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CONCEJO DE SANTIAGO DE CALI

ACUERDO No. Z25
( 20NOV 1989 )

"POR EL CUAL SE ESTRUCTURA EL SISTEMA MUNICIPAL DE SALUD DE SANTIAGO
DE CALL"

L ———
DE 19

L1 CONCEJO DE SANTIAGO DE CALI, en ejercicio de las atribuciones
conferidas por el articulo 197 de la Constitucién Politica y, en
especial, por la Ley 11 de 1986 y el Dcto.~Ley 1333 de 1986,

A CUETRTDA :

TITULO PRELIMINAR=

ARTICULO lo. CAMPO DE APLICACION. Las normas de este Acuerdo se
aplicaran al Sistema Municipal de Salud de Santiago
de Cali, a la Secretaria de Salud Piblica Municipal
y a los Sistemas Locales de Salud.

Las normas sanitarias del orden municipal reguladas
por Acuerdos [speciales se regirdn por éstos; en lo
no previsto por ellos se aplicardn las normas de este
Acuerdo que sean compatibles.

ARTICULO 20. OBJETO. Este Acuerdo tiene por objeto dotar al Munici-
pio de una Organizacién en Salud que le permita, den-
tro de un criterio descentralista, cumplir las funcio~
nes y prestar la asistencia sanitaria esencial; promo-
ver el desarrollo administrativo de 1la Secretaria
de Salud Pablica para mejorar la calidad de vida de
sus habitantes; asegurar Jla participacibén efectiva
de la comunidad en el manejo de los asuntos de salud
de caracter local; propiciar la integracién funcional
de las instituciones de salud dentro de su jurisdic-
ci6n y el desarrollo de un criterio de organizacidn
humanistico.

TITULO I
DE 1LOS PRINCIPIOS RECTORES

ARTICULO 3o0. PRINCIPIOS. Las actuaciones en salud se desarrollarén
de conformidad con los principios de universalidad,
de economia, de celeridad, de integralidad, de extra-
murabilidad, de- Fléxibilidad, :de Calidad y de Equidad.

& SANV-Af‘o En virtud del principio de universalidad los funciona-

33 -4 Tios de salud actuardn teniendo en cuenta que los

procedimientos sanitarios consisten en garantizar

SECALTAMO 0 y asegurar, sin discriminacidn alguna, el pleno bienes~
O, smwmar. 5 ' _ ;
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tar fisico, psiquico y social a todas las personas.

En virtud del principio de economia se tendra en cuen-
ta gue todos los procedimientos y actuaciones ‘sanita-
rias se adelantarin en el menor tiempo y con la menor
cantidad de gastos de quienes intervienen en ellos,
pero garantizando su plena efectividad cientifica
y técnica. '

En virtud del principio de celéridad los funcionarios
de salud deberdn atender en orden de prioridad, segln
los riesgos, a las personas usuarias del Sistema,
suprimiendo las acciones innecesarias para pgarantizar
plenamente el derecho a la vida.

En virtud del principio de integralidad se tendra
en cuenta el adecuado equilibrio que debe existir
entre las acciones de promocién de la salud; de preven-
cién, diagnbéstico y control de las enfermedades; vy,
de proteccibén, tratamiento y rehabilitacidén de las
personas para garantizarles el desarrollo pleno de
sus capacidades vitales, intelectuales y sociales.

En virtud del principio de extramurabilidad los funcio-
narios de salud deberdn reconocer 1la capacidad de
toda persona para, en su ambiente familiar, 1laboral
0 comunitario; mantener, mejorar o recuperar su estado
de salud y asi dirigir las actuaciones sanitarias
hacia sus lugares de domicilio, trénsito, estudio,
recreacién y trabajo, sin perjuicio de las acciones
intra-institucionales(referentes espaciales).

En virtud del principio de flexibilidad los funciona-
rios de salud actuardn adaptindose a las condiciones
cambiantes del entorno y deberdn tener 1la aptitud
y disposicién para aceptar e incorporar aquellos proce-
s0s y tecnologias cientificamente fundados y socialmen~
te aceptados, con el fin de obtener una mayor raciona-
lidad y efectividad de los recursos disponibles.

En virtud del principio de calidad se tendri en cuenta
que es un deber buscar la aplicacién excelente de
los recursos y de las tecnologias necesarios para
promover la salud; para prevenir, diagnosticar y con-
trolar las enfermedades; y, para proteger, tratar
y rehabilitar a las personas, a sus familias y a su’
comunidad.

En virtud del principio de equidad los funcionarios
de salud actuaréan distribuyendo los recursos de manera
tal, que se garantice la asistencia sanitaria esen-—
cial a quienes careciendo de los medios para procurdr-
sela, la puedan alcanzar en igualdad de condiciones
con quienes’ si puedan procurdrsela a si mismos.

Estos principios serviran para resolver las cuestiones
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que puedan suscitarse en la aplicacién de las normas
y procedimientos para garantizar la salud de conformi-
dad con la Constitucibén Politica, las Leyes, las Orde-
nanzas y los Acuerdos. :

TITULO II
DE LA ORGANIZACION DE SALUD DE SANTIAGO DE CALI
CAPITULO I
DEL SISTEMA MUNICIPAL DE SALUD

ARTICULO  4o. CREACION. Establécese €l Sistema Municipal de Salud
de Santiago de Cali como medio para que, a través
de su Secretaria de Salud Piblica, la Administracidn
Municipal pueda garantizar a todas las personas, den-
tro de su jurisdiccibén, la asistencia sanitaria esen-
cial basada en métodos y tecnclogias cientificamente
fundadas y socialmente aceptables, mediante la plena
participacidén comunitaria y a un costo que la pobla-
cibdbn pueda soportar y le permita ejercer su autorres-
ponsabilidad y su autodeterminacién.

ARTICULO 5o0. ATRIBUCIONES. lLe corresponde ejercer al Sistema Munici-
pal de Salud de Santiapo de Cali las mismas atribucio-
nes que a la dependencia de la Administracibén Central
Municipal, la Secretaria de Salud Pablica.

ARTICULO  60." DIRECCION. La direccidn superior del Sistema Municipal
de Salud esti a cargo de la Secretaria de Salud P{bli-
" ca Municipal.

