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| B1. DATOS GENERALES DE LA CONTRATACION

: No. Plan de
.| Plan Anual de Adquisiciones 2 Adquisiciones
Consecutivo

2022 B

Tipo de Presupuesto Asignado _ [nversién -

ASISTENCIA PARA LA PROMOCION Y FOMENTO DE LA SALUD
SEXUAL Y REPRODUCTIVA CON ENFOQUE DE DERECHOS EN EL

Nombre de Proyecto o de la Necesidad que se incluyé en
el Anual de Adquisiciones

DISTRITO DE BARRANQUILLA,
Codigo BPIN No. 2020080010069
2.DATOSDELACONTRATAGION s vl v i s -
Fecha de elaboracion del estudio previo: (ddlmmfaaaa) 01/2022

Nombre del funcionario que diligencia el estudio previo: LIGIA INES OVIEDO,

SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD

: Sk e F Prestacion de Servicios |
Tipo de Contrato: - ‘ Profesionales iy

Dependencia solicitante:

)

N‘fArticulo ‘2.2.1.1.2.1.1.)

3. ELEMENTGS DEL ESTUDIO suaseccsom

roto 1082 de 20

L.a Ley 715 de 2001 establece Iaxatlvamente en eI art;culo 43 artlculo 44 amculo 45 y artlculo 46 del CAPITULO i,
Titulo 11l, las COMPETENCIAS DE LAS ENTIDADES TERRITORIALES EN EL SECTOR SALUD.

“Articulo 43. Competencias de los departamentos en salud.

43.3. De Salud Piiblica

43.3.1. Adoptar, difundir, implantar y ejecutar fa poiitica de salud pibiica formulada por fa Nacién. : :

43.3.4. <Numeral modificado por el articulo 5 de la Ley 1438 de 2071. El nuevo texto es el siguiente:> Formular y ejecutar
el Plan de Intervenciones Colectivas departamentales. :

Articulo 44. Competencias de los municipios

44.3.1. <Numeral modificado por el articulo 5 de la Ley 1438 de 2017 El nuevo texto es el siguiente:> Adopiar
implementar y adaptar las politicas y planes en salud pablica de conformidad.con fas disposiciones del orden nacional y
-departamental, asi como formular, ejecutar y evaluar, los planes de intervenciones colectivas.

Articulo 45. Competencias en salud por parte de los Distritos. Los distritos tendran las mismas competencias que los

3.1. Descripcién de la municipios y departamentos, excepto aquellas que correspondan a la funcion de infermediacion entre fos municipios y la
; Nacion. (....)
necesidad que se
ratenda s:tisf ar Articulo 46. Competencias en Salud Piiblica. La gestion en salud piblica es funcion esencial de! Estado y para tal fin
pre | d la Nacidn y las entidades territoriales concurmirdn en su ejecucion en los términos sefialados en fa prasente ley. Las
eoiE pro,':_:eso & entidades terriforiales tendrén a su cargo la ejecucion de las acciones de salud pubhca enla promoc;on V prevencion
-contratacion dirigidas a fa poblacién de su junsdmcmn (R

La Ley 1122 de 2007, en su articulo 32, determina que la SALUD PUBLICA esté constituida por el conjunto de politicas
que buscan garantizar de una manera integrada, la salud de la poblacion por medio de acciones de salubridad dirigidas
tanto de manera individual como colectiva, ya que sus resultados se constituyen en indicadores de las condiciones de
vida, bienestar y desarrollo del pais. Dichas acciones se realizaran bajo |a rectoria del Estado y deberan promover la

participacion responsable de todos los sectores de la comunidad.

De acuerdo a lo establecido en la Ley 1438 de 2011, que reforma el SGSSS, en su titulo Il articulo 6 establece que El
Ministerio de Proteccion Social elaborara un Plan Decenal de Salud Piblica a través de un proceso amplio de
|participacion social y en el marco de la estrategia de atencion primaria en salud. Asi mismo la Resolucion 1841 de
2013, del Ministerio de Salud y Proteccion Social MSPS, Par medio de la cual se adopta el Plan Decenal de Salud
Publica 2012-2021, tiene 8 dimensiones prioritarias (1. Salud ambiental, 2. Vida saludable y enfermedadeg‘
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transmisibles, 3. Convivencia social y salud mental, 4. Sequridad alimentaria y nutricional, 5. Sexualidad, derechos
sexuales y reproductives, 6. Vida saludable y condiciones no trasmisibles,.7. Salud Publica er emergencias y desastres
v 8. Salud y ambifo laboral) y 2 dimensiones fransversales (9. Gestion Diferencial de Poblacion Vulnerable y 10.
Fortalecimiento de la Autoridad Sanitaria Para la Gestion de la Salud), el objefo de estas dimensiones es la poblacion
en general de Colombia, desde un enfoque de derecho lo que se busca es el goce efectivo del derecho a la salud,
entendido como el “disfrute del mas afto nivel de bienestar fisico, mental y social”, en interdependencia con otros
derechos, como un asunto de salud publica y desde una perspectiva de determinantes sociales.

El Plan Decenal de Salud Publica en el titulo 7, del ‘anexo técnico de la Resolucion 1841 de 2013, en su numeral 7.5
DIMENSION SEXUALIDAD, DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS definida como el Conjunto de politicas y
acciones fransectoriales, sectoriales y comunitarias que permiten promover las condiciones para el ejercicio libre,

. |auténomo e informado de la sexualidad, el desarrollo de fas potencialidades. de las personas, grupos y comunidades

durante tedo su ciclo vital, a fraves de esfrategias enmarcadas en los siguientes componentes:

e Promocion de los derechos sexuales y. reproductivos y la equidad de género,

e Prevencion y atencion integral en salud sexual y reproductiva desde un enfoque de derechos
En el componente: 7.5.3.1 Promocion de los derechos sexuales y reproductives y equidad de género 7.5.3.1.1
Definicion: Proceso permanente y articulado de los diferentes sectores e instituciones del Estado y de la sociedad civil,
que permita a las personas, grupos y comunidades gozar del nivel mas alte de la Salud Sexual y Reproductiva SSR y
gjercer los derechos sexuales y los derechos reproductivos a través de la toma de decisiones autonomas, libres e

" linformadas sobre el cuerpo, la sexualidad y la reproduccion. 7.5.3.1.4 Estrategia-del Componente. En su literal: e.

Fortalecimiento instifucional para el cumplimiento de la normatividad internacional y nacional para la proteccién y
garanfia. de los derechos humanos, sexuales y reproductivos: involucra acciones para la apropiacion del marco
normativo para el respeto, la proteccion y garantia de los derechos humanos, sexuales y reproductivos de toda la
poblacion; asi como la generacion y desarrollo de mecanismos sectoriales y transectoriales para garantizar el acceso
a la justicia real y efectiva para el restablecimiento de los derechos a quienes les han sido vulnerados sus derechos
sexuales y reproductivos, luchando contra la impunidad y posicionando estas violaciones como un intolerable social e
institucional. Desarrollo e implementacion de medidas agiles, oportunas y especializadas de proteccion para garantizar
una vida libre de violencias y discriminacian.

El componente 7.5.3.2 Prevenmon y atencwn integral en Salud Sexual y Reproductiva desde un enfoque de
derechos. Definicion, Acciones coordinadas sectoriales, transectoriales y comunitarias para garantizar el nivel mas
alto de la Salud Sexual y Reproductiva a través de la prevencion y atencion integral, humanizada y de calidad desde
los enfoques de derechos, de género y diferencial. 7:5.3.2.4 Estrategias del componente:

7.5.3.2.4.1 Abordaje integral de la mujer antes, durante y después del evento obstétrico

7.5.3.2.4.2 Salud Sexual y Reproductiva SSR de adolescentes y jovenes

7.5.3.2.4.3 Abordaje integral de |as violencias de género y violencias sexuales

7.5.3.2.4.4 Acceso universal a prevencion y atencion integral en ITSVIH/SIDA con enfoque de vulnerabilidad

A su vez la Resolucion 0518 de 2015, por lo cual se establecen directrices para la ejecucion, seguimiento y
evaluacion del Plan-de Salud Publica de Intervenciones.Colectivas- PIC, en su articulo 13 literal ¢) expresa
que las intervenciones del PIC deberdn estar enmarcadas en las lineas operativas de promocion de la salud
y gestion del riesgo; literal d) acorde a las competencias y responsabilidades establecidas en la ley; literal
e) lo establecido en el anexo técnico que hace parte integral de la resolucion en mencién, que en su articulo
3. Definiciones, en el punto 3.7Intervenciones Colectivas: Son el procedimiento o actividades para la

-|promocion de la salud y ia gestion del riego dirigidas a grupos poblacionales a lo largo del curso de vida;

definidas con fundamento en la evidencia disponible y en las prioridades de salud de cada territorio. Articulo
4.Gestion de la Salud Piblica, articulo 5. Procesos para la Gestién de la salud Pudblica, punto 5.8 Gestion
de las intervenciones colectivas: con el proposito de implementar, monitorear y evaluar las intervenciones
colectivas de promocion de la salud y gestion del riego, dirigidas a grupos pobiacronales a lo largo del curso
de la \nda conforme a los atributos de calidad definidos para las mismas.

Mediante Resolucion No. 3280 de 2018, el Ministerio de Salud y Protecmon Social - adopto los lineamientos técni
y operativos de la Ruta Integral de Atencién para la Promocion y Mantenimiento de la Salud y la Ruta Integral d
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Atencion en Salud para la Poblacion Materno Perinatal y se establecen las directrices para su operacion.En su Anexo
Técnico, Capitulo I, GESTION DE LA RUTA INTEGRAL DE ATENCION PARA LA PROMOCION Y
MANTENIMIENTO DE LA SALUD, La RPMS se enmarca en el concepto de atencion integral en salud; 2.2
Responsabilidades de los integrantes del SGSSS, 2.2.1 Entidades territoriales departamentales y distritales,
2 establecer de manera conjuinta con los integrantes del sector salud, los sectores publico, privado y las organizaciones
* |sociales o comunitarias los mecanismos, acuerdos y alianzas, que garanticen, C. La coordinacion de acciones
' |requeridas para la ejecucion, monitoreo y evaluacion de las rutas integrales de atencion en salud, asi como las demas
acciones priorizadas para el territorio y,conforme 2 las competencias de cada uno de los actores, tales como
canalizacion, flujo de informacién, articulacion con rutasiintersectoriales, entre otros.

Ahora bien, mediante “ACUERDO. 001 DE 2020 se adopta EL PLAN DE DESARROLLO DISTRITAL DE
BARRANQUILLA 2020-2023 SOY BARRANQUILLA”, el cual tiene como objeto consolidar un modelo de atencion en
salud bajo los mejores estandares de calidad, con el fin de cerrar las brechas en €l servicio de salud y reducir la tasa
de mortalidad a través de medidas de prevencién de enfermedades y de atencién oportuna, buscando una ciudad de
Bamranquilleros saludables mediante la implementacion del modelo de Gestion Integral del Riesgo en Salud a nivel
individual y colectivo; para esto, se quiere fortalecer las competencias de la autoridad sanitaria, en el ejercicio de sus
acciones de inspeccion vigilancia y control que posibiliten servicios de salud con calidad y la disminucién de los factores
de riesgo de la salud publica. Asi mismo, el articulo 11 “Politica Saludahle” — 11.26 “Proyecto: Promocion y
fomento de la salud sexual y reproductiva en el Distrito de Barranquilla con enfoque de derechos’ establece la
necesidad de promover una sexualidad responsable en los jovenes con el objeto de reducir el embarazo en
adolescentes, la tasa de mortalidad materna evitable, deteccion temprana de cancer de cuello uterino, prevencion y
atencion de infecciones de transmismn sexual, VIH y SIDA y asi mismo, deteccion.y atencion de la violencia domesuca
y sexual.

