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B 1. DATOS GENERALES DE LA CONTRATACION

No. Plan de
Plan Anual de Adquisiciones Adquisiciones
Consecutivo

2022

Tipo de Presupuesto Asignado Inversién

Nombre de Provecto o de [a Necesidad aue se incluvé en | ASISTENCIA PARA LA PROMOCIGN Y FOMENTO DE LA SALUD
y q y SEXUAL Y REPRODUCTIVA CON ENFOQUE DE DERECHOS EN EL

el Anual de Adquisiciones DISTRITO DE BARRANQUILLA.
Cadigo BPIN No. 2020080010069

2. DATOS DE LA CONTRATACION

Fecha de elaboracion del estudio previo: (dd/mm/aaaa) 08/2022

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

Dependencia solicitante: SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD
Tipo de Contrato: Prestaplon de Servicios Otro:
Profesionales

3. ELEMENTOS DEL ESTUDIO (Decreto 1082 de 2015 SECCION 2. SUBSECCION 1. PLANEACION Articulo 2.2.1.1.2.1.1.)

La Ley 715 de 2001 establece taxativamente en el articulo 43, articulo 44, articulo 45 y articulo 46 del CAPITULO I,
Titulo 111, referente a 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 Nacién.
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. De Salud Publica
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
intermediacion entre los municipios y la Nacién. (....)
Articulo 46. Competencias en Salud Publica. La gestién en salud publica es funcién esencial del Estado
y para tal fin la Nacion y las entidades territoriales concurriran en su ejecucion en los términos sefialados en
la presente ley. Las entidades territoriales tendran a su cargo la ejecucion de las acciones de salud publica
en la promocion y prevencion dirigidas a la poblacion de su jurisdiccion. {....)".

3.1. Descripcion de la
necesidad que se
pretende satisfacer
con el proceso de
contratacion

La Ley Estatutaria No. 1751 de 2015 “por medio de la cual se regula el derecho fundamental a la salud y se dictan
otras disposiciones”, establece en sus articulos 5y 20 lo siguiente:
“Articulo 5°. Obligaciones del Estado. El Estado es responsable de respetar, proteger y garantizar el goce
efectivo del derecho fundamental a la salud, para ello debera:
(...)
¢) Formular y adoptar politicas que propendan por la promocién de la salud, prevencion y atencion de la
enfermedad y rehabilitacién de sus secuelas, mediante acciones colectivas e individuales.”
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“Articulo 20. De la politica publica en salud. EI Gobierno Nacional debera implementar una politica social de
Estado que permita la articulacion intersectorial con el propdsito de garantizar los componentes esenciales del
derecho, afectando de manera positiva los determinantes sociales de la salud. De igual manera dicha politica
social de Estado se debera basar en la promocién de la salud, prevencion de la enfermedad y su atencion
integral, oportuna y de calidad, al igual que rehabilitacion.”

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 poblacién 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.

El Ministerio de Salud y Proteccion Social MSPS, mediante la Resolucién 1035 del 14 de Junio de 2022, “Por el cual
se adopta el Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031 con sus capitulos diferenciales (...)” en razon a la finalizacion
de la vigencia del PDSP 2012-2021 (Resolucién 1841 de 2013), determina los nuevos ordenadores y ejes estratégicos
ajustados a las necesidades identificadas en materia de salud publica, sostenibilidad financiera del sector, valoracion
e incorporacién de nuevos desarrollos tecnolégicos y fortalecimiento de mecanismos de participacion ciudadana para
los subsiguientes diez (10) afios.

La implantacién del citado Plan Decenal de Salud, contempla cinco etapas: i) Aprestamiento o preparacién para la
implementacion i) Inicio de la implementacién operativa iii) Implementacién propiamente dicha iv) Evaluacion del
proceso de implementacion y v) A justes al proceso de implementacion.

Etapa de Implementacion Acciones Hito Periodo de tiempo
Subetapa l.

Adecuacion y adopcion de metodologias y
herramientas de planeaciéon, monitoreo,
seguimiento y evaluacién del Plan Decenal de
Salud Publica.

Elaboracion de los lineamientos técnicos
para la implementacién del Plan Decenal de
Salud Publica 2022-2031 que incluyan:

i) Armonizacion de politicas vigentes
relacionadas con la gestion de la salud

Il semestre 2022

Aprestamiento o publica y el Plan Decenal de Salud Publica;
preparacion para la ji) _Herramientas y metodologias para la
implementacion. planeacion y gestion territorial integral de la
salud publica;

iii) Herramientas para la puesta en marcha del
Sistema de Seguimiento y Evaluacién
Subetapa Il

- Asistencia técnica y desarrollo de capacidades
para la implementacion del Plan

- Armonizacion del Plan Territorial de Salud

2020- 2023 en el marco del Plan Decenal de 2023
Salud Publica 2022-2031
- Evaluacion de Plan Territorial de Salud 2020-
2023
.. Formulacién de planes territoriales de salud | Enero a mayo de 2024
Inicio de la . - ;
departamentales, distritales y municipales de | concordancia con lo 1

implementacion operativa

manera articulada con los planes de desarrollo
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establecido en la Ley
Organica de Planeacion

L Implementacion de las estrategias, acciones por
Implementacion

. . eje estratégico del Plan de Decenal de Salud 2024 — 2031
propiamente dicha Publica
Evalu_acmn del proceso de Evalugm_on de resultado de las acciones y ejes 2026-2029-2032
implementacion estratégicos

Modificacion de los elementos operativos que
requieran ajuste segin los resultados de la
evaluaciéon mencionados en el hito anterior, en el 2027-2028
marco de la implementacion del Plan Decenal de
Salud Publica

Ajustes del proceso de
implementacion

En la transitoriedad de adaptar los contenidos del Plan Decenal de Salud Publica 2022 -2031, actualmente nos
encontramos en la etapa de Aprestamiento o preparacién para la implementacion , en donde las entidades
territoriales continuaran con la implementacién de los instrumentos de planeacién en salud vigentes en el territorio,
hasta que se surta la subetapa correspondiente al Il semestre del afio 2022.

A su vez el Ministerio de salud y Proteccion Social- MSPS mediante la Resolucion 518 de 2015, “Por la Cual se dictan
disposiciones en relacion a la Gestion de la Salud Pdblica y se establecen directrices para la ejecucion, seguimientos
y evaluacion del Plan de Salud Publica de intervenciones Colectivas — PIC”, Define en su articulo 4.”Gestion de la
Salud Pdblica, (...) en un proceso dinamico, integral, sistematico y participativo, bajo el liderazgo y conduccion de la
autoridad sanitaria; esta orientado a que las politicas, planes, programas y proyectos de salud publica se realicen de
manera efectiva, coordinada y organizada, entre los diferentes actores del Sistema General de Seguridad Social en
Salud SGSSS junto con otros sectores del Gobierno, de las organizaciones sociales y privadas y la comunidad, con el
proposito de alcanzar los resultados en salud (Plan Decenal de Salud Publica); se enmarca dentro de la funcién de
rectoria de la autoridad sanitaria y aporta a la gobernanza en salud”, y en su articulo 5 - Procesos para la Gestion
de la Salud Publica - establece que para el logro de los resultados en salud, las entidades a cargo de la Gestién de
la Salud Publica, implementarén y fortaleceran determinados procesos, como:

(.rr)

5.8 Gestion de las intervenciones colectivas: con el propésito de implementar, monitorear y evaluar las
intervenciones colectivas de promocién de la salud y gestién del riego, dirigidas a grupos poblacionales a lo
largo del curso de la vida, conforme a los atributos de calidad definidos para las mismas

