
No.  DE ACTA 118

FECHA: GALAPA, AGOSTO 29 DE 2025

HORA: 0,:28 AM

LUGAR: RECINTO CONCEJ0 MUNICIPAL DE GALAPA

PRESIDENTE: R0BERTO CUA0 ZufllGA

SECRETARIA: SHARON  PERALTA

PRESIDENTE:   ROBERTO CLIAO ZuftlGA

Buenas tardes, honorables concejales. Siendo las 09:38 A.M. del 29 de agosto del 2025, damos
inicio a la d6cimo octava sesi6n ordinaria del tercer perfodo del 2025. Secretaria, por favor,
el orden del dfa.

SECRETARIA:   SHARON  PERAl.TA

Buenos dfas para todos, vamos a proceder con la lectura del orden del dfa

ORDEN  DEL DiA CORRESPONDIENTE A LA SES16N ORDINARIA DEL HONORABLE CONCEJ0
MUNICIPAL DE GALAPA

FECHA: VIERNES 29 DE AGOST0 DE 2025

1.   ORAC16N A CARGO DEL HONORABLE CONCEJAL EDUARDO ROMERO
2.    LLAMADO A  LISTA Y VERIFICAC16N DEL QUORUM
3.    CITAC16N  GERENTE  E.S.E HOSPITAL  DE GALAPA
4.    PROPOSICIONES  E INFORMES
5.    LECTURA  DEL ACTA ANTERIOR
6.   LECTURA DE COMUNICACIONES
7.    CIERRE



PRESIDENTE:   R0BERTO CUAO ZuiilGA

Honorables concejales, par favor mantener la mano alzada para autorizar y aprobar el arden
del dfa.

ARNOLD MANUEL  DEVENISH  MACIAS
CARLOS JULIO ALVAREZ TORRADO
CARLOS  ALBEIRO  RANGEL CALLE
CARLOS  ALBERTO VILLARREAL UTRIA

CECIL ENRIQUE CANTILLO  PEREZ
EDUARDO JOSE ROMERO RAMOS
JUAN  PABLO  GUTIERREZ BARROS
MANUEL FRANCISCO SILVERA RUBIANO
MARLON ENRIQUE MARRIAGA ARIZA
NICOLLE YOLANDA MARTINEZ  LLANOS
ROBERTO CARLOS CuAO ZUNIGA
SAULON  DE JESUS  OSPINA SARMIENTO
TERESA  DE JESUS  LLANOS ARRIETA

APRUEBA

APRUEBA
APRUEBA

APRUEBA
APRUEBA
APRUEBA
APRUEBA
APRUEBA

APRUEBA

APRUEBA
APRUEBA
APRUEBA
APRUEBA

Queda aprobado par unanimidad, continde secretaria.

SECRETAR[A:   SHARON  PERALTA

1 a ORAC16N A CARGO DEL HONORABLE CONCEJAL EDUARDO  ROMERO

CONCEJAL:  EDUARDO ROMERO

Buenos dfas, compaFieros concejales y a todo el equipo de la E.S.E. que nos visita en este dia.
Compafieros, vamos a colocarnos en disposici6n de oraci6n, d6ndole gracias a Dios par este
nuevo dfa que nos brinda, por esta oportunidad que le estamos brindando al municipio de
Galapa, por todo lo que nos  provee  Dios en este hermoso dfa. SeFior, queremos  darte las
gracias y tambien  pedirte en  algon  momento  perd6n,  porque de pronto  no podemos ser
como quiz6s to quieres que seamos. Te damos gracias por cada uno de nosotros, por cada
una de nuestras familias y por cada una de las personas que se encuentran en este recinto.
Quiero acompafiarlo, como siempre, a trav6s de esta hermosa oraci6n que nos ensefiaste:
Padre nuestro que estds en los cielos, santificado sea tu nombre; venga a nosotros tu reino;
hdgase  tu  voluntad  en  la  tierra  como  en  el  cielo;  danos  hoy  nuestro  pan  de  cada  dfa;
perdona nuestras ofensas, asf como nosotros perdonamos a los que nos ofenden; no nos dejes-rT.....,...._.......gEfEfa=



caer en la tentaci6n y libranos del mal. Amen.

SECRETARIA:   SHARON  PERALTA

2° LLAMADO A LISTA Y VERIFICAC16N  DEL QUORUM

ALVAREZ TORRADO CARLOS JULIO
CAN"LLO  PEREZ  CECIL ENRIQUE
CUAO ZUNIGA ROBERTO CARLOS
DEVENISH  MACIAS ARNOLD  MANUEL
GUTIERREZ  BARRIOS  JUAN  PABLO
LLANOS ARRIETA TERESA DE JESUS

MARRIAGA ARIZA MARLC)N  ENRIQUE
MARTINEZ  LLANOS  NICOLLE YOLANDA
OSPINA SARMIENTO SAULON  DE JESUS
RANGEL CALLE CARLOS ALBEIRO
ROMERO RAMOS EDUARDO JOSE
SILVERA RUBIANO MANUEL FRANCISCO
VILLARREAL UTRIA CARLOS ALBERTO

PRESENTE

PRESENTE

PRESENTE

PRESENTE

PRESENTE

PRESENTE

PRESENTE

PRESENTE

PRESENTE

PRESENTE

PRESENTE

PRESENTE

PRESENTE

3° CITACION  GERENTE E.S.E HOSPITAL DE GALAPA

PRESIDENTE:   ROBERTO CUAO Zuf{lcA

Buenos  dfas,  doctor  Juan.  Bienvenido  nuevamente  al  recinto,  y  gracias  par  aceptar  la
invitaci6n que el Honorable Cor`cejo le hace en esta sesi6n. La idea es que nos bn.nde un
informe acerca de c6mo estd el avance de la ampliaci6n del area de urgencias que se est6
llevando a cabo en el municipio. Honorables concejales, coloco a consideraci6n el uso de
la palabra del doctor Juan, gerente de la E.S.E., y de todo su equipo de trabajo.  Por favor,
mantener la mano alzada.