Por otro lado el Plan Decenal de Salud Publica PDSP, 2012-2021, es la carta de navegacion que plantea la linea de
trabajo para dar respuesta a los desafios actuales en salud publica y para consolidar~en el marco del sistema de
proteccion social, las capacidades técnicas en los ambitos nacional y territorial para la planeacion, ejecucion,
seguimiento y evaluacion de las intervenciones, de acuerdo con los Objefivos de Desarrallo del Milenio (ONU, 2000);
asi mismo, plantea estrategias de intervencion colectiva e individual, que involucran tanto al sector salud como a ofros
sectores dentro y fuera de los servicios de salud.

|E! Decreto Acordal 0801 de 2020 adopt6 la estructura orgénicé de la administracion central de la Alcaldia del Distrito
Especial, Industrial y Portuario de Barranquilla establecic en su Articulo 88 entre ofras, las siguientes funciones a Ia
Secretaria Distrital de Salud, asi: :

{ Desarrollar  acciones de promocion y | Realizar Planes de Intervenciones colectivas (PIC) en pablaciones con riesgo,
prevencion de riesgo en la salud de las | acorde al Plan Territorial de Salud.

personas, asi come acciones de inspeccion, | (....) : ‘
vigilancia y control de los factores de riesgo del | Realizar actividades de coordinacion intersectorial que permita la articulacion de
ambiente, teniendo en cuenta los objetivos y | esfuerzos y crear sinergias que favorezean la consecucion de objetivas estratégicos
programas del Plan de Desarrollo Distrital. del Plan Decenal de Salud Plblica (FDSP), aumentando la capacidad

- de gobemanza en salud.

En este orden de ideas, la Secretaria Distrital de Salud, cuenta con una estructura organizacional que la apoya en el
desarrello de sus funciones, las cuales se anuncian a confinuacion: Oficina de Aseguramiento, Oficina de Atencién en
Salud, Oficina de Garantia de la Calidad, Oficina de Proyectos en Salud y Oficina de Salud Plblica.

El articulo 93 del citado Decreto Acordal establece que la Oficina de Salud Piblica tendra entre otras ias siguientes
" |funciones primarias y secundarias;

—

-
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- Realizar intervenciones colectivas encaminadas a minimizar os factores de riesgos

*| Realizar Planes de Intervencionescolectivas
(PIC) en poblaciones conriesgo, acorde al Plan
Territorial “de Saluddel Distrito Especial,

ambientales, en el marco de sus competencias. r
- Desdrrollar las estrategias de Atencion Primaria en Salud APS, para la poblacion.
de Barranquilla, de acuerdo con los lineamientos establecidos por el Distrito y la

Industrial y Portuario deBarranquilla. Nacion y supervisar su cumplimiento por parte de los prestadores.

PN ; - Promaver las acciones intersectoriales y transectoriales en el desarrollo de
Coordinar el desarolio y la operacion del | lasestrategias de salud, que psrmitan el cumplimiento de los objetivos y metas del
Sistema de Vigilancia Epidemiolégica en el | Plan Territorial de Salud.
Distrito Especial, Industrial y Portuario de | - Realizar Promocion de la Salud yPrevencién de Riesgos laborales en Poblacionales
Barranquilla, tanto a nivel interinstitucional, | del Sector formal e informa Idel Distrito, seglin lo establecido en el marco normativo
como intersectorial y brindar la asistencia | vigente.
técnica y capacitacion requerida para, entre | (....)
algunos cbjefivos: - Dar respuesta inmediata a brotes y hacer georreferenciacion de tados los eventos,
sujetos a vigilancia, segun sus competencias
(b : ,
- Coordinar'con las Alcaldias Locales del Distrito de Barranquilla, las acciones de
vigilancia y cantrol epidemioldgice en su localidad, cuando asi se requiera

Por otra parte, el Ministerio de Salud y Proteccion Social considera la sexualidad como una dimensién prioritaria en el
curso de la vida de |as personas. Se espera que su ejercicio se enmarque en la practica de los Derechos Humanos y
- |lagarantia de los derechos Sexuales y los Derechos Reproductivos. En Colombia atn tenemos muchas problematicas
asociadas a la sexualidad y- a la reproduccion, pero cada vez mas el Estado, las instituciones y las politicas que se
desarrollan tienen avances importantes en la comprension de las diferentes miradas de la sexualidad y sus abordajes.
Esto se refleja en la incorporacion de los enfoques de género, derechos y diferencial como aspectos esenciales para
el logro de una salud sexual y reproductiva plena, segura, digna y responsable para todas las personas en Colombia.
Entre sus programas enconframos: Salud Sexual y reproductiva, violencia de género, salud matarna,
anticoncepcion, canceres relacionados con la sexualidad y |a reproduccion, infecciones de transmision sexual
(ITS) VIHISIDA, prevencmn aborto insegurofinterrupcién voluntaria del embarazo (IVE) y Adolescente y
Jovenes.

En este orden de ideas el Distrito de Barranquilla busca garantizar el nivel mas alto de la Salud Sexual y Reproductiva
a través de la prévencion y atencion integral, humanizada y de calidad, por medio de la articulacion de los diferentes
sectores que inciden en los determinantes sociales relacionados con los derechos sexuales y reproductivos.

Por lo tanto, se debe fortalecer las capacidades de la Red Publica y privada que llevan a la'identificacion de los riesgos
y alternativas de la concepcion y, a adoptar las medidas necesarias para atenuar o eliminar Jos mencionados riesgos y
Promover la salud de la mujer a fin de alcanzar la gestacion en las mejores condiciones posibles, a partir de la
identificacién y evaluacion de los riesgos biolégicos y psicosociales, el diagnéstico y tratamiento oportuno de
alteraciones que afecten la gestacion, e informacion para que la mujer tome decisiones en relacion con la planeacion
de la gestacion. :

Esto implica el reconocimiento de la salud materna, no solo como la ausencia de enfermedades durante el embarazo,
parto y postparto, sino que la mujer gestante pueda disfrutar del més alto nivel de bienestar fisico, mental y social, para
vivir y afrontar su maternidad dignamente, de tal manera que este momento del ciclo vital permita sustraer a la mujer
de la mirada exclusivamente biologica o médica, y que sea tamb|en abordada desde lo social, con todos sus
determinantes dentro de un'marco de derechos. :

El ingreso oportuno aI control prenatal representa un aspecto muy importante para las gestantes ya que por medio de
este se pueden detectar a tiempo posibles riesgos que puedan afectar la salud durante el embarazo, parto y puerperio.
De acuerdo con la normatividad vigente el programa de control prenatal en Colombia se encuentra definidd bajo la
Resolucion 3280 de 2018 |a cual entre ofras cosas establece en el numeral 4.3 referente a la atencion para el cuidado
prenatal, que para el desarrollo oportuno de esta atencion, es preciso implementar los mecanismos que garanticen la
deteccion y captacion temprana de las gestantes, después de la primera falta menstrual y antes de |2 semana 10 de
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gestacion, sin embargo, se evidencia que en las instituciones de salud la oportunidad de ingreso a este programa no
se cumple en su totalidad. El ingreso al control prenatal en Colombia se ve afectado por diversos factores asociados
a barreras socio econdmicas, bajo nivel de escolaridad, y falta de captacion temprana por parte de las instituciones
prestadoras de servicios de salud, los cuales influyen negativamente en el acceso al programa, debido a esta
problematica se han implementado estrategias enfocadas en minimizar los riesgos de morbimortalidad matema y
perinatal con el fin de medir, monitorear y evaluar el cumplimiento de este programa.

La Resolucion 3280 de 2018 adopta los lineamientos técnicos y operativos de la Ruta Integral de Atencién para la
|Promocion y Mantenimiento de la Salud y la Ruta Integral de Atencion en Salud para la poblacién Materno Perinatal y
establece los lineamientos para la Atencion para el Cuidado Prenatal, €l cual incluye lo referente a la atencion para el
cuidado prenatal de bajo riesgo. Las caracteristicas y contenidos de la atencion para el cuidado prenatal de alto riesgo
dependeran de los hallazgos clinicos y paraclinicos especificos. Se comprende por atencion para el cuidade prenatal,
al conjunto de atenciories que contribuyen a mejorar la salud materna, promover el desarrcllo del feto, identificar e
intervenir tempranamente los riesgos relacionados con la gestacion, y generar condiciones optimas que permitan un
parto seguro.

De igual manera se debe dar la promocion de la anticoncepcion la cual ha demostrade su eficacia en la disminucion
de la mortalidad materna, dado que previene los embarazos de alto riesgo, especialmente en mujeres de alta paridad
y aquellas cuyo embarazo termind en aborto inseguro. El uso de métodos anticonceptivos modernos permite el
ejercicio satisfactorio y seguro de la sexualidad tanto de mujeres como de hombres. Las mujeres pueden postergar o
evitar un embarazo cuando asi lo deseen, ejerciendo su derecho fundamental a la autonomia reproductiva.

Asi mismo se debe realizar el Abordaje integral de las violencias de género, teniendo en cuenta que toda persona
tienen derecho a recibir un trate digno y una atencién integral en salud fisica y mental y a contar con proteccion y
justicia para restituir sus derechos sin importar su edad, sexo, credo, etnia, orientacion sexual, identidad de genero o
cualquier ofra condicion. Las violencias de género corresponden a cualquier accion o conducta que se desarrolle a
partir de las relaciones de poder asimétricas basadas en el género, que sobrevaleran lo relacionado con lo masculino
y subvaloran fo relacionado con lo femenino. Son un problema de salud piblica por las graves afectaciones fisicas,
mentales y emocionales que sufren Ias victimas; por la gravedad y magnitud con la que se presentan y porque se
pueden prevenir. -

Porlo antéricr la Secretaria de Salud a través de la Dimensién Sexualidad y Derechos Sexuales y Reproductivos
ha creado las siguientes estrategias de acuerdo con la politica Nacional de semahdad y reproduccion emitida en el
|afio 2014 por el Ministerio de Salud y Proteccion Secial:

e Desarrollar e implementar estrategias para garantizar el acceso a la atencion preconcepcional, prenatal, del
parto y del puerperio, y la prevencién del aborto inseguro, por persenal calificado, que favorezca la deteccion
precoz de los riesgos y la atencion oportuna, en el marco del sistema obligatorio de garantia de la calidad y
estrategias de atencion primaria en salud.

e  Garantizer |a atencién integral a las victimas de violencia de género sexual, con enfoque de derechos, de
geénero y diferencial, mediante el fortalecimiento institucional, la gestion del conocimiento, yla coordmamon
y articulacion sectorial, transectorial y comunitaria. .

e Promover la articulacion sectorial, fransectorial y comunitaria para la afectacion de los determinantes
sociales, programaticos e individuales que inciden en la epidemia de Infecciones de Transmision Sexual ITS-
; VIH/Suda con enfasis en poblaciones en contextos de mayor vulnerabilidad, garantizando el acceso a la
prevencion y a la atencion mtegral en salud, y fortaleciendo los sistemas de seguimiento y evaluacion.

e “Fortalecer Inspeccion, Vigilancia y contral para garantizar el cumplimiento de las actividades de induccion
"de la demanda, atencion integral y acceso a servicios de consejeria, consulta de anticoncepcion y entrega

de métodos anticonceptivos; asi como la eliminacion de barreras de acceso y seguimiento del uso de
metodos modemos de anticoncepcion de acuerdo con las caracteristicas y necesidades de la poblacion en

y 4 : . y: /.
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la-vigilancia de la morbilidad materna y neonatal extrema, la interrupcion voluntaria del embarazo IVE, el
embarazo en adolescentes y del modelo de seguridad clinica que incluya disponibilidad, oportunidad y
suficiencia de sangre y componentes sanguineos en l0s servicios de salud para el manejo de las
complicaciones. obstetricas; asi’ como el fortalecimiento de sistemas de informacion y gestion del
conocimiento, ligado al Observatorio de matemidad segura, IVE, embarazo en adolescentes. Implica
capacitacion para la administracion y uso de la informacion, analisis e interpretacion de los datos y gestion
de la informacion.

s Seguimiento de la red de servicios amigables para jovenes y adolescentes, con enfoque de derechos de
género y diferencial.

e Fortalecer los sistemas de evaluacion de resultados de las politicas, mecanismos y planes de accion
intersectoriales, que permitan conocer el impacto de estas acciones, especialmente las relacionadas con la
Salud Sexual y Reproductiva de los y las adolescentes, de maternidad segura, IVE y embarazo en
adolescentes. Implica capacitacion para la administracion y uso de la mformac;on analisis e interpretacién
de datos y-gestion de la informacion.

e Llevar a cabo Inspeccion Vigilancia y Control - IVC de la atencion integral a las victimas de viclencias de
género y violencias sexuales, desde los sectores de salud, proteccion y justicia, de conformidad con los
protocolos, guias y normatividad vigente para la restitucion de los derechos que les han sido vulnerados.

