15 Gobemnacidn
7 del Atiéntico
GOBERNACION DEL ATLANTICO
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL

RESOLUCION NUMERO 5864 DE 2015
(Del 9 de noviembre de 2015)
POR MEDIO DE LA CUAL se constituye el Comité Sectorial de Atencién Psicosocial
y Salud Integral a la Poblacidén Victima del Conflicto Armado en el Departamento del
Atlantico y se dictan otras disposiciones,

LA SECRETAR.‘A DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO, en usa de sus
an ial Ia3 seialacdas en s Leay 715 de 2001, Ia Ley 1438 de 2011, mrmodndsk cuafse

refoemna o SGS ¥ 3@ d:cun olras disposiciones. iz Lay 1448 da 2011 por medic de ifa cual 38 dictan aidi

reparacion a las vichimas del confiicio armaduo interna y s# dictan oiras disposiciones, jos Decrelos Regigmentsrsios 4800 4533 A8 y 4635

oa 2011, ias politicas del Gobimo Nacional sobre ia matenis y

CONSIDERANDO.

Que la Conslitucion Polltica de Colombia establece en su articulo 2° los fines esenciales del
Estado

Por su parte el articulo 13, consagra expresamente que “Todas las personas nacen libres e igueles ania la
iey. recibirdn la misma proteccion y lralo de las aulondades y gozerdn de jos mismos derechos, libertades y oportunidades
sin ninguna discriminacion por rAzones de sexo, raza, ongan nacional o femilisr, lengue, religidn, opinidn poiltica o llosdhica,
£l Estado promoverd 1as condiciones para que la igualiad sea real y efactiva y sdoplard madidas en favor de grupos
discriminedos @ marginedos. El Estado protegerd aspeciaimente a aquellas personas que por su condicidn acomdrica,
flsica 0 mentsl, se sncuantren en circunsigncie de dabilidad menifiesia y sanclonard los abusos o0 maliratos que conira aflas
sa comelan”

Que el articulo 113 de la Carta Magna sefiala entre otras que: ...2 “ios difarentes organos del Estado
lignen funcionas saparades pero colaboran enmdnicamente para la realizacidn da sus fines. "

Que el articulo constitucional 209; imprime “las Autoridades Administralivas deben coordinar sus aciuaciones
para of adecuado cumplimiontc de jos fines del Estado.”

Que la Ley 715 de 2001, establecid normas en materia de recursos y competencias de
conformidad con los Articulos 151, 288,356 y 357 y dispuso organizar la prestacion de los servicios
de Educacitn y Salud, entre otros.

Que el articulo 12, 43 de la Ley 715 de 2001, instaura entre otras competencias a los entes
lerritoriales, las de  adoptar, difundir, implementar, ejecutar y evaluar en el ambito de su
competencia, las normas, politicas, estrategias, planes, programas y proyectos del Sector Salud y
del Sistema General de Seguridad Sccial en Salud, que formule y expida la nacién o en armonla
con estas.

Que el articulo 43. 2.4 de la Ley 715 de 2001, establece las competencias de los departamentos en
salud y en su numeral 2.4 la de; “Orgenizar, dingir, coordinar y sdministrer le red de instilucionss Prestadoras de
Sarvicios de Saiud piblicas en of depariamanto.”

Que el Acuerdo 244 de 2003 del Consejo Nacional de Seguridad Social en Salud, establece la
prioridad en la Afiliacion del SGSSS de las personas en condicion de Desplazamiento.

Que el Decreto 1011 de 2006 establece el Sistema Obligatorio de Garantia de la Calidad de
Atencion de Salud {SOGCS) del Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS).