ARTICULO 70. TINTEGRACION. El1 Sistema Municipal de Salud se integra-
r4 por todas las personas, por las Dependencias Pibli-
cas Municipales y por las instituciones privadas con
domicilio en el Municipio, prestatarias de los servi-
cios de salud, y por el conjunto de las acciones orien-
tadas conforme a los planes y programas que se esta-
blezcan de conformidad con la Constitucidén Politica
por las Leyes, las Ordenanzas y los Acuerdos.

ARTICULO 8o. ESTRATEGIA, Para lograr su objeto, la Secretaria de
-Salud Piblica Municipal desarrollari al Sistema Munici-
pal de Salud a través de la estrategia de la atencidn
- primaria de la salud, cuyos componentes son la coordi-
nacién intersectorial, la participacidén comunitaria,
el desarrollo de tecnologias apropiadas y el desarro-
1llo administrativo.

A través del componente de la coordinacidn intersecto-
rial, la Secretaria estd facultada para convocar a
las demas dependencias municipales y a otras institu-
ciones, piblicas y privadas, para realizar un Plan
Multisectorial de Salud que atienda a las necesidades
propias de cada comuna o corregimiento, el cual hara
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parte del Plan de Desarrollo conforme lo estableci-
do por la Ley 09 de 1989,

A través del componente de 1la participacidén comunita-
ria se buscard que el conjunto de las acciones se
realicen dentro y en funcidn de los procesos que se
desarrollan en cada comuna o corregimiento y de las
necesidades de bienestar que manifiesten sus organiza-
ciones, sus grupos clave o el sentir general consulta-
do,

A través del componente del desarrollo de tecnologias
apropiadas, la Secretaria de Salud Pdblica Municipal
implementard todo lo necesario para permitir la aplica-
ci6n de los nuevos conocimientos cientificos requeri-
dos para el caso de cada comuna o corregimiento y
asi facilitar el pleno desarrollo de las acciones
de promocidén de la salud; de prevencién, diagnéstico
y control de las enfermedades; y, de proteccidn, trata-
miento y rehabilitacién de las personas.

A través del componente del desarrollo administrativo
la Secretaria de Salud Piblica Municipal se planifica-
rd, se organizard, harid su ejecucidon y se evaluaré
de una manera descentralizada, informatizada y humanis-
tica, sin perjuicio del mandato para alcanzar sus
metas de corto, de mediano y de largo plazo.

ESTRATEGIAS ESPECIFICAS. Para lograr su estrategia,
la Secretaria de Salud Pablica Municipal desarrollard
las estrategias especificas de:

a-. una red de servicios;

b-. unas alternativas para la ampliacién de coberturas;
c¢-. los Grupos Primarios de Eficiencia y Calidad;
d-. la planifiacién participante; vy

e-. el desarrollo administrativo.

RED DE SERVICIOS. Adéptase para el adecuado funciona-
miento de los Sistemas Locales de Salud una red de

‘servicios que permita establecer un contacto con la

realidad especifica de cada comuna o Nicleo de la
Atencién Primaria, analizndola vy prospectando sus
futuros desarrollos.

Pardgrafo lo. UNIDAD BASICA DE ATENCION (U. B. A,
Establécese dentro de los Nicleos de 1a Atenciédn Prima—
ria(N. A. P.), la Unidad Bisica de Atencidn como un
conjunto fluctuante de 100 a 400 familias dependiente
de consideraciones geograficas, sociales y culturales.
Estas unidades se localizarin en un mismo vecindario
pero, su configuracién y conexidn puede tener origen
en las instituciones educativas, en los sitios de
trabajo o en los programas prioritarios de cada comuna
o N. A. P. y se configurardn con 3 o 4 Unidades de
Atencién Primaria y su referente espacial es un Centro
de la Atencidn Permanente de la Salud.
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Pardgrafo 2o0. UNIDAD DE ATENCION PRIMARTA(U. P. A.).
Con base en lo anterior, entre 7 y 10.U. B, A., se
estructura un nuevo conjunto que se denominari Unidad
de Atencién Primaria cuyo referente espacial sera
el Puesto de Salud, desde donde 1 o 2 Equipos de Aten-
cién Primaria proyectarén las acciones fundamentales
de la salud de manera interdisciplinaria en promocidn
de la salud; de prevencién, diagnbstico y control
de las enfermedades; y de proteccidn, tratamiento
y rehabilitacién de las personas, de sus familias
y de su comunidad.

Parigrafo 3o. EQUIPOS DE ATENCION PRIMARIA. Igualmen~
te, deberan organizarse equipos de atencidn primaria
de la salud que estarin involucrados en el diagnbsti-
co, en la planeacidén, en la ejecucibn y en la evalua-
cidén de las acciones del sector salud, pero también
deberdn integrarse y complementarse 1los servicios
con los de otros sectores presentes en la comuna,
0 los que han sido invitados a trabajar en determina-
dos programas, de acuerdo con un perfil de necesida-
des.

Los Equipos de Atencién Primaria de la Salud podréan
conectarse con equipos similares de atencidn primaria
para la educacidn, la recreacidn, el empleo, la seguri-
dad, los servicios pablicos y la’ vivienda, segin la
meta propuesta por los grupos especificos de cada
comuna o N. A. P. Cada Equipo-de la Atencién Primaria
~de la Salud estard conformado de la siguiente manera:

a-. Un(a) médico{(a) en Servicio- Social Obligatorio;

b-. Un Equipo de Salud Oral integrado por:
b-1 Un(a) odontdlogo(a);
b-2 Un(a) auxiliar de higiene oral; vy,
b-3 Un(a) auxiliar de odontologia.

. ¢=. Un(a) profesional de la enfermeria;
d-. Tres auxiliares de enfermeria;

e-. Un(a) profesional del bienestar graduado(a) en:
e-1 trabajo social;
e-2 psicologia; o,
e-3 comunicacién social.

f-. Dos promotores(as) de saneamiento;

g-. Un(a) educador(a) en salud;

h~. De 7 a 10 agentes primarios de salud (promotor—
a de salud); vy, '

i~-. De 5 a 10 voluntarios de salud por cada uno(a)
de los(as) promotores(as) de salud.

44

Pardgrafo 4o. Estos equipos de atencidn primaria refie-
ren problemas de complejidad mayor a niveles que por
SUS recursos y servicios aseguren una respuesta adecua—
da (Centros de Atencidn Permanente de la Salud: uno
por cada Comuna; Centros Hospitales, uno por cada
Sistema Local de Salud; Unidades Ejecutoras de Sanea-
miento, uno por cada Sistema Local de Salud; y Hospita-
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les de nivel secundario y terciario).

