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8. Estudio oceanografico de los parametros meteomarinos del drea a
concesionar de vientos, profundidades, mareas y corrientes.

NO aplica, debido la naturaleza de la solicitud.
9.  Ocupaciones en el 4rea de interés.

Las ocupaciones en el area de interés obedecen a las autorizadas mediante Resolucion
nimero 0039-2021 la cual otorga la concesion maritima.

10. Concepto gestion de la Seguridad maritima, nautica y trafico maritimo.
NO aplica, debido la naturaleza de la solicitud.

11. Concepto de Seiializacion Maritima.

NO aplica, debido la naturaleza de la solicitud.

12. Aspectos relevantes a considerar

Se recomienda que cuando exista la necesidad de realizar mantenimientos a las
estructuras y ocupaciones, se debera informar a la Capitania de Puerto sobre el inicio de
los mantenimientos.

CONCEPTO

La Seccion de Litorales y Areas Marinas de la Capitania de Puerto de Coveifias
después analizar la solicitud y verificar el cumplimiento de los requisitos establecidos
en el articulo 5.3.4.5. de la Resolucion nimero 0020-2019 MD-DIMARSUBDEMAR-
ALIT de 22 de enero de 2019, emite Concepto Técnico FAVORABLE a la solicitud de
modificacion del titular de 1a Concesion Maritima Rancherio Shanghai - Hotel, ubicada en
la vereda Pueblito Jurisdiccion del municipio de Monitos, departamento de Cérdoba, bajo
la jurisdiccion de la Direccion General Maritima - Capitania de Puerto de Covenas. bajo
Radicado SGDEA numero 192024101334 del 01/10/2024, solicitada por la sefiora Doris
Cecilia Pino Sudrez identificada con cédula de ciudadania nimero 42756294 de Frontino
— Antioquia, la solicitud para la modificacion del titular a nombre del sefior Nando Julio
Madrid Cogollo con cédula de ciudadania nimero 73093160 de Tierra Alta - Cérdoba,
en calidad de representante legal de Gestora Hotelera Bahia La Rada S. A. S. con NIT.
901306455-0, otorgada mediante Resolucion namero (0039-2021) MD-DIMAR-CP09-
ALITMA 27 de abril de 2021 “Por la cual se otorga a la sefiora Doris Cecilia Pino Sudrez,
identificada con la cédula de ciudadania niimero 42756294, una concesion maritima para
el desarrollo del proyecto denominado “Rancherio Shangai-Hotel”.

13. RECOMENDACIONES

14.1 No se pueden hacer vertimientos a la zona de playa o al mar, ni arrojar ningiin
tipo de desechos sdlidos.

14.2 Se debe dar estricto cumplimiento a lo estipulado en las consideraciones emiti-
das por la Corporacion Autonoma Regional de los Valles del Sint y San Jorge
(CVS) mediante Radicado numero 20242108333 de fecha 23 de julio de 2024.

14.3 Tomar las medidas que sean necesarias para atender o mitigar situaciones que ge-
neran vulnerabilidad y riesgo a la vida humana y a la infraestructura en general.

14.4 Se prohibe el uso de la playa y/o bajamar como via alterna para el transito de
vehiculos.

14.5 Indicar que la concesion no afecta el derecho de dominio de la Nacion sobre los
terrenos, ni limita en ningun caso el de hecho de ésta para levantar sus construc-
ciones en cualquier sitio que considere conveniente.

14.6 Una vez finalizada la concesion se debera revertir a la Nacion las construcciones
instaladas en las condiciones que la Direccion General Maritima establezca para
tal fin.

14.7 Deberan mantenerse en 6ptimas condiciones de mantenimiento y funcionalidad
todas las obras.

14.8 Las obras deben mantener la armonia visual y paisajistica con las areas a su alre-
dedor.

14.9 No efectuar obras de protecciéon como rompeolas, tajamares, espolones, muros
de contencion u otra clase de construccion adicional o complementaria en el area
objeto de concesion ni en zonas aledafias a esta o modificar las obras de protec-
cion ya existentes.

14.10 Debe respetar el libre transito de los peatones, banistas, residentes, pes-

cadores y demas pobladores aledafios y no se podra hacer cerramientos.