Que la Corte Constitucional resolvid mediante Sentencia T 025 de 2004 entre otros aspectos:
"DECLARAR Ia existoncia de un esiado de cosas inconstilucional en la situacion de Ja poblacidn despiezeda debido & Ia

falta de concordancia antre la gravedad de I afectecidn de los derechos reconocidos constifucionaimente y desamaliedos

Ror ia ley. do un iado, y ef volumen de recursos efectivamants desiinado & asegurar el goce efaclivo de lales derachos y la
capacidad institucional para implementar los comespondientes mandatos constiiucionales y legales. de otro lado. ™

Igualmente ordeno en su artfculo DECIMO SEGUNDO... “a s Red de Solidariiad Social que respecio de quienes

se encuentran Inseitos en ef Sistema Unico de Registro de Desplazados, restice todes las gestionas necesanas para qua

en un plazo no mayor da 8 dias, contados & partir da ia notificaciGn de la presenta senlencia, se eniregue afectivamants, V
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8tn no fo ha hecho, 1a ayuda humanitania solicitagda, los onante adecuadamanta sobre @f 8CCes0 & koS demds programas de
alencién para poblacidn despiazada y, en caso de que heyan presantado slguna olra solicilud para recibic acceso & s
sarvicios de salud, medicamentos”, ..,

Por su parte en el numeral DECIMO TERCERQ.- “ORDENAR s Is Red de Solidaridad Social y & las Secratarfas de
Salud do las enlidades territoriales en ias cuales se ancueniren ubicados los accionantas, para que en el piazo méximo de
15 dias contados a pertir da la natificacién de la prasanle tutels. adeisnten de manara coordinsda, si sun no o han hecho,
todas las acciones necesanas para garanlizer el accaso efeclivo de los accionantas af sistema de sailud, y se les garantice
ol suministro de los medicamantos que requiran para su tralamienio.”

Estableciendo en dicha sentencia competencias del sector salud frente a esta poblacion.

Que la Corte Constitucional ordena mediante Autos No.s 052/08, 092/08, 116/08, 251/08, 004,
005,006/09 solicito al Gobierno Nacional y las entidades territoriales entre ofros aspectos
informacion sobre la situacidn de |a poblacién en situacién de Desplazamiento forzado en los
respectivos lerritorios, ordena |a Proteccion de los derechos de las mujeres, de los nifios, nifias,
adolescentes, de 1a poblacidn indigena, de la poblacién Afro descendiente, de as personas con
Discapacidad en situacion de Desplazamiento, definié tos indicadores de Goce efectivo de los
derechos para esta poblacién, igualmente mediante Auto 314/09, definid y ordeno fa
corresponsabilidad de los Enles Nacionales y Territoriales en materia de despiazamiento por el
conflicto que vive ei pals. Esta misma entidad expidid el Auto 011/09 el cual ordena atender las
falencias en los Sistemas de Registro y Caracterizacién y el No. 007/09 ordena la Coordinacién
de Politica Pablica para la Poblacién en Situacién de Desplazamiento en Colombia,

Que el Decreto 235 del 28 de enero de 2010 en su Articulo 1% regula que el intercambio de
informacién entre entidades para el cumplimiento de una funcién administrativa, no constituye
solicitud de un servicio y por ende no generan costo alguno para la entidad solicitante; su articulo
2° dispone; que pare afeclos def inlercambio de informacion ias enlidadas daberén establacer mecanismos magnéticos,
electrdnicos o lelaméticos para inlegrar, compertir y/o suministrar 1s informacion gue por mandalo legal se requiers, o
permilir el eccese tolal dentro del Marco de e Constitucidn y ef Darecho y of erticuio 3° de! misrmo Decrete ,modificado por
ol Articulo 1°, del Decrelo 2280 del 2010, faculta 8 las entidades publicas a emplesr al mecanismo que considaren idoneo,
{ales como cronograma de anirega, Plan de Trabajo, Frolocolo o convenio, enlre otros, para aleclos de formalizer af
inlercembio de informacion de manera agil, oportuna y confiable,

Que el objetivo de la Ley 1448 de 2011 establece “...un conjunto da medidas judiciales, administrativas.
socisles y econdmicas, individuales y colectivas, en beneficio de las victimas de las violaciones contempladas en el articulo
3o de /a presente lay, deniro de un merco ve justicia iransicional, qua posibilitan hacer efactivo af goce de sus derechos a i
verdad, ia justicia y I8 repardcidn con garantia de no repaticidn, de modo que S8 reconoICca Su GONicion de vicimas vy 3e
dignifique o revids de le maleralizacion de sus dereches constitucionalas”.

