Edicion 51.511
Viernes, 27 de noviembre de 2020

DIARIO OFICIAL

k. Asesorary elaborar conceptos en materia de comercio internacional, y difundir a las Unidades
Ejecutoras del Ministerio de Defensa Macional los lineamientos en materia de comercio
internacional emitidos por parte de las autoridades competentes.

| Las demés gue le sean asignadas de acuerdo a la naturaleza y competencia del Grupo de
Trabajo.

B. Grupo Gestion Tesoreria

a. Administrar y distribuir el Programa Anual Mensualizado de Caja (PAC) de la Unidad de
Gestion General del Ministerio de Defensa Nacional asi como consolidar las necesidades de
PAC y monitorear la ejecucion del PAC de las Unidades Ejecutoras del Ministerio de Defensa
Nacicnal y coordinar cuando sea necesario |a posibilidad de recursos adicionales de PAC.

b. Revisar y tramitar para autorizacion ante la Direccién General de Crédito Publico y de Tesoro
Nacional, los formularios para apertura, sustitucion o cancelacién de cuentas corrientes
autorizadas y registradas, asi como los formatos para exoneracién del gravamen a los
mnuimientos financieros de las Unidades y Subunidades Ejecutoras del Ministerio de Defensa

acional.

c. Consolidar la programacion para pago de divisas de las Unidades Ejecutoras del Ministerio
de Defensa Nacional e informarla oportunamente a la Direccidon General de Crédito Publico y
del Tesoro Nacional (DGCPTN).

d. Consoclidar, conciliar y efectuar seguimiento al recaudo por concepto de cucta de
compensacion militar y venta de activos, donaciones y reintegros del Ministerio de Defensa
MNacional que conforman el Fondo de Defensa Nacional.

@

. Validar y tramitar las solicitudes de transferencia de recursos del Fondo de Defensa Nacional
requeridas por las Unidades Ejecutoras del Ministerio de Defensa Macional y la Policia
Nacional.

f. Impartir lineamientos en materia de tesoreria de acuerdo con la politica emitida por la
Direccién General de Crédito Publico y del Tesoro Nacional y/o los entes rectores.

g. Elaborar conceptos en materia de tesoreria.

=

. Asesorar y capacitar en materia de tesoreria a todas las Unidades Ejecutoras del Ministerio
de Defensa Nacional.

Expedir la certificacién de inembargabilidad de los recursos incorporados en el presupuesto
del Ministerio de Defensa Nacional y sus Unidades Ejecutoras.

Efectuar seguimiento a la aplicacién de |as politicas y lineamientos de Tesoreria.

k. Elaborar informes para efecluar seguimiento a la gestion de tesoreria de las Unidades
Ejecutoras del Ministerio de Defensa Nacional.

I. Las demds gue le sean asignadas de acuerdo a la naturaleza y competencia del Grupo de
Trabajo
C. Grupo Analisis y Difusién.
a. Impartir lineamientos financieros relacionados con el registro de la informacién financiera en

&l sistema SIIF Nacidn, de acuerdo a la politica impartida por el Administrador del sistema
SIIF Nacion.

b. Asesorar y capacitar a las Unidades Ejecutoras del Ministerio de Defensa Nacional en materia
financiera y en el registro de la informacidn en el aplicativo SIIF Nacién, asi como llevar una
base de datos del personal capacitado y estadistica de asesorias y capacitaciones brindadas.

c. Apoyar a la Direccion de Finanzas, en la ejecucion de las funciones administrativas, que
requiera el sistema SIIF Nacién para la Unidad de Gestién General del Ministerio de Defensa
Macicnal.

d. Centralizar, analizar y difundir a las Unidades Ejecutoras del Ministerio de Defensa Nacional
los lingamientos relacionados con el Sistema SIIF Nacion impartidos por la Administracién
SIIF Nacidén del Ministerio de Hacienda y Crédito Pablico, asi como difundir los demas
lineamientos emitidos en materia financiera aplicable para las mismas.

e. Ser el enlace de coordinacién con la Administracién SIIF Nacién del Ministerio de Hacienda y
Crédito Publico para gestionar ante dicha instancia las novedades yfo inquietudes con la
funcionalidad del sistema SIIF Nacion.

f. Brindar acompaiiamiento a las Unidades y Subunidades Ejecutoras en la implementacion de
actualizaciones o nuevas funcionalidades relacionadas con el sistema SIIF Nacion.

a. Ejercer las funciones de coordinador SIIF Macién para la Unidad de Gestion General del
Ministeric de Defensa Nacional.

h. Realizar las gestiones pertinentes para la adquisicion y distribucion de los certificados digitales
que se requieren para el registro de la informacién financiera en el SIIF Nacion de los usuarios
de la subunidad ejecutora Geslion General 15-01-01-000.

i. Elaborar conceptos en materia financiera relacionados con la funcionalidad del sistema SIIF
Nacion.

j. Las demas que le sean asignadas de acuerdo a la naturaleza y competencia del Grupo de
Trabajo

D. Grupo Contabilidad General.

a. Asesorar y capacitar en materia contable a todas las Unidades Ejecutoras del Ministerio de
Defensa Nacional.

b. Hacer el seguimiento a la gestién contable a las diferentes Unidades Ejecutoras del Ministerio
de Defensa Nacional.