ARNOLD MANUEL  DEVENISH  MACIAS

CARLOS  JULIO  ALVAREZ TORRADO
CARLOS  ALBEIRO  RANGEL CALLE

CARLOS  ALBERTO VILLARREAL UTRIA

CECIL ENRIQUE CANTILLO  PEREZ

EDUARDO JOSE ROMERO RAMOS
JUAN  PABLO  GUTIERREZ  BARROS

APRUEBA

APRUEBA
APRUEBA
APRUEBA
APRUEBA

APRUEBA
APRUEBA



MANUEL FRANCISCO SILVERA  RUBIANO
MARLON  ENRIQUE MARRIAGA ARIZA

NICOLLE YOLANDA  MARTINEZ  LLANOS

ROBERTO CARLOS CUAO ZuftlGA
SAULON  DE JESUS OSPINA SARMIENTO
TERESA  DE  JESUS  LLANOS  ARRIETA

APRUEBA
APRUEBA

APRUEBA

APRUEBA
APRUEBA

APRUEBA

Autorizado por unanimidad Adelante, tiene la palabra.

GERENTE  E.S.E

Muy buenos dfas,  honorables concejales del municipio cle  Galapa.  Hoy estoy cumpliendo
con  esta  invitaci6n  que  nos  hace  el Concejo  Municipal  para  rendir un  informe  detallado
sobre la ejecuci6n de la obra de ampliaci6n del area de urgencias. Como servidor pdblico,
es mi deber presentar y dar a conocer las actividades que se realizan a se tienen proyectadas
en  la  entidad.  Como  ustedes  recordardn,  en  uno  sesi6n  anterior  estuve  presentando  el
informe  completo de la  parie contractual de esta  obra,  proceso que qued6 claramente
explicado y que evidencia  la importancia de esta ampliaci6n,  pues sin duda  mejorard de
forma significativa la atenci6n  en nuestra instituci6n.  Desde el inicio de esta  administraci6n
hemos  evidenciado  la  gran  dificultad  que  presenta  la  E.S.E.  en  cuanto  a  la  atenci6n  en
urgencias, debido al espacio tan reducido del que disponemos, situaci6n que ustedes bien
conocen y que ha siclo objeto de multiples quejas por parte de los usuan.os, principalmente
par  la  demora  en  la  prestaci6n  del  servicio,  derivada  del  limitado  giro  Gama  disponible.
Aforfunadamente,  hemos  visto  uno  mejora  significativa  en  esta  situaci6n,  lo  cual  se  ha
reflejado en nuestro Plan de Calidad de Resultados  (PCR), gracias al aumento de personal
medico ljn  profesional aclicional en triage y tres medicos en consultorios- lo que nos ha
permitido brindar uno atenci6n mds oportuna y eficiente. La ampliaci6n se ejecuta en el area
que ustedes ya conocieron cuando se realiz6 Ia colocaci6n de la primera piedra, donde se
delimit6  el  espacio  de  intervehci6n.  En  este  momento,  vamos  a  presentar  un  informe
detallado con apoyo de la firma interventora, liderada por la arquitecta Franceri De la Hoz,
quien explicard los avances fisicos y financieros, los tiempos de ejecuci6n, los contratiempos
enfrentados,  asf como  el  estado  actual  de  la  obra.  Desde  mi  rol,  ademds  de  las  labores
administrativas y asistenciales, me ha correspondido tambi6n hacer seguimiento constante a
esta obra y sus  avances.  Uno de los  principales contratiempos fue uno tuberfa  colindante
perteneciente  a  un  vecino  del  hospital,  lo  cual  gener6  retrasos,  pero  ya  fue  superado
satisfactoriamente. En este sentido, Ia arquitecta Franceri presentard ahora todos los detalles
t6cnicos sobre c6mo va la construcci6n, los avances alcanzados, las etapas cumplidas y las
que  estdn  en  curso.  Finalmente,  los  invito  a  que,  uno  vez  concluida  esta  presentaci6n,



zapatas  y amarres  en  la  parte  estructural  inferior.  Aunque  no  soy ingeniero  ni  arquitecto,
tengo conocimiento bdsico de que esta es la etapa mds lento de cualquier construcci6n;
una vez superada, el resto del proceso avanza con mayor rapidez. Entonces, los dejo con la
doctora Franceri para que proceda con la presentaci6n t6cnica del avance de obra en el
Hospital Local de Galapa

lNGENIERA DE LA 0BRA

Voy a  iniciar con  la  presentaci6n  del  proyecto  de  ampliaci6n  del  6rea  de  urgencias  del
centro de salud del municipio de Galapa. Mi nombre es Franceri De la Hoz y soy la directora
de  obra   por  parfe  de  la  empresa  interventora.  Si  desean,   pueden   ir  observando   la
presentaci6n  que  hemos  traido,  en  la  cual  se  detallan  los  aspectos  t6cnicos y ffsicos  del
proyecto. El proyecto corresponde al centro de salud del municipio de Galapa, y tiene como
prop6sito  principal  complementar la  atenci6n  integral  a  todos  los pacientes  del  area  de
urgencias,  evitando  el  riesgo  latente  de  tener  que  referenciar  constantemente  a   los
pacientes  hacia otras inst.rfuciones,  lo que ha venido siendo  uno  dificultad recurrente en el
municipio.  Buscamos  presentar  soluciones  acordes  con  las  necesidades  actuales  de  la
poblaci6n,   ampliando  la  oferta   del  servicio  de  urgencias  y  mej.orando  la  capacidad
instalada.  Par intermedio  de  la  interventon'a  del  municipio  de  Galapa,  este  proyecto  fue
presentado al Sistema General de Regalias, bajo el nombre ``Ampliaci6n y remodelaci6n de
la infraestructura fisica de la E.S.E. Centro de Salud de Galapa". Este proyecto contempla uno
intervenci6n imporfante sobre el drea existente. En la tercera diapositiva de la presentaci6n
pueden  ver el  planc)  general:  el  drea  exjstente  estd  representada  en  color azul  turquesa
oscuro; justo en el centro estd el drea intermedia, que corresponde a la nueva ampliaci6n
proyectada; y hacia los laterales pueden observarse los consu!torios ya existentes y los que se
mantendrdn   en   funcionamiento.   La   presentaci6n   continoa   detallando   la   distn.buci6n
arquitect6nica, el estado de avdnce de la obfa, y los componentes t6cnicos y estructurales,
los cuales proceder6 a expliccir a continuaci6n.