» Fortalecimiento de las capacidades personales y profesionales del talento humano de los sectores de salud;
proteccion, justicia y educacion, para la atencion infegral de las violencias de género y violencias sexuales,
*con enfoque de derechos, de género y diferencial.

. 'lmplementamon de estrategias diferenc:lales para el abordaje integral de la Salud Sexual y Reproductiva,
prevencion y atencion de violencias de género y sexual, y de las personas, familias y comumdades victimas
del conflicto armado.

e Analisis de Situacion en Salud de las violencias de género y violencias sexuales, mediante Comités
Operativos de Vigilancia Epidemiclogica COVE, unidades de analisis y Salas Sifuacionales; Salas de Crisis|
en viclencia sexual en el marco del conflicto armado, entre ofras.

Para el logro de dichas estrategias se requiere garantizar la contratacion del talento humano idoneo y capacitado que
logre dar respuesta a las diferentes actividades en salud pubhca con el fin de responder a las nece3|dades que hoy
se esta enfrentando en el Distrito.

De acuerdo a lo anteriormente expuesto y teniendo en cuenta que la planta global de personal del Distrito de
Barranquilla No dispone del RECURSO HUMANO suficiente e idoneo, segin certificado de inexistencia en planta
expedido por gestion humana, 'que coadyuve en lo descrito, la Secretaria Distrital de Salud, acorde con las
disposiciones constitucionales, legales vigentes y con el objeto de safisfacer necesidades de la secretaria de salud,
consxdera necesario y oportuno ejecutar las acciones pertinentes para asegurar la contratacion prioritaria de
profesnonales en el area de la salud siendo esencial para la sostenibilidad de la salud publica en el Distrito de
Barranquilla. ’ :

3.2 0BJETO A emN?RATAR | SPECIFIGACIG NES, AUTORIZACIONES, PERMISOS Y LICENCIAS REQUERIDOS PARA SU
321 Obieto Para atender la neéesidad, se requiere contratar la ‘PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES EN EL
ey I |PROGRAMA DE PROMOCION Y FOMENTO DE LA SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA CON ENFOQUE DE

DERECHOS Y EQUIDAD DE GENERO EN LA SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD DE BARRANQUILLA".
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La clasificacion de los bienes y servicios, objeto del Proceso de Contratacion, son los siguientes:

322  Clasificacion o ' ,
UNSPSC: ITEM Clasificacién UNSPSC : CLASE

1 80111600 Servicios de Personal Temporal

La Secretaria Distrital de Salud requiere contratar grupo de profesionales en el area de la salud para apoyar las
acciones del Planes de Intervenciones colectivas (PIC) en poblaciones con rlesgo dentro de la Dimension Sexualidad
y Derechos Sexuales y Reproduct:vos

3.2.3 Especificaciones
del Objeto
Contractual

3.2.4 Autorizaciones,
permisos y Licencias ‘ 2 u =
Requeridos para la ;

Ejecucion del Objeto | "\© 2Plica
Contractual. )
3.2.5 Documentos
técnicos para el No aplica
desarrollo del :
proyecto;
3.3 OBLIGAClONES DEL CONTRATIST A >

OBLIGACIONES GENERALES

° Cumplir con las cotizaciones al Sistema de Segurldad Social Infegral y parafiscales durante la ejecucion del

© contrato.

® Mantener actualizados todos sus documentos en el Distrito, especialmente el RUT. En caso de alglin cambio
en su situacion tributaria debera presentar un nuevo RUT al area de cuentas de la Secretaria General del

" Distrito y/o a la Oficina de Contabilidad de la Secretaria Distrital de Hacienda
° * Indicar al memento de presentar la propuesta si es o no responsable del IVA.
~ Mantener actualizada la hoja de Vida y la Declaracion de bienes y rentas en el Sigep
Realizarse el Examen Médico Ocupacnonal de confermldad con el Decreto 1072 de 2015 y mantenerlo vigente
durante la ejecucion del contrato
* - Afliarse al Sistema de Riesgos Laborales.
® Asistir a las reuniones presenc&aies 0 virtuales que sean programadas por parte de la Secretaria Distrital de
3.3.1 Obligaciones del - Salud, ' :
Contratista: ° Cumplir con las demas obllgamones que se deriven de la esencia o naturaleza del contrato.

° Mantener estricta reserva vy confidencialidad sobre la informacion que congzca por causa o con ocasion del
contrato.

L] Responder y hacer uso de los bienes que le sean asignados para el desarrcllo de sus obligaciones y hacer
entrega de los.mismos en el estado en que los recibio, salvo su deterioro normal, o dafios ocasionados por
caso fortuito o fuerza mayor.

® Presentar al supervisor del contrato un mforme mensual sobre las actividades realizadas durante la ejecucion

: del contrato. y

e °  Prestar los servicios'en los términos y condlcmnes establecidas y formuladas en la propuesta y requeridas
por el Distrito.

e Pagar los Impuestos a que haya lugar

° Asumir los gastos y riesgos que implica el desarroH(_J del conlrale bajo su propia responsabilidad. <Z

o ° Efectuarel cargue de los documentos precontractuales a su cargo en la plataforma SECOP |I.

r '@
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS:
VER ANEXO

3.3.2. Obligaciones del
Distrito de
_ Barranquilla:

e Realizar los pagos estipulados en los términos y condiciones estipuladas en este estudlo previo y en el
confrato. z
Realizar seguimiento a la ejecucion del objeto del contrato
Ejercer la supervision del contrato.
Recomendar los ajustes que requiere el contrato en terminos de plazos, condiciones, obllgacmnes o demas
. aspectos gue se requieran.
Suministrar oportunamente laiinformacion que requiere el contratista para el cumplimento de sus obligaciones
contractuales.

3.4 Modalidad de

Conforme a lo sefialado en el literal h), numeral 4 del articulo 2de la-Ley 1150 de 2007, yen el articulo 2.2.1.2.14.9.

seleccion, del Decreto 1082 de 2015, que contempla la prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestion, la modalidad
justificacion y de seleccion procedente corresponde a CONTRATACION DIRECTA. '
fundamentos Por lo anterior, el contrato se suscribira de manera directa con el contratista que se encuentre en capacldad de ejecutar
juridicos. &l objeto del contrato y cuente con la idoneidad y experiencia requerida y refacionada con el area de que se trate..
El walor estimado de Ia contratacion es de CIENTO OCHENTA Y DOS MILLONES SETECIENTOS MIL PESOS MIL
($182.700.000), incluidos todos los tributos que se generen con ocasion a la celebracion, ejecucion y liquidacion del| -
‘ confrato. La suma anterior, se obtiene de la informacion contenida en el Estudao de Mercado. Nota: los contratos a
3.5 Valor Estimado del realizar no se encuentran grabados con IVA :
Contrato y ; _ ; Nalor
::::flcacton de Capitulol Articulo \ Descripcién Capitulo/ Articulo Dep Fuente Highacpen
PROMOCION Y FOMENTO DE LA
; SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA S
511110204 EN EL DISTRITO DE BARRANQUILLA 1.1 SGPsp $182.700.000
CON ENFOQUE DE ;
La contratacit‘)h, cuenta con el Certificado de Disponibilidad Presupuestal:
A5 Cortifibadoe Nomero: | VER ANEXO N° 2
disponibilidad .| Valor: $182.700.000
Presupuestal Autorizados por - Jefe de Oficina de
: Presupuesto/Secretario
Distrital de Hacienda
3.5.2 Variables : . :
consideradas para Las variables que se consideraron para calcular el presupuesto oficial de esta contratacion son las siguientes:
calcular el

presupuesto oficial:

Analisis del sector, asi como la idoneidad y experiencia en las acfividades a Desarrollar.
7 :

3.5.3 Forma de Pago
del Contrato

. |Cada pago estara precedido por |a presentacion de cuenta de cobro o factura, presentacion de informes de gestion,

La forma de pago de la presente contratacién sera la establecida en el anexo que hace parte integral de este esmdio
previo. Ver anexo.

recibo a safisfaccion por parte del supervisor del contrato, certificacion de enco’htrarse al dia con el sistema integral de
segurldad social, y el pago de impuestos a que hayalugar, previo cumplimiento de los reqwsntos de perfeccionamiento
y ejE.'GLICIOﬂ El pago se reahzara de acuerdo con el PAC

3.6. CR]TERIGS PARA SELECCIGNAR '

' FERTA MAS FAVGRAB e

/

i ! = -
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361 Requisitos Habilitantes.
Para este proceso, los requisitos habilitantes, que se exigiran seran los siguientes:

3.6.1.1 Capacidad
Juridica

o Propuesta en la cual debe dejar constancia de su responsabilidad tributaria en cuanto al IVA y declaracion
de no enconfrarse incurso en mhabllldades & incompatabilidades
o . Copia de cedula de ciudadania.
» Fotocopia de Tarjeta o Matricula Profesional en caso que apligue.
« Registro Unico Tributario (RUT) expedido por la DIAN. ACTUALIZADO
o Certificacion del cumplimiento de las obligaciones con los sistemas generales de segundad social
integral,
 Formato Unico de Hoja de Vida diligenciado emitido por el SIGEP con aprabacién de la secretaria:
solicitante.
« Formato tinico de Declaracion Juramentada de Bienes y Rentas y Actwudades_ Economicas Privadas de
- persona natural. |
Certificaciones de estudios.
Certificaciones de experiencia laboral.
Libreta militar (En el caso que se requiera - vardn menor de cincuenta (50) anos).
. Certificado de Antecedentes Disciplinarios expedido por |la Procuraduria General de la Nacion.
Certificado de no Reportado en el Boletm de Responsables Fiscales expedido por la Contraloria General
de la RepUblica.
o Certificado de inexistencia de antecedentes judiciales expedido por la Policia Nacional.
o Certificado de Medidas Correciivas - RNMC
e Examen médico preocupacional (Decreto 0723 de 2013),
Nota: la informacidn solicitada en el presente item debe ser cargada en ql SECOP I

~

3.6.1.2 Experiencia VER ANEXO
_ |3.6.1.3 Capacidad e
Financiera No_Aphca
3.6.1.4. Capacidad :
Crganizacional HoAplied
1362, Factores  de[No Aplica 7
Evaluacion
363 Reglas de No Aplica

desempate de Ofertas.

3.7 Anélisis de riesgos y
forma de mitigarlo.

El Distrito de Barranquilla, de acuerdo con las disposiciones del articulo 4 de la Ley 1150 de 2007 y de los articulos
2.2.21.1.2,, articulo 2.2.1.1.1.6.1., articulo 2.2.1.1.1.6.3 y €l numeral 2 del articulo 2.2.1.2.5.2., del Decreto 1082 de
2015 y con base en la Metodologia para identificar y clasificar los riesgos elaborado por Colombia-€ompra Eficiente
procede a tipificar, estimar y asignar los riesgos de la presente contratacion. Ver Anexo A. Matriz de Riegos.

3.8 Garantias:

|En el presente contrato no aplicala exigencia de garantias, en razon de su cuantia, de conformidad con lo estipulado

El marco normativo vigente establece:

en el articulo 7, numeral 5 de la ley 1150 del 2007 que taxativamente expresa que las garantias no seran obligatorias
en los confralos de empreslito, en los interadministrativos, en los de seguro y en los contratos cuyo valor sea inferior

al 10% de la menor cuantia y los articulos 2.2.1.2.3.1.1 a1 2.2.1.2.3.5.1 del Decreto 1082 de 2015.