Parégrafo 50. ATENCION PERMANENTE DE LA SALUD. Establé-
cese la Atencidén Permanente de 1la Salud, no solo en
el referente espacial y geogrifico asimilable al Cen-
tro de la Salud, sino como el que incluye un concepto
de Atencion Integral, el cual supera el tradicional
aspecto médico para abarcar un enfoque sanitario glo-
bal, que v4 mis all4 de una simple divisiédn y reasigna-
cién de tareas y actividades médicas.

FORMAS ALTERNATIVAS PARA LA AMPLIACION DE COBERTURAS.
Para obtener mayor cobertura e integracidn, establéce-
se el Grupo Interinstitucional de la Salud en el Muni-
cipio de Santiago de Cali, con el objeto de acordar
mecanismos de coordinacién interinstitucional que
permitan la ampliacibén de coberturas y la utilizacidn
racional de los recursos, lo mismo que la divulgacidn
de los resultados obtenidos.

Esta estrategia se apoya en el enfoque de la integra-
cién funcional, entendido como: la conjuncién de recur-
S05 y organizacidn, pertenecientes a diferentes entida—
des que procuran la salud integral, sin que pierdan
0 limiten su autonomia administrativa.

Pardgrafo lo. INSTITUCIONES Y CONVENIOS. TFaclltase
al Alcalde para hacer y renovar los convenios que
recogen los propbsitos anteriores, con las sipuientes

instituciones:

- Instituto de los Seguros Sociales (I. S. S.);

~ Plan de Padrinos Internacional;

- Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF):
- Fundacion para la Educacién Superior (FES);

~ Patrulla Aérea del Pacifico;

~ Fundacién Carvajal;

- Arquididcesis de Cali;

- Universidades y Fundaciones;

~ Cruz Roja Internacional;

— Fondo de Vigilancia y Seguridad de Cali;

- Fundacién de Apoyo a la Solidaridad (FAS);

- Organismos Nacionales, Departamentales, Municipales
e lnternacionales que tengan objetivos de fomentar
la salud en las acciones promocionales, de la mis-
ma; de prevencidn, diagndstico y control de 1las
enfermedades; y de proteccidn, tratamiento y rehabi-
litacidn de las personas;

-~ Y otras que las necesidades del Servicio asi 1lo
demanden,

Pardgrafo 2o0. PROFESIONALES ASOCIADOS. Autorizase,
igualmente, la asociacidén de profesionales al Sistema
Municipal de Salud de Santiago de Cali, para que pue-
dan prestar a la comunidad sus servicios profesionales

utilizando la infraestructura municipal con una regula-
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cioén tarifaria y contratacidn administrativa de arrenda
miento de locales y estableciendo evaluaciones anuales
como requisito previo para su renovacidn.

Paragrafo 3o, VOLUNTARIADO Y PARTICIPACION CIUDADANA.
Confirmase de igual manera la existencia de grupos

de personas pertenecientes a cada Nicleo de Atencidn
Primaria que integren grupos de trabajo voluntario,
gue han de constituirse como agentes primarios de
la salud. Podra existir una relacidon de un agente
primario por cada 400 habitantes.

GRUPOS PRIMARIOS DE EFICIENCIA Y CALIDAD, Como una
una estrategia especifica de participacidn en el Sis-
tema Municipal de Salud de Santiago de Cali, se adopta
la metodologia de los Grupos Primarics de Eficiencia
y Calidad, como un instrumento de la gerencia de cali-
dad, tanto tecnoldgica como humana, en las que se
involucran funcionarios de todos los niveles y ain
la propia comunidad, con el objeto de fijar. parametros
en la Calidad del trabajo y ser multiplicadores del
enfoque de calidad tecnoldgica y humana. Ceonstituiran
escenarios en donde se analicen y se busquen solucio-
nes a los problemas a traves de mecanismos administra-
ciones propios. ‘

DESCENTRALIZACION DE LA ATENCION AL AMBIENTE. Créanse
las Unidades Ejecutoras de Saneamiento en cada Sistema
Local de Salud, para permitir a la comunidad usuaria,
encontrar una respuesta proxima a su sitio de residen-
cia, estudio o trabajo, solucionandole sus problemas
vy conflictos en el &rea de 1la Atencidén Ambiental.

Paragrafo 1lo. PRINCIPALES FUNCIONES DE LAS UNIDADES
EJECUTORAS. Las Unidades Ejecutoras de Saneamiento
ejerceran su accidn sobre Abasto de Agua, Disposicidn
adecuada de Desechos Liquides y 56lidos, Higiene vy
Control de Alimentos y Drogas, Higiene Locativa,
Salud Ocupacional y Proteccidn Ambiental, Vigilancia
y Control de Zoonosis y Sanidad Portuaria, de confor-—
midad con el Codigo Sanitario Nacional y sus Normas
reglamentarias.

PLANIFICACION PARTICIPANTE, Tanto las fuerzas socia—
les como los actores comunitarios deben llegar a una
concertacidn para planificar y poner en practica  las
acciones pertinentes, interpretando la diversidad
de intereses, orientaciones y percepcion de necesida-
des y aspiraciones bajo el principio de la flexibili-
dad y el humanismo.

Paragrafo 1lo., VISION TECNICA SUPERADA. La planifica-
cion participante va mas alla de la Vision que tienen
los funcionarios con sus propias interpretaciones
y soluciones; buscando localizarse come una practica
social que opere en un escenario espacic temporal,
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donde intervienen actores que viven situaciones gque
pretenden y aspiran modificar. Es la fusidn de una
comunidad oferente y otra receptora que conforman
la comunidad wunitaria y originan -fases permanentes
de descripcidn, comparacidn y analisis de los proble-
mas sociales y perfilan metas en donde la administra-—
cidn del conflicto es lo fundamental.

ARTICULO 150. DESARROLLO ADMINISTRATIVO. Aplicado en su concepcidn
mas amplia, es el desarrollo de la Capacidad Gerencial
en los diferentes niveles y éareas de la Secretaria
de Salud Piblica Municipal, que permita la Optima
utilizacidén de los recursos a través del fortalecimien-—
to de los subsistemas de Planecidn, Informacion, Inves-—
tigaciones, Personal, Suministros, Inversiones y Desa-—
rrollo Tecnolbgico, Financiero y los demds que se
establezcan en el Sistema Nacional de Salud, con el
proposito final de dar respuestas apropiadas a las
necesidades de la Comunidad.