¢. Impartir lineamientos en materia contable de acuerdo con las politicas emitidas por la
Contaduria General de la Nacion.

d. Consolidar y presentar los estados financieros del Ministerio de Defensa Nacional.

e. Coordinar, consolidar y presentar los informes de cuenta anual consclidada del Ministerio de
Defensa Nacional.

f. Conformar y presentar informes contables consolidados del Ministerio de Defensa Nacional.
g. Coordinar y dirigir el proceso de sostenibilidad contable en el Ministerio de Defensa Nacional.

h. Elaborar conceptos en materia contable, de conformidad con el marco normativo emitido por
la Contaduria General de la Nacidn.

i. Efectuar seguimiento a la aplicacién de las politicas y lineamientos contables.

j. Coordinar la asignacién y ejercer el control contable correspondiente a las donaciones
recibidas de la Direccion de Impuestos y Aduanas Nacionales.

k. Las demas que le sean asignadas de acuerdo a la naturaleza y competencia del grupo de
trabajo.

E. Grupo Comisiones al Exterior.

a. Recibir las solicitudes de Comisiones al Exterior a través del aplicativo del Ministerio de
Defensa Nacional, verificando detalladamente los archivos y/o documentos soporte, suscritos
por el jefe de la dependencia solicitante; teniendo en cuenta lo dispuesto en la normatividad
vigente sobre la materia.

b. Verificar la liquidacion de vidticos, sueldos y primas de acuerdo a los cargos yfo grados
militares a quienes se les otorga Comisiones al Exterior del Ministerio de Defensa Nacional,
de conformidad con lo contemplado en las disposiciones vigentes, segln el porcentaje
autorizado.

c. Registrar las soliciludes de comisiones al exterior en @l momento en que se allegue una
solicitud a través de la interface de los aplicativos del Ministerio de Defensa Nacional y el
sistema de gestién de comisiones al exterior de la Presidencia de la Republica, con el fin de
solicitar su autorizacion.

d. Ingresar al Sistema de Gestion de Comisiones al Exterior de la Presidencia de la Republica
verificando el estado de la solicitud de comisién subsanando las correcciones presentadas si
fuere el caso y una vez se otorgue el permiso de salida del pais del comisionado, enviar a la
respectiva Unidad sclicitante 1a autorizacion correspondiente.

e. Elaborar los proyectos de resolucion de autorizacion y de deslinacion y decretos de comision
al exterior de los servidores publicos del Ministerio de Defensa Nacional, y gestionarlos ante
las instancias aprobatorias correspondientes.

f. Remitir los proyectos de actos administrativos de autorizacién, destinacion y Decretos para
validacién y/o firma del sefior Secretario General, Ministro de Defensa yfo Canciller y
Presidente de la Republica, cuando se requiera.

g. Enviar a las Fuerzas Militares, la Policia Nacional, a la Entidad Descentralizada yfo
Dependencia sclicitante de la comision, el acto administrativo firmado y numerado para su
respectiva comunicacion.

h. Archivar los documentos antecedentes de cada comisién al exterior, de acuerdo a lo ordenado
por la normatividad de gestion documental.

i. Las demas que le sean asignadas de acuerdo con la naturaleza y competencia del grupo”

ARTICULO 8° La presente Resolucién rige a partir de la fecha de su publicacion, rnodﬁca
parcialmente el numeral 3 A de la Resolucién No. 127 del 18 de enero de 2012, meodifica parcialmente
las Resoluciones No. 1374 del 14 de marzo de 2012, 5251 del 17 de julio de 2013 y el numeral 3.2
de la Resolucién 2083 de 2016 en lo pertinente a la Direccion de Fingpzas.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE.