14.11 Informar a la Autoridad Maritima cualquier novedad o situacion no ad-
vertida que se presente durante la vigencia de la concesion. En caso de requerir
modificar total o parcialmente las obras autorizadas debera presentar la solicitud
respectiva por conducto de la Capitania de Puerto de cumpliendo de lleno con los

requisitos establecidos para tal fin.
Atentamente,
El Responsable de la Seccion de Litorales y Areas Marinas CP09,
Suboficial Segundo Kenny Rogers Olascoaga Garcia.
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MINISTERIO DE SALUD Y
PROTECCION SoOcCIAL

RESOLUCIONES

RESOLUCION NUMERO 00001633 DE 2025

(agosto 11)

por la cual se determina el marco técnico de infraestructura y equipamiento de
edificaciones destinadas a la prestacion de servicios de salud.

El Ministro de Salud y Proteccion Social, en ejercicio de sus atribuciones, especialmente
las conferidas en el articulo 241 de la Ley 9* de 1979, numeral 3 del articulo 173 de la Ley
100 de 1993, numeral 14 del articulo 2° del Decreto Ley 4107 de 2011, y

CONSIDERANDO:

Que en virtud del articulo 241 de la Ley 9 de 1979, por la cual se dictan medidas
sanitarias, el Ministerio de Salud, hoy Ministerio de Salud y Proteccion Social,
reglamentd las condiciones sanitarias que deben cumplir las edificaciones destinadas a
establecimientos hospitalarios y similares. Para tal fin, expidié la Resolucién niimero
4445 de 1996, modificada por la Resolucion nimero 5042 de 1996, mediante la cual
se establecieron normas sobre los requisitos sanitarios aplicables a las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud, asi como otras disposiciones de caracter técnico y
administrativo.

Que, durante el amplio lapso transcurrido desde la entrada en vigor de la mencionada
resolucion, se han producido importantes avances tecnoldgicos en materia de
infraestructura, equipamiento industrial y biomédico para la prestacion de servicios de
salud, lo cual hace necesaria la actualizacion de dicho acto administrativo.

Que la Ley 715 de 2001, por la cual se dictan normas orgdnicas en materia de
recursos y competencias de conformidad con los articulos 151, 288, 356 y 357 (Acto
Legislativo 01 de 2001) de la Constitucion Politica, y se establecen disposiciones para la
organizacion de la prestacion de los servicios de educacion y salud, entre otros, dispone
las competencias de diferentes actores del Sector Salud, especificando las competencias de
la Nacion y de los entes territoriales.

Que la Resolucion nimero 549 de 2015, mediante la cual se reglamenta el Capitulo
1 del Titulo 7 de la Parte 2 del Libro 2 del Decreto nimero 1077 de 2015, expedida por el
Ministerio de Vivienda, Ciudad y Territorio, establece los lineamientos para la construccion
sostenible y adopta la “Guia para el ahorro de agua y energia en edificaciones”. Dicha
disposicion normativa, en su articulo 2° incluye a los hospitales dentro del concepto de
edificaciones publicas o privadas sujetas a esta reglamentacion. Asimismo, el articulo
5° sefiala los porcentajes minimos obligatorios de ahorro de agua y energia aplicables
a los hospitales, y en el Anexo 1 se describen las medidas que deben incorporarse en el
disefio arquitectonico, conocidas como medidas pasivas, orientadas a reducir el consumo
energético, junto con las medidas activas, que corresponden a la implementacion de
sistemas mecanicos y eléctricos eficientes para optimizar el uso de agua y energia en estas
construcciones.

Que, de conformidad con lo establecido en el numeral 3 del articulo 22 y el numeral
1 del articulo 24 del Decreto numero 4107 de 2011, es funcion del Ministerio de Salud y
Proteccion Social liderar la formulacion y expedicion de normas, asi como la definicion de
politicas publicas orientadas al desarrollo, construccion, dotacion y mantenimiento de la
infraestructura fisica necesaria para la prestacion de servicios de salud. Estas competencias
aplican a todos los niveles de atencion del sistema de salud, con el fin de garantizar
condiciones adecuadas, seguras y funcionales que respondan a los estandares de calidad y
a las necesidades de la poblacion.

