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1. INTRODUCCION

En cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 2.2.1.1.1.6.1 del Decreto 1082 de 2015, la Secretaria de
Desarrollo Social del municipio de Soacha Cundinamarca se elaboran los Estudios del Sector para contratar
los servicios que permitan “AUNAR ESFUERZOS PARA LA ATENCION Y PROTECCION SOCIAL
INSTITUCIONALIZADA A PERSONAS ADULTAS MAYORES CON ALTO GRADOC DE VULNERABILIDAD,
EN CONDICION DE DISCAPACIDAD, DE EXTREMA POBREZA O EN ESTADO DE INDIGENCIA" y se deja
constancia mediante el presente documento, del andlisis del sector "Comercial® realizado en la etapa de
planeacion y estructuracion del mismo, asi:

En virtud del objeto contractual que se enmarca en el sector de servicios en los aspectos relacionados con la
atencion y proteccion, se evidencia que de acuerdo a las obligaciones que se desarrollaran en la ejecucion,
estas pueden ser ejecutadas por una persona natural o juridica que cumpla con los requerimientos técnicos
requeridos por la entidad, idoneidad y experiencia en el desarrollo del objeto contractual y dando asi
cumplimiento al plan de desarrollo 2020 - 2023 “EL CAMBIO AVANZA" se reconocen las diferentes categorias
de ciclo vital y generacional tras el ARTICULO No. 39. SUBPROGRAMA 4.1.3. NUESTROS ADULTOS
MAYORES TAMBIEN AVANZAN, se plantea que "E/ potencial de la experiencia es la base de una politica
publica que en vez de excluir este grupo etario lo convierte en un actor importante para la construccion de una
sociedad con proyeccion. Este subprograma involucrara a los adultos mayores en espacios de participacion y
construccion de politicas plblicas para el mejoramiento de sus condiciones de vida y su relacion con el entorno”

Dentro de la linea de proteccion legal y gestion nommativa fueron expedidas las siguientes normas: Ley 1171
de 2007, seglin la cual se establecen beneficios para las personas adultas mayores tales como descuentos en
instituciones educativas, espectaculos, transporte piblico, sitios turisticos, ingreso gratuito a bienes de interés
cultural, ventanillas preferenciales, asientos preferenciales en transporte publico y prioridad en consulta medica
y atencion en consultorios juridicos. La Ley 1251 de 2008, por la cual se fijan normas para la proteccion,
promocion y defensa de los derechos de las personas adultas mayores y se incluyen directrices generales para
la Politica Nacional de Envejecimiento y Vejez. La ley 1276 de 2009, ordena la proteccion de las personas
adultas mayores, a través de los centros vida o centros dia, como instituciones que contribuyen a brindarles
una atencién integral a sus necesidades y mejorar su calidad de vida. La Ley 1315 de 2009, determina las
condiciones minimas para garantizar la atencion y prestacion de servicios integrales con calidad a las personas
adultas mayores en instituciones de hospedaje, cuidado, bienestar y asistencia social (centros de proteccion,
centros dia e instituciones de atencion).
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2. ASPECTOS GENERALES DEL MERCADO

2.1. Del Adulto Mayor

El envejecimiento es el conjunto de modificaciones morfologicas y fisioldgicas que aparecen desde el mismo
momento de! nacimiento, se incrementa con €l paso del tiempo e involucra a todos los seres vivos. Es un
proceso bioldgico, social y psicolégico, como resultado de la interaccion de la herencia, el ambiente y la
conducta y va delineando [a Gltima etapa de la vida: Ia vejez. Esta se refiere a un estado relativamente largo,
ya que puede corresponder a casi la tercera parte de la existencia, y ademas es el Gltimo escaldn del ciclo vital.

La definicion de! envejecimiento normal no es una delimitacion fija y depende de multiple§ variables, por
ejemplo, desde una perspectiva estadistica se define como aquel estado caracterizado por las condiciones
fisicas y mentales que con mayor frecuencia aparecen en la poblacion. De otro lado, desde una perspectiva
biolégico-funcional se habla de tres patrones de envejecimiento: el normal o usual, caracterizado por la
inexistencia de patologia biolégica o mental; el éptimo o competente y saludable que asocia un buen
funcionamiento cognoscitivo y una adecuada capacidad fisica a una baja probabilidad de existencia de
enfermedad y/o discapacidad y, el envejecimiento patologico que esta determinado por presencia de
enfermedad.

La vejez, en consecuencia, representa una construccion social y biografica del uitimo momento del curso de
vida humano que se produce en funcion de las identidades de género, experiencias, ever{tos cruciales y
transiciones afrontadas durante los cursos de vida, entre otros aspectos. Es decir, la vejez implica procesos de
desarrolio y de deterioro.

Las personas adultas mayores, desde un punto de vista social, son sujetos de derecho, socialmente activos,
con garantias y responsabilidades respecto de si mismas, su familia y su sociedad, con su entcimo inmediato y
con las futuras generaciones. Para ef caso colombiano, las personas adultas mayores constituyen sujetos de
especial proteccion constitucional tal como lo ha precisado la Corte Constitucional, de esta condicion deriva el
grueso de las obligaciones publicas para con este colectivo y para con las personas que envejecen.

Desde el punto de vista cronoldgico tradicional se consideran personas adultas mayores a mujeres y hombres
con edades de 60 afios 0 mas. Por representaciones propias del contexto colombiano se ir'\cluyen en este
colectivo a mayores de 50 afios, por razones de discapacidad o por ser integrantes de pueblcias indigenas. El
primer limite de edad es reconocido y usado como estandar por la Organizacion de Naciones Unidas, al referirse
a las personas de avanzada edad, y el segundo de acuerdo con lo establecido por la Ley 100 de 1993, articulo
257, paragrafo 2.

La proteccion social conlleva la integracion de tres pilares basicos cuando se refiere a la proteccion de las
personas adultas mayores y la vejez: seguridad de ingresos, atencion basica de salud y 6rganizaci6n de
servicios de cuidado. (Cepal, 2012). Los proveedores de proteccion social estan representados por las
entidades del Estado, las organizaciones del mercado, las organizaciones sociales y comunitarias y las familias.
Si bien en Colombia, el Sistema de Proteccion Social se constituye como el conjunto de politicas publicas
orientadas a disminuir la vulnerabilidad y a mejorar la calidad de vida de los colombianos, especialmente de los
mas desprotegidos, para obtener como minimo el derecho a la salud, la pensidn y al trabajo (Ley 789 de 2002),
esto no excluye el compromiso de construccion progresiva del cuidado y de la organizacion |de sistemas de
cuidado de las personas adultas mayores, como derechos

La politica Colombiana de Envejecimiento Humano y Vejez incorpora, ejerce y promueve un ¢onjunto minimo
de imperativos éticos gue orientan sus componentes conceptuales, estratégicos, acciones y metas. Los
imperativos éticos que adopta esta politica publica se estructuran a través de valores y principios, los cuales
recogen e implican acepciones mas amplias, profundas y elaboradas, y en ningin caso poseen un caracter
restrictivo.

Valores:

Autonomia, toma de decisiones de |as personas adultas mayores en todos los asuntos que les competen, desde
los més privados hasta los mas publicos. Representa la capacidad de tomar decisiones| mediando una




argumentacion personal, y la posibilidad de llevar a cabo 1a decision tomada; es decir, de materializar la decision
tomada, asumiendo las responsabilidades y consecuencias que se deriven. La capacidad para decidir se da
cuando no solo hay ausencia de coaccién extemna, sino cuando se dispone de los recursos que se precisan, en
forma de bienes y servicios, y ademés se estd en circunstancias personales y sociales que permiten
aprovecharlos (Cepal, 2014).

Dignidad, constituye el valor de los seres humanos como fines en si mismos, merecedores de la misma y
absoluta consideracion y respeto, sin excepcién alguna. Los seres humanos nos reconocemos, nosotros
mismos y unos a otros, dotados de dignidad, como algo intrinseco, inalienable e independiente de nuestras
acciones y vida moral. (Prat, 2008}

Humanizacién, hacer una realidad digna de una persona humana, esto es, coherente con los valores que
percibe como peculiares e inalienables. Consiste en tomar conciencia del compromiso personal y colectivo por
humanizar la realidad, las relaciones, las conductas, el entomo y uno mismo, para contribuir a mejorar la calidad
de nuestras vidas en la busqueda de la felicidad, desde el cuidado de Io cotidiano y desde el cuidado de otros
cuando estos nos necesitan (Bermejo, 2014).

En el campo de la salud, humanizacion significa centrar en el ser humano todo lo que se hace para promover y
proteger la salud, curar la enfermedad y garantizar entomos que favorezcan una vida sana y armoniosa en los
ambitos fisico, emotivo, social y espiritual. (Brusco, 1998)

Solidaridad, asociacion y organizacion de individuos para satisfacer necesidades e intereses comunes, con
base en la cooperacion, el apoyo mutuo y la dependencia reciproca entre seres humanos. La solidaridad
intergeneracional hace referencia al apoyo que se da entre generaciones con el propésito de protegerse
mutuamente y facilitar el buen trato, el respeto mutuo y una imagen adecuada de la vejez.

Principios:

Universalidad: La Politica Colombiana de Envejecimiento Humano y Vejez esta dirigida a todos los habitantes
del territorio nacional.

lqualdad: La Politica Nacional, desde la especificidad que le es propia, reconoce y promueve el principio de
acuerdo con el cual todos los seres humanos nacen libres e iguales en dignidad y derechos y, dotados como
estan de razon y conciencia, deben comportarse fraternalmente los unos con los otros (ONU, 1948), y deben
recibir la misma proteccion y trato de las autoridades y gozar de los derechos, libertades y oportunidades sin
ningun tipo de discriminacion (Colombia, 1991).

Justicia Social Distributiva: Hace referencia a los méximos beneficios al mayor numero de personas, con énfasis
en quienes tienen las mayores desigualdades (Arango, 2007). Participacion ciudadana: Proceso de
construccion social de las politicas plblicas que, conforme al interés general de fas sociedades democraticas,
canaliza, da respuesta o amplia los derechos econdmicos, sociales, culturales, politicos y civiles de las
personas, y los derechos de las organizaciones o grupos en que se integran, asi como los de las comunidades
y pueblos indigenas (CLAD, 2009).