PRESIDENTE:   ROBERT0 CUAO ZuRIGA

Tiene la palabra el honorable concejal Carios Alvarez

CONCEJAL: CARLOS ALVAREZ

Buenos dfas, presidente. Buenos dfas a usted, a la mesa directiva, a los honorables concejales,
a  la  Secretarfa,  a  los  invitados  de  la  E.S.E.,  al  gerente  de  la  instituci6n,  a  la  arquitecta



sesi6n, el gerente nos explic6 con detalle todo el proceso previo, incluyendo la licitaci6n, y
hoy lo que queremos conocer especfficamente es c6mo va la ejecuci6n de la obra: en qu6
fecha  inici6,  cudl  es  el  tiempo  de  finalizaci6n  establecido  contractualmente  y  en  qu6
porcentaje de avance se encuentra actualmente. Nos interesa conocer los tiempos preciso
que restan para culminarla, porque es de suma imporfancia para nosotros. Sabemos que e
proyecto avanza porque, al pasar par fuera del hospital, se pueden ver avances evidentes.
Tenfamos  intenci6n  de  visitar la  obra  el  dfa  de ayer,  pero  por razones  de  agenda  no fue
posible  debido  a  que  salimos  bastante  tarde.  Tambi6n  queremos  saber  c6mo  se  estdn
presentando  los  informes  ante  el  sistema  de  regal fas,  ya  que  esos  recursos  tienen  una
trazabilidad  muy estricta.  Entendemos que deben rendirse informes de avance semanal o
mensual, y deseamos saber si se estdn cumpliendo adecuadamente, si los plazos pactados
se est6n  respetando  o si se  prev6 algon  tipo de retraso que obligue a solicitor un ofros/' o
pr6rroga. En resumen, lo que deseamos es tener claridad sobre el estado actual del proyecto
de ampliaci6n del area de urgencias. Muchas gracias, seF`or presidente.

INGENIERA  DE LA OBRA

Para poder llegar al piinto que nos interesa, quiero desarrollar toda la presentaci6n y asf, al
final,   podrdn  realkar  las   preguntas   que   consideren   necesarias.  En   la   pdgina  5  de  la
presentaci6n,   encontramos   que   al   momento   de   la   excavaci6n    de   las   zapatas,
especificamente en el eje G al 1 A, el contratista solicit6 uno revisi6n por parte de la empresa
encargada (DILEA) . Como se evidencia en la fotograffa incluida, se hizo presencia en el lugar
y se constat6 que habfa uno tuben'a en funcionamiento conectada a la red principal, raz6n
por la cual no se podia intervenir directamente. Fue necesario convocar a los vecinos, llegar
a un aclJerdo con el contratista y ejecutar el desvfo de la tuberfa para poder continuar con
el  desarrollo  de  la  estructura  del  proyecto,  ya  que  sin  ello  no  era  posible  avanzar  con
columnas ni zapatas. Ese tramo, sefialado en azL)I en la imagen, corresponde a todo ese eje
afectado.  En  la  actualidad,  ya  se  han  ejecutado  todas  las  zapatas  y se  han  levantado
columnas. En cuanto al estado financiero del proyecto, a la fecha se han generado tres actas
de avance. Las dos primeras ya fueron facturadas y pagodas; este contrato no contempla
la  figura  de  anticipo,  por  lo  tanto,  solo  se  paga  contra  obra  ejecutada.  La  tercera  acta
corresponde  al  14  de  agosto,  considerando  que  el  proyecto  inici6  oficialmente  el  14  de
mayo. A la fecha, el contratista no ha radicado la tercera factura. El porcentaje de ejecuci6n
se  encuentra  en  20,17%,  lo  que  deja  un  79,83%  pendiente  por ejecutar.  La  interventon'a,
aunque tiene el mismo porcentaje de ejecuci6n, aon no ha radicado su primera factura, por
lo cual no se ha hecho ningon pago hacia esta. En el control de la programaci6n ffsica del



del 8,13%, el cual se explica principalmente por el incidente con las tuberfas, que retras6 la
obra 26 dfas en total. Para el corte del 14 de agosto, la ejecuci6n fisica lleg6 al 20,17%, lo que
representa  un  atraso acumulado del  16%.  En  el  andlisis  financiero,  el  avance  presupuestal
debfa  encontrarse  en  $900  millones,  pero  a  la  fecha  estd  en  $501  millones,  reflejando  ese
mismo porcentaje de ejecuci6n del 20,17%. Cabe destacar que este atraso no es crftico,
que el contratista ha tomado medidas correctivas: ya tiene armada toda la mesa de trab
para  fundir  la   placa  de  cubierta,  cuenta  con   mayor  cantidad  de  obra  ejecutada,
especialmente en  mamposterfa, y por ello el porcentaje  de ejecuci6n actual  es mayor al
reporfado en  esta  presentaci6n.  Los  rubros se desglosan  asf:  los trabajos  preliminares estdn
ej.ecutados al  100%, excavaciones y cimentaci6n en un 68,49%, estructura en un 21,79% al
corfe del  14 de agosto  (aunque actualmente se ha avanzado mds), y mamposterfa en  un
22%,  con  varios  metros  cuadrados  adicionales  construidos  despu6s  del  corte.  Esto  sera
evidente en la visita t6c:nica programada para hoy. Por tanto, es posible que el contratista
alcance  o  supere  el  40%  de  ejecuci6n  al  cierre  del  mes,  dado  que  los  correctivos  se
implementaron oportunamente. Eso serfa todo por parfe de la interventorfa. Quedo atenta a
cualquier inquietud.

pREsiDENTE:   ROBERTO CUAO zuniGA

Tiene la palabra la honorable concejal Nicolle Marfinez

CONCEJAL:  NICOLLE MARTINEZ

Buenos dtas, gracias sefior Pre5idente par el uso de la palabra. Directora, uno pregunta con
respecto a los dfas de retraso. Entiendo que, a medida que se ejecijta la obra, estos retrasos
pueden subsanarse con el avance de las actividades; sin embargo, me causa un poco de
curiosidad saber si existe algon riesgo de sobrecostos derivadas de estos dfas de atraso a si,
hasta el momento, estamos bien dentro del presupuesto asignado. S6 que los contratos estdn
claros,  pero  en  muchas  ocasiones,  debido  a  los  retrasos,  especialmente  en  los  costos
indirectas, suele haber un incremento. Agradezco la respuesta.

INGENIERA DE LA OBRA

Lo que se contrat6, es lo que tiene que entregar el contratista, y es lo que se va a ejecutar.