Esta misma norma expresamenle sefiala ias medidas de Atencidn, Asislencia y Reparacién
Integral a las Victimas del Conflicto Armado Interno y puntualiza las competencias para el Sector
Salud. Iguaimente establecid mecanismos y herramienta para brindar asistencia, atencion y
reparacion integral a las victimas del cenflicto armado, mediante la implementacién de un programa
masivo de reparaciones a las victimas.

Que en el Capltulo Il de la precitada nerma define el Sistema Nacional de Atencidn y Reparacion
Integral a las Victimas, en su art 159 “af cust asterd constituido por e! conjunto da enlidades publicas del nivel
gubemamental y eslatal an jos érdenes nacional y lerriloriales y las demas orgenizeciones publicas o privadas, encergadas
da formuiar o sjecutar jos planes, progremas, proyeclos y acciones especificas, lendianles & le atencion y reparpcion
intagrai de las victimas de qua treta /a presenta lay. “ Y los subsiguientes articulos establecen entre aspectos
la conformacion, objetivos, funcionamiento del Sistema.
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Por su parte el Art. 163. Marca los Organos de Direccion, Coordinacion y Ejecucion de la Polltica
Pablica en Materia de Asistencia, Atencién y Reparacién a las Viclimas: “Para la formulgcion y adopcion
de /as polilicas, planes generales, programass y pyoyectos para {8 asistencia, atencion y reparacidn a las victimas da las
violacionas contempladas an ef articiio 3o de la prasente Lay, la inclusién social, 1a atencidn a grupos vuinerabies y le
reintegracion socig! y econdatice, se creard una inshitucion de primer nivel da e Administracion Publica, del sector cenlral,
de la Rama Ejecutiva del orden nacional”.

El Articulo 172 sefala |a importancia y los mecanismos entre olros aspectos de la coordinacion y
articulacién Nacién- Territorio, que permita articular y hacer seguimiento a las diferentes acciones
en el sector Salud que se desarrollan para la poblacién victima del conflicto armado lo cual
conlleva a normalizar las actividades de intercambio, construccion de informacién y consolidacion
de los datos referentes a la poblacién victima del conflicto armado, ademas que posibilite la
articulacién de las diferentes areas o proyectos de la secretaria para direccionar las acciones de
Asesorla y Asistencia Técnica de manera méas efectiva,

Que el Acuerdo 029 de 2011 emitido por la Comisién y Regulacidn en Salud -CRES-, define,
aclaray aclualiza de manera Integral el Plan Cbligatorio de Salud de los regimenes Contributive y
Subsidiade, que debera ser aplicade por la Entidades Promotoras de Salud y Prestadores de
Servicio en Salud a sus afiliadoes.

Que el Decreto 4800 de 2012 reglamento la Ley 1448 de 2011 y dicto ofras disposiciones, sobre
esta materia.

Que el Plan Decenal de Salud Publica contermnpla el conflicto armado interno como uno de los
determinantes de salud en el pais y prioriza la poblacidn victima de este conflicto como grupo
prioritario que requiere garantia de sus derechos. E! Plan de Salud PoOblica articula los sectores y
actores publicos, privados y comunitarios responsables de la intervencidn efecliva y positiva de los
procesos de Salud, a través del abordaje de los determinantes sociales, con el fin de crear
condiciones que garanticen bienestar integral y calidad de vida en Colombia.