Diversidad: Libertad y bienestar individual y colectivo, en situaciones concretas. Reconoce la identidad
individual, colectiva y cultural en interdependencia con el contenido del principio de igualdad. (Touraine, 1998)

Descentralizacion: Reconocimiento de la diversidad y heterogeneidad de las regiones y territorios locales y de
sus estructuras operativas para ampliar la democracia participativa y fortalecer la autonomia focal.

Los derechos humanos de las personas adultas mayores se encuentran protegidos por el bloque de
constitucionalidad vigente y reconocido por el Estado colombiano. De manera especifica, mediante
instrumentos como: 1) Declaracion Universal de Derechos Humanos, 1948 (suscrita por Colombia); 2) el Pacto
Internacional de Derechos Civiles y Politicos (aprobado por la Ley 74 de 1968), 3) el Pacto Inteacional de
Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales (aprobado por fa Ley 74 de 1968); 4) la Convencién Americana
de Derechos Humanos (aprobado por la Ley 16 de 1972), 5) el Protocolo de San Salvador (aprobado por la Ley
319 de 1996) y 6) la Convencion de los Derechos de las personas con discapacidad (ratificada por la Ley 1346
de 2009).




La Constitucion Politica de 1991, establece en Colombia que, en primer lugar, los tratados y convenios
internacionales ratificados por el Congreso, que reconocen los derechos humanos y que prohiblen su limitacion
en los estados de excepcion, prevalecen en el orden intemo. Los derechos y deberes consagrados en esta
Carta, se interpretan de conformidad con los tratados intemacionales sobre derechos humanos ratificados por
Colombia y, en segundo lugar, que el Estado, la sociedad y fa familia concurriran para la|proteccion y la
asistencia de las personas adultas mayores y promoveran su integracion a la vida activa y comunitaria, al tiempo
que se considera deber del Estado garantizar los servicios de seguridad social integral a tadas y todos los
ciudadanos.

Respecto a la legislacion que precisa y amplia la Carta Politica Colombiana, la Ley 1151 de 2007, determind la
obligacion del Ministerio de la Proteccion Social, de definir y desarrollar la Politica Nacional de Envejecimiento
y Vejez y en este mismo sentido lo ratifico la Ley 1251 de 2008, mediante la cual dictan normas tendientes a
procurar la proteccion, promocion y defensa de los derechos de las personas adultas mayores[

2.2. Envejecimiento Demogréfico

Uno de los efectos mas significativos de las transformaciones sin precedentes que ha producido fa dinamica
demografica de la region, y que se expandira y consolidara en la primera mitad del pres%nte siglo, es el
envejecimiento de la poblacion. Desde e! punto de vista demografico, el envejecimiento tiene dos facetas. En
primer lugar, se expresa como un aumento del peso relativo de las personas mayores de 60 afios en fa
poblacién total. En segundo lugar, como un aumento de |a longevidad; es decir, las repercusiones que tiene el
aumento de los promedios de vida son, entre otras, un incremento de la proporcion de personas de 80 afios y
mas entre las personas mayores —incluso con la aparicion de un cierto nimero de centenarios— y una
extension del periodo que media entre la jubilacion y la muerte.

En todos los paises de la region de América Latina y el Caribe, la proporcion y el nimero absoluto de personas
de 60 afios y mas se incrementaran sostenidamente en los proximos decenios (véase el cuadro 1). En términos
absolutos, entre los afios 2000 y 2025, 57 millones de personas mayores se sumaran a los 41 miliones
existentes y entre 2025 y 2050 ese incremento sera de 86 millones de personas.1 Se trata 3e una poblacién
que crece rapidamente (3,5%) y con un impetu mayor que el gue muestra la poblacion de edades mas jovenes.
En efecto, la velocidad de cambio de esta poblacion sera entre tres y cinco veces mayor que lade la poblacién
total en los periodos 2000-2025 y 2025-2050, respectivamente.

Cuadro 1
INDICADORES DEL PROCESO DE ENVEJECIMIENTO DEMOGRAFICO
PARA AMERICA LATINA Y EL CARIRE, 2000, 2025 Y 2050

Indicadores 2000 2025 2050

Poblarién de 60 afios y mis (en miles) 411284,7 98 234,8 184 0707
Porcentaje de personas de 60 afios y mas 8,0 14,1 234
Tasa de crecimiento anual (2000-2025 y 2025-2050) 35 2.5
Poroentaje de personas de TSaﬁmymés' 1,9 . 3,5 7.9
Eded mediana de la poblacién 24,6 32,5 394
fndice de emvejecimiento” 252 60,7 1282

Fuente: Centro Latincamericano y Caribefio de Demografia (CELADE) - Division de Poblacién de 1a CEPAL,; Proyecciones
demogrificas, 2003. .
* Poblacién de 60 afiosPoblacién menor de 15 afios.

! Los datos presentados se basan en proyecciones que, por su propio caricter, tienen un cierto nivel de

incertidumbre. Con todo, sugieren grandes tendencias demogrificas que dificilmente se modificarin, porque las
personas mayores de los proximos 60 afios ya nacieron.

Fruto de esta dinamica, la proporcion de personas mayores de 60 afios se triplicara entre el 2000 y el 2050; de
ese modo, para esta (ltima fecha, uno de cada cuatro latinoamericanos sera una persona adulta mayor. Debido
al aumento de lalongevidad, el peso de las personas mas viejas entre los mayores se incrementara; la poblacién
mayor de 75 afos pasara de un 2% a un 8% entre el 2000 y el 2050. Dos indicadores de la estructura por
edad indican nitidamente algunas de las implicaciones demograficas de este proceso. En prilmer lugar, |a edad
mediana de la poblacion se incrementara 15 afios entre el 2000 y el 2050; de este modo, para el 2050 la mitad




de |a poblacion tendra mas de 40 afios. Por su parte, la relacidn numérica entre viejos y menores ird cambiando
drasticamente. En la actualidad, por cada 100 menores, hay 25 adultos mayores; para el final de la primera
mitad del siglo, habra un 28% mas de personas mayores que de menores.

La region muestra una marcada heterogeneidad. Para captarla, se clasifico a los paises segun la etapa en que
se encuentran en su proceso de envejecimiento, definiéndose cuatro categorias, de acuerdo con los perfiles
actuales de envejecimiento (véase el grafico 1).

Grifico 1
PORCENTAJE DE LA POBLACION DE 68 ANOS Y MAS, SEGUN ETAPA EN PROCESO
DE ENVEJECIMIENTO, 2000, 2025 Y 2050
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Fuoeate: Centro Latinoamericano y Caribeiio de Demografia (CELADE) - Divitién de Poblacién de la CEPAL, Proyecciones
dmgiﬁcu,\;g?, y Naciones Unidas (2001), World Population Prospects. The 2000 Revision (ESA/P/WP.163),
val. 1, Nueva

Un primer grupo de paiscs, denaminado de envejecimiento incipiente, que incluye 3 Bohivia,
Guatemala, Haiti, Honduras, Nicaragua y Paraguay, s¢ observan porcentajes que oscilan entre el 5% y !
7% de personas de 60 afios y mis en el afio 2000 y alcanzarian valores de enfre 15% y 18% en 2050. Este
procese podria acelerarse si en estos paises s¢ consolida y se incrementa la baja de 1a fecundidad.

2 La clasificacidn de los paises se realizd sobre 1a baze de los valores de la tasa global de fecundidad y del indice
de envejecimiento observados en los paises de la region en el decenio de 1990. Alguaos paises podrizn cambiar
de categoria si los suevos datos censales corrigen considerablemente las estimaci

En un segundo grupo de paises, denominado de envejecimiento moderado, se observan porcentajes de 6% a
8% de personas de 60 afios y mas, que hacia el 2050 superaran el 20%. En este grupo se situan Belice,
Colombia, Costa Rica, Ecuador, El Salvador, Guyana, México, Perl, Republica Dominicana y Venezuela. Se
trata de paises que tuvieron procesos de cambios importantes en la fecundidad entre 1965 y 1990,
aproximadamente.

Les siguen los paises, ubicados en un grupo denominado de envejecimiento moderado avanzado, que
presentan en la actualidad porcentajes de personas mayores entre 8% y 10% y que experimentaran un aumento
rapido de este porcentaje hasta cifras de 25% a 30% de personas mayores. Entre estos paises estan Bahamas,
Brasil, Chile, Jamaica, Suriname y Trinidad y Tobago.

Por (ltimo, en el grupo de envejecimiento avanzado se encuentran paises como Argentina y Uruguay, pioneros
en el envejecimiento en América Latina, mas Cuba y varios paises del Caribe (Antillas Neerlandesas, Barbados,

Guadalupe, Martinica y Puerto Rico).

En suma, los datos confirman que el proceso de envejecimiento demogréfico s, aunque diverso, generalizado
y que las personas mayores de América Latina y el Caribe tendran en forma creciente un peso cada vez mas
significativo en la poblacién total (véase el cuadro A.1 del anexo 1). Un vasto nimero de paises
latinoamericanos alcanzara en el 2050 la proporcion de personas adultas mayores que se observa actualmente
en los paises desarroliados.

2.3. Analisis Estadistico de fa Poblacion en Colombia Actualidad y Proyecciones (2018 - 2070)




Las proyecciones de poblacion son un factor determinante a la hora de identificar nuevos nichos clie un mercado.
El Gltimo Censo realizado por el DANE, muestra hallazgos interesantes al respecto de la dlstnbucmn de la

poblacion por género y edad para los proximos quinquenios. Lo anterior, visto desde la oportun
sentido de la palabra, brinda informacion sobre las necesidades que tendra la poblacién adu
futuro.

idad en e! buen
ta mayor en el

Por otra parte, para el Estado es de suma importancia la dimension y proyeccion poblacional para la

planificacién socioecondmica en todos los niveles, nacional, regional y local. Segun el estudio citado del DANE

que tomé como fuente los resultados del Censo 2018, tenemos:

Las previsiones: la mortalidad presenta diferenciales en la reduccion por Departamento, y se espera que la
tendencia continlie de acuerdo con las condiciones y factores que han generado este comportamiento.

La esperanza de vida al nacer continiia incrementandose, pasando de 76.2 en 2015-2020 a 77.1
para ambos sexos, lo que equivale a una ganancia media anual de 0.91 afos.

