conlleven al cumplimiento de los Proyectos.

Seguimiento auditoria: una vez evaluada la contratación objeto de la presente auditoria se determina que esta es ejecutada en el periodos y/o periodos siguientes.
	1
	A= ABIERTA



	2.2.1.1.5  Parte de la información contenida en las órdenes de pago, no corresponde a la realidad, es así como en los datos del beneficiario se coloca al contratista que efectivamente suministró la dotación o equipos requeridos, pero en la parte relativa al "compromiso a pagar" se indica es el convenio interadministrativo suscrito con cada Hospital, y finalmente, la imputación presupuestal hace referencia al certificado de registro presupuestal que se expidió para cada Convenio


	Acción correctiva: Se adelantaran las acciones pertinentes para que la Secretaría de Hacienda Distrital conozca la observación presentada por la Contraloría de Bogotá con el fin de que los campos en el sistema PREDIS sean suficientes para ingresar la información

Mediante escrito dirigido a la Secretaria Distrital de Hacienda, se solicitó se incluya la información de los contratistas que suministraron los equipos. Teniendo en cuenta que la limitación de los campos en el sistema PREDIS no permite consignar información complementaria; por tanto este hallazgo fue corregido por la entidad
	2
	C= CERRADA 

	2.2.1.1.6  Los elementos adquiridos con los recursos de los Fondos de Desarrollo Local, excepto por el electro miógrafo, fueron ingresados a los almacenes de cada uno de ellos, sin embargo no se encontró evidencia documental en la que se identifique bajo que figura legal le fueron entregados a los Hospitales.


	Acción correctiva: Gestionar con las Alcaldías Locales respectivas el trámite para la suscripción de los actos administrativos de los bienes que ingresaron a los Hospitales se encuentren legalizados. Incluir como parte de las obligaciones de la Empresa y del FDL en el convenio interadministrativo, la suscripción del acto administrativo de traspaso de los bienes

Seguimiento auditoria: la UEL SALUD oficio a las 20 localidades el cual manifestaba la necesidad de legalizar el ingreso a los hospitales públicos de los elementos adquiridos con cargo a los recursos de inversión proyectos UEL, por tanto estos fondos remitieron a la UEL los correspondientes actas de ingreso y/o comodatos respectivos.
	2
	C= CERRADA 

	Sumatoria
	
	5
	

	PROMEDIO: (sumatoria de los puntos obtenidos en todas las actividades evaluadas) 
	
	1.6 puntos
	

	RANGO DE CUMPLIMIENTO: de acuerdo al promedio:

· No cumplido entre 0 y 0.9 puntos

· Cumplido parcialmente entre 1.0 y 1.7 puntos

· Cumplido entre 1.8 y 2.0 puntos 
	
	Cumplido parcialmente
	

	PORCENTAJE DE CUMPLIMIENTO: Promedio total de  puntos X 100% / 2 

· Entre el 10 y el 50% Ineficaz

· Mayor del 50% y hasta 70% parcialmente eficaz

· Mayor del 70% Eficaz.
	
	83%

Eficaz
	


	ANEXO 3
CONTRALORÍA DE BOGOTA
DIRECCIÓN PARA EL CONTROL SOCIAL Y DESARROLLO LOCAL - SUBDIRECCIÓN DE FISCALIZACIÓN
SUJETO DE CONTROL:  UEL SALUD
AUDITORIA GUBERNAMENTAL CON ENFOQUE INTEGRAL MODALIDAD ESPECIAL. PAD 2009 CICLO II
FECHAS EN LAS CUALES SE GESTIONARON LOS PROYECTOS

	No DE PROYECTO
	No. DE CONTRATO
	Fecha de radicación del proyecto en la UEL por parte del FDL
	Fecha en que la UEL SALUD remitió el proyecto al área técnica respectiva.
	Fecha en que el área técnica de la SALUD devuelve el proyecto con el concepto técnico.
	Fecha en que el UEL SALUD devuelve el proyecto al FDL para correcciones y/o ajustes.
	Fecha en la que FDL remite nuevamente el proyecto a la UEL con los ajustes y correcciones sugeridos.
	Fecha en que la UEL SALUD viabiliza el proyecto.
	Fecha en que el FDL remite el CDP a la UEl SALUD.
	Fecha en que la UEL SALUD suscribe el contrato
	Fecha en que se inicia la ejecución del contrato (acta de iniciación)
	Fecha de terminación del contrato

	354 Salud Mental
	101002006
	31-07-06
	18-08-08
	18-08-08
	18-08-08
	14-09-06
	18-09-06
	22-09-06
	27-10-06
	31-01-07
	16-12-07

	302-mejoramiento de la infraestructura  tecnológica
	902002006
	27-10-05
	04-11-05
	10-11-05
	 
	 
	11-11-05
	21-11-05
	30-11-05
	30-11-05
	08-04-07

	302-mejoramiento de la infraestructura  tecnológica
	902002006
	 
	 
	 
	 
	 
	09-08-06
	28-09-06
	19-10-06
	22-11-06
	21-01-07

	 1742 (FDLPA)
	1601002006
	 28-09-05
	 13-10-05
	 n/a
	 n/a
	 n/a
	 11-11-05
	 29-11-05
	19/10/06
	28-11-06 
	28-02-07 

	301- atención visual escolar
	904002006
	15-06-06
	20-06-06
	02-08-06
	02-08-06
	12-09-06
	04-10-06
	18-10-06
	30-11-06
	05-02-07
	04-02-08

	301- Salud Sexual
	904002006
	15-06-06
	20-06-06
	02-08-06
	02-08-06
	12-09-06
	28-09-06
	20-10-06
	30-11-06
	05-02-07
	04-02-08

	301- Una sonrisa mayores de 50
	904002006
	23-06-06
	27-06-06
	02-08-06
	02-08-06
	12-069-06
	27-09-06
	03-10-06
	30-11-06
	05-02-07
	04-02-08

	440 FDL-Chapinero
	02-01-00-2006
	 
	 
	 
	 
	16-05-05
	08-09-05
	07-10-05
	26-10-06
	09-11-06
	02-04-07

	2462
	1502002006
	28-04-06
	05-05-06
	23-06-06
	 
	10-10-06
	03-11-06
	15-11-06
	30-11-06
	31-01-07
	21-02-08

	922-1
	1808002006
	04-05-06
	09-05-06 
	13-06-06 
	10-07-06
	 21-09-06
	17-11-06
	23-11-06
	01-12-06
	16-01-07
	15-01-08

	922-6
	1808002006
	28-04-06
	09-05-06
	 No hay 
	No hay 
	28-09-06
	12-10-06
	08-11-06
	01-12-06
	16-01-07
	15-01-08

	922-7
	1808002006
	11-05-06
	15-05-06
	07-06-06
	No hay 
	21-11-06
	21-11-06
	23-11-06
	01-12-06
	16-01-07
	15-01-08

	923
	1807002005
	16-05-05
	04-11-05
	23-11-05
	26-09-05
	25-11-05
	25-11-05
	07-12-05
	27-12-05
	29-12-05
	28-12-07

	 
	1808002006
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	1991 (FDLB)
	704002006
	30-03-06
	14-07-06
	 
	 
	 
	19-10-06
	04-12-06
	09-12-06
	30-04-07
	29-01-09

	5929 FDL-CB
	1902002006
	 
	 
	26-08-05
	 
	 
	30-09-05
	15-09-05
	24-10-06
	09-11-06
	08-05-07

	3113 FDL-K
	801002007
	26-01-07
	 
	 
	 
	 
	10-08-07
	29-06-07
	28-09-07
	09-11-07
	15-02-09

	5050 FDLK
	801002007
	26-01-07
	 
	 
	 
	 
	22-06-07
	29-06-07
	28-09-07
	09-11-07
	15-02-09

	1991 (FDLB)
	701002007
	01-10-07
	 
	N/A
	N/A
	N/A
	10-10-07
	19-10-07
	01-11-07
	21-11-07
	20-08-08

	225 FDL-SUBA
	1103002007
	03-08-06
	 
	22-08-06
	 
	12-09-06
	26-09-06
	05-10-06
	26-12-07
	29-01-08
	28-04-08

	2279(FDLB)
	703002007
	14-06-07
	 
	N/A
	N/A
	N/A
	04-07-07
	19-07-07
	20-11-07
	07-12-07
	22-10-08

	2326 FDL-ENGATIVA 
	1004002007
	09-06-06
	16-06-06
	 
	 
	18-12-06
	22-12-06
	26-12-06
	26-12-07
	29-01-08
	19-02-08

	923
	Convenio Interadministrativo de cooperación 18-07-00-2005
	16-05-05
	04-11-05
	23-11-05
	26-09-05
	25-11-05
	25-11-05
	07-12-05
	27-12-05
	29-12-05
	28-12-07

	923 componente adecuaciones 2 y 3 piso UPA  Jose Obrero
	Contrato  18-01-00-2006  (contrato de obra)
	16-05-05
	04-11-05
	23-11-05
	26-09-05
	25-11-05
	25-11-05
	07-12-05
	19-10-06
	15-01-07
	14-04-07

	923 componente  adecuaciones 2 y 3 piso UPA  Jose Obrero
	Contrato  18-05-00-2006  (contrato de interventoria sin formalidades plenas)
	16-05-05
	04-11-05
	23-11-05
	26-09-05
	25-11-05
	25-11-05
	07-12-05
	30-11-06
	15-01-07
	14-04-07

	923  componente ampliación capacidad instalada CAMI Chircales
	Contrato  18-11-00-2006  (contrato de obra publica)
	16-05-05
	04-11-05
	14-12-05
	26-09-05
	25-11-05
	16-12-05
	20-12-05
	29-12-06
	23-04-07
	23-05-07

	1946  (FDL Santa Fe componente salud a su hogar
	Contrato No. 03-01-00-2007
	23-03-07
	 
	 
	07-05-07
	 
	26-06-07
	27-06-07
	07-09-07
	20-09-07
	29-12-08

	1946  (FDL Santa Fe Componente:  Plan de mejoramiento de las condiciones de vida y salud
	Contrato No. 03-01-00-2007
	 
	 
	 