CAPITULO ITI
GENERALIDADES DE LA OPERACION

ARTICULO 160. DEFINICION. La Secretaria de Salud Piblica Municipal
es la dependencia de la Adminis stracién Central Munici-
pal adscrita al Sistema Nacional de Salud, competente
para planear, organizar, ejecutar y controlar los
gservicios de Salud que se presten’ en el Municipio
de Santiago de Cali, en los aspectos de promocidn

. de 1la salud; de prevencidn, diagndstico y control
de las enfermedades; y de proteccidn, tratamiento
y rehabilitacidn de las personas.

ARTICULO 170. PROPOSITO FINAL.- FEl propodsito final de la Secreta-
ria de Salud Pablica Municipal es contribuir a procu-
rar, preservar y mejorar la salud de la poblacidn del
Municipio de Santiago de Cali.

ARTICULO 18o. FUNCIONES.- Para el cumplimiento de su propdsito
final la Secretaria de Salud Piiblica Mun1c1pal ejerce-
rd las siguientes funciones:

a.~ Actuar como organismo de direccién del Sistema
Municipal de Salud de Santiago de Cali, en concor-—
dancia con el Sistema Nacional de Salud.

b.~ Aplicar las politicas generales emanadas del
Ministerio de Salud v del Servicio Seccional
de Salud del Valle, adaptédndolas a las condicio-
nes del Municipio de Santiago de Cali.

c.- Diagnosticar la situacidn de salud y sus facto~
res determinantes.

d.- Consolidar los planes estratégicos y de corto
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plazo acordes con las politicas del gector
y con el Plan de Desarrollo Social y Econdmico
del Municipio de Santiago de Cali, y conformar
asi el Plan Municipal de Salud.

Adecuar y aplicar mecanismos y procesos que
permitan incorporar los Comitg&s de Participa-
cidn Comunitaria en la determinacidn de necesi-
dades y prioridades, orientacidén de recursos
y control en el uso de los mismos, acorde
con el Decreto 1216 de 1989,

Promover la integracion funcional de servicios
de salud dentro del territorioc del Municipio
de Santiago de Cali.

Coordinar con el sector Educativo la politica
de desarrollo de personal de salud; especial-
mente en lo que se refiere a la formacion,
capacitacidn; entrenamiento y educacidn contima,

Adecuar a las entidades que prestan servicios
de Salud las normas técnicas y administrati-
vas que expida el Ministerio de Salud.

Ejercer la delegacidn obtenida para la vigilan-—
cia y supervision de las entidades que directa-
o indirectamente ejecutan .actividades que
afectan la salud de la poblaciédn.

Instrumentar a nivel municipal los regimenes
Informacidn, Planeacidn, Inversiones y Desa-
rrolle Tecnoldgico, Suministres, Investigacio-
nes, Personal y los demis que se establezcan en
el Sistema Nacional de Salud.

Coordinar, monitorear y evaluar los resultados
obtenidos en la ejecucidn del Plan Municipal
de Salud en sus componentes sectorial y extra-
sectorial.

Estimar y captar los recursos necesarios para
la ejecucidn de los planes de salud,

Organizar y Administrar la determinacion,
recaudo, cobro, auditoria, asignacidn y presu-
puestacion de los recursos que integren. el
"Fondo Local de Salud" (Fondos Permanentes
para la Atencidn Primaria).

Identificar las necesidades en aspectos de
promocidn de la salud; de prevencidn, diagnds-
tico y control de las enfermedades; y de pro-
teccidn, tratamiento y rehabilitacion de las
personas.

Adecuar las normas Nacionales necesarias para
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la pramcitn de la salud; la prevencion, diagndstico
y control de las enfermedades; y la protec-—
cidn, tratamiento y rehabilitacién de las
personas y vigilar su correcta aplicacién
por parte de las entidades pliblicas.y privadas
encargadas de ejecutarlas.

p.- Administrar las campafas directas en los termi-
nos en que se delegue o acuerde con el Ministe-
rio de Salud y el nivel de direccidn Seccioml.

q.= Organizar y disponer lo necesario para la
efectiva vigilancia, <control vy aplicacidén
del régimen sanitario, en especial para dar
cumplimiento a 1lo dispuesto por 1la Lay 0%
de 1.979.

.- Organizar y preveer los disefios de los Siste-
mas de referencia vy remisidon de pacientes
que deben articular las redes de servicios
de distinta complejidad de atencidn, en concor-
dancia con el Sistema Nacional de Salud.

5, Las dem&és que le sean asignadas de conformidad
con la.  Constitucion Politicaporlas Leyes,
Ordenanzas y Acuerdos.

CAPITULO I11X
DE LA ORGANIZACION

k]

ORGANIZACION GENERAL.— La Secretaria de Salud Piblica
Municipal estara organizada por niveles asi:

1.- Nivel Central.

2.— Nivel Sistema Local de Salud : Agregados de va-—
rias Comunas, definidas por el ‘Ejecutivo Munici-
pal,

3.~ Nivel Nocleo de Atencidén Primaria : Coincidente
con cada Comuna.

4.~ Nivel Unidad de Atencidén Primaria : Como elemento

de 1a Comuna en la dimensidn de Barrios.

5.— Nivel Unidad Basica de Atencidén : Como conjunto
de familias en el domicilio, escuela, sitio de
trabajo y area pablica.

Paragrafo Unico. Los diagramas organizacionales que
aparecen en anexos corresponden al cuerpo de este
Acuerdo.

DEL NIVEL CENTRAL.— Estarid conformado pof:

. Despacho del Secretario.

.o Asistencias del Despacho.

Comité Coordinador del Nivel Central.

.- Unidad de Andlisis, Ajuste y Proceso (A.P.A.)
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Divigidon de Fomento de la Salud.
Divisidn de Desarrollo Administrativo.
Organismos Asesores : :

oo Hh D
« .o
1

- Grupo Interinstitucional de la Salud (de
acuerdo al Decreto Municipa 1323 de diciem-
bre 30 de 1.988). '

~ Comités de Participacion Comunitaria (de

acuerdo al Decreto Nacional 1216 de 1.989).
- Junta Asesora o Directiva segin la Ley
y el Sistema Nacional de Salud.

Estos Organismos Asesores también se aplican

a:

— Nivel Central de la Secretaria de Salud
Piblica Municipal.