1 afios en 2018

Ahora bien, se puede evidenciar que con referencia a las décadas pasadas la poblacién colombiana de la

tercera edad es mayor, como se puede evidenciar en la siguiente tabla:

Poblacién

Total Nacional | Grandes grupes deedad | 1985- 1993 - 2005 - 2018

Fuerne: DANE - Direccitn de Censos y Demografia.
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La preocupacién para las entidades debe crecer para este grupo poblacional, al igual que sus politicas para su

atencién y cuidado.

Segun e! Censo, el 11% de la poblacion colombiana es mayor de 59 anos, como se puede evidenciar a

continuacion:

Estructura ph_.lmldul de la poblacién de Colombic. 2018 Peblacién de Colombic enire los 80 y 79
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"Fuente: Proyecciones DANE pora ol 2018, ’

66 aflos de edad.

afios de edad. 2018

De |2 poblacidn total proyectada para Colombia en el afio 2018{49.834.240), el 11% {5.970.956) tiene mas a 59 afios, de ellos el
55%{3.150.613 ) son mujeres, y el 45% (2.602.345) hombres. El 50% de la poblacién mayor a 60 afios se encuentra entre los 60 y




Estructura piramida! de la poblacién de Colombia. 2018 Poblacién de Colombic entre tos 0 y 7% afios de edad. 2018
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Fuents: Proyecciones DANE pora @) 2018.

De la poblacién total pmvectada para Colombia en el afio 2018({49.834.240), el 11% (5.970.956} tiene mas a 59 afios, de ellos el
55%({3.150.613 ) son mujeres, y el 45% {2.602.345) hombres. El 50% de la poblactén mayor a 60 afios se encuentra entre los 60 y
66 aiios de edad.

La piramide expansiva de 1985, se transforma a un perfil constrictivo en el 2018, tendiendo al envejecimiento
poblacional, debido a los siguientes factores: Transicion demografica de Ia poblacion colombiana.

Proyecciones censales 1985- 2018

v" Disminucion de la fecundidad
v" Disminucion de la mortalidad
v" Aumento de la expectativa de vida

Indice de dependencia de ia poblacién mayor a 59 afios de edad. Colombia
1951-2020
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En el afio 2020, por cada 100 personas en edad econdmicamente activa, habrdn 20
personas mayores de 59 afios.

En el Departamento de Cundinamarca, la poblacion mayor a 59 arios para el afio 2018, se estimé en la suma
de 318.757, que equivale al 12% del total de la poblacién en el Departamento, como se puede ver a
continuacion:




Nimero de personas mayor a 59 aftos de edad, segin
departaments. DANE.2018
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La poblacién adulta mayor del municipio de Soacha contemplada desde los 60 afios en adelante, de acuerdo a

las proyecciones del DANE para el afio 2022 es de 113.133 personas, donde 62.802 son
equivale al 55,51% y 50.331 son hombres, lo que equivale al 44,49%% restante. (DANE, 2018).

o Personas Habitantes de Calle de 60 afios 0 mas

Del total de personas en situacion de calle (22.790), identificadas en los censos de 2017 en B

en 21 municipios, el 10% sefial6 tener mas de 60 afios.
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Sobresalen fas personas entre los 60 y 64 afios, con un porcentaje de participacion, dentro del total de personas
habitantes de calle mayores de 60 afios, del 53%. A ellos les siguen los de edades entre 65 y 69 afios con una
representacion del 26%. Es importante sefialar que el 91% de las personas habitantes de calie mayores de 60

afos son hombres.

2.4. Adulto Mayor en el municipio de Soacha




De acuerdo con las estadisticas del DANE (Censo 2018) para el afio 2023 la poblacion total proyectada en el
municipio de Soacha asciende a 831.259 habitantes, donde el 9.6% del total de la poblacién corresponde al
ciclo vital de adulto mayor y cuya desagregacion de los rangos etarios se presentan asi:

Para el rango de 60-64 afios se proyectan 31.340 habitantes, de los cuales 14.127 son hombres y 17.123 son
mujeres; Para el rango de 65-69 arios se proyectan 21.431 habitantes de los cuales 9.698 son hombres y 11.733
son mujeres; Para e! rango de 70-74 afios se proyectan 12.783 habitantes de los cuales 5.688 son hombres y
7.095 son mujeres; Para el rango de 75-79 afios se proyectan 7.153 habitantes de los cuales 3.012 son hombres
y 4.141 son mujeres, y finalmente para el rango de 80 arios en adelante se proyectan 7.084 habitantes de los
cuales 2.683 son hombres y 4.401 son muijeres. En conclusion, se estima una poblacion total adulta mayor de
79.791 personas.

Cuando el adulto mayor ha dejado de ser autonomo, la familia se constituye en su tnico soporte, sin embargo,
en muchos casos el hogar se convierte en un espacio de marginacion, abandono y maltrato. Con el trascurrir
del tiempo las familias han sufrido innumerables cambios, debido a ia modemizacion social que, en lugar de
afirmar los lazos de unién familiar, ocasiona su ruptura y a la vez ocasiona la degradacion de los adultos
mayores. En la mayoria de los casos el adulto mayor debe enfrentar sus problemas solo, especialmente los
relacionados con la salud, [a pobreza y las limitaciones econémicas, mientras el adulto mayor es 0til y aporta
econémicamente cuenta con la solidaridad de su familia y se puede apoyar en el cuidado de su hogar, pero
cuando presenta reacciones tipicas de su edad pierde autonomia es victima de maltrato psicolégico,
humillacion, desvalorizacion amenazas de muerte y rechazo, siendo el abandono una de las formas de maltrato
mas comunes del que es victima (Carrillo Hortlia,S; Gomez Gil, M; Tomijos Velasquez, O. 2016. ;Cuéles son
las causas de abandono familiar de los adultos mayores que se encuentran recluidos en el Centro San Pedro
Claver en la ciudad de Bogota, D.C.?}, por lo que es una practica frecuente que la familia institucionalice al
adulto mayor (a veces innecesariamente) transfiriendo totalmente la responsabilidad de hacerse cargo de él a
una institucion geriatrica.

Derivado de lo anterior, se ha evidenciado un aumento progresivo de la poblacion adulta mayor en condiciones
de pobreza y vulnerabilidad que no cuentan con ningin tipo de renta, ingreso o apoyo de red primaria que le
permita [a satisfaccion de sus necesidades basicas, surgiendo asi la necesidad de la prestacion del servicio
para la atencion y proteccion social institucionalizada a personas adultas mayores con alto grado de
vulnerabilidad, en condicion de discapacidad, de extrema pobreza o en estado de indigencia en el municipio de
Soacha.

2.5. El Adulto Mayor en el PDM

A partir de la promulgacion de la Constitucion de 1991, Articulo 342, los Planes de Desarroilo se han convertido
en instrumentos orientadores de la asignacion y distribucion de los recursos publicos a los diferentes sectores
y regiones del pais, y como tal se han estructurado para ser la primera herramienta de Planificacion de los entes
territoriales orientando las acciones de las administraciones departamentales, distritales y municipales durante
un periodo de gobiemo, conformado por una parte estratégica y un plan de inversiones, en concordancia,
mediante el Acuerdo No. 14 de mayo 30 de 2020, et Honorable Concejo Municipal adoptd y aprobé el plan de
desarrollo del municipio de Soacha para la vigencia 2020 - 2023 “EL CAMBIO AVANZA", estableciendo la
vision, los programas, proyectos y metas de desarrollo que enmarcan el avance de Soacha en materia de
movilidad, educacion, politica social, infraestructura y seguridad y e! cual tiene como eje articulador el desarrollo
sostenible a partir de la consolidacion de un municipio inmerso dentro de las l6gicas globales de planeacion
urbana y desarrollo. :

En el Plan de Desarrolio de Soacha 2020 - 2023 “EL CAMBIO AVANZA" se reconocen las diferentes categorias
de ciclo vital y generacional como lo son: nifios nifias y adolescentes, jovenes, adultos, y adultos mayores, asi
como los diferentes grupos poblacionales entendidos como: poblacion victimas del conflicto armado, grupos
étnicos y de raza, personas con discapacidad y aquellos grupos que de acuerdo a sus necesidades,
caracteristicas, modos y costumbres habiten en la ciudad de Soacha, por lo tanto en su ARTICULO No. 34 EJE
ESTRATEGICO 4: SOCIAL Y COMPETITIVIDAD, se establece el objetivo ““Generar condiciones de desarrollo
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humano integral de manera incluyente y equitativa en Soacha a partir de la promocion de la satJisfaccién de las
necesidades basicas y complementarias en la poblacion, del desarrollo econémico y de la sostenibilidad
ambiental con énfasis en el cierre de brechas sociales y en la atencién a los mas vulnerables”, por lo cual, es a
través de la oferta institucional que se materializan las acciones que propenden por la construccion de una
sociedad equitativa y democratica.

De igual manera, mediante el ARTICULO No. 39. SUBPROGRAMA 4.1.3. NUESTROS ADULTOS MAYORES
TAMBIEN AVANZAN, se plantea que "El potencial de la experiencia es la base de una politica publica que en
vez de excluir este grupo etario lo convierte en un actor importante para la construccion de una sociedad con
proyeccion, Este subprograma involucrara a los aduffos mayores en espacios de panicipaciérir y construccion
de politicas publicas para el mejoramiento de sus condiciones de vida y su relacion con el entomo’, e iguaimente
dentro de la descripcion de! mismo lo enmarca en las bases del Plan Nacional de Desarrollo [(PND) 2018, “la
Dignidad y felicidad para todos los adultos mayores®, especificamente mencionando sus objetivos y estrategias
entre las cuales se resalta el (1) aumentar los ingresos de los adultos mayores y su independelncia economica;
cuya estrategia incluye la promocion del desarrollo de instrumentos para aumentar la proteccion economica de
la vejez y finalmente dentro de la tabla programética del Plan de desarrollo se establece: como indicador de
bienestar el % de poblacién adulta mayor en situacion de desprotecc:on social y/o familiar a la que se brinda

atencion integral.

En consecuencia, en la meta No 49. Se estabiece "Atender infegralmente 500 Personas mayores en estado de
abandono e indigencia mediante Centros de Proteccion en el cuatnenio”, con el fin de promover, proteger y
asegurar el reconocimiento y el pleno goce y ejercicio, en condiciones de igualdad, de todlos los derechos
humanos y libertades fundamentales de la persona mayor, a fin de contribuir a su plena inclusion, integracion y
participacién en la sociedad.