	07-05-07
	27-06-07
	25-06-07
	27-06-07
	07-09-07
	20-09-07
	29-12-08

	1946  (FDL Santa Fe Componente:  Salud en niños de las casas vecinales y jardines de IBCF localidad 3
	Contrato No. 03-01-00-2007
	23-03-07
	 
	 
	03-05-07
	 
	27-06-07
	27-06-07
	07-09-07
	20-09-07
	29-12-08

	2138 FDL SANTA FE. Componente banco de ayudas técnicas para personas con discapacidad
	Contrato No. 03-01-00-2007
	23-03-07
	 
	22-06-07
	06-05-07
	 
	22-06-07
	27-06-07
	07-09-07
	20-09-07
	29-12-08

	090 FDL USME
	Contrato No. 05-01-00-2007
	 
	 
	09-07-07
	 
	 
	09-07-07
	13-08-07
	31-10-07
	18-02-08
	17-02-09

	0239 FDL USME Componente  Usme dotación de  ayudas técnicas para limitados físicos de la localidad.
	Contrato No. 05-01-00-2007
	27-04-07
	 
	 
	06-06-07
	 
	28-06-07
	27-06-07
	31-10-07
	18-02-08
	17-02-09

	922-FDL Rafael Uribe  Generar acciones de prevención y atención a adolescentes gestantes y lactantes más vulnerables de la localidad
	Contrato No 18-01-00-2007
	07-02-07
	04-06-07
	21-06-07
	01-04-07
	21-06-07
	25-06-07
	27-06-07
	11-09-07
	02-10-08
	15-08-08

	922-FDL Rafael Uribe ayudas técnicas para personas con discapacidad o deficiencia física o auditivas
	Contrato No 18-01-00-2007
	 
	 
	07-06-07
	01-04-07
	 
	08-06-07
	13-06-07
	11-09-07
	02-10-07
	15-08-08

	22-FDL Rafael Uribe Escuela promotora de calidad de vida
	Contrato No 18-01-00-2007
	07-02-07
	04-06-07
	 
	04-06-07
	01-06-07
	15-06-07
	20-06-07
	11-09-07
	02-10-07
	15-08-08

	922-FDL Rafael Uribe Modelo Operativo de acción hacia barrio saludables
	Contrato No 18-01-00-2007
	07-02-07
	04-06-07
	15-06-07
	01-04-07
	 
	15-06-07
	25-06-07
	11-09-07
	02-10-07
	15-08-08

	922-FDL Rafael Uribe Control de vectores , plaga y control de población canina y felina a traves de esterilizaciòn
	Contrato No 18-01-00-2007
	07-02-07
	 
	 
	29-05-07
	 
	22-06-07
	27-06-07
	11-09-07
	02-10-07
	15-08-08
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TIEMPOS DE VIABILIZACIÓN Y EJECUCIÓN DE PROYECTOS

	No DE PROYECTO
	No. CONTRATO
	Días transcurridos entre la Fecha de radicación del proyecto en la UEL por parte del FDL y la fecha en que la UEL lo devuelve para ajustes y correcciones
	Días transcurridos entre la de devolución del proyecto para ajustes y la en que el FDL lo remite nuevamente a la UEL
	Días transcurridos entre la fecha en que se radicó el proyecgto por parte del FDL y la fecha en que  la UEL viabilizó el proyecto
	Días transcurridos entre la fecha de viabilización por parte de la UEL y la fecha en que el FDL remite el CDP
	Días transcurridos entre la fecha de remisión del CDP y la fecha de suscripción del contrato por parte del  la UEL
	Días transcurridos entre la fecha de suscripción del contrato y la fecha de inicio del mismo según acta
	Días transcurridos entre la fecha de inicio y la fecha de terminación del contrato
	Días transcurridos entre la fecha de radicación del proyecto por parte del FDL y la fecha de terminación del contrato

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	354
	10-100-2006
	 
	 
	33
	4
	 
	 
	223
	372

	302-mejoramiento de la infraestructura  tecnológica
	LP 09-02-00-2006
	 
	 
	192
	35
	14
	22
	4
	266

	1742 (FDL-PA)
	16-01-00-2006
	0
	0
	43
	18
	380
	39
	90
	390

	301 atención visual escolar
	09-04-00-2006
	30
	27
	73
	9
	29
	43
	251
	431

	301- salud sexual
	09-04-00-2006
	30
	27
	69
	15
	27
	43
	251
	431

	301-una sonrisa mayores  de 50
	09-04-00-2006
	25
	27
	63
	4
	39
	43
	251
	427

	302-mejoramiento de la infraestructura  tecnológica
	09-01-00-2005
	10
	0
	11
	6
	7
	1
	329
	352

	440 FDL-Chapinero
	02-01-00-2006
	 
	 
	 
	32
	380
	14
	144
	 

	 2462
	15-02-00-2006
	0
	0
	185
	12
	15
	61
	386
	659

	922-1
	18-08-00-2006
	25
	70
	133
	4
	6
	29
	254
	413

	922-6
	18-08-00-2006
	101
	 
	112
	17
	16
	29
	254
	417

	922-7
	18-08-00-2006
	128
	 
	129
	2
	6
	29
	254
	408

	1991 (FDLB)
	07-04-00-2006
	 
	 
	199
	15
	5
	141
	269
	629

	5929 FDL-CB
	19-02-00-2006
	 
	 
	 
	0
	400
	15
	542
	 

	3113 FDL-K
	08-01-00-2007
	 
	 
	185
	0
	90
	42
	457
	740

	5050 FDLK
	08-01-00-2007
	 
	 
	147
	8
	90
	42
	457
	740

	1991 (FDLB)
	07-01-00-2007
	0
	0
	9
	9
	12
	10
	259
	299

	225 FDL SUBA
	11-03-00-2007
	 
	 
	54
	10
	442
	34
	90
	866

	2279(FDLB)
	07-03-00-2007
	 
	 
	20
	5
	122
	17
	316
	489

	2326 FDL-E
	10-04-00-2007
	 
	 
	194
	5
	360
	34
	21
	611

	923  (FDLRUU)
	Convenio Interadministrativo de cooperación técnica  18-07-00-2005
	100
	60
	0
	25
	7
	2
	730
	926

	 923 (FDLRUU)Componente Adecuaciones del segundo y tercer piso en la UPA San Jose Obrero  
	Contrato  18-01-00-2006  (contrato de obra )
	100
	60
	0
	12
	316
	87
	90
	701

	923 (FDLRUU) componente Adecuaciones del segundo y tercer piso en la UPA San Jose Obrero
	Contrato  18-05-00-2006  (contrato de interventoria sin formalidades plenas)
	100
	60
	0
	12
	358
	45
	90
	701

	923 (FDLRUU) Componente  Ampliación de la capacidad instalada de odontología  del CAMI Chircales
	Contrato  18-11-00-2006  (contrato de obra publica)
	100
	60
	21
	4
	374
	114
	30
	737

	1946 (FDL SANTA FE)2007componente salud a su hogar
	Contrato No. 03-01-00-
	44
	 
	 
	5
	74
	13
	465
	645

	1946-FDL SANTA FE Componente:  Plan de mejoramiento de las condiciones de vida y salud
	Contrato No. 03-01-00-2007
	 
	 
	 
	2
	72
	13
	465
	 

	1946-FDL SANTA FE Componente:  Salud en niños de las casas vecinales y jardines de IBCF localidad 3
	Contrato No. 03-01-00-2007
	41
	 
	 
	1
	72
	13
	465
	645

	2138 FDL SANTA FE. Componente banco de ayudas técnicas para personas con discapacidad
	Contrato No. 03-01-00-2007
	44
	 
	 
	5
	72
	13
	465
	645

	090 FDL USME Componente  Usme educa a sus jóvenes para que proyecten su vida con sentido y responsabilidad
	Contrato No. 05-01-00-2007
	 
	 
	 
	34
	78
	110
	365
	 

	0239 FDL USME Componente  Usme dotación de  ayudas técnicas para limitados físicos de la localidad
	Contrato No. 05-01-00-2007
	 
	 
	63
	 
	 
	110
	365
	661

	922-FDL Rafael Uribe  Generar acciones de prevención y atención a adolescentes gestantes y lactantes más vulnerables de la localidad
	Contrato No 18-01-00-2007
	75
	60
	4
	2
	76
	31
	317
	554

	922-FDL Rafael Uribe ayudas técnicas para personas con discapacidad o deficiencia física o auditivas
	Contrato No 18-01-00-2007
	 
	 
	 
	5
	90
	31
	317
	 

	922-FDL Rafael Uribe Escuela promotora de calidad de vida
	Contrato No 18-01-00-2007
	117
	 
	 
	5
	83
	31
	317
	554

	922-FDL Rafael Uribe Modelo Operativo de acción hacia barrio saludables
	Contrato No 18-01-00-2007
	54
	 
	 
	10
	88
	31
	317
	554

	922-FDL Rafael Uribe Control de vectores , plaga y control de población canina y felina a traves de esterilizaciòn
	Contrato No 18-01-00-2007
	111
	 
	 
	5
	90
	31
	317
	554

	 PROMEDIO
	 
	88
	35
	81
	10
	130
	40
	292
	561
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Informe concepto técnico Contrato  057 de 2007

UPA CABAÑAS – ESE HOSPITAL PABLO VI Localidad Bosa

GEOIDE INGENIERIA & CONSULTORIA EU




	CANTIDADES Y PRECIOS CONTRATO 057 DE 27 DE DICIEMBRE DE 2007
	 
	MODIFICACIÓN CONTRACTUAL  24 DE JULIO DE 2008
	 

	ITEM
	DESCRIPCIÓN
	UNIDAD DE MEDIDA
	CANTIDAD 
	VALOR UNITARIO
	VALOR TOTAL 
	PESO EN %
	CANTIDAD 
	VALOR UNITARIO
	VALOR TOTAL 
	PESO EN %

	1,00
	PRELIMINARES
	 
	 
	 
	5.951.421
	6,0%
	 
	 
	7.712.314
	8,0%

	1,00
	Desmonte y reinstalación de cubierta existente para mantenimiento de cerchas incluye retiro de escombro
	M2
	80,00
	7.587,82
	607.026
	0,63%
	1,00
	12.500,00
	12.500
	0,01%