CONCEJAL: CARLOS ALVAREZ



manifestar que lleva actualmente la obra en su etapa de construcci6n? Y adicionalmente,
ecudl es el plazo que adn nos falta para completar el tiempo de ej.ecuci6n establecido en el
contrato?

:Ne: : : I::AmDaEy:Aa:,84:e ag ost a                                                                                      ©

CONCEJAL: CARLOS ALVAREZ

gTres meses y media? aY qu6 porcentaje de la obra va actualmente? gusted considera que
sf se alcanza a terminar en los dos meses y medio que quedan del plazo?

lNGENIERA DE  LA OBRA

20.7%, tenemos 26 dias de atraso, Sf, porque ya el contratista estd trabajando en el tema de
la placa de cubierta, y a la fecha el porcentaje de avance es mucho mayor. Lo que sucede
es  que  este informe corresponde a  lo reporfado  hasta  el  corte  mds reciente  recibido  por
parfe de la interventon'a. A0n no he recibido oficialmente el reporte de lo que han avanzado
en estos Oltimos  15 dias.

CONCEJAL: CARLOS ALVAREZ

Al dfa de hoy quedan 75 clias calendan.o para ejecutar el 79% restante de la obra. En cuanto
al presupuesto, con el dinero contratado se estima que si se puede completar la totalidad
de la obra. Hasta el momento no se ha planteado la necesidad de un "otro sf" por mayores
costos a movimientos adicional6s, ya que todo lo encontrado rfomo lo de las tuben'as-ha
sido solucionado dentro del alcance y recursos iniciales del contrato. Sin embargo, estamos
atentos por si en el transcurso de id ejecuci6n surge alguna novedad que amerite revisi6n.

INGENIERA  DE  LA OBRA

No,  eso  debe  hacerse  con  el  dinero  que  ya  esta  contratado,  Lo  t3nico  es,  si  hago  la
observaci6n, hay un tema de acabados que tocarfa incliiir dentro del proyecto.

CONCEJAL: CARLOS ALVAREZ



Ya sabemos que sf va a haber otro sf. Lo que pasa es que es muy complejo con el tema de
los recursos, porque vienen de la Unidad de Riesgo,  3me entiende?  Entonces, aquf tocarfa
entrar a ver si va a haber otro si. Yo estoy seguro hay, un 98%, que el otro sf va. Teniamos que
saber eso. Estamos a fin de afio, ya los recursos como ustedes lo saben, el gerente lo sabe,
cualquier entidad poblica ya en fin de aho se queda sin recursos. Entonces, al cierre de esto
hay que mirar si la Alcaldfa tendrd  la  capacidad  para adicionar los recursos al otro sf, o s
tendrd que esperar el presupuesto del otro afro. Porque ya la Unidad de Riesgo nos dio esto,
y no va a dar para otro sf. Ahf le tocarfa entrar a la Alcaldfa, porque no es la primera obra en
la que pasa esto. 3Qu6 ha pasado con las obras? Las de Petronitas, que es otra de la unidad
de Riesgo, como el arroyo... siempre pasa lo mismo. Lo que queremos saber es: ahabrd otro
sf?  Yo digo  que sf, y si la  Alcaldfa tiene los recursos.  Ldstima que ayer vino el Secretario de
Hacienda, habrfa sido bueno preguntarle si esos recursos ya estdn, para evitar que la obra se
estanque  hasta  el  pr6ximo  aFio.  Porque  si  el  otro  sf  no  se  hace,  y  como  usted  lo  dice,
probablemente pueda reciuerirse en la obra blanca, eso causarfa retrasos. Y con la Unidad
de  Riesgo,  eso  es  delicado,  porque  esa  plato  viene  destinada  para  algo  puntual,  en  un
tiempo especffico, y si empiezan los retrasos, ellos mismos nos pueden decir que no transfieren
mds recursos. Lo que queremos es que todo se d6 en el tiempo que es. Si tienen que hacer
un otro sf, ya deben'an estar mirdndolo, por el retraso que hay. Hay que ver si la Administraci6n
va  a  entrar a  hacer ese otro si,  y si tienen  los recursos.  Yo  creo que con  la  economfa del
municipio, que ha estado muy buena gracias al recaudo, eso se puede  lograr.  Hay que ir
mirando con el alcalde si va a haber otro sf, y si estd el recurso para cumplir esa nece5idad
que se requiere, entregar la obra bien, y cumplirle a la comunidad y a la entidad que transfiri6
los recursos, que ha estado pendiente y es bastante estricta con los tjempos.

PRESIDENTE:   ROBERTO CUAO ZufilGA

Tiene la palabra el honorable concejal Carlos Rangel

CONCEJAL: CARLOS RANGEL

Buenos dfas, concejale, invitados bienvenidos. Sefior gerente del hospital, siempre bienvenido
al recinto. Bueno, hasta el momento llevamos, doctora, 26 dfas de atraso, 8verdad? Esta obra
est6   planificada   para   entregarse   en   noviembre.   2Es  verdad?   Diciembre.   Pero  ya   en
noviembre nosotros entramos a estudiar lo que son las preocupaciones que tiene el concejal.
Nosotros entramos a estudiar lo que es el presupuesto del otro afro, o sea que ahf estamos
casi que empalmando, y ya de aquf a noviembre usted nos tendrfa que tener un dato si viene
el  otro sf o  no viene.  Pero esos 26 dfas  de atraso, si  de  pronto quiero hacer asf uno  breve



[NGENIERA DE  LA OBRA

Obviamente tenemos que cumplir con la programaci6n, pero es algo que es subsanado.

CONCEJAL: CARLOS RANCEL

Ok,  eso  me  parece  bien  y me  parece que vamos  bien  proyectados  para  la  entrega  en
diciembre, 3no? Y serfa muy bueno porque si nos pasamos mds tiempo, ahi sf la preocupaci6n
del concejal va a quedar evidente porque noviembre es el estudio del presupuesto. Seior
gerente, uno consulta ya sali6ndome del tema. gc6mo va el tema de la ambulancia?  Por
las redes se oy6 mucho un video de la ambulancia que la estaban empujando,  bastante
preocupante. Yo s6 que de prc>nto es uno cuesti6n mecdnica, pero tenfamos proyectado un
proyecto que usted nos coment6 sobre dos ambulancias, si no me equivoco. €C6mo va esta
situaci6n de este proyecto? Y la segunda, si ya nosotros, el hospital, recibi6 completamente
la dotaci6n de lo que se remodel6, lo que dej6 la administraci6n pasacla inconcluso. Si usted
lo iba a dotar, si ya eso termin6, ya estd dotado y todo. Lo del segundo piso, la nueva drea
que se hizo ahi. Me gustarfa tener conocimiento ahf. Muchas gracias.