Calle 34 No. 43 - 31 - Barranquilla, Colombia  §% BARRANQUILLA.GOVTO
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Nombre del funcionario: ' LIGIA INES QOVIEDO

ldentificacion del funcionario: 30.569.628
A intentaniaad ol G JEFE DE OFICINA DE SALUD PUBLICA
Supervision: :
' Dependencia: : : . |Secretaria Distrital de Salud

Correo electronico: : loviedo@barranquilla.gov.co

3.9.1 Necesidad de
contar con interventoria
cuando los contratos  |No aplica
superen la menor i
cuantia

Los futuros contratos tendran un plazo de ejecucion hasta el treinta y uno (31) de julio de 2022, contados a partir de
la fecha de inicio de este, una vez se cumplan los requisitos de perfeccionami iento y ejecucmn dispuestos en el
articulo 41 de la ley 80 de 1993.

Conforme al articulo 217 del Decreto 019 de 2012, no se requiere de liquidacion en los contratos de prestécién de
- |servicios profesionales y de apoyo a la gestion. No obstante, si ocurre alguna situacion de terminacion anormal del
contrato se procedera de conformidad con la Ley 1150 de 2007, a su terminacion en los términos alli previstos.

3.10 Plazo de Ejecucién
del Contrato

3.11 Liquidacion del
Contrato

3.12 Sometimiento a un

: : No aplica
acuerdo comercial.

3'13 CPn_stanc:lla 2k Se deja constancia gue la entidad cumplio con el deber de analisis para conocer el sector relativo al objeto del
cumplimiento del deber

o Proceso de Contratacion desde la perspectiva legal, comercial, financiera, organizacional, técnica y de analisis de :
de analisis de las

entidades estatailes‘ REAGD i /7\

.FIRMA:‘ l 4 (L a
' ]

—
NOMBRE: HUMBERTO NdNDOZA CHARRIS
CARGO: Secretario Distrital de Salud

Proyecto: ~ |LIGIA INES OVIEDO
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ANALISIS ECONOMICO DEL SECTOR

CONTRATACION DIRECTA

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES EN EL PROGRAMA DE PROMOCION Y FOMENTO DE
LA SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA CON ENFOQUE DE DERECHOS Y EQUIDAD DE GENERO EN LA
SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD DE BARRANQUILLA
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. INTRODUCCION

La Ley 715 de 2001 establece taxativamente en el articulo 43, articulo 44, articulo 45 y articulo 46 del
CAPITULO I, Titulo Il, las COMPETENCIAS DE LAS ENTIDADES TERRITORIALES EN EL SECTOR SALUD.
“Articulo 43. Competencias de los departamentos en salud.

43.3. De Salud Publica

43.3.1. Adoptar, difundir, implantar y ejecutar la politica de salud publica formulada por la Nacion.
43.3.4. <Numeral modificado por el articulo 5 de la Ley 1438 de 2011. El nuevo texto es el siguiente:>
Formular y ejecutar el Plan de Intervenciones Colectivas departamentales.

Articulo 44. Competencias de los municipios

44.3.1. <Numeral modificado por el articulo 5 de la Ley 1438 de 2011. El nuevo texto es el siguiente:>
Adoptar, implementar y adaptar las politicas y planes en salud publica de conformidad con las
disposiciones del orden nacional y departamental, asi como formular, ejecutar y evaluar, los planes de
intervenciones colectivas.

Articulo 45. Competencias en salud por parte de los Distritos. Los distritos tendran las mismas
competencias que los municipios y departamentos, excepto aquellas que correspondan a la funcion de
intermediacién entre los municipios y la Nacion. (....)

Articulo 46. Competencias en Salud Publica. La gestion en salud publica es funcién esencial del Estado y
para tal fin la Nacion y las entidades territoriales concurrirdn en su ejecucion en los términos sefialados
en la presente ley. Las entidades territoriales tendrdn a su cargo la ejecucidn de las acciones de salud
publica en la promocidn y prevencién dirigidas a la poblacion de su jurisdiccion. (....)".

La Ley 1122 de 2007, en su articulo 32, determina que la SALUD PUBLICA est4 constituida por el conjunto
de politicas que buscan garantizar de una manera integrada, la salud de la poblaciéon por medio de acciones
de salubridad dirigidas tanto de manera individual como colectiva, ya que sus resultados se constituyen en
indicadores de las condiciones de vida, bienestar y desarrollo del pais. Dichas acciones se realizaran bajo la
rectoria del Estado y deberan promover la participacion responsable de todos los sectores de la comunidad.

De acuerdo con lo establecido en la Ley 1438 de 2011, que reforma el SGSSS, en su titulo Il articulo 6
establece que El Ministerio de Proteccién Social elaborara un Plan Decenal de Salud Publica a través de un
proceso amplio de participacién social y en el marco de la estrategia de atencién primaria en salud. Asi
mismo la Resolucién 1841 de 2013, del Ministerio de Salud y Proteccion Social MSPS, Por medio de la cual
se adopta el Plan Decenal de Salud Publica 2012-2021, tiene 8 dimensiones prioritarias (1. Salud ambiental,
2. Vida saludable y enfermedades transmisibles, 3. Convivencia social y salud mental, 4. Seguridad
alimentaria y nutricional, 5. Sexualidad, derechos sexuales y reproductivos, 6. Vida saludable y condiciones
no trasmisibles, 7. Salud Publica en emergencias y desastres y 8. Salud y dmbito laboral) y 2 dimensiones
transversales (9. Gestion Diferencial de Poblacion Vulnerable y 10. Fortalecimiento de la Autoridad Sanitaria
Para la Gestion de la Salud), el objeto de estas dimensiones es la poblacion en general de Colombia, desde
un enfoque de derecho lo que se busca es el goce efectivo del derecho a la salud, entendido como el
“disfrute del mds alto nivel de bienestar fisico, mental y social”, en interdependencia con otros derechos,
como un asunto de salud publica y desde una perspectiva de determinantes sociales.

El Plan Decenal de Salud Publica en el titulo 7, del anexo técnico de la Resolucidén 1841 de 2013, en su
numeral 7.5 DIMENSION SEXUALIDAD, DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS definida como el Conjunto
de politicas y acciones transectoriales, sectoriales y comunitarias que permiten promover las condiciones
para el ejercicio libre, autdnomo e informado de la sexualidad, el desarrollo de las potencialidades de las
personas, grupos y comunidades durante todo su ciclo vital, a través de estrategias enmarcadas en los
siguientes componentes:

Calle 34 No. 43 - 31 - Barranquilla, Colombia &% BARRANQUILLA.GOV.CO
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e Promocién de los derechos sexuales y reproductivos y la equidad de género,

e Prevencion y atencion integral en salud sexual y reproductiva desde un enfoque de derechos
En el componente: 7.5.3.1 Promocién de los derechos sexuales y reproductivos y equidad de género 7.5.3.1.1
Definicidon: Proceso permanente y articulado de los diferentes sectores e instituciones del Estado y de la
sociedad civil, que permita a las personas, grupos y comunidades gozar del nivel mas alto de la Salud Sexual
y Reproductiva SSR y ejercer los derechos sexuales y los derechos reproductivos a través de la toma de
decisiones autéonomas, libres e informadas sobre el cuerpo, la sexualidad y la reproduccion. 7.5.3.1.4
Estrategia del Componente. En su literal: e. Fortalecimiento institucional para el cumplimiento de la
normatividad internacional y nacional para la proteccién y garantia de los derechos humanos, sexuales y
reproductivos: involucra acciones para la apropiacion del marco normativo para el respeto, la protecciony
garantia de los derechos humanos, sexuales y reproductivos de toda la poblacion; asi como la generaciény
desarrollo de mecanismos sectoriales y transectoriales para garantizar el acceso a la justicia real y efectiva
para el restablecimiento de los derechos a quienes les han sido vulnerados sus derechos sexuales y
reproductivos, luchando contra la impunidad y posicionando estas violaciones como un intolerable social e
institucional. Desarrollo e implementacion de medidas agiles, oportunasy especializadas de proteccion para
garantizar una vida libre de violencias y discriminacion.

El componente: 7.5.3.2 Prevencién y atencidn integral en Salud Sexual y Reproductiva desde un enfoque
de derechos. Definicién, Acciones coordinadas sectoriales, transectoriales y comunitarias para garantizar el
nivel mas alto de la Salud Sexual y Reproductiva a través de la prevencién y atencion integral, humanizada
y de calidad desde los enfoques de derechos, de género y diferencial. 7.5.3.2.4 Estrategias del componente:
7.5.3.2.4.1 Abordaje integral de la mujer antes, durante y después del evento obstétrico

7.5.3.2.4.2 Salud Sexual y Reproductiva SSR de adolescentes y jovenes

7.5.3.2.4.3 Abordaje integral de las violencias de género y violencias sexuales

7.5.3.2.4.4 Acceso universal a prevencién y atencion integral en ITSVIH/SIDA con enfoque de vulnerabilidad

A su vez la Resolucién 0518 de 2015, por lo cual se establecen directrices para la ejecucién, seguimiento y
evaluacién del Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas- PIC, en su articulo 13 literal c) expresa
gue las intervenciones del PIC deberan estar enmarcadas en las lineas operativas de promocién de la salud
y gestion del riesgo; literal d) acorde a las competencias y responsabilidades establecidas en la ley; literal )
lo establecido en el anexo técnico que hace parte integral de la resolucién en mencién, que en su articulo
3. Definiciones, en el punto 3.7Intervenciones Colectivas: Son el procedimiento o actividades para la
promocion de la salud y la gestidn del riego dirigidas a grupos poblacionales a lo largo del curso de vida;
definidas con fundamento en la evidencia disponible y en las prioridades de salud de cada territorio. Articulo
4. Gestion de la Salud Publica, articulo 5. Procesos para la Gestién de la salud Publica, punto 5.8 Gestién de
las intervenciones colectivas: con el propdsito de implementar, monitorear y evaluar las intervenciones
colectivas de promocion de la salud y gestion del riego, dirigidas a grupos poblacionales a lo largo del curso
de la vida, conforme a los atributos de calidad definidos para las mismas.

Mediante Resolucion No. 3280 de 2018, el Ministerio de Salud y Proteccidn Social - adoptd los lineamientos
técnicos y operativos de la Ruta Integral de Atencidén para la Promocién y Mantenimiento de la Salud vy la
Ruta Integral de Atencion en Salud para la Poblacién Materno Perinatal y se establecen las directrices para
su operacién.En su Anexo Técnico, Capitulo II, GESTION DE LA RUTA INTEGRAL DE ATENCION PARA LA
PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD, La RPMS se enmarca en el concepto de atencién integral
en salud; 2.2 Responsabilidades de los integrantes del SGSSS, 2.2.1 Entidades territoriales departamentales
y distritales, 2 establecer de manera conjunta con los integrantes del sector salud, los sectores publico,
privado y las organizaciones sociales o comunitarias los mecanismos, acuerdos y alianzas, que garanticen,
C. La coordinacion de acciones requeridas para la ejecucion, monitoreo y evaluacion de las rutas integrales
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de atencidn en salud, asi como las demas acciones priorizadas para el territorio y conforme a las
competencias de cada uno de los actores, tales como canalizacion, flujo de informacién, articulacion con
rutas intersectoriales, entre otros.

Ahora bien, mediante “ACUERDO 001 DE 2020 se adopta EL PLAN DE DESARROLLO DISTRITAL DE
BARRANQUILLA 2020-2023 SOY BARRANQUILLA”, el cual tiene como objeto consolidar un modelo de
atencion en salud bajo los mejores estandares de calidad, con el fin de cerrar las brechas en el servicio de
salud y reducir la tasa de mortalidad a través de medidas de prevencién de enfermedades y de atencién
oportuna, buscando una ciudad de Barranquilleros saludables mediante la implementacién del modelo de
Gestidn Integral del Riesgo en Salud a nivel individual y colectivo; para esto, se quiere fortalecer las
competencias de la autoridad sanitaria, en el ejercicio de sus acciones de inspeccion vigilancia y control que
posibiliten servicios de salud con calidad y la disminucion de los factores de riesgo de la salud publica. Asi
mismo, el articulo 11 “Politica Saludable” — 11.2.6 “Proyecto: Promocién y fomento de la salud sexual y
reproductiva en el Distrito de Barranquilla con enfoque de derechos” establece la necesidad de promover
una sexualidad responsable en los jovenes con el objeto de reducir el embarazo en adolescentes, la tasa de
mortalidad materna evitable, deteccién temprana de cancer de cuello uterino, prevenciéon y atencién de
infecciones de transmisién sexual, VIH y SIDA y asi mismo, deteccion y atencion de la violencia doméstica y
sexual.