	2,00
	Desmonte de cielo raso existente incluye desmonte de rejillas de ventilación y entrega mediante acta la administración de la UPA
	M2
	340,00
	3.582,04
	1.217.894
	1,25%
	140,00
	4.530,00
	634.200
	0,65%

	3,00
	Demolición Placa piso incluye retiro de sobrantes
	M2
	24,00
	16.171,05
	388.105
	0,40%
	19,00
	42.000,00
	798.000
	0,82%

	4,00
	Demolición pañetes humedades, incluye retiro de sobrantes
	M2
	8,00
	2.899,58
	23.197
	0,02%
	27,50
	7.200,00
	198.000
	0,20%

	5,00
	Demolición piso en granito, incluye retiro de sobrantes
	M2
	24,00
	4.391,80
	105.403
	0,11%
	298,00
	7.200,00
	2.145.600
	2,20%

	6,00
	Desmonte de enchape muro y piso en cerámica varios formatos incluye retiro de escombros
	M2
	210,00
	2.853,61
	599.258
	0,62%
	89,50
	6.500,00
	581.750
	0,60%

	7,00
	Demolición g/escoba, incluye retiro de sobrantes
	ML
	75,00
	2.286,66
	171.500
	0,18%
	105,00
	3.000,00
	315.000
	0,32%

	8,00
	Demolición media caña incluye retiro de sobrantes
	ML
	18,00
	3.429,99
	61.740
	0,06%
	18,00
	3.000,00
	54.000
	0,06%

	9,00
	Desmonte media caña, incluye retiro de sobrantes
	ML
	36,00
	4.573,91
	164.661
	0,17%
	20,00
	5.290,00
	105.800
	0,11%

	10,00
	Desmonte canales y bajantes, incluye retiro de sobrantes
	ML
	8,00
	8.119,41
	64.955
	0,07%
	35,00
	16.000,00
	560.000
	0,58%

	11,00
	Suspensión salida sanitaria
	UN
	3,00
	5.598,78
	16.796
	0,02%
	10,00
	9.500,00
	95.000
	0,10%

	12,00
	Suspensión salida hidráulica
	UN
	6,00
	2.710,99
	16.266
	0,02%
	11,00
	4.600,00
	50.600
	0,05%

	13,00
	Desmonte tubería sanitaria incluye retiro de sobrantes
	ML
	18,00
	4.420,09
	79.562
	0,08%
	15,33
	7.500,00
	114.975
	0,12%

	14,00
	Desmonte tubería hidráulica incluye retiro de sobrantes
	ML
	24,00
	4.243,29
	101.839
	0,10%
	18,00
	7.200,00
	129.600
	0,13%

	15,00
	Desmonte de aparatos sanitarios, se deben entregar al referente de la UPA
	UN
	4,00
	8.982,21
	35.929
	0,04%
	3,00
	15.000,00
	45.000
	0,05%

	16,00
	Desmonte de lavamanos, Se deben entregar al referente de la UPA.
	UN
	9,00
	5.598,78
	50.389
	0,05%
	8,00
	9.500,00
	76.000
	0,08%

	17,00
	Desmonte de muros existentes, incluye desmonte de ventanería y puertas y retiro de escombros.
	M2
	16,00
	5.554,58
	88.873
	0,09%
	157,00
	11.000,00
	1.727.000
	1,77%

	18,00
	Desmonte de lámparas existentes y disposición de ellas donde indique el referente de la UPA
	UN
	24,00
	1.909,48
	45.828
	0,05%
	20,00
	2.980,00
	59.600
	0,06%

	19,00
	Perfilada parqueadero con desnivel hacia la vía
	M2
	218,00
	9.689,00
	2.112.202
	2,18%
	1,00
	9.689,00
	9.689
	0,01%

	2,00
	DESAGÜES E INSTALACIONES SUBTERRANEAS
	 
	 
	 
	382.766
	0,00%
	 
	 
	939.354
	1,00%

	20,00
	Suministro e instalación de accesorios PVC 2" - 3"
	UN
	16,00
	5.584,64
	89.354
	0,09%
	0,00
	9.476,00
	0
	0,00%

	21,00
	Suministro e instalación de accesorios PVC S4"
	UN
	8,00
	10.393,11
	83.145
	0,09%
	0,00
	14.262,00
	0
	0,00%

	22,00
	Suministro e instalación de tubería PVC S2"
	ML
	14,00
	6.494,59
	90.924
	0,09%
	29,10
	20.364,00
	592.592
	0,61%

	23,00
	Suministro e instalación de tubería PCV ALL 4"
	ML
	9,00
	13.260,27
	119.342
	0,12%
	13,00
	26.674,00
	346.762
	0,36%

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	3,00
	INSTALACIONES HIDRÁULICAS
	 
	 
	 
	576.264
	1,00%
	 
	 
	2.980.232
	3,00%

	24,00
	Suministro e instalación de Tubería PVC P 1/2"
	ML
	18,00
	4.111,86
	74.013
	0,08%
	42,00
	10.368,00
	435.456
	0,45%

	25,00
	Suministro e instalación de Accesorios PVC P 1/2"
	UN
	16,00
	1.652,52
	26.440
	0,03%
	0,00
	1.652,52
	0
	0,00%

	26,00
	Suministro e instalación de Tubería PVC P 3/4"
	ML
	15,00
	4.656,42
	69.846
	0,07%
	0,00
	11.595,00
	0
	0,00%

	27,00
	Suministro e instalación de Accesorios PVC P 3/4"
	UN
	9,00
	1.844,65
	16.602
	0,02%
	0,00
	1.844,65
	0
	0,00%

	28,00
	Suministro e instalación de Registro 1/2" Red White o similar
	UN
	10,00
	26.375,56
	263.756
	0,27%
	12,00
	41.398,00
	496.776
	0,51%

	29,00
	Suministro e instalación de  Punto de agua fría PVC P
	UN
	4,00
	31.401,50
	125.606
	0,13%
	32,00
	64.000,00
	2.048.000
	2,10%

	4,00
	INSTALACIONES SANITARIAS 
	 
	 
	 
	510.301
	1,00%
	 
	 
	1.741.220
	2,00%

	30,00
	Suministro e instalación de Punto sanitario PVC S2"
	UN
	6,00
	33.084,67
	198.508
	0,20%
	23,00
	56.140,00
	1.291.220
	1,33%

	31,00
	Suministro e instalación de Punto sanitario PVC 4"
	UN
	6,00
	51.965,53
	311.793
	0,32%
	6,00
	75.000,00
	450.000
	0,46%

	5,00
	INSTALACIONES ELÉCTRICAS
	 
	 
	 
	6.738.060
	7,00%
	 
	 
	8.373.569
	9,00%

	32,00
	Suministro e instalación de salida para lámpara fluorescente PVC C, incluye todos los insumos
	UN
	14,00
	45.776,81
	640.875
	0,66%
	14,00
	70.000,00
	980.000
	1,01%

	33,00
	Suministro e instalación de salida para toma dobre P/T muro PVC-C incluye todos los insumos
	UN
	8,00
	45.776,81
	366.214
	0,38%
	8,00
	70.000,00
	560.000
	0,58%

	34,00
	Suministro e instalación de salida para toma doble P/T red regulada PVC-C incluye todos los insumos
	UN
	4,00
	49.461,40
	197.846
	0,20%
	4,00
	75.000,00
	300.000
	0,31%

	35,00
	Suministro e instalación de tubería PVC - C 3/4" incrustada
	ML
	13,00
	6.648,99
	86.437
	0,09%
	13,00
	11.282,00
	146.666
	0,15%

	36,00
	Suministro e instalación de lámpara para incrustar en cielo raso, con balasto electrónico y 4 tubos T-8" incluye difusor y acrílico
	UN
	38,00
	102.500,00
	3.895.000
	4,01%
	38,00
	120.000,00
	4.560.000
	4,69%

	37,00
	Suministro e instalación de alambre CU THW N 12 - 14
	ML
	180,00
	2.392,74
	430.693
	0,44%
	180,00
	4.060,00
	730.800
	0,75%

	38,00
	Suministro e instalación de interruptores para cambio incluye desmonte de los actuales
	UN
	26,00
	7.284,31
	189.392
	0,20%
	26,00
	12.360,00
	321.360
	0,33%

	39,00
	Suministro e instalación de cambio tomas eléctricas con polo a tierra, incluye desmonte de los actuales
	UN
	22,00
	6.621,88
	145.681
	0,15%
	22,00
	11.236,00
	247.192
	0,25%

	40,00
	Suministro e instalación  Toma trifásica
	UN
	1,00
	12.700,39
	12.700
	0,01%
	1,00
	21.551,00
	21.551
	0,02%

	41,00
	Suministro e instalación de bala halógena 110W
	UN
	2,00
	64.827,99
	129.656
	0,13%
	2,00
	83.000,00
	166.000
	0,17%

	42,00
	Suministro e instalación de extractor de olores
	UN
	2,00
	141.442,90
	282.886
	0,29%
	1,00
	240.000,00
	240.000
	0,25%

	43,00
	Suministro e instalación de lámpara para incrustar en cielo raso, con balasto electrónico y tubo T-32" incluye difusor
	UN
	6,00
	60.113,23
	360.679
	0,37%
	1,00
	100.000,00
	100.000
	0,10%

	6,00
	RED REGULADORA Y CABLEADO ESTRUCTURADO
	 
	 
	 
	2.752.795
	3,00%
	 
	 
	712.236
	1,00%

	44,00
	Suministro e instalación salida de toma doble regulada en tubo EMT 3/4" incluye toma y cableado en 1*12 + 1*8n +1*8t cu thwn
	UN
	12,00
	37.803,56
	453.643
	0,47%
	1,00
	64.145,00
	64.145
	0,07%

	45,00
	Suministro e instalación de tablero 12 circuitos trifásico con puerta cap y cerradura
	UN
	1,00
	117.869,08
	117.869
	0,12%
	1,00
	200.000,00
	200.000
	0,21%

	46,00
	Suministro e instalación acometida parcial en 3* 6 + 1*4 + 1*4t thwn en tubo 1 ó 1 1/2" EMT
	ML
	50,00
	21.113,89
	1.055.695
	1,09%
	1,00
	35.826,00
	35.826
	0,04%

	47,00
	Suministro e instalación de soldadura exotérmica 115 gramos
	UN
	4,00
	41.578,32
	166.313
	0,17%
	1,00
	70.555,00
	70.555
	0,07%