2.6 ESTUDIO DE LA OFERTA

La constitucion politica prevé en el articulo 2 como fines del Estado: “servir a la comunidad, promover la
prosperidad general y garantizar la efectividad de los principios, derechos y deberes consagrados en la
constitucion; facilitar la participacion de todos en las decisiones que los afectan y en la vida economica, politica,
administrativa y cultural de la nacion...”. Corresponde a los alcaldes de conformidad con el articulo 315 de la
Constitucion Politica cumplir y hacer cumplir la Constitucion y la ley, norma que igualmente els consagrada en
el articulo 91 de la Ley 136 de 1994, asi como dirigir la accién administrativa del Municipio, asegurar el
cumplimiento de las funciones y la Prestacién de los servicios a su cargo.

Que la Ley 1251 del 2008 dicta las normas tendientes a procurar la proteccion, promocion |y defensa de los
derechos de los adultos mayores”. Asi como establece las politicas que se deben tener en cuenta en e proceso
de envejecimiento, planes y programas por parte del estado, la sociedad civil, la faniwilia y regular el
funcionamiento de las instituciones que prestan servicios de atencion y desarrollo integral dé las personas en
su vejez de conformidad con el articulo 46 de la constitucion Nacional, la declaracion de los derechos humanos
de 1948 y diversos tratados y convenios intemacionales suscritos por Colombia. Que la Ley |1276 de 2009. "A
través de fa cual se modifica la Ley 687 del 15 de agosto de 2001 y se establecen nuevos cntenos de atencién
integral del adulto mayor en los centros vida®. Cuyo objeto es: “...la proteccion a las personas de |la tercera edad
(o adultos mayores) de los niveles | y Il de Sisbén, a traves de los Centros Vida, como|instituciones que
contribuyen a brindarles una atencion integral a sus necesidades y mejorar su calidad de vida".

La Secretaria de Desarrollo, ademas de los servicios de atencién que ya viene brindando & adultos en grave
situacion social, siguen llegando continuamente solicitudes y casos por parte de diferentes instituciones como
la Policia Nacional, la Personeria Municipal, las Comisarias de Familia, Hospitales y directamente de la
Comunidad, sobre la asignacion de cupos para ia atencion institucionalizada de los adultos mayores en extrema
pobreza, estado de abandono o indigencia. Que, en virtud de lo anterior, la secretaria de' Desamollo Social
busca contribuir al mejoramiento de las condiciones de vida de los Adultos Mayores del municipio de Soacha
Cundinamarca, a través de la atencién integral y proteccion social a Personas Adultas Mayores en condiciones
de extrema vulnerabilidad economica y social todos los dias de la semana (de lunes a domingo), sin ninguna
interrupcion !




2.6.1 CRITERIOS DE LA OFERTA

Requisitos basicos para el oferente: La ESAL debe designar el personal necesario para el suministro,
procesamiento y distribucion de la alimentacion de los usuarios. Este personal debe de dar cumplimiento a las
funciones especificas conforme el perfil establecido en el anexo técnico para la funcién a realizar, igualmente
debe de permanecer con uniforme limpio y completo de color claro (Gorro, Uniforme, tapabocas).

Ei Servicio de Alimentacién debe funcionar diariamente de domingo a domingo en un horario que les permita
cumplir con las horas programadas para cada una de |as comidas del dia y debera contar con los empleados
necesarios para cumplir con todas y cada una de las especificaciones técnicas establecidas en esta
convocatoria publica para la prestacion del servicio.

Preparar y distribuir los alimentos, segun la minuta establecida. o las indicaciones Médicas o de la Nutricionista,
realizar seguimiento conforme las minutas especiales establecidas por el perfil nutricionista. - Mantener de
forma impecable en cuanto a limpieza, su lugar de trabajo y los implementos que para él utiliza. - Cumplir tas
normas establecidas para los manipuladores de alimentos segun la Resolucién 2674 de 2013 Ministerio de
Salud y Proteccién Social.

En el momento de iniciar la ejecucion del futuro convenio todos los empleados involucrados con el servicio de
alimentos, deberan contar con el certificado vigente que los acredita como manipuladores de alimentos
expedido por una entidad autorizada por la seccional de salud segin la Resolucion 2674 de 2013 y deberan
tener el examen médico general reciente (menos de un afio), examen de KOH de ufias, coprologico y frotis de
garganta. Estos mismos requisitos se exigiran cuando un funcionario nuevo ingrese a laborar en el servicio de
alimentacion durante la ejecucion del convenio.

Requisitos basicos para el alojamiento:

v Certificado que acredite que cumple con los requisitos de prevencion y proteccion contra incendios.

v' Carta donde se certifique el cumplimiento de los requisitos de las instalaciones eléctricas de manera
anual y a gas quinquenal, de! inmueble donde se prestara el servicio.

v Plano o croquis a escala de todas las dependencias, indicando distribucién de las camas y dormitorios.

v Pian de evacuacién ante emergencias.

La planta fisica debe contar con una dotacion de habitaciones con capacidad para alojar por género (mujer-
hombre) a Personas Adultos Mayores, conforme el nimero de usuarios contemplados en este documento. Las
camas deben estar separadas unas de las otras, permitiendo la comodidad y tranquilidad de cada usuario.

La planta fisica debe de contar con ventanas amplias que permitan ia ventilacion y luz natural.

Por cada 20 personas Mayores institucionalizadas se debe contar con una bateria de bafio, con pasamanos,
cuando se tienen més de un piso cada piso debe de tener su respectiva bateria sanitaria.

Las habitaciones deben clasificarse por género y su espacio no debera generar hacinamiento, estas deben de
contar con comodidad, tranquilidad. Se debera contar con un auxiliar de enfermeria o técnico en salud, o un
cuidador conforme ia distribucién de los usuarios.

Los espacios fisicos deben garantizar la seguridad y la accesibilidad necesarias para las personas Mayores, en
caso de ser necesario contar con rampas de acceso en los espacios requeridos, se debe garantizar que la
rampa no ponga en riesgo la seguridad de las Personas Mayores y el desplazamiento entre los pisos, estar
fibre de obstaculos. Se debe contar con rampa y pisos antideslizantes, pasa manos y con buena sefializacion.

La ESAL debera cumplir con lo establecido en la Resolucion 2674 de 2013. y la ley 9 de 1979, garantizando el
cumplimiento de las normas establecidas para el transporte, almacenamiento, preparacion y distribucion de
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alimentos, mediante programas de proteccion y conservacion de estos, a fin de evitar deterioro en contenidos
nutricionales y alteraciones que afecten la salud de los usuarios.
El proponente deberéa presentar junto con su oferta CONCEPTO SANITARIO FAVORABLE wgente expedido
por autoridad competente en cumplimiento de las normas sanitarias vigentes, la ley 09 de 197E|) y sus decretos
reglamentarios. Lo anterior a efectos de garantizar la calidad del servicio a prestar y de conformidad con el titulo
IV de la ley 9 de 1979 respecto a las inspecciones sanitarias a establecimientos Educativos, cuartel arios,
carcelarios, hoteles, moteles y similares.

2.7 ANALISIS DE RIEGOS Y FORMA DE MITIGARLO

De acuerdo con lo establecido con el articulo 2.2.1.1.1.6.3 del Decreto 1082 de 2015, la evaluacion del riesgo
que el proceso representa para el cumplimiento de las metas del manual y guias establecidas por Colombia
Compra Eficiente, se elabord la respectiva Matriz, precisando que salvo a las situaciones especificamente
mencionadas y como principio general, el contratista asumira los efectos economicos de todos aquellos sucesos
previsibles y de normal ocurrencia para las actividades que son objeto del presente proceso|de contratacion.
Por lo tanto, deberé asumir los riesgos asociados a su tipo de actividad ordinaria que sean previsibles.

En consecuencia, solo procederan reclamaciones por circunstancias y hechos imprevisibles|no asignados al
contratista en Ia presente distribucion de riesgos de la presente contratacion y la Alcaldia Municipal de Soacha
- Secretaria de General no estara obligada a reconocimiento econdmico alguno y a ofrecer garantia que permita
prevenir, omitir o mitigar los efectos asumidos por el contratista.

DEFINICION DE_RIESGO El Municipio de Scacha, Cundinamarca, entiende por riesgo para la presente
contratacion, cualquier posibilidad de afectacion que limite, retrase o suspenda la e]ecumon del contrato. Ei
suceso que prevé el riesgo debera tener relacion directa con la ejecucion del contrato para que sea asumido
como un riesgo del actual proceso de contratacion.

3. ASPECTO LEGAL

e Decreto 681 de 2022 "Por medio del cual se adiciona el Capitulo 7 al Titulo 2 de la Fi’arte 9 del Libro 2
del Decreto 780 de 2016 relativo a la Politica Publica Nacional de Envejecimiento y Vejez 2022 - 2031*

o Ley 2055 de 2020 “Por medio de la cual se aprueba la «CONVENCION INTERAMERICANA SOBRE
LA PROTECCION DE LOS DERECHOS HUMANOS DE LAS PERSONAS MAYORES», adoptada en
Washington, el 15 de junio de 2015.”

e Ley 1850 de 2017 "por medio de la cual se establecen medidas de proteccion al adulto mayor en
Colombia, se modifican las Leyes 1251 de 2008, 1315 de 2009, 599 de 2000 y 1276 de 2009, se
penaliza el maltrato intrafamiliar por abandono y se dictan otras disposiciones”

o Ley 1315 de 2009 "por medio de la cual se establecen las condiciones minimas que dignifiquen la
estadia de los adultos mayores en los centros de proteccion, centros de diae mstltucmnes de atencion®

o Ley 1276 del afio 2009 "A través de la cual se modifica la Ley 687 del 15 de agosto de 2001 y se
establecen nuevos criterios de atencion integral del adulto mayor en los centros vida"

s Ley 1251 de 2008 "Por la cual se dictan normas tendientes a procurar la protec!cibn, promocién y
defensa de los derechos de los adultos mayores”

e Acuerdo Municipal No. 18 de 21 de Mayo de 2009 "por medio del cual se adopta la emisién de la
estampilla pro-dotacion y funcionamiento de los Centros de Bienestar del Adulto Mayor y Centros de
Vida para |a tercera edad y se adoptan las definiciones de Centros Vida, para el municipio de Soacha”

o Ley 687 de 2001 "Por medio de la cual se modifica la Ley 48 de 1986, que autorizd la emisién de una
estampilla pro-dotacion y funcionamiento de los Centros de Bienestar del Anciano, instituciones y
centros de vida para la tercera edad, se establece su destinacidn y se dictan otras disposiciones.”