Dada en Bogota D.C., alos, 9 3 NOV 2020

EL MINISTRO DE DEFENSA NACIONAL

LOS HOLMES TRUJILLO GARC
(C,F).
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MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

RESOLUCION NUmERO 1002230 pe 2020

‘ 27 NOV 2020 ,

Por la cual se prorroga nuevamente la emergencia sanitaria por el nuevo Coronavirus que
causa la Covid — 19, declarada mediante Resolucion 385 de 2020, modificada por la
Resolucion 1462 de 2020

EL MINISTRO DE SALUD Y PROTEGCION SOCIAL

En ejercicio de sus facultades, en especial, de las conferidas por el articulo 89 de la Ley
1753 de 2015, el articulo 2.8.8.1.4.2. del Decreto 780 de 2016 y en desarrolle del articulo 2
del Decreta 4107 de 2011

CONSIDERANDO

Que el articulo 49 de la Constitucion Politica modificado por el Acto Legislative 2 de 2008
determina, entre otros aspectos, que toda persona tiene el deber de procurar el cuidado
integral de su salud y |a de su comunidad y el articulo 95 del mismo ordenamiento, dispone
que las personas deben “obrar conforme af principio de solidaridad social, respondiendo con
acciones humanitarias, ante situaciones que pongan en peligro ia vida o la salud’

Que la Ley 1751 de 2015 por medio de la cual se regula el derecho fundamental a la salud y
dispone en su articulo 5 que el Estado es responsable de respetar, proteger y garantizar el
goce efective del derecho fundamental a la salud como uno de los elementos fundamentales
de| Estado Saocial de Derecho, y en su articulo 10 enuncia como deberes de ias personas
frente a ese derecho fundamental los de "propender por su autocuidado, el de su familia y el
de su comunidad”y de “actuar de manera solidaria ante situaciones que pongan en peligro la
vida y salud de las personas”

Que, por su parte, la Ley 9 de 1879 al tenor de su titulo VIl resalta que corresponde al Estado
como regulador en materia de salud, expedir las disposiciones necesaria para asegurar una
adecuada situacién de higiene y seguridad en todas las actividades, asi como vigilar su
cumplimiento a través de todas las autoridades de salud.

Que el articulo 598 de la mencionada Ley 9 de 1879 establece que “toda persona debe velar
por el mejoramiento, la conservacion y la recuperacion de su salud personal, y la salud de los
miembros de su hogar, evitando acciones y omisicnes perudiciales y cumpliendo las
insfrucciones técnicas y las normas obligatorias que dicten las autoridades competantes”

Que el Decreta 780 de 2016, Unico Reglamentario del Sector Salud y Proteccién Social, en
el paragrafo 1 de su anticulo 2.8.8.1.4.3. indica que el Ministerio de Salud y Proteccién Social,
como autoridad sanitaria del Sisterna de Vigilancia en Salud Publica, podra “tomar medidas
de cardeter urgente y olras precauciones basadas en principios cientificos recomendadas por
expertos gon el objeto de limitar la diseminacidn de una enfermedad o un riesgo que se haya
exfendido ampliamente deniro de un grupo o comunidad en una zona determinada”

Que de acuerdo con lo establecido en el articula 1 del Reglamento Sanitario Internacional se
considera emergencia en salud plblica de importancia internacional un evento extracrdinario
que (i} constituye un riesge para la salud piblica de otros Estados a causa de la propagacion
internacional de una enfermedad, y i) puede exigir una respuesta internacional coordinada.
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Que la Organizacidén Mundial de la Salud - OMS, el 7 de enero de 2020, declard el brote del
nueve Coronavirus - Covid - 19 como una emergencia de salud publica de importancia
internacional y el 11 de marzd de 2020, comp una.pandemia, esencialmenie por la velocidad
de su propagacion, por lo que instéd a los Estados a lomar acciones urgentes y decididas para
la identificacion, confirmacion, aislamiento, monitorec de los pesibles casos y el tratamiento
de los casos confirmados, asi como la divulgacion de las medidas preventivas, todo lo cual
debe redundar en la mitigacién del contagio.

Que, con base en la declaratoria de pandemia por parte de la OMS, el Ministerio de Salud y
Proteccitn Social, mediante Resolucion 385 del 12 de marzo de 2020, declars la emergencia
sanitaria en todo el territorio nacional hasta el 30 de mayo de 2020 e indicéd que la misma
podria finalizar antes de la fecha sefialada o, si persisten las causas que le dieron origen,
podria ser prorrogada.

Que mediante la Resolucidn 844 de 2020 se prorrogd dicha emergencia sanitaria hasta el 31
de agosto de 2020 y a través de la Resolucion 1462 del misme ario, tal declaratoria se
extendié hasta el 30 de noviembre de 2020.

Que el manejo de una epidemia se consiruye por fases, a saber: (i) una fase de preparacién,
que inicia con |a alerta de autoridades en salud en la que se realiza el proceso de alistamiento
para la posible llegada del virus; (i) una fase de contencién, que inicia con la deteccidn del
primer caso, en la cual se debe fortalecer la vigilancia en safud publica, el diagnéstico de
casos y el seguimiento de contactos, ya que el objetivo es identificar de la manera mas
oportuna los casas y sus posibles contactos para evitar la propagacion y (i} una fase de
mitigacién, que inicia cuando, a raiz del seguimiento de casos, se evidencia que en mas del
10% de los mismos no es posible establecer |a fuente de infeccién, en esta elapa, se deben
adopiar medidas para reducir el impacto de la enfermedad en términos de morbi-mortalidad,
de la presién sobre los servicios de salud y de Jos efectos sociales y econdmicos derivados.