5.9. Gestion de la prestacion de servicios individuales para mejorar la calidad de la prestacién de servicios
de salud, el acceso y el uso de los recursos en salud, a fin de lograr la atencion en salud efectiva e integral de
la poblacion colombiana, que incluye la deteccidn temprana, proteccion especifica, recuperacion de la salud,
rehabilitacion del dafio y atencién paliativa

Mediante Resolucién No. 3280 de 2018, el Ministerio de Salud y Proteccion Social - adopt6 los lineamientos técnicos
y operativos de la Ruta Integral de Atencion para la Promocion y Mantenimiento de la Salud y la Ruta Integral de
Atencion en Salud para la Poblaciéon Materno Perinatal y se establecen las directrices para su operacion. En su Anexo
Técnico, Capitulo Il, 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,
y establece 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: En su literal, C. La coordinacion de
acciones requeridas para la ejecucion, monitoreo y evaluacion de las rutas integrales de atencion en salud, asi como
las demés acciones priorizadas para el territorio y conforme a las competencias de cada uno de los actores, tales como
canalizacion, flujo de informacién, articulacién con rutas intersectoriales, entre otros.
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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 prevencion de enfermedades y de atencion oportuna, buscando una ciudad de
Barranquilleros saludables mediante la implementacién 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 disminucion de los factores
de riesgo de la salud publica. Asi mismo, el articulo 11 “Politica Saludable” — 11.2.6 “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 jévenes con el objeto de reducir el embarazo en
adolescentes, la tasa de mortalidad materna evitable, deteccién temprana de cancer de cuello uterino, prevencion y
atencion de infecciones de transmision sexual, VIH y SIDA y asi mismo, deteccion y atencidn de la violencia doméstica
y sexual.

Por su parte, el Decreto Acorda 0801 de 2020 adopt? la estructura organica de la administracién central de la Alcaldia
del Distrito Especial, Industrial y Portuario de Barranquilla establecié en su Articulo 88 entre otras, las siguientes
funciones a la Secretaria Distrital de Salud, asi:

FUNCIONES PRIMARIAS FUNCIONES SECUNDARIAS

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

personas, asi como acciones de | (....)

inspeccion, vigilancia y control de los | Realizar actividades de coordinacion intersectorial que permita la
factores de riesgo del ambiente, teniendo | articulacion de esfuerzos y crear sinergias que favorezcan la consecucion
en cuenta los objetivos y programas del | de objetivos estratégicos del Plan Decenal de Salud Publica (PDSP),
Plan de Desarrollo Distrital. 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.

El articulo 93 del citado Decreto Acordal establece que la Oficina de Salud Publica tendra entre otras las siguientes
funciones primarias y secundarias:

poblaciones conriesgo, acorde al Plan
Territorial de Saluddel Distrito Especial,
Industrial y Portuario deBarranquilla.

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

FUNCIONES PRIMARIAS FUNCIONES SECUNDARIAS
() o)
- Realizar intervenciones colectivas encaminadas a minimizar los factores
Realizar Planes de | de riesgos ambientales, en el marco de sus competencias.
Intervencionescolectivas ~ (PIC)  en | - Desarrollar las estrategias de Atencién 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 lasestrategias de salud, que permitan el cumplimiento de los objetivos y
metas del Plan Territorial de Salud.

- Realizar Promocion de la Salud yPrevencion de Riesgos laborales en
Poblacionales del Sector formal e informa Idel Distrito, segin lo establecido
en el marco normativo vigente.

(...)
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capacitacion requerida para, entre | - Dar respuesta inmediata a brotes y hacer georreferenciacion de todos los
algunos objetivos: eventos, sujetos a vigilancia, segun sus competencias

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

Por otra parte, el Ministerio de Salud y Proteccién Social considera la sexualidad como una dimension prioritaria en el
curso de la vida de las personas. Se espera que su ejercicio se enmarque en la practica de los Derechos Humanos y
la garantia de los derechos Sexuales y los Derechos Reproductivos. En Colombia alin tenemos muchas problematicas
asociadas a la sexualidad y a la reproduccion, pero cada vez més 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.

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 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 continuar con el fortalecimiento de 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
los mencionados riesgos y Promover la salud de la mujer a fin de alcanzar la gestacion en las mejores condiciones
posibles, a partir de la identificacion y evaluacion de los riesgos biologicos y psicosociales, el diagndstico 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 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 bioldgica 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
Resolucion 3280 de 2018 la cual entre otras cosas establece en el numeral 4.3 referente a la atencién 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 economicas, 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 materna y
perinatal con el fin de medir, monitorear y evaluar el cumplimiento de este programa.

La Resolucién 3280 de 2018 adopta los lineamientos técnicos y operativos de la Ruta Integral de Atencion para la
Promocién y Mantenimiento de la Salud y la Ruta Integral de Atencidn en Salud para la poblacion Materno Perinatal y
establece los lineamientos para la Atencién para el Cuidado Prenatal, el 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
dependeréan de los hallazgos clinicos y paraclinicos especificos. Se comprende por atencion para el cuidado prenatal,
al conjunto de atenciones que contribuyen a mejorar la salud materna, promover el desarrollo del feto, identificar e
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intervenir tempranamente los riesgos relacionados con la gestacion, y generar condiciones dptimas 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.

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 proteccién y
justicia para restituir sus derechos sin importar su edad, sexo, credo, etnia, orientacion sexual, identidad de género o
cualquier otra condicién. Las violencias de género corresponden a cualquier accién o conducta que se desarrolle a
partir de las relaciones de poder asimétricas basadas en el género, que 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.

Para el logro de dichas estrategias se requiere garantizar la contratacién 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 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, 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 contratacion prioritaria de cinco (05)
profesionales en el area de la salud, siendo esencial para la sostenibilidad de la salud publica en el Distrito de
Barranquilla.

3.2 OBJETO A CONTRATAR, ESPECIFICACIONES, AUTORIZACIONES, PERMISOS Y LICENCIAS REQUERIDOS PARA SU

EJECUCION

321 Obieto Para atender la necesidad, se requiere contratar la “LA PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES EN EL
c.or'1t|.'actual' J€'0| 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”.
La clasificacion de los bienes y servicios, objeto del Proceso de Contratacion, son los siguientes:
3.2.2 Clasificacion .
UNSPSC: ITEM Clasificacion UNSPSC CLASE
1 80111600 Servicios de Personal Temporal

3.2.3 Especificaciones
del Objeto
Contractual

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 riesgo, establecidas dentro del programa
de promocion y fomento de la salud sexual y reproductiva con enfoque de derechos y equidad de género en la
Secretaria Distrital de Salud de Barranquilla

3.2.4 Autorizaciones,
permisos y Licencias
Requeridos para la

Ejecucion del Objeto

No aplica
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Contractual.

3.2.5 Documentos

técnicos para el
desarrollo del
proyecto:

No aplica

3.3 OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA Y DEL DISTRITO DE BARRANQUILLA

OBLIGACIONES GENERALES:

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

° 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 area de cuentas de la Secretaria General del
Distrito y/o a la Oficina de Contabilidad de la Secretaria Distrital de Hacienda

. Indicar al momento de presentar la propuesta si es o no responsable del [VA.

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

° Realizarse el Examen Médico Ocupacional de conformidad con el Decreto 1072 de 2015 y mantenerlo vigente
durante la ejecucién del contrato

. Afiliarse al Sistema de Riesgos Laborales

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

3.3.1 Obligaciones del Salud,
Contratista: . Cumplir con las demas obligaciones que se deriven de la esencia o naturaleza del contrato.

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

° Contar con las herramientas necesarias para la prestacion de su servicio.

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

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

. Pagar los Impuestos a que haya lugar.