Que el Ministerio de Salud y la Proteccion Social determina el programa de Atencion, Psicosocial y
Salud Integral a Victimas PARSIVI, como el conjunto de actividades, procedimientos e
intervenciones interdisciplinarias para la atencidn integral en salud y atencion psicosocial a las
victimas del conilicto armado y sus familias, dando respuesta al Decreto 4800 de 2012 Articulo
164,

Que el objetivo de evitar 1a dispersién normativa y de implementar un Modelo Unico de Atencitn
Integrat a las Victimas del Cenflicte Armado, acorde a las compelencias del sector satud
relacionadas con la atencion psicosocial y salud integral y garantizar la gestion Intersectorial en el
departamento del Atlantico, en garaniia de las medidas de atencion, asistencia y reparacion
contempladas en |a Ley, se hace necesario gque el departamento del Altanlico cree y reglamente el
Comité Departamental Intersectorial para la Atencion Psicosocial y Salud Integral de la Poblacién
Victima del Conflicto Armado.

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: Crease el Comité Sectorfal de Atencién Psicosocial y Salud Integral a
Poblacion Victima del Conflicto Armado del departamento del Atlantico en el marco de la Ley 1448
de 2011, el Decreto Reglamentario 4800, 4633, 4634 y 4635 de 2011, la Ley 1438 de 2011 y
demas normas vigenles o que se expidan sobre !a materia en el pals,

El Comité Seclorial de Atencidn Psicosocial y Salud integral a Poblacién Victima del Conflicto
Armado del departamento del Atlantico tiene por objeto adoptar, hacer seguimiento, monitoreo,
acompafamiento y vigitancia de las politicas publicas, programas, planes y proyectos de atencién
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y asisiencia a la poblacion victima del conflicto armado en el departamento dentro de la atencion
psicosocial y salud integral flsica y mental y de las entidades del SGSSS que hacen parte del
Sistema Nacional de Atencidn Reparacion Integral a Victimas del SNARIV.

ARTICULO SEGUNDO: CARACTER. Este Comité tendra un caracter consultivo y de gestién que
buscara en todo momento articular pollticas pablicas, programas, planes y

Proyectos de atencién y asistencia a la poblacion victima del conflicto armado, el trabajo sectorial,
intersectorial, institucional e interinstitucional, en el marco de sus competencias de acuerdo a lo
establecido en la Ley de Victimas (1448 de 2011).

ARTICULO TERCERQ: CONFORMACION: Comité Sectorial de Atencion Psicosocial y Salud
Integral a Poblacion Victima del Conflicto Armado del departarmento del Atlantico estara integrado

por:

El{a) Secretario Departamental de Salud o su delegado, quien ejerce la Presidencia.

El{(a) Subsecretario de Salud Publica o guien haga sus veces

El(a) Subsecretario de Aseguramiento

El Profesional

Los Profesionales Universitarios y Especializados referentes de los Programas y de
gestidn de Salud Puoblica, del area de Aseguramiento y Prestacidn de servicio, el
Profesional Especializado del CRUED que tienen responsabilidades en la atencién integral
de la poblacidn victima del conflicto armado interno.

Un representante de EAPB pablicas y uno de la EAPB privadas.

Un Delegado de la poblacion victima que haga parte del Comité de Justicia Transicional
del Departamento,

PARAGRAFO 1. El Comité tendra como invitados permanente a ¢ los profesionales de la Unidad
de Victima que sirven de enlace con las victimas a nivel departamentat y municipal.

En lo posible el Funcionario que aclué como delegado, deberd ser siempre el mismo con el
objetivo de que no se pierda la continuidad, difusién y procedimiento que se requiere.

PARAGRAFO 2. EI Comité podra invitar a sus sesiones a los profesionales de la salud, personas
0 funcionarios que considere impertante para los analisis y toma de decisiones, con el fin de dar
cumplimiento a lo establecido en la Ley 1448/11 y sus Dec.s Reglamentarios 4800.4633,4634 y
4635 del 2011,

Las persenas interesadas en participar ante el Comité en calidad de invitados, deberan acreditar
interés directo en los temas relacionados con los asuntos de competencia del Comité.