4. ASPECTOS TECNICOS
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La Entidad sin animo de lucro — ESAL Con la expedicion del Decreto 2150 de 1995 el Gobiemo Nacional dejo
en manos de las Camaras de Comercio el reconocimiento de la personeria juridica a las entidades sin animo
de lucro. Este Decreto fue reglamentado posteriormente por el Decreto 427 de 1.996 e! cual establece
mecanismos y procedimientos y contempla algunas excepciones al registro de estas entidades en la
Camara, que se asocie con la Alcaldia Municipal de Soacha para la atencion a la poblacion Institucionalizada
debera cumplir con unas caracteristicas técnicas minimas que estan regladas por la ley 1315 de 2009, “Por
medio de la cual se establecen las condiciones minimas que dignifiquen la estadia de los adultos mayores en
los centros de proteccion, centros de dia e instifuciones de atencion.”

El Ministerio de Salud y Proteccion Social, por su parte, en el aiio 2017 expide la resolucion 0024 de 2017, por
medio de la cual se establecen los requisitos minimos esenciales que deben acreditar los Centros Vida y se
establecen las condiciones para la suscripcién de convenios docente — asistenciales, dicha resolucién fue
modificada por la Resolucién 0055 de 2018.

En el afio 2019, el Ministerio de Salud, expide la Resolucion 3100 de 2019, Por la cual se definen los
procedimientos y condiciones de inscripcion de tos prestadores de servicios de salud y de habilitacion de los
servicios de salud y se adopta el Manual de inscripcion de Prestadores y Habilitacion de Servicios de Salud,
que impone a la ESAL la obligacion de garantizar un profesional en Psicologia, habilitado ante la Secretaria de
Salud de la Gobernacion de Cundinamarca.

Conforme a lo anterior, la Secretaria de Desarrollo Social, elaboro la ficha técnica objeto del presente proceso
de Seleccion, la cual de manera general contiene los siguientes aspectos técnicos:

FICHA TECNICA PROCESO DE INSTITUCIONALIZACION PARA PERSONAS MAYORES EN EL MUNICIPIO DE SOACHA

AUNAR ESFUERZOS PARA LA ATENCION Y PROTECCION SOCIAL INSTITUCIONALIZADA A
OBJETO PERSONAS ADULTAS MAYORES CON ALTO GRADO DE VULNERABILIDAD, EN CONDICION DE
DISCAPACIDAD, DE EXTREMA POBREZA O EN ESTADO DE INDIGENCIA.

Mediante la modalidad de! Programa de Insfitucionalizacion se pretende brindar atencion integral y
proteccion social a Personas Adultas Mayores, con alto grado de vulnerabilidad en situacion de
discapacidad, extrema pobreza y en riesgo a la indigencia consistente en servicios de Atencion y Cuidado;
Servicio de Alimentacion y Servicio de Alojamiento en un Centro de Proteccién Social para la Persona Mayor
C.P.S. adecuada para tal fin, de acuerdo al articulo 4 de la Resolucién 3100 del 25 de Noviembre de 2019
deber4 estar registrada ante el Registro Especial de Prestadores de Salud REPS, por lo anterior La ESAL
debera adjuntar dicho soporte .

La atencion sera en el Municipio de Soacha con la siguiente cobertura:

ALCANCE DEL
OBJETO

i NUMERO DE USUARIOS

Los requisitos para la atencion de la pobtacion a atender se encuentran establecidos en la ley 1276 de 2009
y el Acuerdo 18 del mismo afio, los cuales se mencionan a continuacion:

e Sermayor de 60 afios

» 55 afios en caso de presentar deterioro fisico o mental

»  Cédula de ciudadania en fisico {toda persona mayor remitida debe presentar su documento de
identidad)

»  Contar con un puntaje SISBEN inferior al grupo C18, carta censal o carta de poblacion especial
emitida por el programa adulto mayor.

»  Solicitud escrita ante la Secretaria de Desarrollo Social ‘

e Remisién para el proceso de institucionalizacion por parte de la Secretaria de Desarrollo Social,
Resumen de historia clinica o epicrisis
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Los casos se remitiran de acuerdo con los resultados generados conforme &l estudilo social efectuado por
fa Secretaria de Desarrollo Social de la Alcaldia Municipal de Soacha, especificamente por el programa
adulto mayor.

GENERALIDADES

Para el servicio de Institucionalizacién a Personas Mayores con alto grado de vulnerabilidad del
Municipio de Soacha, con el fin de proteger, velar y garantizar ef goce efectivo he los derechos de la
persona que requiere ef servicio, el proponente debera garantizar minimo los siguientes servicios:

e Alimentacién.
s  Alojamiento
e Cuidado las 24 horas.

Asi mismo, cumplir con los lineamientos establecidos en la ley 1315 de 2009 ‘jpor medio def cual se
establecen las condiciones minimas que dignifiquen la estadia de los adultos mayores en los centros
de proteccion, centros dia e instituciones de atencién™

Articulo 3°. Restricciones en el ingreso a las instituciones. No podran ingrtlasar a los centros de
proteccion social y centros de dia, aguellas personas que presenten alteraciones agudas de gravedad
u otras patologias que requieran asistencia médica continua o permanente.

Se exceptian, aquellas instituciones de atencién que han sido habilitadas para la prestacion de
servicios de salud o cuando a criterio del médico tratante, se disponga de los recursos humanos,
equipamiento clinico y terapéutico necesario y no represente riesgo para la persona ni para las demas
personas que son atendidas en la institucion.

SERVICIO DE
ALIMENTACION

- Elservicio de alimentacién se compone de tres comidas diarias; Desayuno, almuerzo y cena,
. . n |
en los horarios que establezca la ESAL en coordinacién con el programa Aduito mayor, los
cuales deberan ser suministrados por la ESAL a cada uno de los beneficiarios.

MINUTA PATRON PARA LA ALIMENTACION Y TIPOS DE DIETAS:

- La alimentacion sera suministrada todos los dias de la semana (de domingo a domingo), sin
ninguna interrupcion. Diariamente se ofrecera a los usuarios: Desayuno, almuerzo y comida.

- El proponente debera elaborar un menu ciclico para las dietas normales, especificando las
preparaciones de cada dia al igual que los ingredientes y gramajes de cada una de elias,
conformado por 30 dias y disefiado por un profesional graduado en Nutricion y Dietética.
{Algunas de las preparaciones pueden ser iguales pero los menus diferentes). Para la
elaboracion de los ments se debera tener en cuenta la Tabla de Composicion de Alimentos
colombianos del ICBF version 2018 https:/iwww.icbf.gov.co/system/files/tcac web.pdf. Los
menus deberan ser programados con el propdsito de establecer el tamafio de las porciones,
en caso de incluir en el ciclo de afimentacién los alimentos que no se encuentren
contemplados dentro de estas listas, la porcion debera ser aquella que tenga un aporte
caldrico y nutricional similar al del grupo de alimentos al que corresponda dicho alimento.

MINUTA DE ALIMENTACION
Propuesta minuta patrén centros de proteccion para el Adulto Mayor del municipio de Soacha
INTRODUCCION

La siguiente tabla muestra los aportes en calorias y macronutrientes establecidos para poblacion adulto
mayor segdn la resolucidn 3308 del 2016, se realiza una ponderacion entre grupos de edades y se
separa por mujer y hombre, se establece requerimientos para abarcar en|3 tiempos de comida y
cumplimiento estos requerimientos y salvaguardar seguridad alimentaria de los adultos mayores
beneficiarios del programa.

Nutriente | Aporte con Requerimient | Aporte en Requerimiento Aporte en Mujeres
minuta o Hombres Hombres Mujeres
propuesta

Calorfas 2099 cal 2044 102% 1811 115%

Proteina 81.17 ¢ 1.1 g/kg 1.15 g/kg 1.1 g/kg 1.2 g/kg

Grasa 868.1g 20-35% VCT 29% 20-35% VCT 29%
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Carbohidr | 271g 50-55% VCT 51% 50-55% VCT 51%
ato

Los requerimientos establecidos para esta minuta fueron resultado de la revision de fa resolucion 3803
de 2016 para la poblacion de 60 afios 0 méas, Respecto al requerimiento de proteina, para establecer
el cumplimiento de aporte de la propuesta, se promedit el peso {de los establecidos en la resolucién)
en cada grupo y se dividid el aporte de proteina de la minuta propuesta para determinar g/kg tal como
se establece en la resolucién. Como se evidencia en la tabla anterior se cumplen requerimientos de
tanto para hombres como para mujeres.

En aras de salvaguardar la seguridad alimentaria de los usuarios de los centros de proteccion de los
adultos mayores del municipio de Socacha, se establece una minuta patrén que cumpla los
requerimientos de esta poblacion; de acuerdo con la resolucidn 3803 de 2016.

Tiempos de comida

Dado que estos centros deben garantizar la alimentacion de esta poblacion, se acaparan en 3 tiempos
de comida para dar cobertura continua a la atencién nutricional: desayuno, almuerzo y cena. A
continuacion, se especifica cada tiempo de comida.

1. Desayuno: para este tiempo de comida se establece igual a la minuta patrén dispuesta
para el grupo de edad de 50-74 afios por el ICBF.