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

. Efectuar el cargue de los documentos precontractuales a su cargo en la plataforma SECOP |1,

OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

VER ANEXO

e Realizar los pagos estipulados en los términos y condiciones estipuladas en este estudio previo y en el
contrato.

e Realizar seguimiento a la ejecucion del objeto del contrato.

e  Ejercer la supervision del contrato.

e Recomendar los ajustes que requiere el contrato en términos de plazos, condiciones, obligaciones o demas
aspectos que se requieran.

e Suministrar oportunamente la informacion que requiere el contratista para el cumplimento de sus obligaciones
contractuales.

3.3.2. Obligaciones del
Distrito de
Barranquilla:
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3.4 Modalidad de

Conforme a lo sefialado en el literal h), numeral 4 del articulo 2 de la Ley 1150 de 2007, y en el articulo 2.2.1.2.1.4.9.

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 suscribird de manera directa con el contratista que se encuentre en capacidad de ejecutar
juridicos. el objeto del contrato y cuente con la idoneidad y experiencia requerida y relacionada con el area de que se trate.

El valor estimado de la contratacion es de CIENTO DIEZ MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/L ($110.500.000),

incluidos todos los tributos que se generen con ocasion a la celebracion, ejecucion y liquidacion del contrato. La suma

anterior, se obtiene de la informacion contenida en el Estudio de Mercado. Nota: los contratos a realizar no se

encuentran grabados con IVA

3.5 Valor Estimado del
Contrato y . , . . , Valor
Justificacién de Capitulo/ Articulo Descripcion Capitulo/ Articulo Dep Fuente contratacion
este ICLD -
Ingresos
4-1905021- SERVICIOS PARA LA COMUNIDAD, .
2.3.2.02.02.009 SOCIALES Y PERSONALES 1| Comentes $ 110.500.000
Destinacién

3.5.1 Certificado de

La contratacion, cuenta con el Certificado de Disponibilidad Presupuestal:

del Contrato

_vertitica Numero: 202201909
disponibilidad Valor: $130.500.000
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 contratacién son las siguientes:
calcular el Andlisis del sector, asi como la idoneidad y experiencia en las actividades a Desarrollar.
presupuesto oficial:
La forma de pago de la presente contratacion seré la establecida en el anexo que hace parte integral de este estudio
previo. Ver anexo.
3.5.3 Forma de Pago

Cada pago estara precedido por la presentacién de cuenta de cobro o factura, presentacion de informes de gestién,
recibo a satisfaccion por parte del supervisor del contrato, certificacion de encontrarse al dia con el sistema integral de
seguridad social, y el pago de impuestos a que haya lugar, previo cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento
y ejecucion. El pago se realizaré de acuerdo con el PAC.

3.6. CRITERIOS PARA SELECCIONAR LA OFERTA MAS FAVORABLE

3.6.1 Requisitos Habilitantes.
Para este proceso, los requisitos habilitantes, que se exigiran seran los siguientes:

3.6.1.1 Capacidad
Juridica

e Propuesta en la cual debe dejar constancia de su responsabilidad tributaria en cuanto al IVA y declaracion
de no encontrarse incurso en inhabilidades e incompatabilidades

o Copia de cedula de ciudadania.

o Fotocopia de Tarjeta o Matricula Profesional en caso que aplique.

e Registré Unico Tributario (RUT) expedido por la DIAN. ACTUALIZADO

o Certificacion del cumplimiento de las obligaciones con los sistemas generales de seguridad social
integral.

[
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e Formato Unico de Hoja de Vida diligenciado emitido por el SIGEP con aprobacion de la secretaria
solicitante.
o Formato unico de Declaracién Juramentada de Bienes y Rentas y Actividades Econdmicas Privadas de
persona natural.
Certificaciones de estudios.
Certificaciones de experiencia laboral.
Libreta militar (En el caso que se requiera - varon menor de cincuenta (50) afios).
Certificado de Antecedentes Disciplinarios expedido por la Procuraduria General de la Nacion.
Certificado de no Reportado en el Boletin 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 Correctivas - RNMC
¢ Examen médico preocupacional (Decreto 0723 de 2013).
Nota: la informacion solicitada en el presente item debe ser cargada en el SECOP ||

desempate de Ofertas

3.6.1.2 Experiencia VER ANEXO
3.6.1.3 Cal-!).amda_d No Aplica
inanciera
3.6.1.4. C_apaf:ldad No Aplica
Organizacional

3.6.2. Factores  de|No Aplica
Evaluacién

3.6.3 Reglas de No Aplica

3.7 Andlisis 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
2.2.2.1.1.2,, articulo 2.2.1.1.1.6.1., articulo 2.2.1.1.1.6.3 y el numeral 2 del articulo 2.2.1.2.5.2., del Decreto 1082 de
2015y con base en la Metodologia para identificar y clasificar los riesgos elaborado por Colombia Compra Eficiente
procede a tipificar, estimar y asignar los riesgos de la presente contratacién. Ver Anexo A. Matriz de Riegos.

3.8 Garantias:

El marco normativo vigente establece:

En el presente contrato no aplica la exigencia de garantias, en razdn de su cuantia, de conformidad con lo estipulado
en el articulo 7, numeral 5 de la ley 1150 del 2007 que taxativamente expresa que las garantias no seran obligatorias
en los contratos de empréstito, 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 al 2.2.1.2.3.5.1 del Decreto 1082 de 2015.

3.9. Interventoria o
Supervision:

Nombre del funcionario: LIGIA INES OVIEDO

Identificacién del funcionario: 30.569.628

Cargo: JEFE DE OFICINA DE SALUD PUBLICA

Dependencia: Secretaria Distrital de Salud

Correo electronico: loviedo@barranquilla.gov.co

3.9.1 Necesidad de
contar con interventoria
cuando los contratos

No aplica

Calle 34 No. 43 - 31 - Barranquilla, Colombia e @ BARRANQUILLA.GOV.CO
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superen la menor
cuantia

3.10 Plazo de Ejecucion
del Contrato

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

3.11 Liquidacion del
Contrato

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

3.12 Sometimiento a un
acuerdo comercial.

No aplica

3.13 Constancia del
cumplimiento del deber
de analisis de las
entidades estatales

Se deja constancia que la entidad cumplié con el deber de analisis para conocer el sector relativo al objeto del
Proceso de Contratacion desde la perspectiva legal, comercial, financiera, organizacional, técnica y de andlisis de

riesgo.
N\

™
FIRMA: ‘3\
NOMBRE: HUMBERTO MEN ZA,G'HfRSRIS
CARGO: Secretario Distrital de Salud
Proyecto: LIGIA INES OVIEDO
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Anexo A. MATRIZ DE RIESGOS
La Alcaldia Distrital de Barranquilla, de acuerdo con las disposiciones del articulo 4 de la ley 1150 de 2007 y de los articulos 3, 15, 17 y el numeral 2 del articulo 159 del decreto 1510 de 2013 y con base en la Metodologia
para identificar y clasificar los riesgos elaborado por Colombia Compra Eficiente procede a tipificar, estimar y asignar los riesgos de la presente contratacion. Seguidamente, se identifican y describen los riesgos, segun el tipo
y la etapa del proceso de contratacion en la que ocurre. Luego, se evalian los riegos teniendo en cuenta su impacto y su probabilidad de ocurrencia y finalmente, se establece un orden de prioridad teniendo en cuenta los
controles existentes y el contexto de los mismos asi:

SC-CER103099

SA-CER756031
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ANALISIS ECONOMICO DEL SECTOR

CONTRATACION DIRECTA

LA 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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I, Introduccién

La Ley 715 de 2001 establece taxativamente en el articulo 43 y 45, del CAPITULO II, Titulo IIl, las
COMPETENCIAS DE LAS ENTIDADES TERRITORIALES EN EL SECTOR SALUD, y en el articulo
54 del Titulo IV DISPOSICIONES GENERALES DEL SECTOR SALUD.