GERENTE  E.S.E

Con respecto al dfa que la ambulancia se var6, obvio, cualquier vehfculo se puede varar. En
ese  momento  el  carro  no  fen fa  nada  porque  ya  habfa  venido  del  taller,  que  le  habfan
cambiado aceite y todo lo dem6s. Como todo, el chofer fue a prenderlo y no encendi6. Lc)
empujaron, que fue el video que pas6 por redes. Inmediatamente se verific6 que era y result6
que se habfa dafiado el motor de arranque. Ese carro ya lo habfamos reparado en esa pane,
pero desafortunadamente el manejo que se le dio no fue el correcto. A estos vehfculos hay
que tratcirlos con cuidado y los ¢onductores fueron instruidos sobre c6mo manejar el clutch,
ya que son delicados. Esa ambulancia es uno Chevrolet Colorado, una marca que cuando
fue  entregada  por  el  deparfamento  en  2020,  ten fa  muchas  dificultades  para  conseguir
repuestos. Nos toc6 buscar el repuesto por todos lados y no lo encontrdbamos. Finalmente,
lo  conseguimos  en  Estados  Unidos.  Mientras  tanto,  el  hospital  no  se  qued6  sin  servicio:
contratamos uno ambulancia de apoyo con hospitales vecinos para garantizar los traslados.
Esa  ambulancia  alterna  funcion6  durante  aproximadamente   15  dfas.   Una  vez  lleg6  el
repuesto y se instal6, Ia ambulancia volvi6 a funcionar correctamente y desde entonces no
ha  presentado  fallas.  Con  respecto  a  los  proyectos  de  nuevas  ambulancias  frente  al
departamento, tuvimos uno reuni6n en la Gobernaci6n donde nos mostraron im6genes de
los  habitdculos ya  listos  para  ser montados sabre  los  chasises.  Nos dijeron  que  las  entregas



la documentaci6n requerida y estdn cumpliendo con los plazos. Cuando nos entreguen esa
nueva ambulancia, junto con la que ya estd funcionando, contarfamos con  dos. Ademds,
estoy  gestionando   un   proyecto   ante   el   Ministerio   de   Salud,   ya   radicado,   para   uno
ambulancia  adicional.  Este  lunes  hay  uno  reuni6n  en  Bogota  con  el  Ministro  de  Salud  y
posiblemente con el Presidente, donde asistirdn gerentes del pats para tratar temas coma
EPS   intervenidas   y   pagos   atrasados.   Aprovecharemos   para   insistir  en   esos   proyectos
pendientes.  Sobre  la  obra  inconclusa  de  la  administraci6n  anterior:  se  le  dio  viabilidad  al
traslado de la farmacia, que funcionaba en el cuarto de Rayos X. Ahora, la farmacia estd en
la  parte  superior del  hospital,  habilitada  y funcionando desde  hace  mds  de  un  mes.  Est6
conectada en red con urgencias, por lo ciiie ya no se entrega un stock nocturno, sino que los
medicos  ordenan  desde  sLJs  computadoras  y  farmacia  despacha  directamente.  Para
emergencias   vitales,   se   mantiene   el   carro   de   paro   debidamente   dotado.   Tambien
trasladamos  el laboratorio y la sala de toma  de muestras, que antes funclonaban en  uno
estructura  improvisada  sin  condiciones.  Ahora  estdn  en  un  area  adecuada,  con  sala  de
espera, facturaci6n y toma de muestras. Si quieren, hoy al visitor el hospital pueden ver estos
avances. Las dnicas areas aon por habilitar son la sala de hospitalizaci6n y la sala de partos,
ya que est6n a la espera de un proyecto de dotaci6n que el municipio present6 ante el DNP.
La parte de esterilizaci6n tambi6n est6 pendiente,  pero las demds areas estdn operativas.
Hemos  recibido  visitas  del departamento  por habilitaci6n  y  prestaci6n de  servicios,  y han
constatado las mejoras. Hoy en dfa, aunque hay congesti6n en la maFiana, la atenci6n fluye
mds rdpido y las quejas han disminuido. Sobre el servicio de Rayos X: actua[mente lo tenemos
contratado con un tercero en BarTanquilla, pero estamos evaluando la posibilidad de instalar
uno propio en el haspital. Esto permitirfa atender casos de trauma o afecciones respiratorias
sin  necesidad  de  remitir  al  paciente  solo  para  obtener  una  imagen  diagn6stica.  Estoy
gestionando esta posibilidad para reducir remisiones y mejorar la capacidad resolutiva del
hospital.  Tambi6n  estamos  revisando  el  modelo  de  contrataci6n  para  saber  si  serfa  mds
rentable alquilar o adquirir direct.amente el equipo.

CONCEJAL: CARLOS RANGEL

Yo s6 que venimos con una invitaci6n espectfica, que fue para conocer c6mo va la obra de
ampliaci6n del area de urgencias, pero sf me gustaria aprovechar para conocer, aunque
sea de forma breve, c6mo vamos financieramente en la E.S.E. Me refiero especificamente al
pago   del   personal,   si   se   estd   cumpliendo   a   tiempo,   si   el   hospital   est6   recibiendo
oportunamente los recursos, c6mo estd la liquidez, en general c6mo vamos financieramente.
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GERENTE  E.S.E