	48,00
	Suministro e instalación de breaker enchufable de 1*20 amperios
	UN
	7,00
	11.786,91
	82.508
	0,08%
	1,00
	20.000,00
	20.000
	0,02%

	49,00
	Suministro e instalación de varilla cu - cu 5/8 *2,40 m
	UN
	3,00
	88.671,14
	266.013
	0,27%
	1,00
	150.457,00
	150.457
	0,15%

	50,00
	Suministro e instalación de cable de cu desnudo 2/0 htwn
	ML
	25,00
	19.892,18
	497.305
	0,51%
	1,00
	33.753,00
	33.753
	0,03%

	51,00
	Suministro e instalación de caja para inspección puesta entierra de 30 X 30 con tapa
	UN
	1,00
	48.621,00
	48.621
	0,05%
	1,00
	82.500,00
	82.500
	0,08%

	52,00
	Suministro e instalación de caja de paso de 15 x 15 metálica
	UN
	2,00
	32.414,00
	64.828
	0,07%
	1,00
	55.000,00
	55.000
	0,06%

	7,00
	VOZ Y DATOS
	 
	 
	 
	14.672.242
	15,00%
	 
	 
	8.085.620
	8,00%

	53,00
	Suministro e instalación de strip telefónico de 30 X 30 CMS
	UN
	1,00
	77.675,72
	77.676
	0,08%
	0,00
	131.800,00
	0
	0,00%

	54,00
	Suministro e instalación de reglera de 25 pares
	UN
	1,00
	50.094,36
	50.094
	0,05%
	0,00
	85.000,00
	0
	0,00%

	55,00
	Suministro e instalación de cable telefónico de 25 pares
	ML
	30,00
	7.238,34
	217.150
	0,22%
	0,00
	12.282,00
	0
	0,00%

	56,00
	Suministro e instalación de planta telefónica de 6 líneas 16 extensiones directas incluye teléfonos 7730 panasonic
	UN
	1,00
	1.938.946,37
	1.938.946
	2,00%
	0,00
	3.290.000,00
	0
	0,00%

	57,00
	Suministro e instalación de tubo metálico 3/4" EMT
	ML
	70,00
	5.790,32
	405.322
	0,42%
	1,00
	9.825,00
	9.825
	0,01%

	58,00
	Suministro e instalación de tubo metálico 1" EMT
	ML
	65,00
	8.794,80
	571.662
	0,59%
	1,00
	14.923,00
	14.923
	0,02%

	59,00
	Suministro e instalación de tubo metálico 1 1/2" EMT
	ML
	20,00
	16.796,34
	335.927
	0,35%
	1,00
	28.500,00
	28.500
	0,03%

	60,00
	Suministro e instalación de cable utp categoría 6
	ML
	600,00
	1.617,16
	970.296
	1,00%
	1,00
	2.744,00
	2.744
	0,00%

	61,00
	Suministro e instalación de toma doble rj 45
	UN
	19,00
	19.915,16
	378.388
	0,39%
	1,00
	33.792,00
	33.792
	0,03%

	62,00
	Suministro e instalación de caja 20 x 20 metálica
	UN
	2,00
	42.432,87
	84.866
	0,09%
	1,00
	72.000,00
	72.000
	0,07%

	63,00
	Suministro e instalación de patch panes 24 puertos categoría 5e para voz y datos
	UN
	3,00
	287.305,88
	861.918
	0,89%
	1,00
	487.500,00
	487.500
	0,50%

	64,00
	Suministro e instalación de rack metálico de 45" con ventilador, multitoma, puertas laterales y traseras desmontables
	UN
	1,00
	839.120,59
	839.121
	0,86%
	1,00
	1.423.850,00
	1.423.850
	1,46%

	65,00
	Suministro e instalación de Switch 48 puestos marca 3 con super stach family ref 4250t
	UN
	1,00
	2.319.786,67
	2.319.787
	2,39%
	1,00
	3.925.450,00
	3.925.450
	4,03%

	66,00
	Suministro e instalación organizador 40 X 60 cm
	UN
	2,00
	1.286.730,00
	2.573.460
	2,65%
	1,00
	1.286.730,00
	1.286.730
	1,32%

	67,00
	Suministro e instalación de patch cord 1 m, categoria 6
	UN
	36,00
	23.746,49
	854.874
	0,88%
	1,00
	40.293,00
	40.293
	0,04%

	68,00
	Suministro e instalación de patch cord 1,5 m, categoría 6
	UN
	15,00
	29.351,17
	440.268
	0,45%
	1,00
	49.803,00
	49.803
	0,05%

	69,00
	Suministro e instalación de canaleta plástica de 10 X 4,5 cm
	ML
	40,00
	16.859,99
	674.400
	0,69%
	1,00
	28.610,00
	28.610
	0,03%

	70,00
	Marcación e identificación de punto de voz y datos
	GL
	1,00
	345.697,00
	345.697
	0,36%
	1,00
	586.600,00
	586.600
	0,60%

	71,00
	Certificación de cableado
	UN
	12,00
	61.032,61
	732.391
	0,75%
	1,00
	95.000,00
	95.000
	0,10%

	8,00
	MAMPOSTERIA - PAÑETES
	 
	 
	 
	2.291.110
	2,00%
	 
	 
	4.044.510
	4,00%

	72,00
	Suministro e instalación de muro Drywall
	M2
	16,00
	45.968,94
	735.503
	0,76%
	1,00
	58.000,00
	58.000
	0,06%

	73,00
	Suministro e instalación de pañete liso mortero 1:3 incluye filos y dilataciones
	M2
	130,00
	7.661,49
	995.994
	1,03%
	251,00
	10.000,00
	2.510.000
	2,58%

	74,00
	Suministro e instalación de pañete liso mortero 1:3 impermeabilizado con sika 1 incluye filos y dilataciones
	M2
	46,00
	9.385,33
	431.725
	0,44%
	82,60
	15.000,00
	1.239.000
	1,27%

	75,00
	Poyo en concreto
	ML
	7,00
	18.269,71
	127.888
	0,13%
	13,00
	18.270,00
	237.510
	0,24%

	9,00
	CUBIERTAS
	 
	 
	 
	2.025.197
	2,00%
	 
	 
	1.091.465
	1,00%

	76,00
	Recuperación correas metálicas, incluye alistamiento y aplicación de anticorrosivo
	ML
	120,00
	5.913,49
	709.619
	0,73%
	0,00
	5.913,49
	0
	0,00%

	76,10
	Reparación de cubierta existente, revisión de correas y reemplazo de tejas averiadas
	M"
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	10,00
	5.313,00
	53.130
	0,05%

	77,00
	Suministro e instalación de teja en asbesto cemento similar a la existencia para reposición unidades afectadas
	M2
	50,00
	17.091,02
	854.551
	0,88%
	17,40
	38.150,00
	663.810
	0,68%

	78,00
	Suministro e instalación de teja plástica ajover o similar de mejor o igual calidad incluye accesorios de instalación
	M2
	14,00
	21.107,41
	295.504
	0,30%
	5,30
	42.650,00
	226.045
	0,23%

	79,00
	Suministro e instalación de canaletes plásticos, incluye accesorios de instalaciones
	ML
	4,00
	21.107,41
	84.430
	0,09%
	0,00
	71.250,00
	0
	0,00%

	80,00
	Suministro e instalación de tragantes tipo granada de 4 "
	UN
	8,00
	10.136,74
	81.094
	0,08%
	8,00
	18.560,00
	148.480
	0,15%

	10,00
	CIELO RASOS
	 
	 
	 
	14.372.957
	15,00%
	 
	 
	1.140.000
	1,00%

	81,00
	Suministro e instalación de cielo raso en Drywall oculto, incluye lámina, estructura de soporte para anclar la estructura del cielo raso, anclaje, acabado pintura vinilo tipo 1 dos manos, incluye los vanos con resanes de Te de 3 /4" en aluminio para incrustar las lámparas, rejillas de ventilación y lámparas acrílicas (procedimientos, esterilización, citologías).
	M2
	38,00
	34.476,71
	1.310.115
	1,35%
	30,00
	38.000,00
	1.140.000
	1,17%

	82,00
	Suministro e instalación de cielo raso en lámina de fibrocemento totalmente lisa con pintura de fábrica preferiblemente mínimo de e=5 mm. Modulando 60x60 incluye estructura de soporte para anclar la estructura de cielo raso, accesorios de anclaje, incluye los vanos con remates en Te de 3/4" en aluminio para incrustar lámparas fluorescentes, incluye rejillas de ventilación y/o láminas acrílicas.
	M2
	310,00
	42.138,20
	13.062.842
	13,46%
	0,00
	57.600,00
	0
	0,00%

	11,00
	PISOS
	 
	 
	 
	38.676.024
	40,00%
	 
	 
	12.486.874
	13,00%

	83,00
	Placa de piso en concreto de 21 Mpa e=10 cm. Incluye toma de cilindros de muestras de resistencia.
	M2
	24,00
	30.056,62
	721.359
	0,74%
	58,10
	41.524,00
	2.412.544
	2,48%

	84,00
	Base en recebo h=30 cm., compactado con rana metálica en capas de 15 cm.
	M3
	7,00
	20.627,09
	144.390
	0,15%
	15,00
	52.498,00
	787.470
	0,81%

	85,00
	Base de nivelación en mortero impermeabilizado con sika 1 e=6 cm. Mortero 1:4
	M2
	380,00
	38.934,00
	14.794.920
	15,24%
	0,00
	35.000,00
	0
	0,00%

	85,10
	Base de nivelación en portero e=0,05
	M2
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	100,50
	15.000,00
	1.507.500
	1,55%

	86,00
	Suministro e instalación duro piso 33x33 incluye emboquillado de la tableta
	M2
	240,00
	49.189,00
	11.805.360
	12,16%
	0,00
	49.189,00
	0
	0,00%

	87,00
	Suministro e instalación piso de caucho e=5 cm, tipo Konker o similar área de alojamiento y salón
	M2
	12,00
	26.150,00
	313.800
	0,32%
	0,00
	26.150,00
	0
	0,00%

	88,00
	Guarda escoba en tableta de duro piso 8x33 cm incluye emboquillada de la tableta
	ML
	55,00
	8.008,03
	440.442
	0,45%
	130,00
	17.100,00
	2.223.000
	2,28%