Que en Colombia la fase de contencién se inicié 6 de marzo de 2020 v finalizéd el 31 de marzo
del mismo afio, cuando se alcanzd un lotal de 906 casos de los cuales 114, que equivalen al
15, 8% se encontraban en estudio, es decir que frente a los 114 casos no se conocia la causa
del contagio.

Que el 1 de abril de 2020 Colombia dio inicio a la fase de mitigacién, en el cual se requiere
una fuerte corresponsabilidad por parte de los individuos —con medidas de autocuidado—, de
las comunidades y del gobierno para aislar casos positives, disminuir la velotidad de
transmisién, aumentar fa oferta sanitaria en los territorios e iniciar la reapertura econémica
gradual, en la cual continuamas hasta la fecha.

Que no es posible calcular o determinar exactamente cdmo va a progresar una pandemia ni
ningdn evento en el tiempo. La analltica predictiva provee diferentes modelos deterministicos
y estocdsticos que ayudan a tener escenarios hipotéticos de referencia para la toma de
decisiones, que debe incorporar no solo el andlisis de alcance y limitacidn de estos modelos
(esto es, los supuestos matematicos ylo estadisticos acerca del fendémeno representado, tales
como el error y la incertidumbre), sino otros factores sociales, econdmicos, culturales y
politicos, y por tanto, los modelos predictivos se confrontan luego con lo que va ocurriendo
durante la pandemia. La diferencia entre lo observado y lo esperado permite nuevas
calibraciones para mejorar su precisidn cuidando vigilar el sobreajuste que tampoco es una
caracteristica deseable pues los modelos apuntan a generalizar,

Que la diferencia entre lo observado y lo esperado permite nuevas calibraciones para mejorar
su precision cuidando vigilar el sobreajuste que tampoceo es una caracteristica deseable pues
los modelos apuntan a generalizar.

Que el Instituto Nacional de Salud (INS) y varias instituciones académicas nacionales e
internacionales, han desarrollada y siguen presentando diferentes alternativas basadas en su
mayorla en modelos mateméticos de tipo compartimental que, con mayor o menaor error y

sofisticacion de las representaciones, apuntan a describir la progresién de los casos.

Que los calculos de la progresion de la pandemia, a diferencia de los modelos, se basan en
los datos disponibles de la observacion y registro de tos individuos afectados durante la
pandemia, su calidad depende de fos sistemas de informacion y los datos pueden ser
incorporados para ajustar los modelos, sin embargo, en si mismo hacen parte de las
estadisticas de seguimiento de los eventos.

Que el Institito Nacional de Salud elabord un modelo deterministico tipo SIR, que divide la
poblacién afectada en tres grandes grupos: (i) individuos susceptibles © que pueden
contagiarse (8), (ii) individuos infectados o que son capaces de transmitir la enfermedad (1), y
(i) los individuos recuperados de la infeccion o que adquieren inmunidad (R). Las
estimaciones de casos nuevos y acumulados diariamente son producto del ajuste al modelo
predictive SIR de transmisién estocastico de la COVID-19, con los reportes diarios de casos
cenfirmados de COVID-19.

Que con base en las estimaciones realizadas por el Instituto Nacional de Salud, divulgadas
en www.ins.gov.co en el documente producide por el Observatorio Macional de Salud
"Modelos de transmision de Coronavirus COVID1S, escenarips para Colombia®, cuyas
proyecciones se actualizan para el seguimiento gue realiza el Ministerio de Salud y Proteccién
Saocial en los Comités Estratégicos de Salud, actualmente, Colombia presenta una reduccidn
{estabilizada recientemente) en la velocidad de transmisian por el nuevo coronavirus SARS
CoV-2 (CQVID-19), encontrando con corte a noviembre 8 de 2020 untotal de 1.143.887 casos
confirmados, 1.038.082 casos recuperados, con una tasa de contagio acumulada de 2.270,86
casos por 100.000 habitantes, 32,781 fallecidos y una tasa de mortalidad acumulada de 65,09
por 100.000 habitantes; una letalidad total de 2,86% (0,80% en menores de 60 afios y 14,58%
en personas de 60 y mas afios).