Que, conforme a la Resolucion CD45.R8 del Consejo Directivo de la Organizacion
Panamericana de la Salud/Organizacion Mundial de la Salud de septiembre de 2004, se
exhorta a los Estados Miembros a adoptar el lema “Hospitales seguros frente a desastres”
como politica nacional de reduccion de riesgos, estableciendo que todos los hospitales
nuevos se construyan con un nivel de proteccion que garantice su funcionamiento en
situaciones de desastre, ¢ implementando medidas adecuadas de mitigacion para reforzar
los establecimientos de salud existentes, especialmente los que estan considerados
como edificaciones indispensables, de conformidad con lo establecido en el Reglamento
Colombiano de Construcciones Sismo Resistentes (NSR-10), establecidos por la Ley 400
de 1997 y sus actualizaciones.

Quedeacuerdo conel articulo 1°delaLey 2169 de 2021 todas las entidades, organismos
y entes corporativos publicos del orden nacional, asi como las entidades territoriales, daran
cumplimiento a las metas de adaptacion al cambio climatico establecidas en la precitada
ley. En ese sentido, el Ministerio de Salud y Proteccion Social, como ente rector del sector
salud, y con fundamento en el articulo 6° ibidem, debera formular y promover acciones
orientadas a reducir las enfermedades sensibles al clima en la totalidad de las entidades del
sector a nivel departamental, distrital y municipal, asegurando que para el afio 2030 dichas
acciones estén implementadas en al menos el 40% de estas entidades. De igual manera, la
ley establece que para el afio 2030, el 40% de las Instituciones Prestadoras de Servicios
de Salud del sector publico deberan haber adoptado medidas de adaptacion frente a los
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efectos de la variabilidad y el cambio climatico, con el fin de fortalecer la capacidad de
respuesta y resiliencia del sistema de salud frente a estos retos ambientales.

Que para el cumplimiento de la Contribucion Nacionalmente Determinada (NDC
por sus siglas en inglés) y la Ley 2169 de 2021, el Ministerio de Ambiente y Desarrollo
Sostenible y el Departamento Nacional de Planeacion (DNP) establecieron una
metodologia para que todos los Ministerios formulen su linea de trabajo sectorial y los
planes de implementacion de las metas NDC, junto con los indicadores de seguimiento.
En este contexto, entre marzo y junio de 2022 el Ministerio de Ambiente y Desarrollo
Sostenible y el Departamento Nacional de Planeacion (DNP) adelantaron reuniones de
acompafiamiento técnico, con el animo de explicar los lineamientos y capacitar sobre
esquemas de seguimiento y formulacion de indicadores.

Que, en este contexto, el Ministerio de Salud y Proteccion Social remitié al Departamento
Nacional de Planeacion (DNP), mediante radicado ntimero 202212401062081 del 31 de
mayo de 2022, el plan de implementacion de las NDC del sector salud, el cual fue aprobado
oficialmente en la sesion de la Comision Intersectorial de Cambio Climatico (CICC)
celebrada el 17 de junio de 2022. Que, en dicho plan, la Meta 2 incluye el “Hito 4: Diserio
de instrumentos y actos administrativos”, que comprende la generacion o fortalecimiento
de sistemas de informacion existentes para el diagnostico del riesgo climatico, asi como
el seguimiento, modificacion o expedicion de normas. Que este hito contempla cuatro
productos, entre los cuales se destacan el portafolio de acciones de adaptacion y los actos
administrativos.

Que, en virtud de lo anterior, se considera necesario actualizar la Resolucion nimero
4445 de 1996, modificada por la Resolucion nimero 5042 de 1996, con el proposito de
incorporar los criterios técnicos actuales y las experiencias aportadas por diversos actores
del Sistema General de Seguridad Social en Salud. Dicha actualizacion busca mejorar la
adaptacion frente a los posibles eventos asociados a la variabilidad y cambio climatico,
fortalecer los aspectos estructurales y operativos, asi como integrar tecnologias ecologicas
que contribuyan a la mitigaciéon ambiental, atendiendo de esta manera las necesidades y
problematicas identificadas en el pais en relacion con los criterios generales para el disefio
y construccion de edificaciones destinadas a la prestacion de servicios de salud.

Que, teniendo en cuenta lo anterior, se requiere establecer los criterios técnicos de
disefio y dimensionamiento de la infraestructura fisica de edificaciones, destinadas
exclusivamente o no, a la prestacion de servicios de salud.