	89,00
	Suministro e instalación tableta en granito similar a la existente 33x33 incluye emboquillada y brillada de la tableta
	M2
	140,00
	49.190,00
	6.886.600
	7,09%
	0,00
	71.200,00
	0
	0,00%

	90,00
	suministro e instalación de enchape para muro en cerámica de 25x35 incluye todos los win requeridos en PVC 
	M2
	75,00
	43.488,00
	3.261.600
	3,36%
	95,00
	58.488,00
	5.556.360
	5,71%

	91,00
	Suministro e instalación de enchape para piso alto tráfico en cerámica de 25x25 incluye todos los win requeridos en PVC
	M2
	12,00
	25.629,45
	307.553
	0,32%
	0,00
	53.971,00
	0
	0,00%

	12,00
	PINTURA
	 
	 
	 
	2.716.527
	3,00%
	 
	 
	3.348.600
	3,00%

	92,00
	Suministro y aplicación de vinilo tipo 1 tres manos, incluye resanes en partes afectadas
	M2
	314,00
	6.011,32
	1.887.554
	1,94%
	330,00
	9.000,00
	2.970.000
	3,05%

	93,00
	Suministro y aplicación de estuco plástico tipo estuco o similar o mejor calidad, en zonas húmedas
	M2
	20,00
	3.202,50
	64.050
	0,07%
	30,00
	6.000,00
	180.000
	0,18%

	94,00
	Suministro y aplicación de pintura esmalte para mallas eslabonadas (incluye dos caras y cantos de peridaria) incluye puertas metálicas
	M2
	26,00
	3.104,67
	80.721
	0,08%
	20,00
	9.930,00
	198.600
	0,20%

	95,00
	Suministro y aplicación de pintura esmalte para cerchas metálicas, incluye una mano de anticorrosivo e insumos para la preparación de la superficie
	ML
	81,00
	5.913,49
	478.993
	0,49%
	0,00
	11.139,00
	0
	0,00%

	96,00
	Suministro y aplicación de pintura esmalte blanco para estructura metálica tridimensional, incluye alistamiento
	M2
	23,00
	8.922,10
	205.208
	0,21%
	0,00
	8.922,10
	0
	0,00%

	13,00
	APARATOS SANITARIOS Y ACCESORIOS
	 
	 
	 
	5.355.277
	6,00%
	 
	 
	3.127.939
	3,00%

	97,00
	Suministro e instalación aparato sanitaro color distinción o similar mejor o igual calidad, incluye grifería grival o similar mejor o igual calidad, elección previa aprobación del interventor
	UN
	4,00
	221.376,99
	885.508
	0,91%
	4,00
	254.584,00
	1.018.336
	1,05%

	98,00
	Suministro e instalación lavamanos color, tipo acuacer o similar mejor o igual calidad, sifón y todos los accesorios para su instalación
	UN
	9,00
	129.367,80
	1.164.310
	1,20%
	5,00
	148.773,00
	743.865
	0,76%

	99,00
	Suministro e instalación de grifería para lavamanos tipo push grival o similar de mejor o igual calidad
	UN
	8,00
	117.869,08
	942.953
	0,97%
	5,00
	189.800,00
	949.000
	0,98%

	100,00
	Suministro e instalación orinal mediano corona o similar de mejor o igual calidad incluye grifería de push automática grival o similar o igual calidad
	UN
	2,00
	416.738,00
	833.476
	0,86%
	1,00
	416.738,00
	416.738
	0,43%

	101,00
	Suministro e instalación de tanques plásticos de 1000 lts incluye desmonte de los existentes ( asbesto cemento) y accesorios necesarios para su instalación incluye retiro, cheque, etc.
	UN
	2,00
	764.515,00
	1.529.030
	1,58%
	0,00
	794.515,00
	0
	0,00%

	14,00
	ADICIONALES
	 
	 
	 
	0
	0,00%
	 
	 
	41.538.008
	43,00%

	102,00
	Mampostería en bloque e:2"
	M2
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	50,00
	38.050,00
	1.902.500
	1,95%

	103,00
	Mampostería en Muro culata
	M2
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	1,00
	38.050,00
	38.050
	0,04%

	104,00
	Estructura en Concreto reforzado
	M3
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	2,20
	1.703.571,00
	3.747.856
	3,85%

	105,00
	Guarda escoba en PVC 1/2 caña
	ML
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	30,00
	29.000,00
	870.000
	0,89%

	106,00
	Suministro e instalación de Adoquín concreto e= 0,06
	M2
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	1,00
	45.108,00
	45.108
	0,05%

	107,00
	Pintura epóxica
	M2
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	50,00
	18.100,00
	905.000
	0,93%

	108,00
	Suministro e instalación Piso en Cerámica
	M2
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	195,00
	53.971,00
	10.524.345
	10,81%

	109,00
	Cielo raso en fibra mineral Amstrong
	M2
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	90,00
	42.000,00
	3.780.000
	3,88%

	110,00
	Excavación
	M3
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	12,00
	23.200,00
	278.400
	0,29%

	111,00
	corniza en yeso 1/2 caña
	ML
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	20,00
	18.650,00
	373.000
	0,38%

	112,00
	Suministro e instalación Bordillo en concreto
	ML
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	1,00
	35.350,00
	35.350
	0,04%

	113,00
	Suministro e instalación cubierta sobre estructura metálica similar a la existente, incluye tejas en asbesto cemento y/o plásticas, anclajes, canales y bajantes
	M2
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	80,00
	106.000,00
	8.480.000
	8,71%

	114,00
	Suministro e instalación flanche en lámina galvanizada desarrollo 0,3 m.
	ML
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	1,00
	25.000,00
	25.000
	0,03%

	115,00
	Desmonte de ventanas, marcos y puertas
	UN
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	17,00
	20.000,00
	340.000
	0,35%

	116,00
	Reinstalación marco, puerta y ventanas 
	UN
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	8,00
	35.000,00
	280.000
	0,29%

	117,00
	Caja de inspección 0,6 x p,6 en ladrillo, incluye tapa en concreto
	UN
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	5,00
	120.000,00
	600.000
	0,62%

	118,00
	Mantenimiento cielo raso Fiber Glass
	M2
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	20,00
	10.000,00
	200.000
	0,21%

	119,00
	Desmonte cubierta existente
	M2
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	1,00
	7.588,00
	7.588
	0,01%

	120,00
	Aseo General
	GL
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	1,00
	750.000,00
	750.000
	0,77%

	121,00
	Demolición estructura en concreto, incluye retiro de sobrantes
	ML
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	12,00
	23.000,00
	276.000
	0,28%

	122,00
	Suministro e instalación de tubería PVC - S 3" y 4"
	ML
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	10,00
	31.400,00
	314.000
	0,32%

	123,00
	Suministro e instalación de tubería PVC - S 6"
	ML
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	16,50
	55.600,00
	917.400
	0,94%

	124,00
	Suministro e instalación red agua potable de 1" incluye accesorios
	ML
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	30,00
	13.600,00
	408.000
	0,42%

	125,00
	Instalación aparatos sanitarios
	UN
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	3,00
	30.800,00
	92.400
	0,09%

	126,00
	Suministro e instalación red de aire en tubería de cobre de 1/4" recubierta en tubería PVC
	ML
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	18,77
	28.700,00
	538.699
	0,55%

	127,00
	Construcción caseta para compresor, incluye rejilla tipo bancario
	UN
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	1,00
	150.000,00
	150.000
	0,15%

	128,00
	Suministro e instalación de estructura metálica para cubierta, incluye desmonte de las existentes
	ML
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	15,00
	66.000,00
	990.000
	1,02%

	129,00
	Mampostería en ladrillo fachada
	M2
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	5,00
	51.500,00
	257.500
	0,26%

	130,00
	Desmanchado, brillado y sellado piso en granito
	M2
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	1,00
	22.500,00
	22.500
	0,02%

	131,00
	Cunetas aguas lluvias zona parqueadero
	ML
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	20,00
	35.300,00
	706.000
	0,73%

	132,00
	Rejilla en concreto 0,4 x 0,4 x 0,06
	ML
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	2,00
	45.000,00
	90.000
	0,09%

	133,00
	Desmonte reja protección cubierta
	GL
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	1,00
	80.000,00
	80.000
	0,08%

	134,00
	Suministro e instalación grifería para ducha, incluye accesorios
	UN
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	1,00
	50.000,00
	50.000
	0,05%

	135,00
	Suministro e instalación puerta en aluminio y lámina de poliestireno para baño
	UN
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	1,00
	150.000,00
	150.000
	0,15%

	136,00
	Conexión Aguas lluvias de pozo EAAB, incluye caja de inspección 1 x 1 m 
	GL
	0,00
	0,00
	0
	0,00%
	1,00
	3.313.312,00
	3.313.312
	3,40%

	 
	VALOR COSTOS DIRECTOS
	 
	 
	 
	97.020.940
	100,00%
	 
	 
	55.783.934
	57,00%

	 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	VALOR COSTOS INDIRECTOS
	 
	 
	 
	21.344.607
	 
	 
	 
	21.344.607
	 

	 
	ADMINISTRACION 
	%
	10,00%
	 
	9.702.094
	 
	0
	 
	9.702.094
	 

	 
	IMPREVISTOS
	%
	5,00%
	 
	4.851.047
	 
	0
	 
	4.851.047
	 

	 
	UTILIDAD
	%
	7,00%
	 
	6.791.466
	 
	0
	 
	6.791.466
	 

	 
	 
	 
	 
	SUBTOTAL
	118.365.547
	 
	 
	SUBTOTAL
	77.128.541
	 

	 
	LEY 1106 DE 2006
	 
	5,00%
	 
	5.918.277
	 
	0
	 
	3.856.427
	 

	 
	VALOR IVA 16% SOBRE UTILIDAD
	 
	16,00%
	 
	1.086.635
	 
	0
	 
	1.086.635
	 

	 
	VALOR  TOTAL DE LA PROPUESTA
	 
	 
	 
	125.370.459
	 
	 
	 
	82.071.602
	 

	 
	VALOR COSTOS DIRECTOS DEL CONTRATO
	 
	 
	 
	97.080.948,00
	 
	 
	 