Que el tiempo efectivo de reproduccion R(t) presenta una tendencia a la reduccion progresiva
basado en las estimaciones calculadas por el Observatorio Nacional de Salud del INS a carte
de 24 de Noviembre de 2020, teniendo un R(t) de 1,03 a 31 de mayo (promedio caiculado del
27 de abril hasta 5 dias antes de la (ltima fecha de ajuste del modelo), descendiendo al 1,19
a 23 de junio (promedio calculado desde 27 de abril hasta el 30 de junio), luego a 1,15 al 27
de julio (promedio calculado desde el 27 de abril al 31 de julio) 1,03 a conte del 13 de octubre
(promedio calculado desde el 27 de abril) y de 1,01 con corte a noviembre 24. La duplicacién
de casos esta tardando 37 dias {la (ltima fue el 28 de agosto) y la duplicacién de muertes
64,8 dias (la dltima el 12 de octubre).

Que actualmente, Colombia presenta una reduccidn {estabilizada recientemente) en la
velocidad de transmision por el nuevo coronavirus SARS CoV-2 {COVID-18), encontrando
can corte a noviembre 24 de 2020 un total de 1,262 494 casos confirmados, 1.167.857 casos
recuperados, con una tasa de contagio acumulada de 2.508,32 casos poar 100,000 habitantes,
35877 fallecidos y una tasa de mortalidad acumulada de 70,83 por 100.000 habitantes; una
letalidad total de 2,83% (0,78% en menores de B0 ahos y 14,39% en personas de 60 y mas
afios).

Que el comportamiento de la pandemia al interior del pais se presenta de una manera
asincronica con visibles diferencias. observando ciudades con un incremento de casos
actuales, como Neiva, Medellin, Bello, Envigado, Armenia, Manizales, Yopal e Ibagué, pero
también otras con franco comportamiento al descenso o con muy baja transmision, es el caso
de las principales ciudades de la costa caribe como Baranguilla, Santa Marta, Cartagena y
Sincelejo, ademas de otras del sur y centro oriente del pais como Pasto y Cucuta,
respectivamente. Las grandes capitales como Bogeta o Cali, persisten en una meseta de
casos y muertes que se ha estabilizado en las Gltimas semanas.

Que |a disponibilidad de camas de Unidades de Cuidado Intensivo reportado por el Sistema
de Monitoreo del Ministerio de Salud y Proteccién Sccial a través de los Centros Reguladores
de Urgencias de os territarios can corle a 24 de noviembre de 2020 es de 42%, discriminado

asl: Guainla, Guaviare y Vaupés, 100%; Vichada, 62 5%; La Guajira, 78,21; San Andrés, 76%;
Cesar, 70%; Sucre, 65%; Arauca, B8%; Magdalena, 58%; Chocd, 76%,; Cundinamarca, 60%;
Atlantico, 53%; Cdérdeba, 49%; Putumayo, 55%.; Narifio, 47%; Bolivar, 40%; Meta, 50%;
Boyaca, 46%; Caquetd, 42%; Cauca, 43%; Huila, 46%; Bogota, 35%; Caldas, 36%; Santander
y Tolima, 33%; Quindio, 32%, Risaralda, 35%; Norte de Santander, 40%; Antioguia, 33% y
Casanare, 57%.

Que, aungue el impacto de la pandemia ha sido diferencial en el territorio nacional, no se
conoce la tasa de ataque acumulada hasta el momento, los estudios de seroprevalencia en
marcha permitirn evaluar |a propercién de susceplibles remanentes, ajustar los modelos y
prayectar los riesgos de nuevos ascensos de la curva, cuya velocidad y magnitud dependera
del fortalecimiento de la vigilancia epidemioldgica.

Que, pese a los significativos avances que en el mundo se han tenido en corto tiempo, a la
fecha no hay suficienle evidencia que soporte el uso rulinario de algin medicamento,
lralamie_nto o vacuna para hacer frente al virus y detener su transmisién.

Que la toma de decisiones en salud plblica se debe enmarcar en el principio de integralidad.
Este concepto engloba distintas dimensiones y valores, entre ellas i) el ser humano y no el
virus o la enfermedad como centro de la alencidn y de las decisiones; ii) el ser humano y el
grupe poblacional concebido en su totalidad, iii) asisténcia propiciada en los diversos niveles
de salud; iv) tratamiento diferente para quien estd en una situacion desigual y, v) la
interferencia de las praclicas en las condiciones generales de vida de la comunidad.

Que en este sentido, las medidas en salud piblica no se loman de manera aislada, sino que
se consideran en conjunto las condiciones del entorno (en este caso se incluye la fase de la
epidemia en el territorio), las condiciones de vida de |a poblacién (con los serios problemas
econdmicos y laborales agudizados a raiz de la pandemia), la mayor vulnerabilidad de cuadros
graves y de muerte en grupos poblacionales especificos, la capacidad para la prestacién de
los servicios de salud requeridos, y la interaccién entre arientaciones y medidas.