- Nivel Sistemas Locales de Salud.

- Nivel Nicleos de Atencion Primaria.

ARTICULO 2lo. OBJETIVO Y FUNCIONES DEL CARGO DE SECRETARIO DE SALUD.
El objetive del cargo de Secretarie de Salud Pablica
Municipal es el de planear, organizar, dirigir y con-
trolar la aplicacidén de los recursos disponibles para
mejorar y mantener la salud de la poblacion del Munici-
pic de Santiago de Cali.
Para el logro de este objetivo tendra las siguientes
funciones:

a.- Responder por el cumplimiento de las politi-
cas establecidas por el Sistema Municipal
de Salud de Santiago de Cali acorde con 1las
politicas Nacicnales y Departamentales.

b.— Orientar la elaboracidn del Presupuesto Estra-
tégico de Salud para el Municipio de Santiago
de Cali. :

C.— Dirigir, coordinar y controlar el funcionamien—

to de las dependencias de su Secretaria.

d.— Evaluar periddicamente el desarrollo de los
programas de salud en el Municipio de Santiago
de Cali, elaborar y presentar los informes
anuales al Alcalde.

e.- Ordenar los gastos de la Secretaria de Salud
Piblica Municipal.

f.- Dirigir el disefic de los programas que se
deban ejecutar en las Unidades Operativas.
g.~ Promover la ejecucidn de los programas aproba—
dos, asesorando y controlando las actividades
realizadas y los resultados obtenidos, tanto
qﬁ.SANT en las dependencias del Nivel Central como
o @ o en las Unidades Operativas.
= =
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Asistir por derecho propio o por delegacidn
a las juntas, consejos y comités que determi-
nen las disposiciones vigentes del Municipio
de Santiago de Cali o del Ministerio de Salud.

Nombrar 1los representantes en las Juntas,
Consejos o Comités . que le correspondan en
cumplimiento de disposiciones 1legales o por
delegacion.

Realizar las gestiones necesarias para coordi-
nar las acciones de la Secretaria de Salud
Publica Municipal con las de otras institucio-
nes publicas o privadas afines.

Adelantar ante el Servicio Seccional de Salud
del Valle, el Ministerio de Salud Piblica
y los demads organismos competentes, las accio—
nes necesarias para lograr una mejor adecua-
cidn de las normas Departamentales y Naciona-
les a las necesidades y caracteristicas propias
del Municipio de Santiago de Cali.

Actuar como Director de la Unidad Regional
de Salud de Santiago de Cali de acuerdo a
los convenios Interadministrativos vigentes
con el Servicio Seccional de Salud del Valle
y el Ministerio de Salud, durante el periodo
de transicidn necesario hasta el logro de
la municipalizacidén total del Sistema Municipal
de Salud de Santiago de Cali, la cual sera
de obligatorio cumplimiento.

Las demas que le sean asignadas de conformi-
dad con la Constitucidn Pollt1ca$ las Leyes,
Las Ordenanzas y los Acuerdos

DE LAS ASISTENCIAS DEL DESPACHDO. El1 objetivo de
las Agistencias es : Establecer mecanismos de comuni-
cacidn con las organizaciones comunitarias y promover
la armdnica relacion de las entidades adscritas vy
vinculadas dentro del sector. Para el cumplimiento
de este objetivo seran funciones de las Asistencias:

a.=

DE RELACIONES PUBLICAS. Mantener perma-
nente contacto con todos los lideres de la
comunidad, con sus grupes, con las organiza-—
ciones de base, con los representantes de
los medios de comunicacidon a fin de recibir
sus inquietudes, necesidades y establecer
canales de dialogo que hagan posible el acer-
camiento a soluciones concretas,

TECNICO-ADMINISTRATIVA. Colaborar con el
Secretario de Salud Pitblica Municipal en
la atencion de inquietudes, demandas y solu~
ciones planteadas para todas las institucio-
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nes de Salud existentes en el territorio
del Municipio de Santiago de Cali, que requie-
ren de la intervencidn directa del Secreta-
rio de Salud Piblica Municipal, en lo referen-
te a actos administrativos, prestacidon de
servicios o bisqueda de apoyo.

DEL COMITE TECNICO DE LA SECRETARIA DE SALUD PUBLI-
CA MUNICIPAL. El objetivo del Comité Técnico es
asesorar al Secretario de Salud Piablica Municipal
en la direccidén y coordinacidén de los planes y pro-
gramas que se desarrollen en la Secretaria de Salud
Pablica Municipal. Para el cumplimiento de este
objetivo seran funciones del Comité& Técnico :

a.— Asesorar al Secretario de Salud Publica Muni-
cipal en los aspectos técnicos, metodoldgi-
cos, de procesos y administrativos que éste
someta a su consideracidn. :

b.- Instrumentar directrices y- coordinar las
acciones adelantadas por los diversos niveles
con el fin de dar cumplimiento a los planes
y programas integrados establecidos.

C.- Promover la adopcidn de politicas Nacionales,
Departamentales y Municipales de Salud el
desarrollo de 1los regimenes de Planeacidn,
Personal, Informacidon, Investigaciones y
Desarrollo Tecnolbgico, Suministros y los
demas que se establezcan en el Sistema Nacio-
nal de Salud.

d.- Adaptar al Municipio de Santiago de Cali
las Normas tecnico administrativas de ca-
racter Nacional y Departamental referentes
al Sector Salud.

DE LA CONFORMACION DEL COMITE TECNICO DE LA SECRETA-
RIA DE SALUD PUBLICA MUNICIPAL.- Estara conformado

por:
a.- El Secretario de Salud Piablica Municipal,
quien lo presidira.

b.- Los Directores de los Sistemas Locales de
Salud. -

Pardgrafo 1lo. Los Directores de la Divisién Fomento
de la Salud, de la Division Desarrollo Administrativo
y de la Unidad de Analisis, Ajuste y Procesos asisti-
ran en calidad de asesores.

Este Comité funciona bajo el enfoque del Grupo Prima-
rio de Eficiencia y Calidad (Decreto Municipal 0310
de Abril de 1.989).
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ARTICULO 250. DEL COMITE COORDINADOR DEL NIVEL CENTRAL.— El obje-
tivo del Comité Coordinador del Nivel Central es
el de lograr la unidad de criterios técnicos, metodo-
16gicos, de procesos y administrativos a fin de al-
canzar la coherencia entre los diferentes planes
y programas y el desarrollo de los regimenes Naciona-
les, '

Para el cumplimiento de este objetivo serda funcidn
del Comité Coordinador:

Asesorar al Nivel Directivo de la Secretaria de Sa-
lud Pblica Municipal en los asuntos Técnicos y Admi-
nistrativos que la Jefatura de la Secretaria de Salud
someta a su consideracién para la implantacidon del
Sistema Municipal de Salud de Santiago de Cali y
de las estrategias que lo instrumentan.