Por otro lado el Plan Decenal de Salud Publica PDSP, 2012-2021, es la carta de navegacion que plantea la
linea de trabajo para dar respuesta a los desafios actuales en salud publica y para consolidar, en el marco
del sistema de proteccion social, las capacidades técnicas en los dmbitos nacional y territorial para la
planeacién, ejecucion, seguimiento y evaluacién de las intervenciones, de acuerdo con los Objetivos de
Desarrollo del Milenio (ONU, 2000); asi mismo, plantea estrategias de intervencién colectiva e individual,
gue involucran tanto al sector salud como a otros sectores, dentro y fuera de los servicios de salud.

El Decreto Acordal 0801 de 2020 adoptod la estructura organica de la administracion central de la Alcaldia
del Distrito Especial, Industrial y Portuario de Barranquilla establecid en su Articulo 88 entre otras, las
siguientes funciones a la Secretaria Distrital de Salud, asi:

FUNCIONES PRIMARIAS
(....)

Desarrollar  acciones de
promocién y prevencién de
riesgo en la salud de las
personas, asi como acciones
de inspeccidn, vigilancia y
control de los factores de
riesgo del ambiente, teniendo
en cuenta los objetivos y
programas del Plan de
Desarrollo Distrital.

FUNCIONES SECUNDARIAS
(.rr)

Realizar Planes de Intervenciones colectivas (PIC) en
poblaciones con riesgo, acorde al Plan Territorial de
Salud.

(i)

Realizar actividades de coordinacién intersectorial que
permita la articulacién de esfuerzos y crear sinergias
que favorezcan la consecucion de objetivos
estratégicos del Plan Decenal de Salud Publica (PDSP),
aumentando la capacidad

de gobernanza en salud.

En este orden de ideas, la Secretaria Distrital de Salud, cuenta con una estructura organizacional que la
apoya en el desarrollo de sus funciones, las cuales se anuncian a continuacion: Oficina de Aseguramiento,
Oficina de Atencion en Salud, Oficina de Garantia de la Calidad, Oficina de Proyectos en Salud y Oficina de
Salud Publica.
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El articulo 93 del citado Decreto Acordal establece que la Oficina de Salud Publica tendra entre otras las
siguientes funciones primarias y secundarias:

FUNCIONES PRIMARIAS

(..) Realizar Planes de
intervenciones colectivas (PIC)
en poblaciones con riesgo,
acorde al Plan Territorial de
Salud del Distrito Especial,
Industrial 'y Portuario de
Barranquilla.

Coordinar el desarrollo y la
operacion del Sistema de
Vigilancia Epidemioldgica en el
Distrito Especial, Industrial y
Portuario de Barranquilla, tanto
a nivel interinstitucional, como
intersectorial 'y brindar la
asistencia técnica y capacitacién
requerida para, entre algunos
objetivos:

FUNCIONES SECUNDARIAS
(...)

- Realizar intervenciones colectivas encaminadas a minimizar
los factores de riesgos ambientales, en el marco de sus
competencias.

- Desarrollar las estrategias de Atencidn Primaria en Salud APS,
para la poblacion de Barranquilla, de acuerdo con los
lineamientos establecidos por el Distrito y la Nacién y
supervisar su cumplimiento por parte de los prestadores.

- Promover las acciones intersectoriales y transectoriales en el
desarrollo de las estrategias de salud, que permitan el
cumplimiento de los objetivos y metas del Plan Territorial de
Salud.

- Realizar Promocién de la Salud y Prevencién de Riesgos
laborales en Poblacionales del Sector formal e informal del
Distrito, segun lo establecido en el marco normativo vigente.
(....)

- Dar respuesta inmediata a brotes y hacer georreferenciacion
de todos los eventos, sujetos a vigilancia, seglun sus
competencias

(.

- Coordinar con las Alcaldias Locales del Distrito de
Barranquilla, las acciones de vigilancia y control
epidemioldgico en su localidad, cuando asi se requiera

Por otra parte, el Ministerio de Salud y Proteccién Social considera la sexualidad como una dimensién
prioritaria en el curso de la vida de las personas. Se espera que su ejercicio se enmargue en la practica de
los Derechos Humanos y la garantia de los derechos Sexuales y los Derechos Reproductivos. En Colombia
aun tenemos muchas problemadticas asociadas a la sexualidad y a la reproduccion, pero cada vez mas el
Estado, las instituciones y las politicas que se desarrollan tienen avances importantes en la comprension de
las diferentes miradas de la sexualidad y sus abordajes. Esto se refleja en la incorporacién de los enfoques
de género, derechos y diferencial como aspectos esenciales para el logro de una salud sexual y reproductiva
plena, segura, digna y responsable para todas las personas en Colombia.

Entre sus programas encontramos: Salud Sexual y reproductiva, violencia de género, salud materna,
anticoncepcién, canceres relacionados con la sexualidad y la reproduccién, infecciones de transmisién
sexual (ITS) VIH/SIDA, prevencién aborto inseguro/Interrupcion voluntaria del embarazo (IVE) y Adolescente
y Jévenes.

En este orden de ideas el Distrito de Barranquilla busca garantizar el nivel mas alto de la Salud Sexual y
Reproductiva a través de la prevencion y atencién integral, humanizada y de calidad, por medio de la
articulacion de los diferentes sectores que inciden en los determinantes sociales relacionados con los
derechos sexuales y reproductivos.
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Por lo tanto, se debe fortalecer las capacidades de la Red Publica y privada que llevan a la identificacion de
los riesgos y alternativas de la concepcidn y a adoptar las medidas necesarias para atenuar o eliminar los
mencionados riesgos y Promover la salud de la mujer a fin de alcanzar la gestacién en las mejores
condiciones posibles, a partir de la identificacion y evaluacion de los riesgos bioldgicos y psicosociales, el
diagndstico y tratamiento oportuno de alteraciones que afecten la gestacién, e informacion para que la
mujer tome decisiones en relacién con la planeacion de la gestacién.

Esto implica el reconocimiento de la salud materna, no solo como la ausencia de enfermedades durante el
embarazo, parto y postparto, sino que la mujer gestante pueda disfrutar del mas alto nivel de bienestar
fisico, mental y social, para vivir y afrontar su maternidad dignamente, de tal manera que este momento
del ciclo vital permita sustraer a la mujer de la mirada exclusivamente biolégica o médica, y que sea también
abordada desde lo social, con todos sus determinantes dentro de un marco de derechos.

El ingreso oportuno al control prenatal representa un aspecto muy importante para las gestantes ya que
por medio de este se pueden detectar a tiempo posibles riesgos que puedan afectar la salud durante el
embarazo, parto y puerperio. De acuerdo con la normatividad vigente el programa de control prenatal en
Colombia se encuentra definido bajo la Resolucién 3280 de 2018 la cual entre otras cosas establece en el
numeral 4.3 referente a la atencion para el cuidado prenatal, que para el desarrollo oportuno de esta
atencion, es preciso implementar los mecanismos que garanticen la deteccion y captacion temprana de las
gestantes, después de la primera falta menstrual y antes de la semana 10 de gestacion, sin embargo, se
evidencia que en las instituciones de salud la oportunidad de ingreso a este programa no se cumple en su
totalidad. El ingreso al control prenatal en Colombia se ve afectado por diversos factores asociados a
barreras socio econdmicas, bajo nivel de escolaridad, y falta de captaciéon temprana por parte de las
instituciones prestadoras de servicios de salud, los cuales influyen negativamente en el acceso al programa,
debido a esta problematica se han implementado estrategias enfocadas en minimizar los riesgos de
morbimortalidad materna y perinatal con el fin de medir, monitorear y evaluar el cumplimiento de este
programa.

La Resolucion 3280 de 2018 adopta los lineamientos técnicos y operativos de la Ruta Integral de Atencién
para la Promocion y Mantenimiento de la Salud y la Ruta Integral de Atencién en Salud para la poblacion
Materno Perinatal y establece los lineamientos para la Atencion para el Cuidado Prenatal, el cual incluye lo
referente a la atencién para el cuidado prenatal de bajo riesgo. Las caracteristicas y contenidos de la
atencién para el cuidado prenatal de alto riesgo dependeran de los hallazgos clinicos y paraclinicos
especificos. Se comprende por atencién para el cuidado prenatal, al conjunto de atenciones que
contribuyen a mejorar la salud materna, promover el desarrollo del feto, identificar e intervenir
tempranamente los riesgos relacionados con la gestacidn, y generar condiciones éptimas que permitan un
parto seguro.

De igual manera se debe dar la promocién de la anticoncepcion la cual ha demostrado su eficacia en la
disminucion de la mortalidad materna, dado que previene los embarazos de alto riesgo, especialmente en
mujeres de alta paridad y aquellas cuyo embarazo termind en aborto inseguro. El uso de métodos
anticonceptivos modernos permite el ejercicio satisfactorio y seguro de la sexualidad tanto de mujeres
como de hombres. Las mujeres pueden postergar o evitar un embarazo cuando asi lo deseen, ejerciendo
su derecho fundamental a la autonomia reproductiva.
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Asi mismo se debe realizar el Abordaje integral de las violencias de género, teniendo en cuenta que toda
persona tienen derecho a recibir un trato digno y una atencién integral en salud fisica y mental y a contar
con proteccidn y justicia para restituir sus derechos sin importar su edad, sexo, credo, etnia, orientacién
sexual, identidad de género o cualquier otra condicidn. Las violencias de género corresponden a cualquier
accion o conducta que se desarrolle a partir de las relaciones de poder asimétricas basadas en el género,
gue sobrevaloran lo relacionado con lo masculino y subvaloran lo relacionado con lo femenino. Son un
problema de salud publica por las graves afectaciones fisicas, mentales y emocionales que sufren las
victimas; por la gravedad y magnitud con la que se presentan y porque se pueden prevenir.