	97.321.942,00
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	 
	VALOR COSTOS INDIRECTOS
	 
	 
	 
	21.357.809
	 
	 
	 
	21.410.827
	 

	 
	ADMINISTRACION 
	%
	10,00%
	 
	9.708.095
	 
	10,00%
	 
	9.732.194
	 

	 
	IMPREVISTOS
	%
	5,00%
	 
	4.854.047
	 
	5,00%
	 
	4.866.097
	 

	 
	UTILIDAD
	%
	7,00%
	 
	6.795.666
	 
	7,00%
	 
	6.812.536
	 

	 
	 
	 
	 
	SUBTOTAL
	118.438.757
	 
	 
	SUBTOTAL
	118.732.769
	 

	 
	LEY 1106 DE 2006
	 
	5,00%
	 
	5.921.938
	 
	5,00%
	 
	5.936.638
	 

	 
	VALOR IVA 16% SOBRE UTILIDAD
	 
	16,00%
	 
	1.087.307
	 
	16,00%
	 
	778.576
	 

	 
	VALOR  TOTAL DE LA PROPUESTA
	 
	 
	 
	125.448.001
	 
	 
	 
	125.447.984
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	 
	DIFERENCIA DEL VALOR  TOTAL DE LA PROPUESTA
	 
	 
	 
	77.542
	 
	 
	 
	43.376.382
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CONTRALORÍA DE BOGOTA
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SUJETO DE CONTROL:  UEL SALUD

AUDITORIA GUBERNAMENTAL CON ENFOQUE INTEGRAL MODALIDAD ESPECIAL. PAD 2009 CICLO II

Informe concepto técnico Contrato  057 de 2007

UPA CABAÑAS – ESE HOSPITAL PABLO VI Localidad Bosa
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	VALOR A JULIO DE 2008 DEL IPC PARA 2008
	5,88%
	
	Incremento total 

77.41%


	ITEM
	DESCRIPCIÓN
	VALOR TOTAL DE MODIFICACIÓN MANTENIENDO MISMAS CANTIDADES INICIALES
	DIFERENCIA DE VALOR TOTAL ENTRE MODIFICACIÓN 1 Y VALOR INICIAL 
	 DIFERENCIA PRECIOS UNITARIOS  
	INCREMENTO DE PRECIOS UNITARIOS EN VALOR %
	 INCREMENTO CON IPC 
	DIFERENCIA DE VALOR  CON IPC
	DIFERENCIA DE VALOR TOTAL CON IPC

	1,00
	PRELIMINARES
	8.610.162
	2.658.741
	        79.585,93   
	 
	      6.150,66   
	349.944
	2.547.503

	1,00
	Desmonte y reinstalación de cubierta existente para mantenimiento de cerchas incluye retiro de escombro
	1.000.000
	392.974
	         4.912,18   
	39,30%
	         446,16   
	35.693
	357.281

	2,00
	Desmonte de cielo raso existente incluye desmonte de rejillas de ventilación y entrega mediante acta la administración de la UPA
	1.540.200
	322.306
	            947,96   
	20,93%
	         210,62   
	71.612
	250.694

	3,00
	Demolición Placa piso incluye retiro de sobrantes
	1.008.000
	619.895
	        25.828,95   
	61,50%
	         950,86   
	22.821
	597.074

	4,00
	Demolición pañetes humedades, incluye retiro de sobrantes
	57.600
	34.403
	         4.300,42   
	59,73%
	         170,50   
	1.364
	33.039

	5,00
	Demolición piso en granito, incluye retiro de sobrantes
	172.800
	67.397
	         2.808,20   
	39,00%
	         258,24   
	6.198
	61.199

	6,00
	Desmonte de enchape muro y piso en cerámica varios formatos incluye retiro de escombros
	1.365.000
	765.742
	         3.646,39   
	56,10%
	         167,79   
	35.236
	730.506

	7,00
	Demolición g/escoba, incluye retiro de sobrantes
	225.000
	53.501
	            713,34   
	23,78%
	         134,46   
	10.084
	43.416

	8,00
	Demolición media caña incluye retiro de sobrantes
	54.000
	-7.740
	-           429,99   
	-14,33%
	         201,68   
	3.630
	-11.370

	9,00
	Desmonte media caña, incluye retiro de sobrantes
	190.440
	25.779
	            716,09   
	13,54%
	         268,95   
	9.682
	16.097

	10,00
	Desmonte canales y bajantes, incluye retiro de sobrantes
	128.000
	63.045
	         7.880,59   
	49,25%
	         477,42   
	3.819
	59.225

	11,00
	Suspensión salida sanitaria
	28.500
	11.704
	         3.901,22   
	41,07%
	         329,21   
	988
	10.716

	12,00
	Suspensión salida hidráulica
	27.600
	11.334
	         1.889,01   
	41,07%
	         159,41   
	956
	10.378

	13,00
	Desmonte tubería sanitaria incluye retiro de sobrantes
	135.000
	55.438
	         3.079,91   
	41,07%
	         259,90   
	4.678
	50.760

	14,00
	Desmonte tubería hidráulica incluye retiro de sobrantes
	172.800
	70.961
	         2.956,71   
	41,07%
	         249,51   
	5.988
	64.973

	15,00
	Desmonte de aparatos sanitarios, se deben entregar al referente de la UPA
	60.000
	24.071
	         6.017,79   
	40,12%
	         528,15   
	2.113
	21.959

	16,00
	Desmonte de lavamanos, Se deben entregar al referente de la UPA.
	85.500
	35.111
	         3.901,22   
	41,07%
	         329,21   
	2.963
	32.148

	17,00
	Desmonte de muros existentes, incluye desmonte de ventanearía y puertas y retiro de escombros.
	176.000
	87.127
	         5.445,42   
	49,50%
	         326,61   
	5.226
	81.901

	18,00
	Desmonte de lámparas existentes y disposición de ellas donde indique el referente de la UPA
	71.520
	25.692
	         1.070,52   
	35,92%
	         112,28   
	2.695
	22.998

	19,00
	Perfilada parqueadero con desnivel hacia la vìa
	2.112.202
	0
	                  -     
	0,00%
	         569,71   
	124.197
	114.508

	2,00
	DESAGÜES E INSTALACIONES SUBTERRANEAS
	790.874
	408.108
	        35.043,39   
	 
	      2.101,08   
	22.507
	385.602

	20,00
	Suministro e instalación de accesorios PVC 2" - 3"
	151.616
	62.262
	         3.891,36   
	41,07%
	         328,38   
	5.254
	57.008

	21,00
	Suministro e instalación de accesorios PVC S4"
	114.096
	30.951
	         3.868,89   
	27,13%
	         611,11   
	4.889
	26.062

	22,00
	Suministro e instalación de tubería PVC S2"
	285.096
	194.172
	        13.869,41   
	68,11%
	         381,88   
	5.346
	188.825

	23,00
	Suministro e instalación de tubería PCV ALL 4"
	240.066
	120.724
	        13.413,73   
	50,29%
	         779,70   
	7.017
	113.706

	3,00
	INSTALACIONES HIDRÁULICAS
	1.073.571
	497.308
	        60.815,66   
	 
	      4.118,50   
	33.884
	463.423

	24,00
	Suministro e instalación de Tubería PVC P 1/2"
	186.624
	112.611
	         6.256,14   
	60,34%
	         241,78   
	4.352
	108.259

	25,00
	Suministro e instalación de Accesorios PVC P 1/2"
	26.440
	0
	                  -     
	0,00%
	           97,17   
	1.555
	-1.555

	26,00
	Suministro e instalación de Tubería PVC P 3/4"
	173.925
	104.079
	         6.938,58   
	59,84%
	         273,80   
	4.107
	99.972

	27,00
	Suministro e instalación de Accesorios PVC P 3/4"
	16.602
	0
	                  -     
	0,00%
	         108,47   
	976
	-976

	28,00
	Suministro e instalación de Registro 1/2" Red White o similar
	413.980
	150.224
	        15.022,44   
	36,29%
	      1.550,88   
	15.509
	134.716

	29,00
	Suministro e instalación de  Punto de agua fría PVC P
	256.000
	130.394
	        32.598,50   
	50,94%
	      1.846,41   
	7.386
	123.008

	4,00
	INSTALACIONES SANITARIAS 
	786.840
	276.539
	        46.089,80   
	 
	      5.000,95   
	30.006
	246.533

	30,00
	Suministro e instalación de Punto sanitario PVC S2"
	336.840
	138.332
	        23.055,33   
	41,07%
	      1.945,38   
	11.672
	126.660

	31,00
	Suministro e instalación de Punto sanitario PVC 4"
	450.000
	138.207
	        23.034,47   
	30,71%
	      3.055,57   
	18.333
	119.873

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	5,00
	INSTALACIONES ELÉCTRICAS
	9.113.569
	2.375.509
	      272.941,55   
	 
	     32.078,19   
	396.198
	1.979.311

	32,00
	Suministro e instalación de salida para lámpara fluorescente PVC C, incluye todos los insumos
	980.000
	339.125
	        24.223,19   
	34,60%
	      2.691,68   
	37.683
	301.441

	33,00
	Suministro e instalación de salida para toma doble P/T muro PVC-C incluye todos los insumos
	560.000
	193.786
	        24.223,19   
	34,60%
	      2.691,68   
	21.533
	172.252

	34,00
	Suministro e instalación de salida para toma doble P/T red regulada PVC-C incluye todos los insumos
	300.000
	102.154
	        25.538,60   
	34,05%
	      2.908,33   
	11.633
	90.521

	35,00
	Suministro e instalación de tubería PVC - C 3/4" incrustada
	146.666
	60.229
	         4.633,01   
	41,07%
	         390,96   
	5.082
	55.147

	36,00
	Suministro e instalación de lámpara para incrustar en cielo raso, con balasto electrónico y 4 tubos T-8" incluye difusor y acrílico
	4.560.000
	665.000
	        17.500,00   
	14,58%
	      6.027,00   
	229.026
	435.974

	37,00
	Suministro e instalación de alambre CU THW N 12 - 14
	730.800
	300.107
	         1.667,26   
	41,07%
	         140,69   
	25.325
	274.782