ARTICULO 260. DE LA CONFORMACION DEL COMITE COORDINADOR DEL NI-
VEL CENTRAL.- Estard conformado por: Los Directo
res de 1la Divisidon de Fomento de la Salud, de la
Division de Desarrollo Administrativo y de la Unidad
de Analisis, Ajuste y Procesos, quien lo coordinara.

Los Asistentes del Despacho, los Coordinadores de
las oficinas y Secciones podran ser invitados como
obgervadores o para consulta.

ARTICULO 270, DE LA UNIDAD DE ANALISIS, AJUSTE Y PROCESO.- [Is
la dependencia cuyo objetivo es asesorar al Nivel
de Direccidon en la orientacién metodolbgica y de
los proceseos de los planes y programas que se. desa-
rrollen en 1la Secretaria de Salud Piblica Munici-
pal. Para el logro de este objetivo seran funciones
de la Unidad de Andlisis, Ajuste y Proceso:

a.~ Asesorar metodoldgicamente la realizacidn
de los proyectos de cada una de las depen-
dencias, monitoreando su desarrollo a través
de las Divisiones del Nivel Central y de
los Sistemas Locales de Salud.

b.- Asistir al Nivel de Direccidn en el control
y evaluacidn de los proyectos ejecutados.

c.~ Controlar y evaluar los resultades de los
proyectos ejecutados y recomendar las inter-
venciones que fueren necesarias,

d.-  Asesorar a las Divisiones de Fomento de la
SANT Salud y Desarrollo Administrativo en la meto-—
& (o] dologia del Trabajo por Proyectos.
=] ©
W ™ e.- Contribuir en las orientaciocnes y asesorar
'toszz::;‘. 0 la elaboracidén del Proyecto de Presupuesto
e SN J Estratégico y de corto plazo de la Secreta-
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ria de Salud PGblica Municipal, en funcion
de los riesgos prioritarios’ identificados
en la comunidad. '

f.- Informar periddicamente al Nivel de Direccidn
acerca de las actividades realizadas y de
los resultados obtenidos.

g.— Hacer conocer a la comunidad y a los funciona-
rios de la institucidn acerca de las activida-
des realizadas y los logros obtenidos.

h,— Las demads que le sean asignadas de conformidad

con 1la Constitucidn Politica porlas Leyes,
las Ordenanzas y los Acuerdos.

DE LA CONFORMACION DE LA UNIDAD DE ANALISIS; AJUSTE

'Y PROCESQO.— Estara conformada por :

a.— Direccion de 1la Unidad de Analisis, Ajuste
y Proceso.

bh.- Oficina de Informacidn y Sistemas.
C.= Oficina de Fpidemiologia.

d.- Oficina de Investigaciones.

e.— Oficina de Planeacidn.

f.- Oficina de Organizacion y Método.
g.~ Oficina Juridica,

h.- Oficina de Participacidn Social.
.- Oficina de Auditoria Interna.

i.- Oficina de Comunicaciones.

CAPITULO IV
DE LA DIVISION DE FOMENTO DE LA SALUD

DEFINICION.- Con base en la visidén de Salud Inte-
gral, esta Division es .el fruto de la integracidn
de la Seccidn de Atencidon a las Personas y el Ambien-
te manteniendo las funciones especificas de cada
una de ellas, definidas en el Sistema Nacional de
Salud, las cuales se desarrollan a través-de proyec-—
tos y programas. La integracidn resultante permite
la conformacidn de niveles de intervencidon en el
enfoque del procesc salud enfermedad.

OBJETIVO Y FURCIONES GENRERALES.— El1 objetivo -de
la Divisidon de Fomento de la Salud es: La determina-
cidn, sistematizacidon y dinamizacidon de los programas
de Atencidn Integral a las Personas, Familia y Comuni-~
dad en sus lugares de residencia, estudio, trabajo
area pobblica que deban ejecutarse en todos los nive-
les de 1la Secretaria de Salud Publica Municipal,.
Para el logro de este objetive las funciones genera-
les de la Divisidn seran:
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Definir los planes de accidn de los programas
elaborados en las Séccioneside intervencién
de promocidn; proteccidn; diagndstice y con-
trolsy tratamiento y rehabilitacidn, acerdes
con las politicas de la Secretaria. de Salud
Pablica Municipal.

Asistir al Nivel de Direccidn en los aspectos
técnicos de la implementacidn y funcicnamien-
to de los programas de la Secretaria de Salud
Piblica Municipal.

Definir los mecanismos de monitoreo y evalua-
cidon de las acciones y de los resultados
de cada uno de los programas de la Secretaria
de Salud Piblica Municipal en el area de
Fomento de 1la Salud.

Orientar la aplicacidon de los politicas geng
rales de la Secretaria de Salud Publica Muni-
cipal en las Secciones de la Divisidn,

Informar a la Direccidén de 1la Secretaria
de Salud Phblica Municipal sobre las activi-
dades realizadas y los resultados obtenidos
en la ejecucidon de los programas de la Secre-
taria de Salud.

Participar en las deliberaciones del Comité
Técnico de 1la Secretaria de Salud Piblica
Municipal, del Comité Coordinador del Nivel
Central y de aquellas otras unidades de ase-
soria y coordinacidn que se requieran.

Asesorar la organizacidn de los Niveles de
intervencidn,de promocidén; proteccidnidiagnds—
tico y controly tratamiento y rehabilitacidn
en los Sistemas Locales de Salud (SILOS).

Las demdas que le sean asignadas de conformi-
dad con la Constitucidén Politica, Las Leyes,
Las Ordenanzas y los Acuerdos. '

DE LA CONFORMACION DE LA DIVISION DE FOMENTO DE LA

Estara conformada -por :
Direccidon de Fomento de la Salud.
Seccidn de Promocidn.

Seccidn de Proteccion.
Seccidn de Diagndstico y Control.
Seccion de Tratamiento.