Por lo anterior la Secretaria de Salud a través de la Dimensidn Sexualidad y Derechos Sexuales y
Reproductivos ha creado las siguientes estrategias de acuerdo con la politica Nacional de sexualidad y
reproduccién emitida en el afio 2014 por el Ministerio de Salud y Proteccion Social:

e Desarrollar e implementar estrategias para garantizar el acceso a la atencidon preconcepcional,
prenatal, del parto y del puerperio, y la prevencion del aborto inseguro, por personal calificado, que
favorezca la deteccidén precoz de los riesgos y la atencidon oportuna, en el marco del sistema
obligatorio de garantia de la calidad y estrategias de atencién primaria en salud.

e Garantizar la atencién integral a las victimas de violencia de género sexual, con enfoque de
derechos, de género y diferencial, mediante el fortalecimiento institucional, la gestion del
conocimiento, y la coordinacién y articulacion sectorial, transectorial y comunitaria.

e Promover la articulacion sectorial, transectorial y comunitaria para la afectacién de los
determinantes sociales, programaticos e individuales que inciden en la epidemia de Infecciones de
Transmisidn Sexual ITS-VIH/Sida, con énfasis en poblaciones en contextos de mayor vulnerabilidad,
garantizando el acceso a la prevencion y a la atencion integral en salud, y fortaleciendo los sistemas
de seguimiento y evaluacion.

e Fortalecer Inspeccidn, Vigilancia y control para garantizar el cumplimiento de las actividades de
induccién de la demanda, atencion integral y acceso a servicios de consejeria, consulta de
anticoncepcién y entrega de métodos anticonceptivos; asi como la eliminacién de barreras de
acceso y seguimiento del uso de métodos modernos de anticoncepcién de acuerdo con las
caracteristicas y necesidades de la poblacion en la vigilancia de la morbilidad materna y neonatal
extrema, la interrupcion voluntaria del embarazo IVE, el embarazo en adolescentes y del modelo
de seguridad clinica que incluya disponibilidad, oportunidad y suficiencia de sangre y componentes
sanguineos en los servicios de salud para el manejo de las complicaciones obstétricas; asi como el
fortalecimiento de sistemas de informacion y gestion del conocimiento, ligado al Observatorio de
maternidad segura, IVE, embarazo en adolescentes. Implica capacitacidon para la administracién y
uso de la informacién, analisis e interpretacién de los datos y gestién de la informacion.

e Seguimiento de la red de servicios amigables para jovenes y adolescentes, con enfoque de
derechos, de género y diferencial.

e Fortalecer los sistemas de evaluacién de resultados de las politicas, mecanismos y planes de accién
intersectoriales, que permitan conocer el impacto de estas acciones, especialmente las
relacionadas con la Salud Sexual y Reproductiva de los y las adolescentes, de maternidad segura,
IVE y embarazo en adolescentes. Implica capacitacion para la administracion y uso de la
informacién, analisis e interpretacion de datos y gestion de la informacion.

e Llevaracabo Inspeccion Vigilancia y Control - IVC de la atencidn integral a las victimas de violencias
de género y violencias sexuales, desde los sectores de salud, proteccion y justicia, de conformidad
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con los protocolos, guias y normatividad vigente para la restitucion de los derechos que les han sido
vulnerados.

e Fortalecimiento de las capacidades personales y profesionales del talento humano de los sectores
de salud, proteccidn, justicia y educacion, para la atencién integral de las violencias de género y
violencias sexuales, con enfoque de derechos, de género y diferencial.

e Implementacion de estrategias diferenciales para el abordaje integral de la Salud Sexual y
Reproductiva, prevencion y atencién de violencias de género y sexual, y de las personas, familias y
comunidades victimas del conflicto armado.

e Analisis de Situacion en Salud de las violencias de género vy violencias sexuales, mediante Comités
Operativos de Vigilancia Epidemiolégica COVE, unidades de andlisis y Salas Situacionales; Salas de
Crisis en violencia sexual en el marco del conflicto armado, entre otras.

Para el logro de dichas estrategias se requiere garantizar la contratacion del talento humano idéneo y
capacitado que logre dar respuesta a las diferentes actividades en salud publica, con el fin de responder a
las necesidades que hoy se estd enfrentando en el Distrito.

De acuerdo a lo anteriormente expuesto y teniendo en cuenta que la planta global de personal del Distrito
de Barranquilla No dispone del RECURSO HUMANO suficiente e idéneo, segln certificado de inexistencia
en planta expedido por gestion humana, que coadyuve en lo descrito, la Secretaria Distrital de Salud, acorde
con las disposiciones constitucionales, legales vigentes y con el objeto de satisfacer necesidades de la
secretaria de salud, considera necesario y oportuno ejecutar las acciones pertinentes para asegurar la
contratacioén prioritaria de profesionales en el drea de la salud, siendo esencial para la sostenibilidad de la
salud publica en el Distrito de Barranquilla.

La clasificacion de los bienes y servicios, objeto del Proceso de Contratacion, son los siguientes:

ITEM CLASIFICACION UNSPSC CLASE
1 80111600 Servicio de personal temporal

Il. ANALISIS DE MERCADO
FUENTE: https://www.dane.gov.co/files/investigaciones/boletines/ech/ech/bol empleo oct 21.pdf - 30 de noviembre 2021

PRINCIPALES INDICADORES DEL MERCADO LABORAL OCTUBRE DE 2021

Gréfico 1. Tasa global de participacién, ocupacién y d
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Qctubre (2012 - 2021)
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Fuente: DANE, Gran Encuesta Integrada de Hogares (GEIH)
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INFORMACION DEL MES Y RAMA DE ACTIVIDAD

TOTAL NACIONAL

Para el mes de octubre de 2021, la tasa de desempleo fue 11,8%, lo que representd una reduccién de 2,9
puntos porcentuales comparado con el mismo mes del 2020 (14,7%). La tasa global de participacién se
ubicé en 61,9%, en el mismo periodo del 2020 fue 62,3%. Finalmente, la tasa de ocupacion se ubicé en
54,6%, lo que representd un aumento de 1,4 puntos porcentuales comparado con octubre de 2020 (53,2%).
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Gréfico 2. Tasa global de participacié ion y d 1l
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Fuente: DANE, GEIH.

RAMAS DE ACTIVIDAD

En el periodo de estudio, el nimero de personas ocupadas en el total nacional fue 22.128 miles de personas.
Las ramas que mas aportaron positivamente a la variacién de la poblacién ocupada fueron Actividades
profesionales, cientificas, técnicas y servicios administrativos; Industrias manufactureras y Alojamiento y
servicios de comida con 1,0, 0,6 y 0,5 puntos porcentuales, respectivamente.

Tabla 1. Distribucién porcentual, variacién absoluta y contribucién a la variacién de la poblacién
ocupada segiin rama de actividad*

Total nacional

Octubre (2021/2020)

Total Nacional
Octubre Octubre Distribucion Variacion Contribucion
2021 2020 % absoluta an p.p.

Poblacion ocupada 22128 21.275 100,0 BS54

AcLuwr.‘Iades pfofesunf\ales, cientificas, técnicas y de 1440 1238 65 212 1.0
servicios administratives

Industrias manufactureras 2.657 2520 120 137 06
Alojamiento y servicios de comida 1.592 1.480 T2 113 05
Transporte y almacenamiento 1.605 1.507 7.3 a7 05
Administracién plblica y defensa, educacion y atencidn 2380 2389 108 a1 04
de la salud humana

Actividades financieras y de seguros 322 233 15 B8 04
Construccién 1.539 1.464 7.0 75 04
Comercio y reparacién de vehiculos 4093 4024 185 69 03
Agricultura, ganaderia, caza, silvicultura y pesca 3.693 3644 167 43 02
Suministro de electricidad, gas, agua y gestidn de

desechos® 392 359 18 3 02
Actividades inmobiliarias 258 287 12 -29 -0,1
Informacién y comunicaciones 285 316 1.3 -3 -0,1
Actividades artisticas, entretenimiento, recreacion y 1870 1923 a4 54 .03
otras actividades de servicios
Fuente: DANE, GEIH

TOTAL 13 CIUDADES Y AREAS METROPOLITANAS

En octubre de 2021, la tasa de desempleo en el total de las 13 ciudades y dreas metropolitanas fue 12,3%,
lo que significé una disminucién de 4,5 puntos porcentuales comparado con octubre de 2020 (16,8%). Entre
tanto, la tasa global de participacion se ubicé en 64,3%, en el mismo mes de 2020 se ubicé en 64,8%.
Finalmente, la tasa de ocupacidn se ubicé en 56,4%, lo que significd un aumento de 2,5 puntos porcentuales
respecto a octubre de 2020 (53,9%).
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Gréfico 3. Tasa global de participacién, ocupacién y desempleo
Total 13 ciudades y areas metropolitanas
Octubre (2012 - 2021)
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Fuente: DANE, GEIH.

Fuente: https://www.dane.gov.co/files/investigaciones/boletines/ech/ech/bol empleo oct 21.pdf

ENCUESTA MENSUAL DE SERVICIOS (EMS)

Fuente: https://www.dane.gov.co/files/investigaciones/boletines/ems/bol ems octubre 21.pdf -
15 de diciembre 2021

Encuesta Mensual de Servicios (EMS)

Octubre de 2021

Grafico 1. Variacién anual de los i segun de servicios

Total Nacional
Octubre 2021P

Fuente: DANE - EM5

EVOLUCION GENERAL DE LOS SUBSECTORES DE SERVICIOS

Variacién anual de los ingresos nominales y contribucion por tipo de ingresos, segln subsector de servicios
(octubre 2021 / octubre 2020) En octubre de 2021, todos los subsectores de servicios presentaron variacion
positiva en los ingresos totales, en comparacion con octubre de 2020.
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Tabla 1. Variacion anual de los ingresos y contribucion por tipo de ing , segun subsector de
servicios
Octubre 2021F / bre 2020
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Divisién 62, Divisisn ) o
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8391 procesaméento de datos
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Divisién 74
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i Actividades administrativas y de apoyo de
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a Salud humana privada sin internacién 102 95 06 02
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. Divisicnes 0,92, Otros servicios de entretenimiento y otros. . 6 1
93,05y 96 smervicios
Fuente: DANE - EMS

Variacion anual del personal ocupado total y contribucién por tipo de contratacién, segin subsector de
servicios (octubre 2021 / octubre 2020)

En octubre de 2021, quince de los dieciocho subsectores de servicios presentaron variacion positiva en el
personal ocupado total, en comparacion con octubre de 2020

Tabla 2. Variacion anual del personal ocupado total y contribucion por categoria de contratacion,
segln subsector de servicios
Octubre 20217/ octubre 2020
e
Clasificacidn CIIU Rov. 4 .C. Penonal oeupads totsl’ Pammasanta Temporsl Aganz Mars
aevcia chtacbaes
Seccidn Diwisidn Descripcion Varaoos (%] Comtribadan (PF]
" ekl £2 Almacenameenta ¥ aciicades 24 =i 25
complementarias al wransports
" Diwissdn 53 Comea y servidas de mensajeria E.S5 .2 74 a7
1 Diwigsdn 56 Rastaurantas, catenng y bares 138 56 &0 22
1 Divsidn 58 Actividades de adidan 43 10 20 0.1
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6391 agendas de naticlas
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canter)
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Fuente: DANE - EMS

Fuente: https://www.dane.gov.co/files/investigaciones/boletines/ems/bol ems octubre 21.pdf -
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Para la consecucién del objeto contractual “PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES EN EL PROGRAMA
DE PROMOCION Y FOMENTO DE LA SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA CON ENFOQUE DE DERECHOS Y
EQUIDAD DE GENERO EN LA SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD DE BARRANQUILLA”, vy teniendo en cuenta
gue segln el certificado expedido por la Secretaria Distrital de Gestion Humana, se evidencia que en la
Planta Global de la Alcaldia Distrital de Barranquilla, NO SE CUENTA CON EL TALENTO HUMANO SUFICIENTE
E IDEONEO, la Secretaria distrital de salud, requiere contratar grupo de profesionales en el drea de la salud
para apoyar las acciones del Planes de Intervenciones colectivas (PIC) en poblaciones con riesgo, dentro de
la Dimensién Sexualidad y Derechos Sexuales y Reproductivos

NOTA: En caso de aplicar, los futuros contratistas deben entregar certificacion, tarjeta o resolucion que los
autorice a ejercer su especialidad.

A continuacién, se detalla el perfil, las obligaciones especificas a realizar:

#
1

PERFIL

PROFESIONAL
EN
PSICOLOGIA,
EXPERIENCIA
DE 12 MESES
RELACIONADAS
CON EL
EJERCICIO DE
SU PROFESION

PROFESIONAL
EN
ENFERMERIA,
EXPERIENCIA
DE 16 MESES
RELACIONADAS
CON EL
EJERCICIO DE
SU PROFESION

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

1. Realizar asistencia técnica a las IPS del Distrito en el componente
VIH/ITS

2. Realizar seguimiento de casos nuevos diagnosticados con VIH/ITS.
3. Apoyar las acciones de prevencidon en movilizaciones sociales.
4. Asistir y participar en las Mesas de trabajo con aseguradoras y
prestadores.

5. Asistir a los Comités Inter consultivos con actores comunitarios a fin
de crear estrategias para prevencién del de Infecciones de Transmision
sexual.

6. Atender y dar respuestas a las solicitudes de educacion para la

prevencion de Infecciones de Transmision sexual.
7. Apoyar las demds actividades que se generen de acuerdo con su
objeto contractual.