- L T ]
I Srupo Almet | ! PBum ] P.Weto | P Senid | Uridad Casera & Servidd
Licteos
Leche en potvo 6 156 156
Todos loa diss g 9 120¢c 4 onZes d8 leche
Leche entera pasteurizada 120¢cc 120¢cc
Carmes- husves-quescs
Huews §5 50 5¢ 1 unidad
Todos los dlas ¢ L4 Ly
Queso campesino 409 409 40¢g 1 porcién mediana- 2 lonchus
Derivados de cereal™
Pan 0 8repa 0 sivuello, eic Todas los dlas Mg 70g 709 1 % unidad medians
Cereales para cotada (Trigo 0 Maiz o 1 Cuchersda rebosada, para de
Avens o Cebada) 3 vecesfsermana 149 14g g cotada (% - %teche)
Fruta .
Fruta entera Todos s dies | 128-268¢ wg | 129 | 1 porcin mediana
Aziicares
1 cucharada
Azicar & 149 g g medianaments
colmada
1 cucharads 8 onzzs de bebida cafients
Panela & Todos los daxy 1“9 g g medianamente d240¢c
coimada (% agua - % leche)
1 cucherads
Chooolate 1449 g 149 mediansments
oolmada
Grass .
Acvks o Manteqals | Tooswsams | 6ec 6 | e | % oucharade

2. Almuerzo: para este tiempo de comida se establece igual a la minuta patrén dispuesta para
el grupo de edad de 50-74 afios por el ICBF




Pasta 1 vz f serena I T 09 g S cucharas saperss
 plidano f de coree™ I
Papa, piitana_ Asme, it & 5 vecesisernone 83-1168¢ 709 1] 1 anidad medans
Alepa © efvueho, etc 2 vecmuremana £ T°) S0 s0¢ 1 Uit medinns
Hortallzes - verdures
Verchan I Todos to diss 57-85¢ g l S0g |4 cucharss scperns.
Frueas
Eneets & 108229 100¢g 1009 1 pordidn medkana
Todos oe dias
o jugo 47-100¢g 45¢ 240 ¢cc § onZa de Ao
ArGcaren
1 cucharada
Anjcar & 149 g t4g mesianamenis
Loimadta
Todos los Giss. T : 8 onzas de bebids 4 240 ¢c
Parwla ty g Mg meABTOmEnte
]
L
Aceie | Todostos oias | 18 ce e | teec | 1% cucharada

3. Cena: se maneja la misma minuta del almuerzo, sin embargo, con la modificacién que se va a
ofrecer UNA sola opcidn entre cereal o raiz/tubérculo/platano

ALMUERZO
Grupo Aimento | Cantided
I [ [ ».Bnm PNt | P Zervide de Sarvido
« .. _%cpmocremy _‘
Verouras -209 129
Tods los dtas 9 ¢ 150 ¢ $ onzrs
Raiors/Tubéroukrs 4t 12-25¢9 g
Legumincaa 2g 29
L - - ey
S Seco em
fsevo, leguminoess
3 vecesisemana
Camw s (Vihorres ure vez 100g 100¢ 65¢g 1 porgidn medens
code 15 dim)
Pechuga: 137 ¢
Petna’ 143 9 120 ¢ (sin bueso)
Cartve bisrce 3 vecesMuemana Pernt: 150 g foeg Atn: 1009 1 porckén medana
[ALOn lomo. 100
Huevo 1 vezs semena i8¢ g 509 1 unicsd
Legrensoas 2 veors / semana 29 Xg 8¢
Carent
Az & 6 veces'semane 09 g w9 $ cuchoras soperes
Pata 1 vez / sesmane [ 409 409 9p S cucherss soperey
Tubdrewio | piitano / Dertvados O coresl™
Pego. ptitwe, fame, e & 3 veveshemena 83.1189 70¢g L] 1 unided mednne
Arept 6 tVUE0, 1 2 vecesintmans 50¢ 0y 09 1 unidad mednne
Hortalleas - vercheras
Vetdura I Todos o diss [ ST-83 ¢ S0g l 0p 4 Cucherss sopers
Frutas
Emers 0 105.229 T 1009 1 parcién medans
Toxson los dias
en jugo 47-100¢g 459 240 & 8 crums de juge
Referencia

https://www.icbf.qov.co/sites/default/files/procesosf/al2.96.pp _minuta_proteccion adulto_50-

74_anos vi.pdf ’
https://www.minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Resoluci%C3%B3n%203803%20de%202016.pdf

NOTA: El proponente debera disefiar y entregar €l meni ciclico de la minuta ¢on las especificaciones
descritas al momento de enviar la propuesta firmada por el profesional en nutricion.




DISTRIBUCION DE LA ALIMENTACION:

Los horarios recomendados para la distribucion de la alimentacién son los siguientes en cada tipo de
comida:

HORARIOS DE ALIMENTACION
PREPARACION RANGOS HORARIOS
- DESAYUNO - DEB800AMAG30AM
- ALMUERZO - DE1200MA2:00PM
- COMIDA/CENA - DES5:00P.M A7:00P.M

- Los anteriores horarios en los cuales los usuarios deben estar pasando al comedor, sélo podran
ser modificados previa autorizacion de la Secretaria de Desarrollo Social del Municipio de Soacha
y es responsabilidad de la ESAL su cumplimiento diario.

- Es responsabilidad de ta ESAL la recoleccion de la vajilla que debera ser de melanina o acero
inoxidable de acuerdo con las condiciones exigidas por la secretaria de Salud del Municipio de
Soacha y los desperdicios, asi como también el aseo del comedor inmediatamente los usuarios
se refiren de este después de cada una de las comidas principales y el lavado y desinfeccion de
1a vajilla.

- El servicio de alimentacion debera ser flexible en los horarios de atencién a los usuarios, de tal
forma que si un usuario ingresa a la institucion en un horario por fuera de los establecidos para la
distribucion de la alimentacion se le pueda brindar alguna de las preparaciones que se encuentran
dentro de los ciclos de alimentacion. '

PERSONAL REQUERIDO:

- La ESAL debe designar el personal necesario para el suministro, procesamiento y distribucion de
la alimentacion de los usuarios. Este personal debe de dar cumplimiento a las funciones
espegcificas conforme el perfil establecido en el anexo técnico para la funcién a realizar, igualmente
debe de permanecer con uniforme limpio y completo de color claro {Gorro, Uniforme, tapabocas).

- El Servicio de Alimentacion debe funcionar diariamente de domingo a domingo en un horario que
les permita cumplir con las horas programadas para cada una de las comidas del dia y debera
contar con los empleados necesarios para cumplir con todas y cada una de las especificaciones
técnicas establecidas en esta convocatoria pitblica para la prestacion del servicio.

- El personal minimo requerido es el siguiente:

v Un (1) profesional graduado como nutricionista, que acredite el nivel de formacion en
instituciones debidamente acreditadas y autorizadas por el Ministerio de Educacion Nacionat,
con minimo dos (2) afios de experiencia profesional, el servicio se prestara para la
elaboracion y composicion de la minuta, deberéa de estar registrado en el (RETHUS).

¥ Un (1) Auxiliar de Cocina para el praceso de preparacion y distribucion de los alimentos, con
experiencia laboral relacionada de minimo dos (2) afios en dicha &rea, el servicio se prestara
en jornada diurna no debera superar las 8 horas de servicio.

v Un (1) Coordinador perfil Gerontélogo, Psicélogo o Trabajo Social, con experiencia labora! de
(3) afios en trabajo relacionado con personas mayores, quien estara a cargo de toda la parte
administrativa y de ejecucion del convenio, el cual debera coordinar la ejecucion de las
actividades con Ia supervision o interventoria establecida desde la secretaria de desarrolio
social.

v Un (1) profesional en enfermeria con titulo universitario en (jefatura en enfermeria), que
acredite el nivel de formacion en instituciones debidamente acreditadas y autorizadas por el
ministerio de Educaciéon nacional, y registro ante la secretaria de salud con experiencia
profesional minima de (2) afios, el servicio sera en jornada diurna 8 horas semanales, debera
estar inscrita en el Registro Unico Nagional de talento (RETHUS).

v Un profesional en psicologia con (1) afio de experiencia laboral relacionada, el servicio se
prestara en jornada diuma 8 horas semanales.

v" Un profesional en Trabajo Social que acredite el nivel de formacion en Instituciones de
Educacion Superior debidamente acreditadas y autorizadas por el Ministerio de Educacion
Nacional, con experiencia profesional minima de un (1) afio, el servicio se prestara en jornada
diurna no debera superar las 8 horas de servicio diarias de lunes a viemes.

v Seis (6) técnicos profesionales o Auxiliares en el area de enfermeria con titulo académico y
registro ante la Secretaria de Salud correspondiente, que acredite el nive!l de formacion en
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instituciones debidamente acreditadas y autorizadas por el Ministerio dé Educacion Nacional,
con una experiencia profesional minima de 1 afio en actividades de bsistencia, cuidado y
atencion para la poblacién Adulta Mayor y con turnos rotativos en jornada diuma y nocturna,
los auxiliares deberan estar inscritos en el Registro Unico Nacional Je talento humano en
salud y seran objeto de verificacion por parte de la Secretaria De Desarrollo Social.

¥ Un (1) profesional en Fisioterapia con 2 afios de experiencia profesaonal que debera estar
habilitado ante el ente guberamentai correspondiente para la prestacuén del servicio, para lo
cual se deber4 presentar el documento que lo acredite, el servicio se prestaré en 3 sesiones
semanales de 2 horas el o la profesional en fisioterapia debera estar mscnta en el Registro
Unico Nacional de talento Humano RETHUS, y sera objeto de revision por parte de la
secretaria de Desarrollo Social.

v Dos (2) auxiliares de servicios generales, quienes se encargaran del aseo y la desinfeccion

de las instalaciones.
v Funciones de quienes Manipulan Alimentos:

Preparar y distribuir los alimentos, segiin la minuta establecida o las indicaciones Medicas o de la
Nutricionista, realizar seguimiento conforme las minutas especiales establecidas por el perfil
nutricionista.
Mantener de forma impecable en cuanto a limpieza, su lugar de trabajo y los implementos que
para €l utiliza.
Cumplir las normas establecidas para los manipuladores de alimentos segin fa Resolucion 2674
de 2013 Ministerio de Salud y Proteccion Social.
Preparar y distribuir los alimentos para los usuarios. El personal de cocina y personal destinado a
|a distribucién de los alimentos debe estar hasta la entrega de la cena.
Organizar y almacenar los viveres.