En mérito de lo expuesto,
RESUELVE:

Articulo 1°. Objetivo general. Definir el marco técnico normativo para la
infraestructura y equipamiento de edificaciones destinadas a la prestacion de servicios
de salud; estableciendo criterios técnicos para: i) el disefio y dimensionamiento de
la infraestructura fisica, ii) el equipamiento adecuado de dichas edificaciones, y iii) la
adaptacion al cambio climatico, mediante la incorporacion de medidas que fortalezcan la
resiliencia de las construcciones destinadas a la prestacion de servicios de salud, el cual sera
publicado en la pagina web de este Ministerio y podra ser visualizado en el siguiente link:
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/ RIDE/DE/DIJ/anexos-1-2-
proyecto-resolucion-marco-tecnico-edificaciones-prestadoras-servicios-salud.zip.

Articulo 2°. Campo de Aplicacion. Las disposiciones contenidas en la presente resolucion
se aplicaran a todas las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud donde se presten
servicios de salud a nivel nacional y territorial.

Paragrafo 1°. Lo dispuesto en la presente resolucion no sera exigible a las edificaciones
destinadas a la prestacion de servicios de salud que se encuentren construidas al momento de
su entrada en vigencia, no obstante, podran acogerse voluntariamente a lo aqui establecido.

Paragrafo 2°. Los prestadores de servicios de salud, personas naturales o juridicas, que
al momento de entrar en vigencia del presente acto administrativo estén adelantando un
proyecto de construccion de edificaciones destinadas a la prestacion de servicios de salud,
podran acogerse voluntariamente a lo establecido en la presente resolucion.

Paragrafo 3°. Se dara aplicacion a lo establecido en la presente resolucion, sin perjuicio
del cumplimiento de condiciones y requisitos de las normas urbanisticas, accesibilidad,
sismo resistencia, ambientales, de sostenibilidad o regulatorias del diseflo y construccion de
edificaciones.

Articulo 3°. Inspeccion, vigilancia y control. La Superintendencia Nacional de Salud,
junto con las secretarias de salud departamentales, municipales o distritales, o la entidad
que tenga asignadas dichas competencias, seran responsables de la inspeccion, vigilancia
y control del cumplimiento de la presente resolucion, en el marco de sus respectivas
atribuciones, segiin lo establecido en la Ley 9* de 1979 y la normatividad vigente.

Paragrafo 1°. Las autoridades de planeacion o urbanistica del orden nacional o territorial
armonizaran las disposiciones de esta resolucion con sus actuaciones, decisiones, planes,
politicas o programas, en el marco de sus competencias.

Paragrafo 2°. Las autoridades sanitarias del orden nacional o territorial armonizaran las
disposiciones de esta resolucion con sus competencias, funciones, y acciones de viabilizacion,
verificacion o implementacion de proyectos de inversion en salud, incorporandolas,
considerando la transicion que le sea aplicable, en el marco de sus competencias.

Articulo 4°. Transitoriedad. Se establecen como reglas transitorias las siguientes:

4.1 Los proyectos de edificacion destinados a la prestacion de servicios de salud, a
ejecutarse en edificaciones, destinadas exclusivamente o no, a la prestacion de ser-
vicios de salud que, al momento de entrada en vigencia de la presente resolucion,

cuenten con licencia de construccion expedida por la autoridad competente o que
hayan iniciado el proceso de expedicion de dicha licencia, continuaran sujetas a las
normas vigentes al momento de su otorgamiento o tramite.

4.2 Los proyectos de edificacion destinados a la prestacion de servicios de salud, a
ejecutarse en edificaciones, destinadas exclusivamente o no, a la prestacion de ser-
vicios de salud que, al momento de entrada en vigencia de la presente resolucion,
cuenten con concepto técnico de viabilidad expedido por la autoridad competente
en un término no mayor a dos (2) afios transcurridos desde la fecha de su expedi-
cion hasta la adopcion del presente acto administrativo, continuaran sujetos a las
normas vigentes al momento de su otorgamiento.