“Articulo 43. Competencias de los departamentos en salud.

43.2. De prestacién de servicios de salud

43.2.1. Gestionar la prestacion de los servicios de salud, de manera oportuna, eficiente y con calidad
a la poblacién pobre en lo no cubierto con subsidios a la demanda, que resida en su jurisdiccion,
mediante instituciones prestadoras de servicios de salud publicas o privadas.

Articulo 44. Competencias de los municipios.

44.1. De direccion del sector en el &mbito municipal:

44.1.3. Gestionar y supervisar el acceso a la prestacion de los servicios de salud para la poblacion
de su jurisdiccion.

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 funcién
de intermediacion entre los municipios y la Nacién. (....)

Articulo 46. Competencias en Salud Publica. La gestién en salud publica es funcion 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 tendran a su cargo la ejecucion de las
acciones de salud publica en la promocién y prevencion dirigidas a la poblacion de su jurisdiccion.

(...)

La Ley Estatutaria No. 1751 de 2015 “por medio de la cual se regula el derecho fundamental a la
salud y se dictan otras disposiciones”, establece en sus articulos 5y 20 lo siguiente:

“Articulo 5°. Obligaciones del Estado. El Estado es responsable de respetar, proteger y garantizar el
goce efectivo del derecho fundamental a la salud, para ello debera:

(..

¢) Formular y adoptar politicas que propendan por la promocion de la salud, prevencién y atencién
de la enfermedad y rehabilitacién de sus secuelas, mediante acciones colectivas e individuales.”
“Articulo 20. De la politica publica en salud. El Gobierno Nacional deberd implementar una politica
social de Estado que permita la articulacion intersectorial con el proposito de garantizar los
componentes esenciales del derecho, afectando de manera positiva los determinantes sociales de
la salud. De igual manera dicha politica social de Estado se debera basar en la promocién de la
salud, prevencion de la enfermedad y su atencion integral, oportuna y de calidad, al igual que
rehabilitacién.”

La Ley 1122 de 2007, en su articulo 32, determina que la SALUD PUBLICA esta constituida por el
conjunto de politicas que buscan garantizar de una manera integrada, la salud de la poblacién 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.

El Ministerio de Salud y Proteccion Social MSPS, mediante la Resolucion 1035 del 14 de Junio de
2022, “Por el cual se adopta el Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031 con sus capitulos
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diferenciales (...)” en razén a la finalizacion de la vigencia del PDSP 2012-2021 (Resolucion 1841
de 2013), determina los nuevos ordenadores y ejes estratégicos ajustados a las necesidades
identificadas en materia de salud publica, sostenibilidad financiera del sector, valoraciéon e
incorporacion de nuevos desarrollos tecnolégicos y fortalecimiento de mecanismos de participacion
ciudadana para los subsiguientes diez (10) afios.

La implantacién del citado Plan Decenal de Salud, contempla cinco etapas: i) Aprestamiento o
preparacién para la implementacioén ii) Inicio de la implementacion operativa iii) Implementacion
propiamente dicha iv) Evaluacién del proceso de implementacién y v) A justes al proceso de
implementacion.

Periodo de
tiempo

Etapa de

. Acciones Hito
Implementacion

Subetapa .

Adecuacion y adopcion de metodologias vy
herramientas de planeacién, monitoreo,
seguimiento y evaluacion del Plan Decenal de
Salud Publica.

Elaboracion de los lineamientos técnicos para la
implementacion del Plan Decenal de Salud Publica
2022-2031 que incluyan:

i) Armonizacion de politicas vigentes relacionadas
con la gestién de la salud publica y el Plan Decenal
de Salud Publica;

ji) Herramientas y metodologias para la planeacion
y gestion territorial integral de la salud publica;

iii) Herramientas para la puesta en marcha del
Sistema de Seguimiento y Evaluacion

Subetapa Il

- Asistencia técnica y desarrollo de capacidades
para la implementacion del Plan

- Armonizacién del Plan Territorial de Salud 2020-
2023 en el marco del Plan Decenal de Salud
Publica 2022-2031

- Evaluacion de Plan Territorial de Salud 2020-2023

Il semestre 2022

Aprestamiento o
preparacion

para la
implementacion.

2023

Enero a mayo de
2024
concordancia
con lo
establecido en la
Ley Orgénica de
Planeacién

Inicio de la
implementacion
operativa

Formulacion de planes territoriales de salud
departamentales, distritales y municipales de
manera articulada con los planes de desarrollo

Implementacién de las estrategias, acciones por
eje estratégico del Plan de Decenal de Salud
Publica

Implementacion
propiamente
dicha
Evaluacion del
proceso de
implementacioén
Ajustes del

2024 — 2031

Evaluacion de resultado de las acciones y ejes

L 2026-2029-2032
estrategicos

Modificacion de los elementos operativos que

proceso de
implementacion

requieran ajuste segun los resultados de la
evaluacion mencionados en el hito anterior, en el

2027-2028
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marco de la implementacion del Plan Decenal de
Salud Publica

En la transitoriedad de adaptar los contenidos del Plan Decenal de Salud Publica 2022 -2031,
actualmente nos encontramos en la etapa de Aprestamiento o preparacion para la implementacion ,
en donde las entidades territoriales continuardn con la implementacién de los instrumentos de
planeacién en salud vigentes en el territorio, hasta que se surta la subetapa correspondiente al Il
semestre del afio 2022.

A su vez el Ministerio de salud y Proteccion Social- MSPS mediante la Resolucion 518 de 2015, “Por
la Cual se dictan disposiciones en relacion a la Gestién de la Salud Publica y se establecen directrices
para la ejecucion, seguimientos y evaluacion del Plan de Salud Publica de intervenciones Colectivas
— PIC”, Define en su articulo 4.”Gestion de la Salud Publica, (...) en un proceso dinamico, integral,
sistematico y participativo, bajo el liderazgo y conduccion de la autoridad sanitaria; esta orientado a
que las politicas, planes, programas y proyectos de salud publica se realicen de manera efectiva,
coordinada y organizada, entre los diferentes actores del Sistema General de Seguridad Social en
Salud SGSSS junto con otros sectores del Gobierno, de las organizaciones sociales y privadas y la
comunidad, con el propésito de alcanzar los resultados en salud (Plan Decenal de Salud Publica);
se enmarca dentro de la funcion de rectoria de la autoridad sanitaria y aporta a la gobernanza en
salud”, y en su articulo 5 - Procesos para la Gestion de la Salud Publica — establece que para el logro
de los resultados en salud, las entidades a cargo de la Gestion de la Salud Publica, implementaran
y fortaleceran determinados procesos, como:

(...

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
poblacionales a lo largo del curso de la vida, conforme a los atributos de calidad definidos para las
mismas

5.9. Gestidn de la prestacion de servicios individuales para mejorar la calidad de la prestacion de
servicios de salud, el acceso y el uso de los recursos en salud, a fin de lograr la atencion en salud
efectiva e integral de la poblacién colombiana, que incluye la deteccion temprana, proteccién
especifica, recuperacion de la salud, rehabilitacién del dafio y atencién paliativa

Mediante Resolucién No. 3280 de 2018, el Ministerio de Salud y Proteccién Social - adopté los
lineamientos técnicos y operativos de la Ruta Integral de Atencion para la Promocién y
Mantenimiento de la Salud y la Ruta Integral de Atencion en Salud para la Poblacién 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 atencién integral en salud; 2.2
Responsabilidades de los integrantes del SGSSS, 2.2.1 Entidades territoriales departamentales y
distritales, y establece 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: En su literal, C. La coordinacién de acciones requeridas para la ejecucion, monitoreo y
evaluacion de las rutas integrales de atencién 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 informacion, articulacién 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
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modelo de atencién 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 prevencion de
enfermedades y de atencién oportuna, buscando una ciudad de Barranquilleros 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 inspeccién 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
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, prevencion y atencion
de infecciones de transmision sexual, VIH y SIDA y asi mismo, deteccion y atencion de la violencia
domeéstica y sexual.