Seccidon de Rehabilitacidn.
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ARTICULO 3Z2o.
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OBJETIVOS Y FUNCIONES GENERALES.- El1 objetivo de
la Division de Desarrollo Administrative es proveer
y dinamizar e todos los niveles el soporte adminis-—
trativo necesario para el adecuado desarrolle de
los programas que en Fomento de la Salud, desarrolle
la Secretaria de Salud Pablica Municipal. Para el
logro de este objetive la Divisién tendrd las siguien-
tes funciones :

a.~ Pefinir los mecanismos de planeacidn, organi-
zacion, ejecucidn y control de la Provisidn
de Recursos que permitan garantizar el adecua-
do funcionamiento de la Secretaria de Salud
Publica Municipal,

b.- Asistir al Nivel Direccidn en los aspectos
administrativos de la implementacidn y funcio-
namiento de los programas de la Secretaria
de Salud Publica Municipal.

Cc.- Asegorar la organizacibén de los regimenes
de Personal, Suministros, Inversiones, Desa-
rrolle - Tecnologico, Financiero y Servicios
Generales en los Sistemas Locales de Salud.

d.- Definir los mecanismos de monitoreo y evalua-
cion de las acciones y de 1los resultados
de cada uno de los programas de la Secreta-
ria de Salud Piblica Municipal en el &rea
del Desarrollo Administrativo.

e.~ Orientar la aplicacidn de las politicas gene-
rales de la Secretaria de Salud Pablica Muni-
cipal en los Departamentos de su Seccidn.

f.- Informar periddicamente a la Direccidn de
la Secretaria de Salud Pablica Municipal
sobre las actividades realizadas y los resul-
tados obtenidos en la ejecucidn de los progra-
mas de las dependencias de su Divisidn.

8.~ Participar en las deliberaciones del Comité
Técnico de la Secretaria de Salud Pablica Muni
cipal, del Comité Coordinador del Nivel Cen-
tral y de aquellas otras unidades de asesoria
¥y coordinacidn que se requieran.

h.- Las demads que le sean asignadas de conformi-
dad con la Constitucidon Politica por las
Leyes, Ordenanzas y Acuerdos.

DE LA CONFORMACION DE LA DIVISION DE DESARROLLO ADMI-
NISTRATIVO,.~ Estarad conformada por :
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o Direccidn de Desarrollo Administrativo.

a
b.- Seccidn de Personal.

C.— Seccion de Suministros,

d.~ Seccidn de Inversiones.

e.- Seccidon de Financiero.

f.- Seccidn de Servicios Generales.
g.— Seccidn de Mantenimiento.

h.~- Oficina de Administracidn Central,

CAPITULO VI
DE LA REGIONALIZACION

DEFINICION.~ Es un sistema formal de asignacidn
de recursos, con distribucidon geogrifica de los esta—
blecimientos de Salud, los recursos humanos y los
programas de atencidn integral en salud, en el que
las diferentes actividades cubren toda la gama de
asistencia, primaria, secundaria, terciaria y de
larga duracidon y todos los acuerdos, conexiones y
mecanismos de referencia necesarios establecidos
para la interrelacién de varios niveles en un con-
junto coherente y capaz de atender todas las necesida-
des de las personas dentro de una base de poblacidn
definida.

DEL NIVEL SISTEMA LOCAL DE SALUD.— Se concibe como
un conjunte de recursos de salud interrelacionados
ya sea sectoriales o extrasectoriales responsable
del desarrollo de 1la salud de una poblacidén de
100,000 a 250,000 habitantes en un Area geografica
delimitada. Cuenta con un Centro-Hospital, una Uni-
dad Ejecutora de Saneamiento, varios Centros de 1la
Salud o Puestos de la Salud actuando como referentes
espaciales donde se ofrecen y prestan servicios de
salud integrales de promocidn; de:prevencidn,  diagndsg—
tico y control; y, de proteccion, tratamieénto y  reha-
bilitacién acorde a los niveles de complejidad.

OBJETIVO DE LOS SISTEMAS LOCALES DE SALUD.- El obje-
tivo de los Sistemas Locales de Salud es la adecua-
cidén y ejecucién de los programas de Fomento de 1la
Salud a través del Centro-Hospital, Unidad Ejecuto-
ra de Saneamiento y de los Centros y Puestos de 1la
Salud comprendidos dentro del territorio del Sistema

‘Local. .

ORGANIZACION DEL SISTEMA LOCAL DE SALUD Y DE LOS
NUCLEOS DE ATENCION PRIMARIA.— Estaran organizados
de la siguiente manera:

a.- Nivel Central del Sistema Local de Salud.

b.- Direccidn de los Nicleos de Atencién Primaria.

c.m Direccidn del Centro-Hospital.

d.- Direccion de la Unidad Ejecutora de Saneamien-
’ to.

-
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e.~ Direccidn de los Centros y Puestos de 1la
Salud. .
f.- Unidades Basicas de Atenciédn.

DIRECCION DEL SISTEMA LOCAL DE SALUD.— EL Director
del Sistema Local de Salud serda un funcionario de
libre nombramiento y remocion del Alcalde, Debe
planear, ejecutar, evaluar y controlar la ejecucidn
de las actividades correspondientes al desarrolle de
los programas de Fomento de la Salud que se llevan
a cabo en el Sistema Local de Salud.

Paragrafo 1o, Para ser Director del Sistema Local
de Salud se requiere ser Profesional de 1la Salud
de tiempo completo, especializado en Administracidn
de Salud, Salud Piiblica o Epidemiclogia o tenér una ex

‘periencia minima de dos ahos en cargos de direccién

dentro del Sector Salud.

El Sistema Local de Salud y los Nicleos de Atencidn
Primaria a similitud del NIvel Central de la Secreta-
ria de Salud Publicsa Municipal tendran:

a.- Organismos Asesores.

b.- Unidad de AnAlisis, Ajuste y Proceso (APA).
C.— Fomento de la Salud.

d.- Desarrollo Administrativo.

e.- Comités de Coordinacidn.