	38,00
	Suministro e instalación de interruptores para cambio incluye desmonte de los actuales
	321.360
	131.968
	         5.075,69   
	41,07%
	         428,32   
	11.136
	120.832

	39,00
	Suministro e instalación de cambio tomas eléctricas con polo a tierra, incluye desmonte de los actuales
	247.192
	101.511
	         4.614,12   
	41,07%
	         389,37   
	8.566
	92.945

	40,00
	Suministro e instalación  Toma trifásica
	21.551
	8.851
	         8.850,61   
	41,07%
	         746,78   
	747
	8.104

	41,00
	Suministro e instalación de bala halógena 110W
	166.000
	36.344
	        18.172,01   
	21,89%
	      3.811,89   
	7.624
	28.720

	42,00
	Suministro e instalación de extractor de olores
	480.000
	197.114
	        98.557,10   
	41,07%
	      8.316,84   
	16.634
	180.481

	43,00
	Suministro e instalación de lámpara para incrustar en cielo raso, con balasto electrónico y tubo T-32" incluye difusor
	600.000
	239.321
	        39.886,77   
	39,89%
	      3.534,66   
	21.208
	218.113

	6,00
	RED REGULADORA Y CABLEADO ESTRUCTURADO
	4.670.956
	1.918.161
	      292.485,92   
	 
	     24.681,30   
	161.864
	1.756.297

	44,00
	Suministro e instalación salida de toma doble regulada en tubo EMT 3/4" incluye toma y cableado en 1*12 + 1*8n +1*8t cu thwn
	769.740
	316.097
	        26.341,44   
	41,07%
	      2.222,85   
	26.674
	289.423

	45,00
	Suministro e instalación de tablero 12 circuitos trifásico con puerta cap y cerradura
	200.000
	82.131
	        82.130,92   
	41,07%
	      6.930,70   
	6.931
	75.200

	46,00
	Suministro e instalación acometida parcial en 3* 6 + 1*4 + 1*4t thwn en tubo 1 ó 1 1/2" EMT
	1.791.300
	735.606
	        14.712,11   
	41,07%
	      1.241,50   
	62.075
	673.531

	47,00
	Suministro e instalación de soldadura exotérmica 115 gramos
	282.220
	115.907
	        28.976,68   
	41,07%
	      2.444,81   
	9.779
	106.127

	48,00
	Suministro e instalación de breaker enchufable de 1*20 amperios
	140.000
	57.492
	         8.213,09   
	41,07%
	         693,07   
	4.851
	52.640

	49,00
	Suministro e instalación de varilla cu - cu 5/8 *2,40 m
	451.371
	185.358
	        61.785,86   
	41,07%
	      5.213,86   
	15.642
	169.716

	50,00
	Suministro e instalación de cable de cu desnudo 2/0 htwn
	843.825
	346.521
	        13.860,82   
	41,07%
	      1.169,66   
	29.242
	317.279

	51,00
	Suministro e instalación de caja para inspección puesta entierra de 30 X 30 con tapa
	82.500
	33.879
	        33.879,00   
	41,07%
	      2.858,91   
	2.859
	31.020

	52,00
	Suministro e instalación de caja de paso de 15 x 15 metálica
	110.000
	45.172
	        22.586,00   
	41,07%
	      1.905,94   
	3.812
	41.360

	7,00
	VOZ Y DATOS
	22.989.306
	8.317.064
	   4.225.770,16   
	 
	   433.881,19   
	862.728
	7.454.337

	53,00
	Suministro e instalación de strip telefónico de 30 X 30 CMS
	131.800
	54.124
	        54.124,28   
	41,07%
	      4.567,33   
	4.567
	49.557

	54,00
	Suministro e instalación de reglera de 25 pares
	85.000
	34.906
	        34.905,64   
	41,07%
	      2.945,55   
	2.946
	31.960

	55,00
	Suministro e instalación de cable telefónico de 25 pares
	368.460
	151.310
	         5.043,66   
	41,07%
	         425,61   
	12.768
	138.541

	56,00
	Suministro e instalación de planta telefónica de 6 líneas 16 extensiones directas incluye teléfonos 7730 panasonic
	3.290.000
	1.351.054
	   1.351.053,63   
	41,07%
	   114.010,05   
	114.010
	1.237.044

	57,00
	Suministro e instalación de tubo metálico 3/4" EMT
	687.750
	282.428
	         4.034,68   
	41,07%
	         340,47   
	23.833
	258.595

	58,00
	Suministro e instalación de tubo metálico 1" EMT
	969.995
	398.333
	         6.128,20   
	41,07%
	         517,13   
	33.614
	364.719

	59,00
	Suministro e instalación de tubo metálico 1 1/2" EMT
	570.000
	234.073
	        11.703,66   
	41,07%
	         987,62   
	19.752
	214.321

	60,00
	Suministro e instalación de cable utp categoria 6
	1.646.400
	676.104
	         1.126,84   
	41,07%
	           95,09   
	57.053
	619.051

	61,00
	Suministro e instalación de toma doble rj 45
	642.048
	263.660
	        13.876,84   
	41,07%
	      1.171,01   
	22.249
	241.411

	62,00
	Suministro e instalación de caja 20 x 20 metálica
	144.000
	59.134
	        29.567,13   
	41,07%
	      2.495,05   
	4.990
	54.144

	63,00
	Suministro e instalación de patch panes 24 puertos categoría 5e para voz y datos
	1.462.500
	600.582
	      200.194,12   
	41,07%
	     16.893,59   
	50.681
	549.902

	64,00
	Suministro e instalación de rack metálico de 45" con ventilador, multitoma, puertas laterales y traseras desmontables
	1.423.850
	584.729
	      584.729,41   
	41,07%
	     49.340,29   
	49.340
	535.389

	65,00
	Suministro e instalación de Switch 48 puestos marca 3 con súper stach family ref 4250t
	3.925.450
	1.605.663
	   1.605.663,33   
	40,90%
	   136.403,46   
	136.403
	1.469.260

	66,00
	Suministro e instalación organizador 40 X 60 cm
	2.573.460
	0
	                  -     
	0,00%
	     75.659,72   
	151.319
	-151.319

	67,00
	Suministro e instalación de patch cord 1 m, categoría 6
	1.450.548
	595.674
	        16.546,51   
	41,07%
	      1.396,29   
	50.267
	545.408

	68,00
	Suministro e instalación de patch cord 1,5 m, categoria 6
	747.045
	306.777
	        20.451,83   
	41,07%
	      1.725,85   
	25.888
	280.890

	69,00
	Suministro e instalación de canaleta plástica de 10 X 4,5 cm
	1.144.400
	470.000
	        11.750,01   
	41,07%
	         991,37   
	39.655
	430.346

	70,00
	Marcación e identificación de punto de voz y datos
	586.600
	240.903
	      240.903,00   
	41,07%
	     20.326,98   
	20.327
	220.576

	71,00
	Certificación de cableado
	1.140.000
	407.609
	        33.967,39   
	35,76%
	      3.588,72   
	43.065
	364.544

	8,00
	MAMPOSTERIA - PAÑETES
	3.045.890
	754.780
	        19.984,53   
	 
	      4.779,59   
	134.717
	620.063

	72,00
	Suministro e instalación de muro Drywall
	928.000
	192.497
	        12.031,06   
	20,74%
	      2.702,97   
	43.248
	149.249

	73,00
	Suministro e instalación de pañete liso mortero 1:3 incluye filos y dilataciones
	1.300.000
	304.006
	         2.338,51   
	23,39%
	         450,50   
	58.564
	245.442

	74,00
	Suministro e instalación de pañete liso mortero 1:3 impermeabilizado con sika 1 incluye filos y dilataciones
	690.000
	258.275
	         5.614,67   
	37,43%
	         551,86   
	25.385
	232.889

	75,00
	Poyo en concreto
	127.890
	2
	               0,29   
	0,00%
	      1.074,26   
	7.520
	-7.518

	9,00
	CUBIERTAS
	3.647.699
	1.622.502
	      106.480,42   
	 
	      4.430,94   
	119.082
	1.503.420

	76,00
	Recuperación correas metálicas, incluye alistamiento y aplicación de anticorrosivo
	709.619
	0
	                  -     
	0,00%
	         347,71   
	41.726
	-41.726

	76,10
	Reparación de cubierta existente, revisión de correas y reemplazo de tejas averiadas
	0
	0
	         5.313,00   
	100,00%
	               -     
	0
	0

	77,00
	Suministro e instalación de teja en asbesto cemento similar a la existencia para reposición unidades afectadas
	1.907.500
	1.052.949
	        21.058,98   
	55,20%
	      1.004,95   
	50.248
	1.002.701

	78,00
	Suministro e instalación de teja plástica ajover o similar de mejor o igual calidad incluye accesorios de instalación
	597.100
	301.596
	        21.542,59   
	50,51%
	      1.241,12   
	17.376
	284.221

	79,00
	Suministro e instalación de canaletes plásticos, incluye accesorios de instalaciones
	285.000
	200.570
	        50.142,59   
	70,38%
	      1.241,12   
	4.964
	195.606

	80,00
	Suministro e instalación de tragantes tipo granada de 4 "
	148.480
	67.386
	         8.423,26   
	45,38%
	         596,04   
	4.768
	62.618

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	10,00
	CIELO RASOS
	19.300.000
	4.927.043
	        18.985,09   
	 
	      4.504,96   
	845.130
	4.081.913

	81,00
	Suministro e instalación de cielo raso en Drywall oculto, incluye lámina, estructura de soporte para anclar la estructura del cielo raso, anclaje, acabado pintura vinilo tipo 1 dos manos, incluye los vanos con resanes de Te de 3 /4" en aluminio para incrustar las lámparas, rejillas de ventilación y lámparas acrílicas (procedimientos, esterilización, citologías).
	1.444.000
	133.885
	         3.523,29   
	9,27%
	      2.027,23   
	77.035
	56.850

	82,00
	Suministro e instalación de cielo raso en lámina de fibrocemento totalmente lisa con pintura de fábrica preferiblemente mínimo de e=5 mm. Modulando 60x60 incluye estructura de soporte para anclar la estructura de cielo raso, accesorios de anclaje, incluye los vanos con remates en Te de 3/4" en aluminio para incrustar lámparas fluorescentes, incluye rejillas de ventilación y/o láminas acrílicas.
	17.856.000
	4.793.158
	        15.461,80   
	26,84%
	      2.477,73   
	768.095
	4.025.063