4.3 Los proyectos de edificacion destinados a la prestacion de servicios de salud, a
ejecutarse en edificaciones, destinadas exclusivamente o no, a la prestacion de ser-
vicios de salud que, al momento de entrada en vigencia de la presente resolucion,
hayan iniciado actividades de obra civil continuaran sujetos a las normas vigentes
al momento de su otorgamiento. En el caso de que no requieran licencia deberan de
contar con concepto de reparaciones locativas contando para su obtencion con un
plazo de seis (6) meses contados a partir de la adopcion de este acto administrativo.

4.4 Los proyectos de edificacion destinados a la prestacion de servicios de salud, a
ejecutarse en edificaciones, ya sea que se destinen exclusivamente o no, a la pres-
tacion de servicios de salud que al momento de entrada en vigencia de la presente
resolucion hayan sido radicados para evaluacion y emision de concepto técnico de
viabilidad, continuaran sujetos a las normas vigentes al momento de su radicacion.
Estos proyectos tendran seis (6) meses contados a partir de la radicacion de docu-
mentacion para obtener concepto técnico de viabilidad. En el caso en que dicha
viabilidad corresponda al Ministerio de Salud y Proteccion Social dicho plazo sera
de doce (12) meses contados a partir de la radicacion.

4.5 Los proyectos de edificacion destinados a la prestacion de servicios de salud, a
ejecutarse en edificaciones, ya sea que se destinen exclusivamente o no, a la pres-
tacion de servicios de salud que al momento de entrada en vigencia de la presente
resolucion, se encuentren publicados y en proceso de contratacion, continuaran
sujetos a las normas vigentes al momento de su expedicion.

Paragrafo. Las personas naturales o juridicas que al momento de la entrada en vigencia
del presente acto administrativo, se encuentren en las condiciones de transicion previamente
sefialadas, podran acogerse de manera voluntaria a lo dispuesto en la presente norma.

Articulo 5°. Articulacion con estrategias. Esta resolucion deberd articularse y
complementar la iniciativa internacional de Hospitales Resilientes Frente a Emergencias de
Salud y Desastres, adoptada mediante la Resolucion niimero 625 del 12 de abril de 2024, la
cual incluye las herramientas ISH, INGRID-H, STAR-H, los programas Hospital Seguro,
Hospital Verde, Hospital Inteligente, y los lineamientos sobre inclusion y flexibilidad.

Articulo 6°. Vigencia y derogatoria. La presente resolucion rige a partir de la fecha de su
expedicion, y deroga las Resoluciones numeros 4445 de 1996 y 5042 de 1996, asi como todas
las disposiciones que le sean contrarias, sin perjuicio del cumplimiento de condiciones y
requisitos de las normas urbanisticas, de accesibilidad, sismo resistencia, ambientales, de
sostenibilidad o regulatorias del disefio y construccion de edificaciones.

Publiquese y cimplase.

Dada en la ciudad de Bogota, D. C., a 11 de agosto de 2025.
El Ministro de Salud y Proteccion Social,

Guillermo Alfonso Jaramillo Martinez.
(C.F).

MINISTERIO DE MINAS Y ENERGIA

RESOLUCIONES

RESOLUCION NUMERO 40343 DE 2025

(agosto 11)
por la cual se aplica la metodologia de convocatoria publica y competitiva para la
distribucion de los recursos disponibles del incentivo a la produccion del 30% de los
rendimientos financieros del Sistema General de Regalias (SGR) para el Bienio 2025-
2026, de conformidad con la metodologia adoptada por la Comision Rectora del SGR.

El Ministro de Minas y Energia, en uso de las facultades legales, en especial las
conferidas en los numerales 4 y 8 del articulo 2° y numeral 8 del literal A del articulo 7°
de la Ley 2056 de 2020, el articulo 6° de la Ley 2441 de 2024, el articulo 1.2.8.1.1. del
Decreto numero 1821 de 2020, y

CONSIDERANDO:

Que el Acto Legislativo niimero 4 de 2017 adiciono el paragrafo 7° transitorio al
articulo 361 de la Constitucion Politica sefialando, en los incisos 1°y 2°, que “(...) Un 7%
de los ingresos del Sistema General de Regalias se destinardn a una asignacion para la
Paz que tendra como objeto financiar proyectos de inversion para la implementacion del
Acuerdo Final para la Terminacion del Conflicto y la Construccion de una Paz Estable y
Duradera, incluyendo la financiacion de proyectos destinados a la reparacion de victimas.