Que las medidas de cierre indicadas en Colombia entre marzo y septiembre de 2020
obedecen a las primeras etapas de preparacitn y contencidn de la epidemia (OMS, 2020).
Para estas, desde el Ministerio de Salud y Proteccion Social se dirigié el plan de contingencia
para responder a la emergencia por COVID-19 (MinSalud, 2020). Dichas etapas ya fueran
superadas y actualmente se experimenta en el pais la circulacidn comunitaria det virus,
pasando asi a la siguiente etapa de mitigacion de la epidemia, en la cual las acciones y
orientaciones son diferentes,

Que en coherencia con la fase de mitigacion y considerando las medidas de bioseguridad
pertinentes, el gobierno ha definido un plan para la reactivacién econdémica gradual, que
permita a la poblacién colombiana el mayor grado de seguridad al tiempe que se aumenta la
probabilidad de mejorar las condiciones de vida para una subsistencia con dignidad durante
la crisis sanitaria.

Que en esle sentido, se han dado orientaciones generales y especificas para |a ejecucién de
actividades econdmicas, sociales y secloriales, considerando siempre la integralidad de las
resoluciones. Los lineamientos han estado siempre orientados a minimizar los factores que
pueden generar la transmisién de la enfermedad. Valga advertir que todas eslas actividades
implican interaccién social y un riesgo mayor que cero de transmisién del virus, por lo que el
Ministerio de Salud y Proteccién Social ha creado protocolos de bioseguridad para distintas
aclividades, poblaciones y sectores que se han reaperturado en funcion de la fase de
mitigacion, entre ellos,

Que como se puede establecer, los procesos de toma de decisiones y las orientaciones para
enfrentar la epidemia por COVID-19 en Colombia han sido consecuentes con el momenio
epidemiclégico por el que atraviesa el pais en cada momento, con la fase de afrontamiento -
preparacién, contencibn y mitigacién—y con las estrategias nacionales de ajuste a las medidas

de salud publica. En diches procesos siempre se han valorado, evaluade y cotejado los
riesgos que representan los distintos escenarios, y las disposiciones se han basado en los
principios de precaucian, proteccién, beneficencia y no maleficencia hacia fa poblacion
colombiana y su mayor bienestar posible en medio de la crisis sanitaria, econémica y social
de escala planetana.

Que de acuerda con |o establecido en la Resolucidn 3280 de 2018, los entornos son: “fos
escenarios de la vida cotidiana en los cuales los sujetos se desarrolian, donde constituyen su
vida subjetiva, construyen vinculos y refaciones con la vida social, histérica, cultural y politica
de la sociedad a la que pertenscen. Son escenarios configurados por dinamicas y por
condiciones sociales, fisicas, ambientales, culturales, politicas y econdmicas, donde las
personas, las familias y las comunidades conviven y en los que se produce una intensa y
continua interacecion y transformacion entre ellos y ef confexto que les rodea”

Que hay los entornos han tenido un papel relevante, en la prevencion y control del coronavirus
COVID - 19, en el marco de las disposiciones establecidas por el gobierno nacional para
mitigar el riesgo, con la implementacion de medidas de prevencién, autocuidado, aislamiento
y apenura gradual de actividades cotidianas sociales y econtmicas, donde las personas,
familias v comunidades, sin importar el ambito en que se encuentren (entornos donde
estudian, trabajan, recrean y viven en lo urbane y lo rural), deben observar el principio de
autocuidado, cumpliendo con los protocolos de bioseguridad, normas, lineamientos,
orientacicnes y las recomendaciones dadas por las autoridades de salud.

Que con base en el Decreto Legislative 539 de 2020, el Ministerio ha expedido sendos
protocolos de bioseguridad destinados, entre otros aspectos, a prevenir &l contagio, entre ellos
la Resolucion 666 de 2020, cuya vigencia estd asociada al tiempo de emergencia sanitaria.

Que estos distintos momentos de la pandemia, plantean la necesidad de mantener y reforzar
las medidas de distanciamiento fisico personal y de promocién del autocuidado, aunque en el
contexto de un aislamiento selectivo sostenible.

Que es necesario reforzar las medidas de bioseguridad y autocuidado en todos los contextos,
combinando el aislamiento fisico persanal con las actividades cotidianas de los habitantes de
todo el territorio nacional, por lo que es necesarie que la poblacién Colombiana, las entidades
territoriales, las empresas, los establecimientos educativos, entre otros, adhieran a los
protocolos de bioseguridad en el retorne a la cotidianidad, siendo responsables de si y del
otro.

Que el Gobierno nacicnal, en coordinacidn con las entidades territoriales de salud y los demas
actores del SGSSS, continuara dirigiendo sus esfuerzos hacia el reforzamiento de la
capacidad diagnédstica del pais, en el fortalecimiento de la red hospitalaria, en fa comunicacian
de riesgos, en adelantar estrategias comunitarias con trabajo de formacién a los ciudadanos
y con esirategias de comunicacion, y propendiendo por la intersectorialidad y en el
seguimiento a ia adherencia a protocolos.