Hay mucha dificultad en los giros que estdn haciendo las EPS, como es de conocimiento de
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la mayorfa. Muchas EPS han sido intervenidas y eso ha generado uno situaci6n cn'tica;
ej.emplo,  en el  Oltimo giro del mes pasado,  la EPS  COSALUD  no le gir6 a  ningon  hospital,  ni
siquiera la c6pita, que es obligatoria. Toda esta situaci6n afecta gravemente el flujo de caja
de los hospitales, nc) solo el nuestro. Precisamente en la reuni6n que tendremos vamos a tratar
de abordar este tema y buscar soluciones. El hospital de Galapa estd actualmente en  un
plan de saneamiento fiscal y financiero, que debemos presentar a la Gobernaci6n el pr6ximo
marfes 2. Ya tenemos todo el preliminar para enviarlo al Ministerio de Hacienda. Es un proceso
que  exige  el  cumplimiento  de  ciertas  etapas  y  tiempos  establecjdos  par  el  Ministerio.  A
diferencia de otro5 hospitales que vienen en este proceso desde hace afios, el de Galapa
fue uno de los bltimos en ser clasificado como en riesgo medio, raz6n por la cual estamos
implementando este plan de saneamiento. Hemos recibido apoyo del Ministerio a trav6s del
programa  de  fortalecimiento,  lo  cual  nos  permiti6  reducir significativamente  el  pasivo  del
hospital: tenfamos un pasivo aproximado de 3.000 millones de pesos y ahora est6 en cerca
de  1.500 millones. Sin embargo, los recursos no estdn fluyendo como deberfan, y eso no solo
pasa  en Galapa.  Pregunten  en otros  hospitales, y verdn  que el  fluj.a de recursos  estd  muy
comprometido.  A  esto  se  suma  la  situaci6n  de  EPS  como  COSALUD,  que  tienen  muchos
usuarios en otros municipios utunque aquf en Galapa solo son 650 usuarios por cdpita-, lo
cual ha afectado de forma general. En la reuni6n en Carfagena con las EPS intervenidas se
habl6 de  esto, y todo indica  que  muchas  EPS  van  a  desaparecer y solo quedardn  tres  a
cuatro que son las mds fuertes y las que cumplen. Estas soh situaciones que no dependen de
nosotros,  sino  del  sistema.  A  veces  esperamos  el  giro,  y  no  llega.  Entonces  vienen  las
dificultades   con   proveedores  a   servicios.   No   obstante,   hemos   mejorado   el   tema   de
facturaci6n  por eventos y eso ha ayudado a sostener el equilibrio financiero. Ahora mismo
estamos relativamente equilibrados, esperando que las cosas sigan mejorando. Pero es claro
que la situaci6n no es fdcil, ni aquf ni en otras municipios. Pregunten y verdn c6mo estdn las
otras E.S.E. con respecto al flujo de recursos. A pesar de todo, sf ha habido mejoras. Y por eso
me gustarfa que, ahora que terminemos aquf, visiten la obra y tambi6n pasen por las nuevas
dreas que hemos implementado, para que vean c6mo estdn funcionando.

pREsiDENTE:   ROBERTO CUAO zunicA

Tiene la palabra el honorable concejal Saul6n Ospina

CONCEJAL: SAUL6N OSPINA
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Bueno, yo tengo una pregunta para la .ingeniera de la c>bTa, porque no me ql)ed6 claro algo
con la arquitecta. Arquitecta,  £su nombre es Franceri que?  Usted es la representante legal
de la .Interventorfa, ac.Ierto? Cuando ustec] habl6 del estado fiinanc.Iero de la obra, man`Ifest6
que la obra no tenia anticipo y tambi6n habl6 de que es uno obra ejecutada, obra pagada.
Entonces, mi duda es: gestamos hablando de que solo hasta el final de la obra es que se
a realizar el pago completo? €0 c6mo funciona exactamente ese esquema de pagos?

lNGENIERA  DE  LA OBRA

A Ia fecha, se ha realkado un solo pago, el cual corresponde a las dos pn.meras actas de
avance.

CONCEJAL: SAUL6N 0SPINA

Usted mencion6 que se habfa facturado dos veces, pero no dej6 clara si ambas facturas ya
fueron  pagadas.  Luego aclar6 que las dos primeras actas de avance fueron facturadas y
pagadas, es decir, se encuentran canceladas. Sin embargo, existe uno tercera acta que abn
no  ha sido aceptada ni pagoda.  Par eso querfa  hacer la aclaraci6n, ya  que  inicialmente
entendi que se trataba de un solo pago que se harfa al concluir completamente la obra, y
veo que no es asi.

INGENIERA DE LA 0BRA

Por el momento, se ha realizado uno solo factura que corresponde a las dos primeras actas
de avance, ya que se hizo un corfe al  14 de junio y otro al  14 de julia. Ambas actas fueron
facturadas y ya se encuentran canceladas. El Oltimo corte, correspondiente al 14 de agosto,
aon no ha sido cancelado, pero esto se debe a que el contratista no habfa presentado la
factura  respectiva.  Hasta  ahora,  entonces,  hay uno sola  factura  emitida y pagada,  que
cubre las dos primeras actas.

CONCEJAL: SAUL6N 0SPINA

Usted dice que ya se hizo un pago, pero ese dato no aparece reflejado en la exposici6n, por
lo tanto, ahf hubo un error en las diapositivas, ya qLie no incluyeron esa informaci6n. Por otro
lado, cuando visitamos la obra, hubo uno situaci6n que me llam6 la atenci6n y fue el tema
de las tuben'as que no se incluyeron inicialmente, correspondientes a las casas que est6n en
la   parte   de   atrds.   Aquf   veo   que,   segon   lo   que   manifiesta   la   exposici6n,   tuvieron



ustedes encontraron queda algon tipo de registro. eQu6 pasa si mds adelante esas personas
tienen algon inconveniente?  €Hay manera de reparar eso o podrfamos tener uno dificultad
en el hospital si se llegara a reventar un tubo cuando ya la obra est6 finalizada? €Queda eso
registrado  o  c6mo  se  va  a  manejar el  tema  de  las  aguas  residuales  o  conexiones  de  los
vecinos?

lNGENIERA DE LA OBRA

Sf,   queda   un   registro.   De   hecho,   a  la   fecha  existe  ese  registro  y  tiene  soluci6n.   No
necesariamente se puede decir que fue un error. En esa area donde surgi6 el conflicto, por
el tema de que tenfamos que colocar la estructura, se desviaron las tuberfas y esas tuberfas
tienen un registro ubicado en el 6rea exten.or de la obra, precisamente para poder resolver
cualquier eventualidad, Alli queda uno zapata y tambien qued6 uno columna en esa zona.
Se hicieron pruebas y se yen.fic6 que el flujo de agua que pasa par ahi es minimo, no es un
caudal grande. Sin embargo, si puede existir un n.esgo minimo, ya que se trata de uno tuberfa
hidrdulica y coma toda instalaci6n de este tipo,  en algon  momento puede  presentar uno
falla. Adem6s, sobre esa zona va a caer peso, porque va cemento encima. Pero, como se
dej6 el registro, hay forma de intervenir si llega a presentarse algon inconveniente.