Por su parte, el Decreto Acorda 0801 de 2020 adopté la estructura orgénica de la administracion
central de la Alcaldia del Distrito Especial, Industrial y Portuario de Barranquilla establecié en su
Articulo 88 entre otras, las siguientes funciones a la Secretaria Distrital de Salud, asi:

FUNCIONES PRIMARIAS

FUNCIONES SECUNDARIAS

(...)

Desarrollar  acciones  de
promocion y prevencion de
riesgo en la salud de las
personas, asi como acciones
de inspeccion, vigilancia vy
control de los factores de
riesgo del ambiente, teniendo
en cuenta los objetivos y
programas del Plan de
Desarrollo Distrital.

(..)

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

(....)

Realizar actividades de coordinacién intersectorial que
permita la articulacion de esfuerzos y crear sinergias
que favorezcan la consecucién de obijetivos
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 continuacién: Oficina de
Aseguramiento, Oficina de Atencién en Salud, Oficina de Garantia de la Calidad, Oficina de
Proyectos en Salud y Oficina de Salud Publica.

El articulo 93 del citado Decreto Acordal establece que la Oficina de Salud Pudblica tendra entre otras
las siguientes funciones primarias y secundarias:

FUNCIONES PRIMARIAS

FUNCIONES SECUNDARIAS

(...)

Realizar Planes de
Intervencionescolectivas (PIC)
en poblaciones conriesgo,
acorde al Plan Territorial de
Saluddel Distrito Especial,
Industrial y Portuario
deBarranquilla.

(..)

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

- Desarrollar las estrategias de Atencién 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.

Calle 34 No

. 43 - 31 - Barranquilla, Colombia e BARRANQUILLA.GOV.CO



T

=

ALCALDIA DE
BARRANQUILLA

NIT 890.102.018-1

1SO 9001 1SO 14001

SC-CER103099 SA-CER756031

Coordinar el desarrollo y la
operacion del Sistema de
Vigilancia Epidemiol6gica en
el Distrito Especial, Industrial y
Portuario de Barranquilla,
tanto a nivel interinstitucional,
como intersectorial y brindar la

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

- Realizar Promocién de la Salud yPrevencién de
Riesgos laborales en Poblacionales del Sector formal e
informa Idel Distrito, segun lo establecido en el marco

asistencia técnica y | normativo vigente.
capacitacién requerida para, | (....)
entre algunos obijetivos: - Dar respuesta inmediata a brotes y hacer

georreferenciacion de todos los eventos, sujetos a
vigilancia, segun sus competencias

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

Por otra parte, el Ministerio de Salud y Protecciéon Social considera la sexualidad como una
dimension prioritaria en el curso de la vida de las personas. Se espera que su ejercicio se enmarque
en la practica de los Derechos Humanos y la garantia de los derechos Sexuales y los Derechos
Reproductivos. En Colombia aln tenemos muchas problematicas asociadas a la sexualidad y a la
reproduccién, pero cada vez mas el Estado, las instituciones y las politicas que se desarrollan tienen
avances importantes en la comprensién 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.

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 atencion integral, humanizada y de calidad, por
medio de la articulacién de los diferentes sectores que inciden en los determinantes sociales
relacionados con los derechos sexuales y reproductivos.

Por lo tanto, se debe continuar con el fortalecimiento de 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 los mencionados riesgos y Promover la salud de la mujer a fin de
alcanzar la gestacion en las mejores condiciones posibles, a partir de la identificacion y evaluacion
de los riesgos biol6gicos y psicosociales, el diagndstico y tratamiento oportuno de alteraciones que
afecten la gestacion, e informacién para que la mujer tome decisiones en relacién 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 mas alto nivel
de bienestar fisico, mental y social, para vivir y afrontar su maternidad dignamente, de tal manera
gue este momento del ciclo vital permita sustraer a la mujer de la mirada exclusivamente bioldgica 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 Resolucion 3280 de 2018 la cual entre
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otras cosas establece en el numeral 4.3 referente a la atencion para el cuidado prenatal, que para el
desarrollo oportuno de esta atencién, 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 gestacién, 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 econémicas, bajo nivel
de escolaridad, y falta de captacién temprana por parte de las instituciones prestadoras de servicios
de salud, los cuales influyen negativamente en el acceso al programa, debido a esta problemética
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
Atencion para la Promocién 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 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 atenciéon 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 gestacién, y generar
condiciones Gptimas 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 terminé 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 trato digno y una atencion 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 género o cualquier otra condicion. Las violencias de género
corresponden a cualquier accién o conducta que se desarrolle a partir de las relaciones de poder
asimétricas basadas en el género, que 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.

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 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 iddneo, segun 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 contratacion prioritaria de cinco (05) profesionales en el area
de la salud, siendo esencial para la sostenibilidad de la salud publica en el Distrito de Barranquilla.

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



©)

icontec

@ ALCALDIA DE '(@?
BARRANQUILLA icontec

NIT 890.102.018-1

1SO 9001 1SO 14001

SC-CER103099 SA-CER756031

La clasificacion de los bienes y servicios, objeto del Proceso de Contratacion es el siguiente:

ITEM Clasificacion UNSPSC Clase
1 80111600 Servicios de personal temporal

Il Andlisis de Mercado
Fuente: https://www.dane.gov.co/files/investigaciones/boletines/ech/ech/bol_empleo_jun 22.pdf (29 de julio de 2022)

Para el mes de junio de 2022, la tasa de desempleo del total nacional fue 11,3%, lo que representd
una reduccion de 3,3 puntos porcentuales respecto al mismo mes de 2021 (14,6%). La tasa global
de participacién se ubic6 en 63,7%, lo que significé un aumento de 2,5 puntos porcentuales respecto
a junio de 2021 (61,2%). Finalmente, la tasa de ocupacion fue 56,5%, lo que representé un aumento
de 4,2 puntos porcentuales respecto al mismo mes de 2021 (52,3%).

Tabla 2. Tasa global de participacion, ocupadon ¥y desempleo. Poblacion ocoupada. desocupada y
poblacidn fuera de Lla fusrza laboral

Total nacional

Junio (2022 - 2021)

Total Macional

Indicadores / poblaciones - " ——
Junio Junio Variacidn
20z2 2021 absoluta

TGP (%) 63,7 61.2 2,5

TO (3%) 56,5 52,3 42

TD (%) 11,3 14,6 3.3
Poblacidon ccupada 22 023 20073 1.950
Poblacion desccupada 2795 e 645
Poblacidon fuera de la fuerza laboral 14159 14 897 7Iig

Fuente: DAWNE, GEIH.
Mota: Datos expandidos con proyecciones de poblacion, elaboradas con base en los resultados CHPW 2018,
MNota: Resultados en miles.

TOTAL 13 CIUDADES Y AREAS METROPOLITANAS

En junio de 2022, la tasa de desempleo en el total de las 13 ciudades y areas metropolitanas fue
11,7%, lo que representd una reduccion de 4,5 puntos porcentuales respecto al mismo mes de 2021
(16,2%). La tasa global de participacion se ubicé en 65,4%, mientras que en junio de 2021 fue 64,2%.
Finalmente, la tasa de ocupacién fue 57,7%, lo que representd un aumento de 3,9 puntos
porcentuales respecto al mismo mes de 2021 (53,8%).