ARTICULO CUARTO: FUNCIONES. El Comité Sectorial Departamental de Atencidn Psicosocial
y Salud Integral a Pobtacion Victima del Conflicto Armado del Departamento del Atlantico tendra
las siguientes Funciones:

1. Analizar, adoplar proyectar recomendaciones que permita la implementacidn de las politicas,
planes, metas, proyectos, programa y estralegias del sector salud y del SGSSSS que responder a
la atencion en salud de acuerdo a las necesidades particulares de la poblacién victima del conflicto
armado, en el departamento del Atlanlico.

Las cuales seran objeto de evaluacién, difusion y seguimiento por parte del Comite,
2. Generar espacios de articulacion Intersectorial entre los diferentes sectores del $GSSS, que

adelantan intervenciones en salud para garantizar, cobertura, calidad y oportunidad que responda
a las necesidades particulares de la poblacion victima del conflicto armado, su familia, en el marcV
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de la garantia de las intervenciones para incidir positivamente en los procesos de reparacién
integral a las victimas del conflicto armado en el Allantico,

3. Realizar, acompaiiar y hacer seguimiento al plan y protocolos psicosocial de atencion en salud
integral en salud a las victimas del conflicto armado en el departamento del Atlantico.

4. Disefar, definir y adoptar los lineamientos técnicos en salud, con base en el marco normativo y
competencias de ley, que permitan responder las acciones de atencién integral en Salud y generar
impaclo posilivo sobre las afectaciones en la salud de la poblacién victima del conflicto armado y
su entorno.

Estos lineamientos, serdn igualmente la plataforma para elaborar los informes que deben ser
entregados al Ministerio de Salud y de Proteccién Social, a las entidades de orden departamental,
nacional & internacional, a la Corte Constitucional, al Sistema Nacional y Deparlamental para la
atencidn y reparaciédn integral a las victimas u ofras instituciones que lo requieran, con fundamento
en la informacién suministrada por las Subsecrelarias de Salud Publica y Aseguramiento.

5. Disefar, adoptar y garantizar la implementacion del Modelo Unico de Atenciodn a Victimas del
Conflicto Armado del departamento del Attantico.

B. Propender por la integracién de procesos, aclividades y estrategias a nivel de actores del
SGSSS de la atencién integral en salud a las victimas.

7. Hacer seguimiento a los compromisos que se asuman por parte de los Subscretarios y demas
responsables de las metas, planes, programas, proyectos que se definan y el cumplimiento de las
¢rdenes de la Corte Constitucional se impartan sobre asistencia, atencién a las victimas.

8. Focalizar acciones de apoyo a las autoridades locales y entidades de SGSSS, frente ala
asistencia, concurrencia y direccionamiento de los  procesos de reparacién desde el sector salud
a la poblacidn victima del conflicto armado en ef departamento.

9. Brindar asistencia técnica y asesorla a los 22 municipios y organismos que presten servicios de
salud en |a implementacion de melas, planes, programas, estralegias, proyectos del sector salud y
del SGS3SS que responder a |a atencidn en salud de acuerdo a las necesidades padiculares de
la poblacion victima del conflicto armado, en el departamento del Atlantico, en concordancia con
las disposiciones de la Ley 1448 de 2011 y el Decreto reglamentaric 4800 de 2012.

10. Promaver |a reconstruccion del tejido social en la atencidn psicosocial desde lo colectivo, para
rescatar la credibilidad frente al Estado, a través del Fomento de la participacion de la poblacion
victima y fa garantla de procesos de reparacién integral de las victimas.

11. Fomentar, establecer y difundir acciones para el fortalecimiento de la capacidad de respuesta
de las entidades del SGSSS frente a la atencion integral en salud a la poblacién victima del
confliclo armado en el Atlantico, a través de los planes de intervencion individual,

12. Fortalecer, coordinar, sistematizar y analizar todas las acciones del sistema de informacion en
salud y reportar la informacién requerida por el sisterna sobre la atencion de esta poblacion.

Articular acciones con la Unidad de Atencion a Victimas para la prestacién de los servicios de
salud de las afecciones que incidan en la salud mental y bienestar psicosocial de la poblacién
victima del conflictc armado interno en el departamento del Attantico.