Que los resultados esperados de estas medidas se logran mediante respuestas secloriales,
intersectoriales, comunitarias e individuales, que se desarrollen de manera articulada y
orientadas a incidir en los factores sociales, econdmicos-laborales, sanitarios, ambientales y
culturales, a las condiciones de los habitantes y las practicas de! cuidado y de la prevencion
en marca de las directrices dadas para la contencion y prevencién del coronavirus COVID ~
19.

Que en el escenaric actual de circulacién activa del virus, de apertura y reactivacidn
econamica, y de aislamiente selectivo con distanciamiento individual respensable, es bien
sabido que el nimero de contactos con interaccitn fisica aumentd, y con él, el riesgo de
transmisibn autactona. Esta es la razdén por la cual se ha insistido en las medidas de
autocuidado y cuidado por el otro; al mismo tiempe que se aumento la disposicion de servicios
asistenciales en ios territorios para la atencidn de los casos que asi lo requieren. En este
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orden de ideas, |a presentacién de casos importados no significaria un aumsnto 2n ia
velocidad de transmision del virus en el pais.

Que et cumplimiento conjunta de estas normas de salud publica. son tas que se requieren
para permitir el camino hacia una nueva normalidad de toda actividad social. ecanomicas
laboral y culturai cual es la apuesta ce las medidas adoptadas.

Que. en consecuentia, persisten las causas que dieron origen 3 su déclaratoria. asi coma las
razones ¢on base en las cuales se requiere mantener las condiciones de prevencion y
autocuidado.

En mérito de lo expuesto,
RESUELVE:

Articulo 1°. Prérroga de la emergencia sanitaria. Prorrogar l2 emergencia sanitaria en todo
et territorio nacional declarada mediante la Resolicidn 385 de 2020 y prorrogada & st vez por
las Resoluciones 844 y 1462 de 2020, hasta ei 28 de febrero de 2021. Dicha prérroga podra
finalizar antes de la fecha aqui sefatada cuando desaparezcan las causas que e dieron origen
0. si estas persisten o se incrementan, el término podra promogarse nuevamente

Articulo 2, Vigencia. La presente resolucién rige a pertir de fa facha de su publicacion

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

Dado en Bogota, D.C.. a los

FERNANDO RUIEZ G

(C.F)).

MINISTERIO DE TRANSPORTE
RESOLUCIONES

RESOLUCION NUMERO 20203040024865
de 27-11-2020

A

Por la cual se prorroga el plazo establecido en el articulo 6 de la Resolucion
20203040003785 del 26 de mayo de 2020 “por (a cual se adecua la reglamentacion
para la adopcion del Informe Unico de Infracciones al Transporte “IUIT” y se dictan

otras disposiciones”

LA MINISTRA DE TRANSPORTE

En uso de las facultades legales, y en especial de las conferidas en el articulo
2.2.1.8.3.3 del Decreto 1079 de 2015 y los numerales 6.1, 6.3 y 6,12 del articulo 6 del
Decreto 087 de 2011, y

CONSIDERANDO

Que el articulo 9 de la Ley 105 de 1993, "por la cual se dictan disposiciones bdsicas
sobre el transporte, se redistribuyen competencias y recursos entre la Nacion y las
Entidades Territoriales, se reglamenta la planeacion en el sector transporte y se dictan
otras disposiciones”, establece los sujetos de sancion por violacion a las normas
reguladoras del transporte.

Que el capitulo 9 de la Ley 336 de 1996, "por la cual se adopta el Estatuto Nacional de
Transporte”, establece las sanciones a imponer a los sujetos determinados en el
articulo 9 de la Ley 105 de 1993 que trasgredan las normas del transporte y el
procedimiento para su imposicion.

Que el articulo 2.2.1.8.3.1. del Decreto 1079 de 2015, establece los documentos que
soportan la operacion de los equipos, de acuerdo con la modalidad de servicio y radio
de accion autorizado.

Que el articulo 2.2.1.8.3.3. del Decreto 1079 de 2015, establece que. “los agentes de
control levantaran las infracciones a las normas de transporte en el formato que para
el efecto reglamentard el Ministerio de Transporte”y, que este “informe se tendrd como
prueba para el inicio de la investigacion administrativa correspondiente”.

Que para el efecto, el Ministerio de Transporte expidié la Resolucion 4247 de
septiembre 12 de 2019 “Por la cual se adopta el formato para el Informe Unico de
Infracciones al Transporte”, considerando unicamente el transporte nacional.