Conserva excelente presentacion personal

En caso de que el personal descrito en el parrafo anterior no sea suficiente para el cumplimiento
de lo establecido en estas especificaciones técnicas, la ESAL debera contratar el personal que
haga falta.
Todo el personal que esté involucrado en el servicio de alimentacién debe estar capacitado en
manipulacion de alimentos y en el manejo de los ciclos de alimentacién.
En el momento de iniciar la ejecucion del futuro convenio todos los empleados involucrados con
el servicio de alimentos, deberan contar con el certificado vigente que los acredita como
manipuladores de afimentos expedido por una entidad autorizada por la sg:cional de salud segun
la Resolucion 2674 de 2013 y deberan tener el examen médico general reciente (menos de un
afio), examen de KOH de uiias, coprolégico y frotis de garganta. Estos mismos requisitos se
exigiran cuando un funcionario nueve ingrese a laborar en el servicio de|alimentacion durante la
gjecucidn del convenio.
Todo el personal del servicio de alimentacion sera responsabilidad de la ESAL en la parte
econémica y administrativa.
Preparar alimentacién que asegure la ingesta necesaria a nivel proteico caldrico y de
micronutrientes que garantice buenas condiciones de salud para el Adulto Mayor, de acuerdo con
ios menls que de manera especial para los requerimientos de esta|poblacién elaboren los
profesionales de nutricion, y conforme |a minuta establecida en el anexo técnico.

Llevar registro de! tamizaje de peso y talla de fos usuarios remitidos por el programa Adulto Mayor
de la Secretaria de Desarrollo Social. |

SERVICIO DE

ALOJAMIENTO:

AREA SERVICIO DE ALOJAMIENTO:

Prestar el servicio de -alojamiento unicamente para la Paoblacion Adulta Mayor, que remita la
Coordinacion del Pragrama Adulto Mayor de la Secretaria de Desarrollo Soc1al brindando los espacios
propicios para que las personas Adultas Mayores beneficiarios, que reqweran de esta atencion
institucionalizada puedan tener un espacio y una vida digna y mejorar sus condiciones de
vulnerabilidad.

La ESAL deberé adjuntar en ia propuesta:

1.

2

Certificado que acredite que cumple con los requisitos de prevencién y proteccion contra
incendios.

Carta donde se certifique el cumplimiento de los requisitos de las instalaciones eléctricas de
manera anual yagas quinquenal, del inmueble donde se prestara el serwcm

Plano o croquis a escala de todas las dependencias, indicando dlstrlbumén de las camas y

dormitorios. ,
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4. Plan de evacuacion ante emergencias.
5. Concepto de uso de suelo expedido por la curaduria municipal.

Por lo anterior, el lugar en donde se prestara el servicio debera contar como minime con lo siguiente:
PLANTA FISICA EN GENERAL

- la planta fisica debe contar con una dotacién de habitaciones con capacidad para alojar por
género (mujer-hombre} a Personas Adultos Mayores, conforme el nimero de usuarios
contemplados en este documento. Las camas deben estar separadas unas de ias ofras,
permitiendo la comodidad y tranquilidad de cada usuario.

- Laplanta fisica debe de contar con ventanas amplias que permitan la ventilacién y luz natural.

- Por cada 20 personas Mayores institucionalizadas se debe contar con una bateria de bafio, con
pasamanos, cuando se tisnen mas de un piso cada piso debe de tener su respectiva bateria
sanitaria.

- Las habitaciones deben clasificarse por género y su espacio no debera generar hacinamiento,
estas deben de contar con comodidad, tranquilidad.

- Se debera contar con un auxiliar de enfermeria o técnico en salud, o un cuidador conforme la
distribucion de los usuarios.

- Los espacios fisicos deben garantizar la seguridad y la accesibilidad necesarias para las personas
Mayores, en caso de ser necesario contar con rampas de acceso en los espacios requeridos, se
debe garantizar que la rampa no ponga en riesgo la seguridad de las Personas Mayores y el
desplazamiento entre los pisos, estar libre de obstaculos. Se debe contar con rampa y pisos
antideslizantes, pasa manos y con buena sefializacion.

- Enlas instalaciones de mas de un piso deberan contar con un sistema seguro de traslado de los
residentes entre un piso y ofro (circulacion vertical) que permita la cabida de una silia de ruedas o
de una camilla. De igual manera, si tiene escaleras, estas no podrén ser de tipo caracol no tener
peldaiios en abanico y deberan tener un ancho que permita el paso de dos (2) personas al mismo
tiempo, con pasamanos en ambos lados y peldaiios evidenciados.

- Los servicios higiénicos deben estar cercanos a los dormitorios y con sefializacién, ser de facil
acceso y estar iluminados y debidamente sefializados.

- Las instalaciones deberan contar con zonas para recreacidn: patio, terraza o jardin.

- Las instalaciones deberan contar con al menos una oficina/sala de recepcion, que permita
mantener entrevistas en forma privada con los residentes y sus familiares.

- Garantizar el suministro legal y permanente de los servicios publicos domiciliarios.

- Garantizar la prestacion del servicio en la infraestructura adecuada conforme a los requerimientos
técnicos durante la vigencia del convenio.

- LaESAL asumira la seguridad interna de |a sede.

- La ESAL asumira todas las actividades de mantenimiento, preventivo y comrectivo en los equipos
desde e! inicio del convenio, en e momento en que se dafie algin equipo o elemento estos deben
ser reparados o reemplazados en el menor iempo posible.

- La ESAL debera recibir inicamente las personas adultas mayores que le remita la Coordinacion
del Programa Adulto Mayor de la Secretaria de Desarrollo Social del Municipio de Soacha,
Cundinamarca en cualquier horario durante las 24 horas del dia, l0s siete dias de la semana.

- LaESAL deberé elaborar desde el ingreso del aduito mayor en un expediente o carpeta, el historial
del beneficiario durante su permanencia en el Centro de proteccion social CPS,

ASEO Y MANTENIMIENTO DE LA PLANTA FISICA

- EI Proponente debera presentar con su oferta un Protocolo de Limpieza y Desinfeccion que
adaptara para el aseo y mantenimiento de las instalaciones.

- El mantenimiento y aseo de |a sede seré a cargo de fa ESAL quien asumira el costo total de los
implementos de aseo requeridos para realizar en forma correcta el protocolo de limpieza y
desinfeccion en la planta fisica, Impiementar técnicas de aseo que eviten los malos olores en las
instalaciones.

- Durante la ejecucién del convenio el Supervisor designado o equipo de interventoria verificara
permanentemente el cumplimiento estricto def protocolo de Limpieza y Desinfeccion.

- LaESAL debera adjuntar el contrato con una empresa autorizada por el ministerio o secretaria de
salud, para la recoleccion de desechos peligrosos.

- La ESAL debera adjuntar a la propuesta copia del Registro de generadores de Residuos
Peligrosos RESPEL, con ¢! reporte ante la Gobernacion de Cundinamarca.

- LaESAL realizara diariamente el mantenimiento y aseo institucional de toda fa sede utilizando los
procedimientos basicos de limpieza general y areas especiales, contemplando como minimo las

siguientes actividades:

En las areas comunes: Limpieza general con detergente y desinfeccion con hipoclorito de los
corredores, patios, oficinas, salones de reuniones, comedor de usuarios, servicios sanitarios y
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area de lavado de ropa, incluyendo fa conservacién de los pisos, paredes, techos, desages,
ventanas, pasamanos, muebles y equipos. Garantizando que en todo momento el lugar
permanezca limpio y organizado, evitando la presencia gérmenes ihfecciosos y olores
desagradables.

En los dormitorios o habitaciones: Limpieza general con detergente y desinfeccion con
hipoclorito de pisos, paredes, techos, cauchos cubre cama, puertas, ventanas, lamparas y
muebles de cada dormitorio, garantizando en todo momento que los domlmitorios permanezcan
fimpios y organizados y evitando la presencia de gérmenes infecciosos y ?lores desagradables.
En este proceso se incluye la recoleccion de la ropa sucia de cama y personal de cada dormitorio,
clasificandola la ropa sucia de acuerdo con el grado de contaminacion, texturas y colores.

- En todas las actividades de mantenimiento y aseo institucional se utilizardn los procedimientos,
insumos y equipos necesarios de acuerdo con las normas de bioseguﬁdad, €on un manejo
adecuado de desechos sélidos y liquidos con el propésito de lograr ambientes armonicos,
agradables y saludables.

- La ESAL deberéa contar con el servicio de lavado de ropa y contar con los elementos necesarios
para efectuar dicho lavado, igualmente asumira el lavado de la ropa de los usuarios que no tengan
red de apoyo.

PLANTA FiSICA- AREA DE DORMITORIOS O HABITACIONES

Se requiere que fa ESAL cuente con una planta fisica con dormitorios o habitdciones con capacidad
para atender a adultos mayores que envié la Coordinacion del Programa Adulto IMayor de la Secretaria
de Desarrollo Social del Municipio de Soacha, Cundinamarca, que retina las siguientes caracteristicas:

- Laplanta fisica debera contar con una dotacion minima de habitaciones o dormitorios con camas
individuales, colchones, almohadas, protector impermeable para colchdn|y almohada, tendidos
completos para cama sencillas, cobijas o cubrelechos con capacidad para alojar el numero de
Personas Mayores solicitado. Las camas deben contar con todo el equipamiento de manera
individual.

- Los dormitorios o habitaciones deberan contar con iluminacion y vennlamon natural, guardarropa
con espacio para cada uno de los residentes y un nochero por cama, estabtemendo el espacio
adecuado para e! desplazamiento de las personas segin su autonomia. Asi mismo, contara con
un fimbre tipo continuo en &reas que lo requiera.

- La ESAL debera contar cuando se requiera con disponibilidad de camas npo hospitalarias por las
condiciones de la poblacién mayor cuando presenten limitaciones fisicas o mentales.

- Las habitaciones y acomodacion de los adultos mayores beneficiarios del programa se distribuiran
por género y de acuerdo con las condiciones fisicas y mentales de los usuarios y de conformidad
con las indicaciones de la Coordinacion del Programa Adulto Mayor de la Secretaria de Desarolio
Social, estas deben de contar en cada cabecera con sefializacion nombre y apellido de cada
usuario y cédula.

- Sedebera contar parala utilizacion de los Adultos Mayores beneficiados con elementos de higiene
para aseo personal diario, ef cual se le debera garantizar Jabén de bafio, crema dental, cepillo de
dientes, desodorante, shampoo y maquinas de afeitar desechable durante ia estadia en el Centro
de Proteccidn Social al Adulto Mayor C. P. S, siempre y cuando la persona mayor no posea res
de apoyo familiar, todos los elementos de aseo deben de estar marcado con el nombre de cada
usuario

PLANTA FiSICA- AREA SANITARIAS O BANOS

- Las instalaciones deberan contar con baterias de bafios que tengan samtanos lavamanos y
duchas para atender a la poblacion beneficiaria éstas deben permitir la entrada de silla de ruedas;
el espacio debe permanecer limpio y en buen estado y debidamente sefializado, los cuales deben
estar adecuados también para personas con limitaciones fisicas.