Tabla 3. Tasa global de participacion, ocupacdn y desempleo. Poblacidén ocoupada, desocupada w
poblacion fuera de la fuerza laboral

Total 123 dudades v areas metropolitanas

Jumio (2022 - 2021)

Jurnio

2022 2021 absoluta
TGP (%) 65,4 64,2 12
TO (%) 57,7 53,8 39
TD (%) 11,7 16,2 4.5
Poblacién ocupada 10.317 2496 a21
Poblacién desocupada 1371 1538 46T
Poblacién fuera de la fuerza laboral 6197 6314 117

Fuente: DAMNE. GEIH.
Mota: Danos expandidos con proyecciones de poblacién elaboradas con base en los resulados CHNPW 20138,
Mota: Resultadios en miles.
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En el total nacional, la tasa de desempleo del trimestre abril - junio de 2022 fue 11,0%, lo que
representd una disminucion de 4,1 puntos porcentuales respecto al mismo periodo de 2021 (15,1%).
La tasa global de participaciéon se ubicé en 63,7%, lo que signific6 un aumento de 2,5 puntos
porcentuales frente al trimestre abril — junio de 2021 (61,2%). Finalmente, la tasa de ocupacion fue
56,7%, lo que representé un aumento de 4,7 puntos porcentuales respecto al mismo periodo de 2021

(52,0%).

Tabla 4. Tasa global de participacion, oocupaddn y desempleo. Poblacidn ocoupada, desocupada y
poblacidn fuera de la fuerza laboral

Total nacional

Abril - junio (2022 - 2021)

Total Nacional

Indicadares / poblaciones Abril - Junic Abril - Junic Variacidn
2022 2021 absoluta
TGP (%) 63.7 61,2 25
TO (36) 56,7 52.0 47
TD (36) 11,0 15,1 -4.1
Poblacién ccupada 22055 19.939 2116
Poblacién desocupada 2733 3,550 817
Poblacién fuera de la fuerza laboral 14.142 14872 -730

Fuente: DAME GEIH.

Notac Dates expandides con proyecciones de poblacion, elaboradas con base en los resultadios CHMPW 2018,
MNotac Resultados en miles.

Fuente: https://www.dane.gov.co/files/investigaciones/boletines/ems/bol ems mayo 22.pdf (15 de julio de 2022)

En mayo de 2022, todos los subsectores de servicios presentaron variacion positiva en los ingresos
totales, en comparacion con mayo de 2021.

Tabla 1. Variacidgn anual de los ingresos y contribuciéon por tipo de ingresos, segun subsector de
servicios
Mayo 20227/ mayo 2021
_ . Ingresca o Wi
Clasi feacidn CIIU Rere_ & AUC — .
Swial i e ] Canaribscian * "
H Diisaden 52 Almacenarrienia activicade 449 433 0.4 23
cormpslarmanarias & ranspoerme
E Cwikide 53 i pes b winh s e v e e 243 233 0.1 o
i Drviiden 56 Foas ban_w aarviars., Canter iy y baren 534 51,4 1.3 o7
s Chwrsides 58 Activickactin. e oncheifin 449 ITE 27 3.4
Drwisiden 58, ecoepio Procsheosdn de pelicules cinemanogealicas v 7455 G52 533 165
Clasa 5920 ot aenas. de ldiiside LR L= =
Diwisidn S p Clacidr  Aectiviclacles i o dasyanuied e 3 IR S ST R R, A0 s o1 -
5391 agencias de noticas
Dhwikade 61 Tl st i £ v 119 a1 31 aT
Diwisiten G2, Diivisidn
Deceareslbs  de  sotemes  inforsdlicos  y N
3. Socapin TS e camiao ta datos 248 23 14 o
6391
Seockde L Diwisidn
Lr P inmobiliarias, algsler & magqueana g 175 1.7 a4 a1
Diwigicrmss FP10, T T
FTEE y 7730
DHvisiorws §3, T . ~ ; )
T 73 e gapy ACelades  proliiondas  centifica . —_— 02 -
Divisiaten 74 A
Clasa T30 Pulbsh civtact EEL:] 38,4 o1 06
Diiviiones 78, B0y, . "
_ ) - rewclades ' ey, seguridad @
H =1 "';“"“”,39 Clats e Etgacin privicts, Sorvidon & adilfos B3 8.1 0.2 o0
. R — Activiclades e carros o6 Nasedas (Call — — - o
Crafiler |
. a2 o SeCHRRlM i A y e gD
i ";:"::ra?‘_z:ﬁ:'"“ oRcing y OIS actvidsle:s, wenapte call 207 E 05 a5
=
P Grupa 854 Ehataciinn e ion priva da 10T &ar 0.z L F:]
a Clasa BE1D Salud husruarns priv s con Eered e 03 10,2 0,1 oz
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Fuente: DANE — EMS
p Cifra provisiomnal
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En mayo de 2022, diecisiete de los dieciocho subsectores de servicios presentaron variacion positiva
en el personal ocupado total, en comparaciéon con mayo de 2021.

Tabla Z. Variacion anual del personal ccupado total y contribucieon por categoria de contratacion,
segun subsector de servicios
Mayo 2022° / mayo 2021

Frepre
Clasificacidin O Rew. 4 8.0 Pemaral cospeds st Perrassam Tl Agercian Haca
s pr—
D i wiicid i i i Warlacaa [ Loraribacdn [FF
H ity 52 AN e’ G 2 ST W P P nan =4 T3 &1
B oowripl e enar i al rans poma
H Dvdisatn 53 Ciw I%?iﬁ?‘kﬂﬂé“'i_ﬁ‘ﬁ ER| o3 2z o6
[ Diisitn 56 AL S, Caloring y harss 1EA as T a8
] Diitn 58 Actidcadi 8a edisitn 25 oo 28 a3
Déviniln 55, moems Profucisn dF peboulas O emalogralaas §
- Clasa 5920 PrOgraTas e lelkre i = Zn= =B 132
) Diwiiten 50 y Olissn : o e o i e - N
£330 Syereciag d Aotcias
] Divisitn 61 Tedsawrrhcaciones i6 1.1 o1 24 |
Diwisidwn 52, D cirn
o SO0 Pacarmlo do skmemas informdsicos p .
] 63, emcepre Clase 53 155 LT as
i procesamieno de daos
Secritn L Diwisidin
58
Iravokeili i i ki S T ot i
L Sanciita M = s L maspnania ¥ &4 56 oz a6
Ded e 7710,
TTE g TIZD
[=1 &3 70,
ﬂ"::“:“ Taap, Achddedes  peolesionaler  centificas . . . .
2 Clasa 7320, 2 O & z
Dl T4
Bl Clase 7310 Pubbcidad s ET 0 as
Diviods 78, 80 ¥ piidade: e cmplen, ceguidad e ‘
™ n Erae T immeastigac e privada, sanicios 2 edificios L os 14 o s
M Olass 5230 Actrdidades e cerroe dée Bamades ([Cal an & I a5 a7
cenmar)
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canmar
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93 95 wE6 SRV O

P T T

En el periodo enero a mayo de 2022, todos los subsectores de servicios presentaron variacion
positiva en los ingresos, diecisiete presentaron variacion positiva en el personal ocupado total y todos
los subsectores presentaron variacion positiva en los salarios, en comparacion con el mismo periodo
de 2021.