Que posteriormente, frente a la necesidad de adecuar la reglamentacion para la
adopcion del formato del Informe Unico de Infracciones al Transporte (IUT) en el ambito
nacional e internacional, el Ministerio de Transporte mediante la Resolucion
20203040003785 del 26 de mayo de 2020 “por la cual se adecua la reglamentacion para
la adopcicn del Informe Unico de Infracciones al Transporte “IUIT” y se dictan otras
disposiciones” entre otras, adoptd el formato para el Informe Unico de Infracciones al
Transporte “IUIT”.

Que el articulo 6 de la citada Resolucion establece que las autoridades de control
operativo deberan implementar el formato adoptado mediante la Resoluciéon
20203040003785 de 2020, dentro de los seis (6) meses siguientes a la entrada en
vigencia de la referida resolucion.

De igual forma, el paragrafo transitorio del articulo 6 de la Resoluciéon 20203040003785
de 2020 establece que las autoridades de control podran continuar usando los
formatos existentes, adoptados mediante las Resoluciones 10800 del 12 de diciembre
de 2003 y 4247 del 12 de septiembre de 2019, hasta agotar su inventario o hasta que
finalice el plazo de implementacion, lo que ocurriera primero.

Que la Direccién de Transito y Transporte de la Policia Nacional - DITRA mediante
oficio No. S-2020 019292 /DITRA - ASJUD29 de fecha 25 de noviembre de 2020, solicité
una prorroga para la utilizacién de los formatos adoptados mediante las Resoluciones
10800 del 12 de diciembre de 2013 y 4247 del 12 de septiembre del 2019, en los
siguientes términos:

“En atencidn a la entrada en vigencia Resolucién 20203040003785 del 26 de
mayo de 2020, “Por la cual se adecua la reglamentacion para la adopceidn del
Informe Unico de Infracciones al Transporte “IUIT" y se dictan otras
disposiciones, de manera respetuosa solicito seffora Ministra se estudie la
posibilidad de autorizar a esta Direccidn una prdrroga para la utilizacidn de
formatos adoptados mediante Resolucidn 10800 del 12 de diciembre de 2013 y
Resolucion 4247 del 12 de septiembre del 2019, con el fin de agotar las
existencias actuales y continuar con la aplicacidn a las normas por infracciones
al régimen del transporte que a diaric realiza esta Direccidn a lo largo de la Red
Vial Nacional.

Lo anterior, debido a que no ha sido posible la obtencidn de los rangos de
informes Unicos de Infracciones al Transporte “IUIT",  talonarios
(comparenderas) fisicos teniende en cuenta la emergencia sanitaria generada
por la pandemia del Coronavirus COVID-19."

Que conforme lo anterior, la Direccion de Transporte y Transito del Ministerio de
Transporte mediante memorado No. 20204000082803 del 25 de noviembre de 2020,
solicité prérroga del plazo de implementacién establecido en el articulo 6 de la Resolucion
20203040003785 del 26 de mayo de 2020 del Ministerio de Transporte.

Que el Viceministerio de Transporte solicité la expedicion del presente acto
administrativo, mediante memorandos 20201130083363 del 26 de noviembre de 2020 y
20201130083743 del 27 de noviembre de 2020, con el fin de prorrogar en seis meses
mas, el plazo establecido en el articulo 6 de la Resolucion 20203040003785 del 26 de
mayo de 2020 del Ministerio de Transporte.

Que el contenido de la presente resolucién fue publicado en la pagina web del
Ministerio de Transporte, en cumplimiento a lo dispuesto en el numeral 8 del articulo
8° de la Ley 1437 de 2011, el articulo 2.1.2.1.14 del Decreto 1081 de 2015 modificado y
adicionado por el Decreto 270 de 2017 y la Resolucién 994 de 2017 del Ministerio de
Transporte, con el objeto de recibir opiniones, sugerencias, comentarios o propuestas
alternativas y mediante memorando 20201010083603 del 27 de noviembre de 2020, el
viceministerio de transporte certificé que durante el término de publicacién no se
presentaron observaciones ni comentarios por parte de ciudadanos o interesados al
proyecto de resolucion.

Que el Viceministerio de Transporte conservara los documentos asociados a la
publicacién del presente acto administrativo. Todo ello en concordancia con las politicas
de gestion documental y de archivo de la entidad.
En mérito de lo expuesto,

RESUELVE
Articulo 1. Prorrogar el plazo establecido en el articulo 6 de la Resolucién

20203040003785 del 26 de mayo de 2020 del Ministerio de Transporte, por seis (6)
meses mas.

Articulo 2. La presente Resolucién rige a partir de la fecha de su publicacién en el
Diario Oficial.

PUBLIQUESE Y CUMPLASE

y C
(O
ANGELA M OROZCO GO

(C.F.).