CONCEJAL: CARLOS AIVAREZ

Queda por encima. Las quejas han disminuido bastante en la comunidad; se ha notado que
ha  bajado el nomero de inconformidades. Sin embargo, hay uno queja que la comunidad
ha  venido  reiterando,  incluso  hace  unos  tres  dfas,  relacionada  con  el  ingreso  a  la  E.S.E.
Cuando los familiares llegan con un paciente, el vigilante les dice que se queden afuera y el
paciente entra solo. Esta situaci6n se repite con frecuencia en el municipio y genera mucha
molestia.  Los  acompafiantes  manifiestan  su  preocupaci6n  porque  no  saben  c6mo  estd
siendo atendido su  familiar, si le estdn  administrando los  medicamentos  correctos o si  hay
alguna contraindicaci6n. No se les permite acompafiarlo, y eso genera incertidumbre. En ese
sentido, serfa importante revisar los protocolos de ingreso y el comportamiento del personal
de vigilancia, ya que tambi6n se ha denunciado maltrato verbal por parte de los vigilantes
hacia la comunidad.  Aunque hay que entender que ellos tienen jornadas  extensas  de  12
horas y estdn sometidos a estr6s constante, se deberfa hc]cer uno intervenci6n para mejorar
la atenci6n al ciudadano en ese primer contacto. Casos como el del  15 de agosto del afio
pasado, donde falleci6 un familiar cercano del concejal Manuel Silvera, generaron incluso
pancarfas de protesta en el sepelio, con acusaciones graves hacia el hospital, porque no se
permiti6 el ingreso del acompaFiante y cuando finalmente entr6, ya el paciente estaba en



Tambi6n  se  mencion6  el  caso  reciente  de  la  lfder  Delia  Ester,  a  quien  no  le  permitieron
acompaFlar  a  su  madre  en  mal  estado.  Son  errores  pequeF`os  comparados  con  ahos
anteriores,  pero  hay  que  corregirlos.  Otro  tema  imporfante  es  el  del  equipo  de  rayos  X.
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en  mejorar la  atenci6n.  La toma  de uno simple  placa podrfa representar uno facturaci6n
significativa. Ademds, si el paciente se queda 24 horas en observaci6n luego de una atenci6n
inicial,  el  hospital  puede  facturar ese  servicio.  Es  uno  oportunidad  que  estamos  dejando
pasar,  especialmente  considerando  la  cantidad  de  ciccidentes  de  moto  que  ocurTen
diariamente.  Todo  ese  dinero  ]o  estdn  fac}urando  clinicas  pn.vadas,  y  nosotros  estamos
dejando de fortalecer nuestra5 prQpias finanzas. Serfa bueno que el gerente avance en ese
proyecto, que lo estructure y lo impulse en su periodo, con apoyo del alcalde, la gobernaci6n
utiunque parece que el gobernador ni siquiera recuerda que Galapa exjste-, o incluso con
recursos propios del municipio. Se necesita avanzar ya con ese tema. Finalmente, se solicit6
saber si el gerente tiene uno idea aproximada del costo de un equipo de rayos X.

GERENTE  E.S.E

Como  hospital  de  primer nivel,  no sen'a  necesario  adquirir un  equipo  de  rayos X  de  gran
tamafio  como  los  que  utilizan  los  hospitales  de  segundo  nivel.  Con  un  equipo  porfdtil
podrfamos  hacer  perfectamente  los  estudios  requeridos.  Par  esa  raz6n,  se  formul6  un
proyecto  que  contempla  tanto  la  adquisici6n  del  equipo  de  rayos  X  porfdtil  coma  un
ec6grafo. Ambos estdn incluidos en el proyecto, y tengo entendido que la  mayorfa de los
hospitales tambi6n presentaron iniciativas similares. El valor exacto cle un equipo de estos no
lo tengo en este momento, pero sf puedo decir que no es tan costoso como un equipo fijo
de  gran  formato.  El  porfdtil  restjlta  mucho  mds  Viable  para  las  necesidades  actuales  del
hospital.

CONCEJAL: CARLOS A[VAREZ

Nosotros tuvimos aquf en el hospital hace aFios y recuerdo que si habfa un equipo de rayos X
instalado. De hecho, ese equipo grande estaba ubicado en la zona donde hay funcionan
los  bafios,  justo  al  lado  de  las  oficinas  administrativas,  donde  usted  tiene  actualmente  la
gerencia. A mono derecha, en ese sector, existfan los rayos X, y lo digo con conocimiento
porque  yo  fui  conductor  de  la  ambulancia  y  personalmente  vi  que  ahf  funcionaba  ese
servicio.
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GERENTE E.S.E

Cuando uno sale del 6rea de urgencias y va a subir hacia la otra parfe, se dobla a la derecha
por un  callej6n,  y justo  donde  estd  la  facturadora  al  fondo,  en  ese espacio  estd  el  drea
plomada   donde   sol fa   funcionar   el   servicio   de   rayos   X.   Esa   zona   cuenta   con   la
especificaciones t6cnicas, pero hay que tener en cuenta que habilitar un servicio de rayos
no es fdcil, tiene bastantes connotaciones t6cnicas y normativas. Aun asf, es algo que tengo
en  mente y que se va a lograr porque es uno prioridad  para definir conductas clinicas sin
necesidad  de  remitir  al  paciente  fuera`  No  es justo  que  un  paciente  tenga  que  ir hasta
Barranquilla  para  hacerse  uno placa,  lo cual implica que  un  familiar lo  acompaF`e y que
minimo gasten 70 mil pesos solo en ese traslado, En cuanto al tema de las quejas por no dejar
entrar acompaF`antes, esto ya se habia tratado antes y se revis6, porque hay pacientes que
no ameritan acompaiiamiento, peTo hay otros que sf. Por ejemplQ, un adulto mayor o un nifio
debe entrar con un familiar. Eso se le explic6 al personal de seguridad, pero tambi6n hay que
entender la dificultad del espacio: si se permite la entrada de todas los acompafiantes, se
colapsa  la  urgencia, ya que  el  espacio es  limitado.  La  semana  pasada,  en  uno  visita  del
deparfamento, se evidenci6 esa misma situaci6n: no hay por d6nde pasar con tanta gente.
Par eso, se estd priorizando que si un paciente llega en silla de ruedas a es un adulto mayor
que no puede expresarse, debe entrar con un acompaflante, al menos al inicio para dar la
informaci6n   necesaria.   Sin   embargo,   no   podemos   permitir   que   todos   los   familiares
permanezcan dentro porque eso congestiona aon mds. Adem6s, el tema de los vigilantes
tambien se abord6: ya se hizo el cambio de dos personas que habfan sido reportadas par
maltrato  verbal.  Se  le  jnform6  a  la  empresa  de  vigilancia  y  se  I-ealizaron  los  respectivos
reemplazos. Y sobre el tema de rayos X, repito, eso est6 en proceso, lo vamos a solucionar.