Tabla 4. Variacién ano corrido de los ingresos mominales, personal coupado total y salarios, segun
subsector de servicios
Enero - mayo 20227 ) enero - mayo 2021
C hmmifee arciban SR e, 4 800, Warim ien R Ano corido
Dascripcidn - e
. Alrmacenamisois ¥ v et
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Fuente: DAME — EMS.
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1. Técnico

El objeto para la presente contratacion es “LA 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”.

El Distrito Especial, Industrial y Portuario de Barranquilla, acorde con las disposiciones legales
vigentes y con el objeto de satisfacer necesidades de la Secretaria Distrital De Salud, considera
necesario y oportuno convenir a través de un contrato de prestacion de servicios con un grupo de
Cinco (05) Profesionales en el area de la salud con experiencia comprobada, para dar cumplimiento
a las competencias a las acciones de los Planes de Intervenciones colectivas (PIC) en poblaciones
con riesgo, establecidas dentro del programa de promocion y fomento de la salud sexual y
reproductiva con enfoque de derechos y equidad de género en la Secretaria Distrital de Salud de
Barranquilla.

De los cuales las cantidades, perfiles, experiencia, obligaciones, plazo de ejecucion y valor de cada
contratacion se detallan a continuacion:

VALOR
PERFIL Y UNITARIO DE
CANT. T OBLIGACIONES ESPECIFICAS PLAZO e
CONTRATO
Realizar asistencia técnica a las IPS del Distrito en el
componente VIH/ITS
Realizar seguimiento de casos nuevos diagnosticados El plazo del
con VIH/ITS. contrato es
Apoyar las acciones de prevencion en movilizaciones hasta 31 de
Acreditar titulo sogia_les. N _ diciembre de
profesional de Asistir y participar en las Mesas de trabajo con | 2022 a partir
. aseguradoras y prestadores. del
Psicdlogo, o P . cumplimiento
experiencia de Asistir a _Ios Comités |nterconsu_lt|vos con actores de los
1 12 meses comunltarlos_a fin de crear est'rggeglas para prevencion | o isitos de $18.000.000
relacionadas del de Infecciones de Transmision _sexual. 3 perfeccionami
con el ejercicio Atender y dar respuestas a las solicitudes de educa}c!gn entoy
de su profesion para la prevencidon de Infecciones de Transmision ejecucion,
sexual. dispuestos en
Apoyar las demas actividades que se generen de | ©l articulo 4l
acuerdo a su objeto contractual. dedleal"gegfo
Brindar apoyo en el deteccion, prevencion y abordaje '
en las violencias basadas en género.
Realizar seguimiento, monitoreo y evaluaciéon del El plazo del
programa de atencidn preconcepcional, interrupcién contrato es
Acreditar titulo voluntaria del embarazo, control prenatal y atencién del | hasta 31 de
de Enfermera, parto en la IPS de la red publica diciembre de
experiencia de Realizar seguimiento y anélisis de la notificacién de la 2022da Ipartlr
1 16 meses morbilidad materna extrema en la IPS publica del cumpli?niento $20.000.000
relacionadas Distrito, de forma bimensual, generando las acciones de de los
con el ejercicio mejora segun corresponda. requisitos de
de su profesion Realizar visitas de Inspeccion Vigilancia 'y Control (IVC) | perfeccionami
a las Empresas Administradoras de Planes de entoy
Beneficios (EAPB) en el componente de maternidad ejecucion,
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segura, Ruta materno perinatal (Atencion
preconcepcional, interrupcion voluntaria del embarazo,
atencién prenatal, atenciéon del parto y puerperio,
Estrategias de Eliminacion de la Transmision Materno
Infantil (TMI) del VIH y la Sifilis). Segun programacion
asignada.

Apoyar las capacitaciones de actualizaciones de las
guias de Practica Clinica para la prevencion, deteccién
temprana y tratamiento de las complicaciones del
embarazo, parto o puerperio. (Guias No0.11-15-2013),
dirigida al 80% de las IPS que tienen control prenatal y
atencion del parto.

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 afo.

Realizar asistencias técnicas a EAPB, IPS PUBLICAS
Y PRIVADAS para el fortalecimiento de Ila
ESTRATEGIA DE LA ELIMIMACION DE
TRANSMISION VERTICAL DEL VIH, SIFILIS
CONGENITA y la atencion integral a los casos.
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.

Participar en el analisis mensual del comportamiento de
los casos de mortalidad materna que se presenten.
Realizar informe trimestral de andlisis y seguimiento a
indicadores del evento asignado.

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.

Apoyar el seguimiento a las gestantes con eventos o
enfermedades emergentes (ZIKA, Chikungufia, Covid-
19 entre otros).

Apoyar en el seguimiento de los casos de violencia de
genero.

Participar activamente en los eventos realizados por las
diferentes dependencias de la alcaldia Distrital.

dispuestos en

el articulo 41

de la Ley 80
de 1993.

Acreditar titulo
de Enfermera,
experiencia de
16 meses
relacionadas
con el ejercicio
de su profesion

Realizar seguimiento, monitoreo y evaluacién del
programa de atencion preconcepcional, interrupciéon
voluntaria del embarazo, control prenatal y atencion del
parto en la IPS de la red publica

Realizar seguimiento y andlisis de la notificacion de la
morbilidad materna extrema en la IPS publica del
Distrito, de forma bimensual, generando las acciones de
mejora segun corresponda.

Realizar visitas de Inspeccion Vigilancia y Control (IVC)
a las Empresas Administradoras de Planes de
Beneficios (EAPB) en el componente de maternidad
segura (Atencion preconcepcional, atenciéon prenatal,
interrupcion voluntaria del embarazo, atencién del parto

El plazo del
contrato es
hasta 31 de
diciembre de
2022 a partir
del
cumplimiento
de los
requisitos de
perfeccionami
entoy
ejecucion,
dispuestos en
el articulo 41

$20.000.000
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y puerperio, Estrategias de Eliminacion de la
Transmision Materno Infantil (TMI) del VIH y la Sifilis).
Segun programacion asignada.

Apoyar las capacitaciones de actualizaciones de las
guias de Préactica Clinica para la prevencion, deteccién
temprana y tratamiento de las complicaciones del
embarazo, parto o puerperio. (Guias N0.11-15-2013),
dirigida al 80% de las IPS que tienen control prenatal y
atencion del parto.

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 afo.

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.
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.

Participar en el analisis mensual del comportamiento de
los casos de mortalidad materna que se presenten.
Realizar informe trimestral de analisis y seguimiento a
indicadores del evento asignado.

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.

Apoyar el seguimiento a las gestantes con eventos o
enfermedades emergentes (ZIKA, Chikungufia, Covid-
19 entre otros).

Apoyar en el programa de servicios amigables con la
estrategia de prevencion de embarazos en
adolescentes.

Participar activamente en los eventos realizados por las
diferentes dependencias de la alcaldia Distrital.

de la Ley 80
de 1993.

Acreditar titulo
de Médico
Especialista en
Ginecologia y
Obstetricia,
experiencia
laboral de 14
meses en
ejercicio de su
profesion.

Realizar en el marco de la implementacion de la ruta de
atencidon integral materno perinatal seguimiento,
monitoreo y evaluacion del programa de control prenatal
y atencion del parto en la IPS de la red publica y privada
del Distrito de Barraquilla

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.

Realizar 2 actualizaciones de las guias de Practica
Clinica para la prevencion, deteccion temprana y
tratamiento de las complicaciones del embarazo, parto

El plazo del
contrato es
hasta 31 de
diciembre de
2022 a partir
del
cumplimiento
de los
requisitos de
perfeccionami
entoy
ejecucion,
dispuestos en
el articulo 41
de la Ley 80
de 1993.