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	11,00
	PISOS
	42.725.974
	4.049.950
	      128.847,81   
	 
	     17.126,80   
	2.274.150
	1.775.800

	83,00
	Placa de piso en concreto de 21 Mpa e=10 cm. Incluye toma de cilindros de muestras de resistencia.
	996.576
	275.217
	        11.467,38   
	27,62%
	      1.767,33   
	42.416
	232.801

	84,00
	Base en recebo h=30 cm., compactado con rana metálica en capas de 15 cm.
	367.486
	223.096
	        31.870,91   
	60,71%
	      1.212,87   
	8.490
	214.606

	85,00
	Base de nivelación en mortero impermeabilizado con sika 1 e=6 cm. Mortero 1:4
	13.300.000
	-1.494.920
	-        3.934,00   
	-11,24%
	      2.289,32   
	869.941
	-2.364.861

	85,10
	Base de nivelación en portero e=0,05
	0
	0
	        15.000,00   
	100,00%
	               -     
	0
	0

	86,00
	Suministro e instalación duro piso 33x33 incluye emboquillado de la tableta
	11.805.360
	0
	                  -     
	0,00%
	      2.892,31   
	694.155
	-694.155

	87,00
	Suministro e instalación piso de caucho e=5 cm, tipo Konker o similar área de alojamiento y salón
	313.800
	0
	                  -     
	0,00%
	      1.537,62   
	18.451
	-18.451

	88,00
	Guarda escoba en tableta de duro piso 8x33 cm incluye emboquillada de la tableta
	940.500
	500.058
	         9.091,97   
	53,17%
	         470,87   
	25.898
	474.160

	89,00
	Suministro e instalación tableta en granito similar a la existente 33x33 incluye emboquillada y brillada de la tableta
	9.968.000
	3.081.400
	        22.010,00   
	30,91%
	      2.892,37   
	404.932
	2.676.468

	90,00
	suministro e instalación de enchape para muro en cerámica de 25x35 incluye todos los win requeridos en PVC 
	4.386.600
	1.125.000
	        15.000,00   
	25,65%
	      2.557,09   
	191.782
	933.218

	91,00
	Suministro e instalación de enchape para piso alto tráfico en cerámica de 25x25 incluye todos los win requeridos en PVC
	647.652
	340.099
	        28.341,55   
	52,51%
	      1.507,01   
	18.084
	322.014

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	12,00
	PINTURA
	4.311.647
	1.595.120
	        17.837,02   
	 
	      1.596,66   
	159.732
	1.435.389

	92,00
	Suministro y aplicación de vinilo tipo 1 tres manos, incluye resanes enpartes afectadas
	2.826.000
	938.446
	         2.988,68   
	33,21%
	         353,47   
	110.988
	827.457

	93,00
	Suministro y aplicación de estuco plástico tipo estucor o similar o mejor calidad, en zonas húmedas
	120.000
	55.950
	         2.797,50   
	46,63%
	         188,31   
	3.766
	52.184

	94,00
	Suministro y aplicación de pintura esmalte para mallas eslabonadas (incluye dos caras y cantos de peridaria) incluye puertas metálicas
	258.180
	177.459
	         6.825,33   
	68,73%
	         182,55   
	4.746
	172.712

	95,00
	Suministro y aplicación de pintura esmalte para cerchas metálicas, incluye una mano de anticorrosivo e insumos para la preparación de la superficie
	902.259
	423.266
	         5.225,51   
	46,91%
	         347,71   
	28.165
	395.102

	96,00
	Suministro y aplicación de pintura esmalte blanco para estructura metálica tridimensional, incluye alistamiento
	205.208
	0
	                  -     
	0,00%
	         524,62   
	12.066
	-12.066

	13,00
	APARATOS SANITARIOS Y ACCESORIOS
	6.298.199
	942.922
	      154.543,13   
	 
	     97.012,17   
	314.890
	628.032

	97,00
	Suministro e instalación aparato sanitaro color distinción o similar mejor o igual calidad, incluye grifería grival o similar mejor o igual calidad, elección previa aprobación del interventor
	1.018.336
	132.828
	        33.207,01   
	13,04%
	     13.016,97   
	52.068
	80.760

	98,00
	Suministro e instalación lavamanos color, tipo acuacer o similar mejor o igual calidad, sifón y todos los accesorios para su instalación
	1.338.957
	174.647
	        19.405,20   
	13,04%
	      7.606,83   
	68.461
	106.185

	99,00
	Suministro e instalación de grifería para lavamanos tipo push grival o similar de mejor o igual calidad
	1.518.400
	575.447
	        71.930,92   
	37,90%
	      6.930,70   
	55.446
	520.002

	100,00
	Suministro e instalación orinal mediano corona o similar de mejor o igual calidad incluye griferia de push automática grival o similar o igual calidad
	833.476
	0
	                  -     
	0,00%
	     24.504,19   
	49.008
	-49.008

	101,00
	Suministro e instalación de tanques plásticos de 1000 lts incluye desmonte de los existentes ( asbesto cemento) y accesorios necesarios para su instalación incluye retiro, cheque, etc.
	1.589.030
	60.000
	        30.000,00   
	3,78%
	     44.953,48   
	89.907
	-29.907

	14,00
	ADICIONALES
	0
	0
	                  -     
	 
	               -     
	0
	0

	102,00
	Mampostería en bloque e:2"
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	103,00
	Mampostería en Muro culata
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	104,00
	Estructura en Concreto reforzado
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	105,00
	Guarda escoba en PVC 1/2 caña
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	106,00
	Suministro e instalación de Adoquín concreto e= 0,06
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	107,00
	Pintura epóxica
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	108,00
	Suministro e instalación Piso en Cerámica
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	109,00
	Cielo raso en fibra mineral Amstrong
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	110,00
	Excavación
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	111,00
	corniza en yeso 1/2 caña
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	112,00
	Suministro e instalación Bordillo en concreto
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	113,00
	Suministro e instalación cubierta sobre estructura metálica similar a la existente, incluye tejas en asbesto cemento y/o plásticas, anclajes, canales y bajantes
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	114,00
	Suministro e instalación flanche en lámina galvanizada desarrollo 0,3 m.
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	115,00
	Desmonte de ventanas, marcos y puertas
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	116,00
	Reinstalación marco, puerta y ventanas 
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	117,00
	Caja de inspección 0,6 x p,6 en ladrillo, incluye tapa en concreto
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	118,00
	Mantenimiento cielo raso Fiber Glass
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	119,00
	Desmonte cubierta existente
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	120,00
	Aseo General
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	121,00
	Demolición estructura en concreto, incluye retiro de sobrantes
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	122,00
	Suministro e instalación de tubería PVC - S 3" y 4"
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	123,00
	Suministro e instalación de tubería PVC - S 6"
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	124,00
	Suministro e instalación red agua potable de 1" incluye accesorios
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	125,00
	Instalación aparatos sanitarios
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	126,00
	Suministro e instalación red de aire en tubería de cobre de 1/4" recubierta en tubería PVC
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	127,00
	Construcción caseta para compresor, incluye rejilla tipo bancario
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	128,00
	Suministro e instalación de estructura metálica para cubierta, incluye desmonte de las existentes
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	129,00
	Mampostería en ladrillo fachada
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	130,00
	Desmanchado, brillado y sellado piso en granito
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	131,00
	Cunetas aguas lluvias zona parqueadero
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	132,00
	Rejilla en concreto 0,4 x 0,4 x 0,06
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	133,00
	Desmonte reja protección cubirta
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	134,00
	Suministro e instalación grifería para ducha, incluye accesorios
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	135,00
	Suministro e instalación puerta en aluminio y lámina de poliestireno para baño
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	136,00
	Conexión Aguas lluvias de pozo EAAB, incluye caja de inspección 1 x 1 m 
	0
	0
	 
	 
	 
	0
	0

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	VALOR COSTOS DIRECTOS
	127.364.687
	30.343.747
	5.459.410
	 
	       637.463   
	5.704.831
	24.877.622

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	VALOR COSTOS INDIRECTOS
	21.344.607
	6.675.624
	 
	 
	 
	1.255.063
	5.473.077

	 
	ADMINISTRACION 
	9.702.094
	3.034.375
	 
	 
	 
	570.483
	2.487.762

	 
	IMPREVISTOS
	4.851.047
	1.517.187
	 
	 
	 
	285.242
	1.243.881

	 
	UTILIDAD
	6.791.466
	2.124.062
	 
	 
	 
	399.338
	1.741.434

	 
	 
	148.709.294
	37.019.372
	 
	 
	 
	6.959.894
	30.350.699

	 
	LEY 1106 DE 2006
	0
	1.850.969
	 
	 
	 
	0
	0

	 
	VALOR IVA 16% SOBRE UTILIDAD
	0
	339.850
	 
	 
	 
	0
	0

	 
	VALOR  TOTAL DE LA PROPUESTA
	148.709.294
	39.210.190
	 
	 
	 
	6.959.894,15
	30.350.698,82


� Ley 80 de 1983,  ley 1150 de 2007.


� Auditoria Gubernamental con Enfoque integral Modalidad Especial Ciclo II PAD 2009


�  Corte  Constitucional, Sentencia C-373 de agosto 13 de 1977. Magistrado Ponente: Dr. Fabio Morón Díaz


� C. Const., Sentencia C- 497 A, 3/11/94. M. P. Vladimiro Naranjo Mesa.  � SHAPE  \* MERGEFORMAT ��


� Sentencia Corte Constitucional,.". Sent. Conciencia-497 A,  3/11/94. M. P. Vladimiro Naranjo Mesa. � 


� Tomado del cuadro “Estructura General del Distrito Capital” del libro Historia del Concejo de Bogotá 1539 – 2007 pagina 233 de Paola Echeverri Posada.


� 21 entidades adscritas y 11 vinculadas


� Unidades Ejecutivas Locales


� Exposición de motivos. Plan de Desarrollo Económico, Social, Ambiental y de Obras Publicas para Bogotà, DC 2008-2012  Bogota Positiva para vivir mejor 


� Ver visita administrativa


� Se detallan los numerales donde se encuentran cada uno de los hallazgos registrados en el informe.
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