13. El Comite Técnico para la Atencion Integral en salud a las victimas del conflicte  armado,
definira y aprobara por mayoria absoluta su propio reglamen:cy
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14, Hacer seguimiento y establecer medidas de control de las politicas, lineamientos, actividades y
directrices de caracter administrativo, cientifico y técnico que expida el Ministerio de Salud vy de
Proteccion Social que adelanten los 22 municipios del departamento en la prestacion de los
servicios de salud integral a la poblacién victima del conflicte armado en el departamento.

15. Adelantar todas las acciones pertinentes que permitan la prestacion de servicios de salud con
oportunidad, calidad, pertinencia, eficacia y eficiencia a la poblacidn victima del conflicto armado en
el departamento.

16. Adoptar y difundir y ejecutar la politica, planes y proyectos que sobre esta materia defina el
gobierno nacicnal

17. Adoptar, implementar y sccializar €l componente de atencidn a las victimas del sistema de
vigilancia de Salud Publica en la entidad.

18. Las demas que surjan para garantizar la atencion integral en salud a la poblacibn victima del
conflicto en el departamento.

ARTICULD QUINTO: PRESIDENCIA. El Comité Sectorial de Atencidn Psicosocial y Salud Integral
a Poblacidon Victima del Conflicto Armado del departamento del Atlantico estara presidido por el
Secretanio de Salud Departamental o su delegado, quien tendrd enire otras las siguientes
funciones

« Presidir las reuniones del Comité

+ Dirigir y representar las actividades propias del Comite

= Cumplir y hacer cumplir [as decisiones y reglamento que el Comité decida

* Impulsar y ejecutar los actos y decisiones que fueren necesarios para el cumplimiente de
los abjetivos y fines de acuerdo a lo establecido en el Comité

« Firmar las actas de las reuniones del Comité.

ARTICULO SEXTO. SECRETARIA DEL COMITE. La Secretaria Técnica del Comité sera ejercida
por la referente de Promocién Scocial y Referente de Salud Mental, quien liderara los procesos de
atencion integral y psicosocial de las viclimas del conflicto armado en el Atlantico y tendra las
siguientes funciones:

« Suscribir y mantener en custodia las actas de las reuniones del Comité.

= Convocar las sesiones del Comité.

« Presentar al Comité los informes, estudios y documentos que deban ser examinados y los
que sirvan de soporte a {as decisiones que se tomen.

« Convocar a las sesiones del Comité a los invitados espaciales, previa aprobacitn del
Presidente y los miembros dei mismo.

« Tramitar la correspondencia y el archivo del Comité,

» Organizar y tener aclualizado la base de datos de los miembros del Comité y de las
entidades generadoras de informacion.

+ Apovar el analisis de la gestion del Comité y participar en |a definicidn de acciones de
mejoramiento.

= Firmar las Actas, una vez sean aprobadas.

+ Las demas que ie asigne el Comité o el reglamento inlerny
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ARTICULO SEPTIMO. FUNCIONES DE LOS MIEMBROS. Son funciones de los miembros del
Comité Seclorial de Atencion Psicosocial y Salud Integral a Poblacién Victima del Conflicto Armado
del departamento del Atlantico, las siguientes:

» Paricipar activamente en |as reuniones.

» Apoyar la elaboracidn de las politicas, lineamiento, programas, proyectos, planes, metas
estrategias para el logro de los fines propuestos y hacer su seguimiento.

« Proponer las acciones, actividades, certamenes tendientes a promover, fortalecer y lograr
los objetivos y funciones propias del Comité en el departamento del Atlantico.

« Cumplir de manera estricla las competencias consagradas por la ley 1448 de 2011 y
demas normas vigentes o que se expidan en el marco de la atencidn integral a la poblacién
victima del conflicto.

* Apoyar al Comité en los temas de su competencia, presentando propuestas para el logro
del objetivo propuesto y demas aclividades pertinentes.