$22.500.000
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o0 puerperio. (Guias No0.11-15-2013), dirigida al 80% de
las IPS que tienen control prenatal y atencion del parto.
Realizar 2 actualizaciones en el protocolo de morbilidad
materna extrema en las IPS que tienen control prenatal
y atencion del parto al afio.

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

Realizar 2 actualizaciones en el protocolo de
Interrupcion Voluntaria del embarazo dirigida a los
prestadores primarios y complementarios que prestan
atencion en salud a las mujeres en edad fértil.
Participar en las unidades de analisis de los eventos de
interés en salud publica de la dimension de sexualidad,
derechos sexuales y reproductivos: Muerte materna,
sifilis congénita, transmision materno infantil por VIH,
Muerte perinatal, morbilidad materna extrema.
Programar y realizar visitas conjuntas de Inspeccion
Vigilancia y Control (IVC) con la oficina garantia de la
calidad en las lineas de: Maternidad segura, incluidas la
atencion preconcepcional, atencién prenatal, atencion
del parto y puerperio, Estrategias de Eliminacion de la
Transmision Materno Infantii ETMI PLUS a las IPSs
privadas y Publicas priorizando las instituciones con
mayor nimero de casos de morbimortalidad materna
Participar en las asistencias técnicas en la Normatividad
vigente de la resolucién 3280 en el proceso de
implementacion seguimiento y evaluacion de las RMP y
la RPMS dirigida a las EAPB, IPSs Publicas (ESES) y
privadas

Participar en el seguimiento y monitoreo de los planes
de mejoramiento de los casos de Mortalidad Materna,
morbilidad materna extrema vy sifilis congénita.

Acreditar titulo
Profesional de
Medico,
Especialista en
Gerencia
1 Financiera de
Servicios de
Salud, 20 meses
de experiencia
en ejercicio de
su profesion

Realizar seguimiento, monitoreo y evaluacion del
programa de atencidon preconcepcional, interrupcion
voluntaria del embarazo, control prenatal y atencion del
parto en la IPS de la red publica

Realizar seguimiento, andlisis 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.

Realizar visitas de Inspeccion Vigilancia y Control (IVC)
a las Empresas Administradoras de Planes de
Beneficios (EAPB) con la oficina de aseguramiento en
el componente de maternidad segura (Atencién
preconcepcional, interrupcion voluntaria del embarazo,
atencion prenatal, atencion del parto y puerperio,
Estrategias de Eliminacion de la Transmision Materno
Infantil (TMI) del VIH y la Sifilis). Segin programacion
asignada.

Realizar 2 actualizaciones de las guias de Practica
Clinica para la prevencion, deteccion temprana y
tratamiento de las complicaciones del embarazo, parto

El plazo del
contrato es
hasta 31 de
diciembre de
2022 a partir
del
cumplimiento
de los
requisitos de
perfeccionami
entoy
ejecucion,
dispuestos en
el articulo 41
de la Ley 80
de 1993.

$30.000.000
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0 puerperio. (Guias N0.11-15-2013), dirigida a de las
IPS que tienen control prenatal y atencion del parto.

o Realizar socializacién de protocolo de atencion integral
a victimas de violencias sexual y protocolo de atencion
a victimas por quemaduras con agentes quimicos.

e Realizar acompafiamiento en analisis de casos a
demanda del programa de violencia basada en género.

e Realizar 2 actualizaciones en el protocolo de morbilidad
materna extrema en el 80% de las IPS que tienen
control prenatal y atencién del parto al afio.

e Realizar 3 actualizaciones en el protocolo de atencion
Preconcepcional dirigida al 80% de los prestadores
primarios y complementarios que prestan atencion en
salud a las mujeres en edad fértil.

e Realizar 2 actualizaciones en el protocolo de
Interrupciéon voluntaria del embarazo dirigida a los
prestadores primarios y complementarios que prestan
atencion en salud a las mujeres en edad fértil

e 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.

¢ Participar en el andlisis mensual del comportamiento de
los casos de mortalidad materna que se presenten.

¢ Realizar informe trimestral de andlisis y seguimiento a
indicadores del evento asignado.

o Participar en las unidades de andlisis de los eventos de
interés en salud puablica de la dimension de sexualidad,
derechos sexuales y reproductivos: Muerte materna,
sifilis congénita, transmision materno infantil por VIH,
Muerte perinatal, morbilidad materna extrema

e Realizacion de Busquedas activas institucionales de
morbilidades maternas extremas en IPSs Publicas
(ESESs) y privadas del distrito de Barranquilla.

o Realizar seguimiento, revision de historia clinica, de los
casos asignados de MME identificadas en las BAI
realizadas a las IPSs Publicas (ESEs) y privadas

o Participar en el seguimiento y monitoreo de los planes
de mejoramiento de los casos de Mortalidad Materna y
Morbilidad materna extrema.

o Participar en las asistencias técnicas en la Normatividad
vigente de la resolucién 3280 en el proceso de
implementacion seguimiento y evaluacion de las RMP y
la RPMS dirigida a las EAPB, IPSs Publicas (ESES) y
privadas

e Apoyar el seguimiento a las gestantes con eventos o
enfermedades emergentes (ZIKA, Chikungufa, Covid-
19 entre otros).

e Apoyar en el programa de servicios amigables con la
estrategia de prevencibn de embarazos en
adolescentes

e Apoyar en el programa de violencia de genero.

o Participar activamente en los eventos realizados por las
diferentes dependencias de la alcaldia Distrital.

Calle 34 No. 43 - 31 - Barranquilla, Colombia e BARRANQUILLA.GOV.CO
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LAS OBLIGACIONES GENERALES DE LOS CONTRATISTAS SON:

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

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

e Indicar al momento de presentar la propuesta si es 0 no responsable del IVA.

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

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

o Afiliarse al Sistema de Riesgos Laborales

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

e Cumplir con las demas obligaciones que se deriven de la esencia o naturaleza del contrato.

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

e Contar con las herramientas necesarias para la prestacion de su servicio.

e Presentar al supervisor del contrato un informe mensual sobre las actividades realizadas
durante la ejecucién del contrato.

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

e Pagar los Impuestos a que haya lugar.

e Asumir los gastos y riesgos que implica el desarrollo del contrato bajo su propia

responsabilidad.

Calle 34 No. 43 - 31 - Barranquilla, Colombia e BARRANQUILLA.GOV.CO
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e Efectuar el cargue de documentos precontractuales a su cargo en la plataforma SECOP II.

V. Andlisis Econémico

El valor de la presente contratacion es de CIENTO DIEZ MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/L
($110.500.000) Incluidos IVA y todos los tributos que se generen con ocasion a la celebracion,
ejecucidn y liquidacion del contrato.

La Entidad estima que el contrato a celebrar es un contrato de Prestacién de Servicios Profesionales
y/o Apoyo a la Gestién, el cual se adelantard de acuerdo con lo establecido en el Literal h) del
numeral 4° del articulo 2° de la Ley 1150 de 2007 y articulo 2.2.1.2.1.4.9 del Decreto 1082 de 2015,
reconociendo como modalidad de contratacion correspondiente la CONTRATACION DIRECTA.

Contratos de prestacion de servicios profesionales y de apoyo alagestion, o paralaejecucion
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 gestién con la persona natural o juridica que esté en
capacidad de ejecutar el objeto del contrato, siempre y cuando la 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.

Los servicios profesionales y de apoyo a la gestién corresponden a aquellos de naturaleza intelectual
diferentes a los de consultoria que se derivan del cumplimiento de las funciones de la Entidad Estatal,
asi como los relacionados con actividades operativas, logisticas, o asistenciales.

Cédigo asignado: 7326
Para constancia se firma en 29 Julio de 2022.

JOSE/PAULL ROMERO ORTEGA

Profesional Universitario
Secretaria General del Distrito

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