8. Brindar apoyo en el deteccion, prevenciéon y abordaje en las
violencias basadas en género.

1.Realizar seguimiento, monitoreo y evaluacién del programa de
atencion preconcepcional, interrupcién voluntaria del embarazo,
control prenatal y atencion del parto en la IPS de la red publica
2. Realizar seguimiento y andlisis de la notificacién de la morbilidad
materna extrema en la IPS publica del Distrito, de forma bimensual,
generando las acciones de mejora segin corresponda.
3. Realizar visitas de Inspeccién Vigilancia y Control (IVC) a las Empresas
Administradoras de Planes de Beneficios (EAPB) en el componente de
maternidad segura, Ruta materno perinatal (Atencion preconcepcional,
interrupcién voluntaria del embarazo, atencién prenatal, atencién del
parto y puerperio, Estrategias de Eliminacién de la Transmision
Materno Infantil (TMI) del VIH y la Sifilis). Segin programacién
asignada.

4. Apoyar las capacitaciones de actualizaciones de las guias de Practica
Clinica para la prevencidn, deteccién temprana y tratamiento de las
complicaciones del embarazo, parto o puerperio. (Guias No.11-15-
2013), dirigida al 80% de las IPS que tienen control prenatal y atenciéon
del parto.
5. Apoyar las capacitaciones de actualizaciones en el protocolo de

VALOR TOTAL
$ 25.200.000

$ 28.000.000

£
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morbilidad materna extrema en el 80% de las IPS que tienen control
prenatal y atencion del parto al afio.
6. Realizar asistencias técnicas a EAPB, IPS PUBLICAS Y PRIVADAS para
el fortalecimiento de la ESTRATEGIA DE LA ELIMIMACION DE
TRANSMISION VERTICAL DEL VIH, SIFILIS CONGENITA y la atencidn
integral a los casos.
7. Participar en el anélisis en salas situacionales de los casos de sifilis
congénita y casos de transmision vertical Madre-Hijo de VIH y muertes
por SIDA, con participacion de actores involucrados.
8. Participar en el analisis mensual del comportamiento de los casos de

mortalidad materna que se presenten.
9. Realizar informe trimestral de andlisis y seguimiento a indicadores
del evento asignado.

10. Apoyar en el seguimiento mensual a la notificacion y manejo de
casos de gestantes con sifilis gestacional en el marco de la ESTRATEGIA
DE LA ELIMINACION DE TRANSMISION VERTICAL DEL VIH, SIFILIS
CONGENITA, con generacién de acciones de mejora segun
corresponda.

11. Apoyar el seguimiento a las gestantes con eventos o enfermedades
emergentes  (ZIKA,  Chikungufia,  Covid-19  entre  otros).
12. Apoyar en el seguimiento de los casos de violencia de genero.
13. Participar activamente en los eventos realizados por las diferentes
dependencias de la alcaldia Distrital.

1. Realizar seguimiento, monitoreo y evaluacion del programa de
atencion preconcepcional, interrupcién voluntaria del embarazo,
control prenatal y atencion del parto en la IPS de la red publica
2. Realizar seguimiento y andlisis de la notificacién de la morbilidad
materna extrema en la IPS publica del Distrito, de forma bimensual,
generando las acciones de mejora segln corresponda.
3. Realizar visitas de Inspeccién Vigilancia y Control (IVC) a las Empresas
Administradoras de Planes de Beneficios (EAPB) en el componente de
maternidad segura (Atencion preconcepcional, atencion prenatal,
interrupcién voluntaria del embarazo, atencién del parto y puerperio,
Estrategias de Eliminacidn de la Transmision Materno Infantil (TMI) del
VIH y la Sifilis). Segun programacion asignada.
4. Apoyar las capacitaciones de actualizaciones de las guias de Practica
Clinica para la prevencidn, deteccién temprana y tratamiento de las
complicaciones del embarazo, parto o puerperio. (Guias No.11-15-
2013), dirigida al 80% de las IPS que tienen control prenatal y atenciéon
del parto.
5. Apoyar las capacitaciones de actualizaciones en el protocolo de
morbilidad materna extrema en el 80% de las IPS que tienen control
prenatal y atencion del parto al afio.
6. Realizar asistencias técnicas a EAPB, IPS PUBLICAS Y PRIVADAS para
el fortalecimiento de la ESTRATEGIA DE LA ELIMIMACION DE
TRANSMISION VERTICAL DEL VIH, SIFILIS CONGENITA y la atencion
integral a los casos.
7. Participar en el analisis en salas situacionales de los casos de sifilis
congénita y casos de transmision vertical Madre-Hijo de VIH y muertes
por SIDA, con participacion de actores involucrados.
8. Participar en el analisis mensual del comportamiento de los casos de
mortalidad materna que se presenten.
9. Realizar informe trimestral de anélisis y seguimiento a indicadores
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PROFESIONAL
EN
ENFERMERIA,
EXPERIENCIA
DE 16 MESES
EN EJERCICIO
DE SU
PROFESION

del evento asignado.
10. Apoyar en el seguimiento mensual a la notificacion y manejo de
casos de gestantes con sifilis gestacional en el marco de la ESTRATEGIA
DE LA ELIMINACION DE TRANSMISION VERTICAL DEL VIH, SIFILIS
CONGENITA, con generacién de acciones de mejora segun
corresponda.

11. Apoyar el seguimiento a las gestantes con eventos o enfermedades
emergentes  (ZIKA,  Chikungufia,  Covid-19  entre  otros).
12. Apoyar en el programa de servicios amigables con la estrategia de
prevencion de embarazos en adolescentes.
13. Participar activamente en los eventos realizados por las diferentes
dependencias de la alcaldia Distrital.

1. Realizar seguimiento, monitoreo y evaluacion del programa de
atencion preconcepcional, interrupcién voluntaria del embarazo,
control prenatal y atencién del parto en la IPS de la red publica
2. Realizar seguimiento y andlisis de la notificacién de la morbilidad
materna extrema en la IPS publica del Distrito, de forma bimensual,
generando las acciones de mejora segun  corresponda.
3. Realizar visitas de Inspeccién Vigilancia y Control (IVC) a las Empresas
Administradoras de Planes de Beneficios (EAPB) en el componente de
maternidad segura (Atencion preconcepcional, interrupcion voluntaria
del embarazo, atencion prenatal, atencidon del parto y puerperio,
Estrategias de Eliminacién de la Transmisidon Materno Infantil (TMI) del
VIH y la Sifilis). Segun programacion asignada.
4. Apoyar las capacitaciones de actualizaciones de las guias de Practica
Clinica para la prevencién, deteccidn temprana y tratamiento de las
complicaciones del embarazo, parto o puerperio. (Guias No.11-15-
2013), dirigida al 80% de las IPS que tienen control prenatal y atencion
del parto.
5. Apoyar las capacitaciones de actualizaciones en el protocolo de
morbilidad materna extrema en el 80% de las IPS que tienen control
prenatal y atencion del parto al afio.
6. Realizar asistencias técnicas a EAPB, IPS PUBLICAS Y PRIVADAS para
el fortalecimiento de la ESTRATEGIA DE LA ELIMIMACION DE
TRANSMISION VERTICAL DEL VIH, SIFILIS CONGENITA y la atencidn
integral a los casos.
7. Participar en el anélisis en salas situacionales de los casos de sifilis
congénita y casos de transmision vertical Madre-Hijo de VIH y muertes
por  SIDA, con participacion de actores involucrados.
8. Participar en el andlisis mensual del comportamiento de los casos de
mortalidad materna que se presenten.
9. Realizacién de Busquedas activas institucionales de forma semanal
de casos de morbilidades maternas extremas en IPSs Publicas (ESEs) y
privadas del distrito de Barranquilla
10. Apoyar en el seguimiento mensual a la notificacion y manejo de
casos de gestantes con sifilis gestacional en el marco de la ESTRATEGIA
DE LA ELIMINACION DE TRANSMISION VERTICAL DEL VIH, SIFILIS
CONGENITA, con generacion de acciones de mejora segun
corresponda.

11. Apoyar el seguimiento a las gestantes con eventos o enfermedades
emergentes  (ZIKA,  Chikungufia, Covid-19  entre  otros).
12. Apoyar en el seguimiento de los casos de violencia de genero
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13. Participar activamente en los eventos realizados por las diferentes
dependencias de la alcaldia Distrital.

1. Realizar en el marco de la implementacion de la ruta de atencién
integral materno perinatal seguimiento, monitoreo y evaluacién del
programa de control prenatal y atencién del parto en la IPS de la red
publica y privada del Distrito de Barraquilla
2. Realizar visitas para la garantia en la adherencia a Guias de practica
Clinica por parte de los profesionales de la salud en la atencién de
gestantes gravemente enfermas, segun los reportes diarios de alertas
tempranas generados por las aseguradoras y prestadores de servicios
de salud, generando las acciones de mejora segun corresponda.
3. Realizar 2 actualizaciones de las guias de Practica Clinica para la
prevencion, deteccidén temprana y tratamiento de las complicaciones
del embarazo, parto o puerperio. (Guias No.11-15-2013), dirigida al
80% de las IPS que tienen control prenatal y atencién del parto.
4. Realizar 2 actualizaciones en el protocolo de morbilidad materna
extrema en las IPS que tienen control prenatal y atencion del parto al
afio.

5. Realizar 2 actualizaciones en el protocolo de Atencion
Preconcepcional dirigida a los prestadores primarios vy
complementarios que prestan atencion en salud a las mujeres en edad
fértil.

6. Realizar 2 actualizaciones en el protocolo de Interrupcion Voluntaria
del embarazo dirigida a los prestadores primarios y complementarios
que prestan atencién en salud a las mujeres en edad fértil.
7. Participar en las unidades de analisis de los eventos de interés en
salud publica de la dimensidén de sexualidad, derechos sexuales vy
reproductivos: Muerte materna, sifilis congénita, transmisiéon materno
infantil por VIH, Muerte perinatal, morbilidad materna extrema.
8. Programar vy realizar visitas conjuntas de Inspeccion Vigilancia vy
Control (IVC) con la oficina garantia de la calidad en las lineas de:
Maternidad segura, incluidas la atencion preconcepcional, atencién
prenatal, atencién del parto y puerperio, Estrategias de Eliminacion de
la Transmisién Materno Infantil ETMI PLUS a las IPSs privadas y Publicas
priorizando las instituciones con mayor numero de casos de
morbimortalidad materna
9. Participar en las asistencias técnicas en la Normatividad vigente de la
resolucién 3280 en el proceso de implementacién seguimiento y
evaluacion de las RMP y la RPMS dirigida a las EAPB, IPSs Publicas (ESEs)
y privadas
10. Participar en el seguimiento y monitoreo de los planes de
mejoramiento de los casos de Mortalidad Materna, morbilidad
materna extrema y sifilis congénita.

1. Realizar seguimiento, monitoreo y evaluacion del programa de
atencion preconcepcional, interrupcién voluntaria del embarazo,
control prenatal y atencién del parto en la IPS de la red publica
2. Realizar seguimiento, analisis e informe de la notificacion de la
morbilidad materna extrema en la IPS publica del Distrito, de forma
mensual, generando las acciones de mejora segun corresponda.
3. Realizar visitas de Inspeccién Vigilancia y Control (IVC) a las Empresas
Administradoras de Planes de Beneficios (EAPB) con la oficina de
aseguramiento en el componente de maternidad segura (Atencidn
preconcepcional, interrupcién voluntaria del embarazo, atencion

(@)

=
(S)
icontec icontec

1SO 9001

SC-CER103099 SA-CER756031

$ 31.500.000

$ 42.000.000

£

m lizNet &

-4

Calle 34 No. 43 - 31 - Barranquilla, Colombia &% BARRANQUILLA.GOV.CO



53

ALCALDIA DE
BARRANQUILLA / S0y BARRANQUILLA

NIT 890.102.018-1

MESES

DE

EXPERIENCIA
EN EJERCICIO

DE
PROFESION

SU

prenatal, atencién del parto y puerperio, Estrategias de Eliminacion de
la Transmision Materno Infantil (TMI) del VIH y la Sifilis). Segun
programacion asignada.
4. Realizar 2 actualizaciones de las guias de Practica Clinica para la
prevencion, deteccién temprana y tratamiento de las complicaciones
del embarazo, parto o puerperio. (Guias No.11-15-2013), dirigida a de
las IPS que tienen control prenatal y atencion del parto.
5. Realizar socializacién de protocolo de atencién integral a victimas de
violencias sexual y protocolo de atencién a victimas por quemaduras

con agentes quimicos.
6. Realizar acompafiamiento en andlisis de casos a demanda del
programa de violencia basada en género.