« Revisar los documentos enviados por la Secretarla Técnica para conceptuar sobre los
mismos y enviar los comentarios pertinentes.

« Manifestar su voto para las propuestas que impulsa el Comité.

= Divulgar y dar impulso a las decisiones del Comité.

=  Agistir a las sesiones ordinarias yfo exiraordinarias que se convequen ante la imposibilidad
de asistir debera comunicar el impedimento a la Secretaria Técnica de la Comisidn, por lo
menos con dos (2) dias de anlicipacion, mediante correc

«  glectrénico en el que deberd informar el nombre de la persona en quien delega su
participacion,

+ Aprobar las Actas correspondientes a cada sesién, dejando constancia de la deliberacion
y las decisiones adoptadas.

« Identificar, Proponer, Documentar y Sustentar Conceptos y recomendaciones relacionadas
con las temdlicas definidas y con la implementacién del Plan Operativo del Comité
Técnico.

+ Las demas que defina el Camita.

ARTICULO QCTAVO. SESIONES DEL COMITE. El Comité Sectorial de Atencién Psicosocial y
Salud Integral a Poblacidn Victima del Conflicto Armado del departamento del Atlantico sesionard
en el despacho del Secretario de Salud, por lo menos, una vez cada dos meses. Las sesiones
extracrdinarias podran ser convocadas, cuando las circunstancias asi lo ameriten.

ARTICULO NOVENO. ACTAS. Después de cada reunién, se levantara un acta que debera ser
firmada por el Presidente y el Secretario Técnico, dejando constancia del lugar, fecha y hora de la
reunién, de las discusiones, proposiciones y acuerdos aprobados, negados ¢ aplazados,
rmencionando el nimero de votos a favor, en contra o en blanco. La elaboracion de las notas para
las actas correspondera a la Secretarta Técnica.

Hara parte inlegral de las actas el registro que contiene los participantes de la respectiva reunién

ARTICULO DECIMO. QUORUM Y DECISIONES. No se podra deliberar con menas de la mitad
mas uno de los miembros y es necesario que este presente el Presidente o su delegado. Las
decisiones del Comité SISSSA se tomaran por mayoria de los asistentes.

ARTICULO DECIMO PRIMERQ. VQTO, Cada miembyo del Comité SISSSA, tiene derecho a un
voto, Los invitados tendran derecho a voz pero no a volo.

ARTICULOC DECIMO SEGUNDO. APROBACION Y ADOPCION DEL REGLAMENTO INTERNO
DEL COMITE TECNICO. El comité Sectorial de Atencién Psicosocial y de Salud Integral para la
Atencion Integral de Victimas del Conflicto Armade. Elaborara y Aprobara su propic Reglamento,
mediante acta suscrita por la mayoria de los miembros del comil}/
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GOBERNACION DEL ATLANTICO
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL

RESOLUCION NUMERO 5864 DE 2015

{Del 9 de noviembre de 2015)
POR MEDIO DE LA CUAL se constituye el Comité Sectorial de Atencién Psicosocial y Salud Integral aia
Poblacién Victima del Conflicto Armado en el Departamento del Allantico y se dictan otras disposiciones.

PARAGRAFO UNICO: El Comité¢ Sectorial de Atencién Psicosocial y de Salud Integral para la
Atencidn Integral de Victimas det Conflicto Armado en el Atlantico, podra modificar su reglamento
mediante propuesta aprobada por mayorfa de los miembros que Ia integran, siempre y cuando no
contradiga lo dispuesto en la Ley 1448 de 2011 y demdas normatividad vigente.

ARTICULO DECIMO TERCERO: VIGENCIA. La presente Resolucion rige a partir de la fecha y
deroga las disposiciones que le sean contrarias,

PUBLIQUESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE,

Dada en Barranquilla DIP, Attantico el dia nueve {09} del mes d iembre de dos mil quince

{2015). ' _/Q
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ELIA CRUZTORRES SUAREZ
ecrelaria gé Salud Departamental.

n-