CONCEJAL: CARLOS ALVAREZ

La ambulancia ten fa el orobli on la pila, par eso se vio gente empujdndola, y tambi6n
estd el inconveniente de ayer con la persona a la que no dejaron entrar. Son situaciones que
deben corregirse. Lo de la ambulancia, coma usted bien dice, puede pasar con cualquier
carro: hoy prende y mafiana no. Eso es normal. Pero lo que sr hay que corregir es el hecho de
que no estdn dejando entrar al familiar. 2Qu6 estd pasando con eso?  gpor qu6 no se est6
permitiendo el ingreso del acompafiante?

GERENTE E.S.E

Sf, eso es lo que acabo de decir.
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CONCEJAL: CARLOS AI.VAREZ

Y ayer volvi6 la queja, asf que tiene que volver a verificarse el caso del paciente que lleg6.
Ya  se  habfa  explicado  que  si  el  paciente  es  un  adulto  mayor,  un  niFio,  uno  persona
discapacitada,  etc.,  debe  entrar con  su  familiar,  par  lo  menos  para  informar al  medico
porque hay personas que no se saben manifestar o los nifios no pueden expresarse. El familia
entra, informa y debe salir, porque si no se aglomera abn mds gente en urgencias. Pero hubo
quejas de maltrato, asf que se volvi6 a verificar qua pas6. Se inform6 nuevamente lo mismo.
Ojald cuando vayamos a revisar las cdmaras o demos uno vuelta por urgencias podamos
observar mejor la situaci6n. Esta semana ha sido diffcil, especialmente los lunes, y mds si hay
puente. La dificultad sigue siend`o el espacio. A veces los vigilantes no dejan entrar porque el
medico les dice que no pasen mds personas, ya que no caben con los pacientes que hay.
Pero ya ellos saben que deben dejar entrar a un familiar, quien debs decirle al doctor: "tiene
esto, esto y esto", y luego retirarse. Eso fue lo que se les indic6. Ademds, hay pacientes que sf
requieren  un  acompafiante, porque  no se  pueden  mover, y la  auxiliar estd  pendiente  de
varios pacientes al mismo tiempo; puede ocum.r que un paciente se caiga de la cama, por
ejemplo. Son  muchas las dificultades, todo eso hay que tenerlo en cuenta.  Pero bueno, lo
imporfante es escuchar las quejas y tratar de iries dando soluci6n.

PRESIDENTE:  R0BERTO CuAO ZuftlGA

Muchfsimas  gracias  por  asistir,  muchas  gracfas  por  la  informaci6n  que  nos  ha  dado  y
nuevamente,  pues,  estdn  las  puertas  del  Concej.o  Municipal  de  Galapa  abiertas  para
cualquier respaldo o inquietud que tenga con nosotros. En pr6ximos dfas estaremos por alld
visitando  para  ver el  clvance.  Bueno,  ahora  nos  ponemos  de acuerdo.  Listo,  si.  Entonces,
ahora vamos a uno comisi6n pare mirar. Ahora vamos a uno comisi6n y nos acompahamos.
Secretaria, continuemos con el arden del dfa.

SECRETARIA:   SHARON  PERALTA

40 PROPOSICIONES  E INFORMES

PRESIDENTE:  R0BERTO CUAO ZuitlGA

Queda  abierfo  el  periodo  de  proposiciones  e  informes.  Yo  les  voy  a  decir  algo  a  los
honorables  concejales,  y  esto  va  especialmente  para  ti,  honorable  concejal  Juan  Pablo
Guti6rrez: el manual que nosotros acabamos de autorizar en el periodo pasado est6 claro, y



falta el respeto a la mesa directiva, se enfrentard a consecuencias disciplinarias que pueden
ir desde un  llamado de atenci6n  hasta  uno investigaci6n disciplinaria. Esto que acaba  de
pasar no puede volver a pasar. Estamos en uno plenaria donde se estdn debatiendo temas
imporfantes del municipio. Esto no es uno escuela, ni es un colegio, ni es un sal6n de closes
donde  aquf se van  a  estar pasando videos  que faltan  al  respeto,  y menos  al  presidente
Entonces, a parfir de hoy voy a pasarle la queja disciplinaria a la jun'dica del Concejo par
que te pase un llamado de atenci6n, y le queda claro a todos los demds: si no saben cudl es
la  funci6n  que  tenemos  aquf,  los  invito  a  que  miren  c6mo  es  el  reglamento  interno.  Hay
momentos donde uno mama gallo, donde uno se esparce, pero en estos momentos, cuando
estd aqut el gerente de la ESE, es cuando mds tenemos que estar pendientes de todo lo que
se estd haciendo, porque esa obra que se est6 1levando es lo que va a beneficiar al pueblo
de Galapa, que desde muchos ahos venimos con esa falencia. Entonces, para que est6n
pendientes de lo que se ya a hacer, del proceso que se va a llevar, es que se va a hacer.
Queda cerrado el periodQ de proposiciones e informes. Contintje secretaria.

SECRETARIA:   SHARON  PERALTA

5°  LECTURA  DEL  ACTA  ANTERIOR,  (SE   DETALLA  EL  ACTA  ANTERIOR  Y  SE  ENVIA  POR  MEDIO

ELECTR6NICO PARA LA I.ECTURA} , 6° LECTURA DE COMUNICACIONES'r no tenemos, 7° CIERRE.

PRESIDENTE:   R0BERTO CUAO ZLIRIGA

Siendo las 10:42  a.in., se da
del afio 2

par culminada la d6cima octavo sesi6n Qrdinaria del tercer
5, quedantoclos citados

ERTO CARLOS CUAO Z
PRESIDENTE

para mafiana a las 2:00 de la tarde.

Cggr, c"T,I(a
CECIL ENRIQUE  CANTILLO  PEREZ

VICEPRESIDENTE
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