7. Realizar 2 actualizaciones en el protocolo de morbilidad materna
extrema en el 80% de las IPS que tienen control prenatal y atencion del
parto al afio.
8. Realizar 3 actualizaciones en el protocolo de atencion
Preconcepcional dirigida al 80% de los prestadores primarios vy
complementarios que prestan atencion en salud a las mujeres en edad
fértil.

9. Realizar 2 actualizaciones en el protocolo de Interrupcién voluntaria
del embarazo dirigida a los prestadores primarios y complementarios
que prestan atencion en salud a las mujeres en edad fértil
10. Participar en el andlisis en salas situacionales de los casos de sifilis
congénita y casos de transmision vertical Madre-Hijo de VIH y muertes
por  SIDA, con participacion de actores involucrados.
11. Participar en el analisis mensual del comportamiento de los casos

de mortalidad materna que se presenten.
12. Realizar informe trimestral de analisis y seguimiento a indicadores
del evento asignado.

13. Participar en las unidades de analisis de los eventos de interés en
salud publica de la dimensidn de sexualidad, derechos sexuales vy
reproductivos: Muerte materna, sifilis congénita, transmision materno
infantil por VIH, Muerte perinatal, morbilidad materna extrema
14. Realizacion de Busquedas activas institucionales de morbilidades
maternas extremas en IPSs Publicas (ESEs) y privadas del distrito de
Barranquilla.

15. Realizar seguimiento, revisién de historia clinica, de los casos
asignados de MME identificadas en las BAl realizadas a las IPSs Publicas
(ESEs) y privadas
16. Participar en el seguimiento y monitoreo de los planes de
mejoramiento de los casos de Mortalidad Materna y Morbilidad
materna extrema.
17. Participar en las asistencias técnicas en la Normatividad vigente de
la resolucién 3280 en el proceso de implementacién seguimiento y
evaluacion de las RMP y la RPMS dirigida a las EAPB, IPSs Publicas (ESEs)
y privadas
18. Apoyar el seguimiento a las gestantes con eventos o enfermedades
emergentes (ZIKA, Chikungufia, Covid-19 entre otros).
19. Apoyar en el programa de servicios amigables con la estrategia de
prevencion de embarazos en adolescentes
20. Apoyar en el programa de Vviolencia de genero.
21. Participar activamente en los eventos realizados por las diferentes
dependencias de la alcaldia Distrital.
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OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA SON:

1. Cumplir con las cotizaciones al Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales durante la ejecucién
del contrato.

2. Mantener actualizados todos sus documentos en el Distrito, especialmente el RUT. En caso de algun
cambio en su situacion tributaria debera presentar un nuevo RUT al drea de cuentas de la Secretaria
General del Distrito y/o a la Oficina de Contabilidad de la Secretaria Distrital de Hacienda

3. Indicar al momento de presentar la propuesta si es o no responsable del IVA.

4. Mantener actualizada la hoja de Vida y la Declaracién de bienes y rentas en el Sigep

5. Realizarse el Examen Médico Ocupacional de conformidad con el Decreto 1072 de 2015 y mantenerlo
vigente durante la ejecucion del contrato

6. Afiliarse al Sistema de Riesgos Laborales

7. Asistir a las reuniones presenciales o virtuales que sean programadas por parte de la Secretaria Distrital
de Salud,

8. Cumplir con las demds obligaciones que se deriven de la esencia o naturaleza del contrato.

9. Mantener estricta reserva y confidencialidad sobre la informacién que conozca por causa o0 con ocasion
del contrato.

10.Respondery hacer uso de los bienes que le sean asignados para el desarrollo de sus obligaciones y hacer
entrega de estos en el estado en que los recibio, salvo su deterioro normal, o dafios ocasionados por
caso fortuito o fuerza mayor.

11.Presentar al supervisor del contrato un informe mensual sobre las actividades realizadas durante la
ejecucion del contrato.

12.Prestar los servicios en los términos y condiciones establecidas y formuladas en la propuesta y requeridas
por el Distrito.

13.Pagar los Impuestos a que haya lugar.

14.Asumir los gastos y riesgos que implica el desarrollo del contrato bajo su propia responsabilidad.

15.Efectuar el cargue de los documentos precontractuales a su cargo en la plataforma SECOP II.

IV. ANALISIS ECONOMICO

El valor total estimado para la contratacién corresponde a la suma de CIENTO OCHENTA Y DOS MILLONES
SETECIENTOS MIL PESOS M/L ($182.700.000), incluidos los tributos que se generen con ocasion a la
celebracidn, ejecucion y liquidacién del contrato.

los futuros contratos tendran un plazo de ejecucién hasta el treinta y uno (31) de julio de 2022, contados a
partir de la fecha de inicio de este, una vez se cumplan los requisitos de perfeccionamiento y ejecucién
dispuestos en el articulo 41 de la Ley 80 de 1993.

La modalidad implantada para el presente proceso es el de contratacion directa, conforme a lo sefialado en
el Decreto 1082 de 2015 articulo 2.2.1.2.1.4.9., SUBSECCION 4. Contratos de prestacién de servicios
profesionales y de apoyo a la gestion, o para la ejecucion de trabajos artisticos que solo pueden
encomendarse a determinadas personas naturales. Las Entidades Estatales pueden contratar bajo la
modalidad de contratacién directa la prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestion con la
persona natural o juridica que esté en capacidad de ejecutar el objeto del contrato, siempre y cuando la
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Entidad Estatal verifique la idoneidad o experiencia requerida y relacionada con el area de que se trate. En
este caso, no es necesario que la Entidad Estatal haya obtenido previamente varias ofertas, de lo cual el
ordenador del gasto debe dejar constancia escrita.

Barranquilla, enero 2022
Cddigo Asignado: 6457

fﬁfﬁ%ﬂ ROI\/IERO ORTEA

PROFESIONAL UNIVERSITARIO

Secretaria General del Distrito
SR
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CODIGO BPIN 2020080010069

PROYECTO ; : ! : o :
Asistencia para la Promocion y Fomento de la Salud Sexual y Reproductiva con Enfoque de Derechos en el Distrito de Barranquilla

INFORMACION BASICA DEL PROYECTO ACTUAL : 8/4/2020

Entidad 08001-BARRANQUILLA Recursos Para EJECUCION
Sector SALUD Y PROTECCION SOCIAL Valor Total Proyecto  2.217.000.000.00
Fase PERFIL - FASE 1 Horizonte 2020 - 2023

DATOS DE LA SOLICITUD

Tipo Solicitud Proceso de Viabilidad Territorio Numero Solicitud 1241676

Fecha Aplicacion 8/4/2020 3:39:16 PM Estado Solicitud Registrado Actualizado

DATOS BASICOS

OBJETIVO

Promover en todos los grupos etareos hombres y mujeres los factores protectores para el ejercicio de una sexualidad sana, autonoma,plena y
responsable con enfoque de derechos.

PROBLEMA

Insuficiente promocion de factores protectores en los eventos de interes en la salud sexual y reproductiva en la poblacion de mujeres en eldistrito de
barranquilla.

DESCRIPCION

La alternativa incluye las siguientes acciones para cada una de las estrategias desarrolladas, asi:1. promocién y fomento de la salud sexual y reproductiva
en el distrito realizar seguimiento al 100 de los casos nuevaos reportados en el sivigila, manteniendo actualizada |a base de datos del programa con las
variables minimas establecidas.2. fortalecimiento del control a los servicios de atencion integral del binomio madre-hijo en las ips del distrito seguimiento
mensual de |la demanda inducida efectiva de gestantes al programa de control prenatal por parte de los caminantes (enmarcado en la estrategia salud en
mi casa), en la red publica, y en la red privada.monitoreo mensual al porcentaje de cumplimiento de |a cita de control (a los 8 dias) post parto en la red
publica y privada, con lageneracion de las respectivas acciones de mejora.realizar 1 evento masivo con gestantes para la concientizacion de una
maternidad segura y saludable.seguimiento trimestral a la cobertura de los programas de anticoncepcion en mujeres en edad fértil de las ips publicas y
privadas3. servicios de salud amigables para adolescentes y jovenes, con énfasis en salud sexual y reproductiva:realizar cuatrimestralmente 1 asistencia
técnica a la ips distrital para el seguimiento a la implementacion del protocolo de atenciénde servicios amigables en salud para un total de 3 asistencias
técnicas al anoproveer asistencia técnica mediante talleres, capacitaciones y/o visitas a las eabp e ips que se encuentren en proceso deimplementacion
y/o fortalecimiento de los servicios amigables.

INDICADOR DEL OBJETIVO GENERAL

CADENA DE VALOR

Obijetivo Especifico: Promover los derechos sexuales y reproductivos en las 5 Localidades del Distrito

de Barranquilla.
Producto Actividad R.C. Valor MGA Valor Propios Valor SGP Valor Otros
Totales 2,217,000,000.00 2,217,000,000.00 0.00 0.00
Servicio de promocién de los Fortalecimiento del Control a
derechos sexuales y reproductivos y los Servicios de Atencion
la equidad de genero Integral del Binomio Madre- S 452,000,000.00 452,000,000.00 0.00 0.00
Unidad: Numero de campanas Meta Hijo en las Ips del Distrito
Total:4.0000 Etapa: Inversion
Fecha de impresion: 8/4/2020 3:39:44 PM 174

ESCaneado CoN LamdCt



1'--"'--. Departamento F|CH A RESUMEN
a D N P ::E,'&”:;mm SISTEMA UNIFICADO DE INVERSIONES Y FINANZAS PUBLICAS
o SUIFP

CODIGO BPIN 2020080010069

PROYECTO

Asistencia para la Promocion y Fomento de la Salud Sexual y Reproductiva con Enfoque de Derechos en el Distrito de Barranquilla

S 452,000,000.00 452,000,000.00 0.00 0.00
Fortalecimiento del Control a
Implementacion de los
Servicios Amigables en
Salud Sexual y Reproductiva o 4 515 000,000.00  1,015,000,000.00 0.00 0.00
para Adolescentes y Jovenes
en la Red Prestadora
Servicio de promocion de los HaRRC IIersIon
derechos sexuales y reproductivos y
la equidad de genero
Unidad: Numero de campanas Meta
Total:4.0000
Promocion y Fomento de |a
Rélue el 'y Bepraclcivg:| o 750,000,000.00  750,000,000.00 0.00 0.00

con Enfoque de Derechos.
Etapa: Inversion

ESQUEMA FINANCIERO

TIPOENTIDAD ENTIDAD Nombre Tipo Recuro Vigencia Valor Mga Valor Solicitado Valor Firme
2020 510.000.000.00 510.,000,000.00 510.000,000.00
= e , 2021 557.000.000.00 557.000,000.00 557.000.,000.00
Municipios 08001-BARRANQUILLA Propios
2022 570.000.000.00 570.000,000.00 570.000,000.00
2023 580.000.000.00 580.000,000.00 580.000,000.00

INDICADORES DE PRODUCTO

Objetivo Especifico: Promover los derechos sexuales y reproductivos en las 5
Localidades del Distrito de Barranquilla.

Producto Indicador Vigencia Meta Mga Meta
190112900 - Campanas de promocion de los 2020 1.0000 1.0000
Servicio de promocion de los derechos sexuales PSIEChOS SEMUBIES § TEPIGcUC VoS 16
y reprﬁdumiﬁns y la equidad de género equidad de genero implementadas = L il
Tipo Indicador : Indicador de Producto 2022 1.0000 1.0000
Unidad de Medida:Numero
Meta Total: 4.0000 2023 1.0000 1.0000

INDICADORES DE GESTION

Indicador Vigencia Meta Vigente
2020 100.00
0300G021 - Vigilancia Y Control 2021 100.00
Unidad de Medida: Porcentaje 2022 100.00
2023 100.00
Fecha de impresion: 8/4/2020 3:39:44 PM 2/4
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