Las funciones de esta estructura organizacional se-
ran similares a las del Nivel Central con su debido

‘ajuste y adecuacidn al nivel operatlvo en que Sse

desarrolle,

TITULO IT1II
DE LA FINANCIACION

El Sistema Municipal de Salud de Santiago de Cali
gue desarrollard la Secretaria de Salud Piblica Muni-
cipal, contard con los siguientes recursos :

a.— Apropiaciones ordinarias y extraordinarias
incluidas en el presupuesto municipal, de
cada vigencia;

b.- Las transferencias que el Departamento efec—
tte por concepto de 1la participacion en los
impuestos a los licores nacionales y extranje-—
ros, de loteria y chance, dé cerveza v taba-
co, perfumeria, Registro y Notariado, y los
demds rubros destinadoes a la financiacién
de la zalud; ‘

c.- Los aportes que por oncepto del Situado
Fiscal u otros, le corresponde percibir al
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Municipio, en proporcidn suficiente y equita-
tiva, para permitir financiar gastos por
prestacion de servicios de salud en las areas
urbana y rural de su jurisdiccidn;

d.- Aportes y auxilios, nacionales e internaciona-
les, destinados- a sufragar los costos de
campanas y programas especificos para sus
comunas o corregimientos;

e.~ Legados de muebles e inmuebles como de valo-
res que las personas naturales o juridicas
deseen hacer, para la prestacidén o el funcio-
namiento de los servicios de salud municipales;

f.- Y, rentas propias generadas por la venta
de servicios médico-asistenciales, de labora-
torio y de rayos X. :

TITULO IV
DEL CONTROL FISCAL

La Contraloria Municipal ejercera el control fis
cal que origine la implantacidén y funcionamiento
del Sistema Municipal de Salud de Santiago de Cali,
en la Secretaria de Salud Pablica Municipal, a tra-
vés de auditores y de revisores fiscales.

Se disefiard un sistema especial de control que se
extienda a todos los aportes, transferencias, auxi-
lios y legados destinados a la salud, para que se
unifique el control fiscal por parte de la Contralo-
ria Municipal y asi permitir la existencia de una
sola autoridad fiscalizadora.

Paragrafo .— El control de todos los valores, trans-—
ferencias, aportes y auxilios provenientes de entida-
des, plblicas y privadas, no municipales estard a
cargo de la Contraloria Municipal una vez ingresados
al fondo de CORPES o a la Tesoreria Municipal, si-
guiendo las instrucciones o destinaciones especiales
sefialadas por las entidades que donen, transfieran
0 aporten.

TITULO FINAL
AUTORIZACIONES Y DISPOSICIONES GENERALES

Autorizase al Alcalde de Santiago de Cali para hacer
las * gestiones concernientes a la municipalizacidn
de la nomina de la Unidad Regional de Salud de Cali,
previo acuerdo contractual con la Gobernacidén del
Departamento del Valle y del Ministeric de Salud;
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y los mecanismos administrativos necesarios
para el cumplimiento del presente acuerdo.

PARAGRAFO UNICO.- Esta autorizacidén se cumpliré-en todas sus

ARTICULO 450.-

ARTICULO 460.-

PARAGRAFQ UNICO.-

et

partes en un peridédo maximo de cinco afios
a partir del lo. de Enero de 1900,

El Concejo de Santiago de Cali, por interme-
dio de las Comisiones de Salud y el Plan
vigilard el proceso previsto en los Articu-
los 21 y 44 del presente Acuerdo y se reser-
vard el derecho de aprobar o no los textos
de los convenios con el Gobierno Departamen-
tal, el Servicio Seccional de Salud y el
Ministerio de Salud.

Los cargos municipalizados desde la planta
de la Unidad Regional se asimilardn a las

‘categorias correspondientes de la planta

de cargos del Municipio de Cali, asi mismo,
las personas especificas de cada cargo
tendrdn su correspondiente traslado tenien
do con ello su total continuidad en el
Sistema Municipal de Salud. En la aplicacién
de este Articulo se respetard en todas
sus partes los derechos, las formas y proce-
dimientos previstos en las Convenciones
Colectivas y laudos arbitrales del orden
Municipal y los derechos obtenidos en la
Unidad Regional de Salud,

Los empleados que pasan de la Unidad Regio-
nal de Salud al Municipio de Cali, seguirén
recibiendo el servicio médico por el Seguro
Social tal como lo tienen actualmente,
y sus beneficiarios recibirdn el servicio
médico, odontolégico, subsidic familiar
y demis beneficios por el Servicio Médico
del Municipio y Confamiliar. Los Trabajado-
res o empleados que dingresen por primera
vez al Municipio de Cali, de inmediato
serdn afiliados al Servicio Médico del
Municipio y no al Seguro Social y sus fami-
liares tendrdn los mismos beneficios vy
servicios que tienen 1los familiares de
empleados del Municipio de Cali.
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ARTICULO 470.- Cada dos afios, la Alcaldia y la Secretaria de
Salud, realizar4n una encuesta de Salud por
muestreo probabilitico con significancia de
Comuna o Nucleo de Atencién Primaria, para
el logro del conocimiento de la situacién de
Salud del Municipio.

PARAGRAFO UNICO.-El proceso gradual de Municipalizacién se efec-
tuard partiendo de las categorias de. cargo
del Municipio de Cali, desde su base en forma
ascendente.

ARTICULO 480.- Deberéd organizarse un sistema de informacién
de Salud, a nivel de Comunas, que facilite
la toma de decisiones y el desarrollo de los
programas pertinentes en dichas Areas territoria
les. '

ARTICULO 490.- El presente Acuerdo rige a partir de la fecha
de su publicacién.

Dado en Santiago deé Cali:’a>los ©  diasidel_nmés de
de mil novecientos ochenta y nueve (1989), '

EL PRESIDENTE -

EL SECRETARIO | < SANTLA 5.

ALBERTO AGUIRRE DE BRESARBarqmo

CERTIFICO: Que el presente Acuerdo fué discutido y aprobado en
los tres debates reglamentarios en sesiones y fechas
distintas asi: Primer DebateAgosto 17 de 1989; Segundo
Debate Noviembre lo. de 1989; Tercer Debate Noviembre

7 de 1989, ANTI
< S "b;sgg%géazazzzazazibﬂzzbtﬁtzj,

3 LBER#0 - AGUIRRE DE BRIGARD
%sﬁnn&m O Secretario
J

MERAL Q.
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Recibido en la fecha, v4 al Despacho del Sefior Alcalde, el anterior
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AFAR ... DE ASCON

» CULTURA Y

LUIS FELIPE caﬁpﬁwlah
SECRETARID GENER m7 DEIZAALC ALDI A

¢ C%aawa

R0 COMUNITARIO
Cali, 2-8 WOV 1989

En la fesha, fué publicado en el Boletin Oficial No. 2 el presente Acuerdo.