- Los pisos de estos seran antideslizantes o con aplicaciones antideslizantes, contaran con agua
caliente y fria, agarraderas de apoyo, duchas que permitan el bafio |auxiliado y entrada de
elementos de apoyo y timbre de tipo continuo.

PLANTA FiSICA- AREA DE ESPACIOS SOCIALES Y/ O DE ESPARCIMIENTO

- Zonas de areas comunes en que los adultos mayores puedan desarrollar actividades sociales,
ludicas, recreativas, culturales, deportivas y de esparcimiento, adecuar un espacio dentro de las
instalaciones.
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- Las instalaciones deberan contar con una sala o salas de estar o de usos muitiples que, en
conjunto, tengan capacidad para contener a todos los residentes en forma simultanea.
Estas deberan tener ifuminacion natural, medios de comunicacion con el mundo exterior y
elementos de recreacion para los residentes, tales como musica, juegos, revistas, libros, etc.

PLANTA FiSICA - AREA DE PROCESAMIENTO DE ALIMENTOS O COCINA

- Laplantafisica debera contar con un comedor y un area para el procesamiento de alimentos, para
lo cual debera realizar las adaptaciones minimas requeridas para el proceso de alimentos segin
la Resolucion 2674 de 2013; dotandola de equipos, menaje, vajilla en melanina y todos los demas
utensilios requeridos para el adecuado almacenamiento, procesamiento y distribucién de la
alimentacion.

- El lugar debe contar con un espacio para el almacenamiento de alimentos en condiciones
sanitarias optimas

- El piso y las paredes seran lavables, estara bien ventilado, ya sea directamente al exterior o a
través de campana o extractor.

- Dentro del almacenamiento del alimento debe contar con la rotulacion del producto, con nombre,
fecha de ingreso, fecha de salida o preparacion y fecha de vencimiento.

- Debe contar con un espacio de alimentos perecederos y no perecederos aislado de la despensa
de aseo.

- Su equipamiento incluido la vajilta, estara de acuerdo con el niimero de comidas a preparar.

- Debe contar con paso restringido para las Personas Mayores para el area de preparacion de los
Alimentos.

- Debe contar dentro del area adyacente a la zona de cocina los siguientes elementos: Equipos de
refrigeracién y congelacion, canasfilla de almacenamiento, canecas de almacenamiento y
estanteria.

- No se permite el uso de Biocombustibles o Biomasa

- Las instalaciones ofrecidas deberan contar con un comedor (es) para suministro de alimentos a la
poblacién beneficiaria con capacidad suficiente para atender a los adultos mayores.

- La entidad que resulte seleccionada debe contar con protocolos de limpieza, protocolos de
atencion y minuta nutricional estandarizada en lugar visible.

PLANTA FiSICA- AREA ADMINISTRATIVA

El Centro de Proteccion Social deber4 contar con un espacio destinado para fa direccion, coordinacion,
o administracion de la institucion, deberé contar con un mobiliario e! cual debe contar con lo minimo
como: un escritorio, un computador, dos sillas, un mueble para archivo.

ENFERMERIA.

Dentro del Centro de Proteccion Social se debera contar con un lugar cerrado para mantener
equipamiento e insumos médicos y de enfermeria minimos con la dotacion necesaria de primeros
auxilios y archivo de fichas clinicas, y protocolo de manejo medicamentos.

CONDICIONES HIGIENICO - SANITARIAS

- La ESAL debera cumplir con lo establecido en la Resolucion 2674 de 2013. y la ley 9 de 1979,
garantizando e! cumplimiento de las normas establecidas para el transporte, almacenamiento,
preparacion y distribucion de alimentos, mediante programas de proteccion y conservacion de
estos, a fin de evitar deterioro en contenidos nutricionales y alteraciones que afecten la salud de
los usuarios.

- El proponente debera presentar junto con su oferta CONCEPTO SANITARIO FAVORABLE
vigente expedido por autoridad competente en cumplimiento de las normas sanitarias vigentes, fa
ley 09 de 1979 y sus decretos reglamentarios. Lo anterior a efectos de garantizar la calidad del
servicio a prestar y de conformidad con el titulo IV de la ley 9 de 1979 respecto a las inspecciones
sanitarias a establecimientos Educativos, cuartelarios, carcelarios, hoteles, moteles y similares.

- La ESAL debera adjuntar el contrato con un operador autorizado para la recoleccion de desechos
peligrosos.

DISPOSICION DE BASURAS Y DESPERDICIOS

- La disposicién y eliminacion de basuras y desperdicios en el servicio de alimentacion, sera
responsabilidad de la ESAL, manejandolas separadamente y clasificandolas en bolsas asi: 1) para
desperdicios de alimentos o sobras, 2) para material reciclable y 3) para material no reciclable, 4)
Desechos biologicos, hospitalarios, o similares. La instalacién debera estar dotada de un sistema
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de almacenamiento de basuras que impida el acceso y la proliferacion de insectos, roedores y
ofras plagas.

- Los recipientes para almacenamiento de basuras seran de material impermeable, provistos de
tapa y lo suficientemente fivianos para manipularlos con facilidad.

- El Centro de Proteccion debera tener un espacio o mueble para almacenam1ento de productos
quimicos y elementos de aseo institucional, independiente y alejado def servitio de alimentos, este
espacio debera contar con paso restringido para las Personas Mayores.

- El Centro de Proteccion debera contar con un espacio para la disposicién de basuras aislado del
sitio de preparacion y almacenamiento de alimentos de modo que evite riesgos de contaminacién.

- Se debera adjuntar el contrato con una empresa autorizada para la recoleccion de desechos

peligrosos.
CARACTERISTICAS BASICAS DE LA INFRAESTRUCTURA

v Acabados que permitan facil limpieza y desinfeccion e impidan fa formacion de ambientes
propicios para el desarrollo de microorganismos en general.
Sistemas que permiten la ventilacion como rejillas o ventanas.
Sistemas de prevencion o control de incendios como extintores en la§ zonas en donde se
cumulen los desechos.

Suministro cercano de agua o drenaje: La zona debe estar construida de manera que evite
el acceso y 1a proliferacién de insectos, roedores y ofras clases de|vectores e impida el
ingreso de animales domésticos.
Con espacio suficiente para contener las canecas de almacenamiento Lje residuos solidos.
Los Centros de Proteccién deberan contar con un Plan para el mansjo y centros de residuos
generados por la operacion del servicio,

Se deberé diligenciar Ia planilla de peso de residuos de acuerdo con sus caracteristicas y ser
reportado ante la Secretaria de salud de la Gobernacién de Cundinamarca de acuerdo a la
nomatividad vigente.

Se debera contar con puntos ecoldgicos con que permitan el aimacenamiento transitorio de
basura {la unidad operativa debera contar con las respectivas canecas y contenedores
acorde a la normatividad de! Municipio.

Una poceta para el lavado de dtiles de aseo, lavadero con un
almacenamiento para la ropa sucia, lavadora adecuada al nim
implementacién n para el sacado y planchado de la ropa, ademas de \

ugar de recepcion y
ero de residentes e
un lugar para clasificar

y guardar la ropa limpia.
Si existe servicio extemo de lavado se asignara espacio para clasificar y guardar ropa sucia
y limpia.
Sustentabilidad: implica el ahorro energético reduciendo los consumos de climatizacion e
iluminacion por medio del uso de sistemas de ahorro de luz, uso racmnal del agua, ambientes
saludables con la utilizacion de materiales no contaminantes, vertilacion e iluminacion
natural, visual y espacios verdes, reduciendo la generacién de residuos.

Soporte de lavado y desinfeccion de los tanques de almacenamiento de agua.

Las instalaciones eléctricas del inmueble deben estar protegidas, canalizadas y los
conductores deben tener recubrimiento para evitar accidentes.
Los vidrios del inmueble deben estar en buen estado;

Completos
Sin rupturas
Sin vencimientos asegurado al marco que los soporte.
Los materiales de fragil resistencia (claraboyas, marquesinas, lamparas debe tener los
‘ elementos de proteccion a los efectos causados por los efectos de los mismos.

s & o o

Los techos deben ser seguros e higiénicos evitar la acumulacsbn de suciedad,

condensacion, la formacién de hongos, el desprendimiento de la <uperﬁcne y facmtan su
limpieza y mantenimiento.

} Los techos de todas las instalaciones deberan ser lizos no presentar hendiduras, grietas y
humedad.

PERSONAL REQUERIDO:

Personal de Servicios Generales y Funciones

- La ESAL que presente su propuesta debera presentar con su oferta como minimo con dos (2}
personas encargadas de servicios generales para el aseo de |a planta fisica diferente al personal
que prepara los alimentos y atiende a los usuarios del servicio auxiliar de|servicio encargados de
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aseo, lavanderia en nimero adecuado de acuerdo con el numero y condicién de los residentes.
Las funciones para desarrollar son;

- Realizar el aseo de la planta fisica y verificar frecuentemente que ésta permanezca impecable en
orden y limpieza.

- Realizar el lavado de ropa en forma adecuada que garantice desinfeccion y Limpieza.

- Verificar que ¢! menaje de cama este en buenas condiciones y solicitar cambio de estos cuando
sea necesario.

- Conserva excelente presentacion personal.

- Las demés que le asigne el Asociado para mantener aseada, ordenada y limpia la planta fisica.

Personal: Minimo dos (2) persona de servicios generales que acredite una experiencia laboral

relacionada minima de dos {2) afios la jornada sera de forma diurna no debera superar las 8 horas

diarias.

AREA DE SERVICIO DE ATENCION Y CUIDADO Y PERSONAL REQUERIDO:

HORARIO DE ATENCION

Prestar los servicios de Atencién y Cuidado en un Centro de Proteccion Social al Adulto Mayor C. P.
S., con infraestructura adecuada las 24 horas del dia, durante los siete (7) dias de la semana a los
aduttos mayores beneficiarios del programa. Para el servicio de atencion y cuidado se tendra en cuenta
lo sefialado en la ley 1850 de 2017 Articulo 7 literales (P, R, S, T, U, V). En lo referente al fortalecimiento
de las Redes de Apoyo Familiar. .

PARAGRAFO Cualquiera que sea el numero de residentes o su condicién de dependencia, en horario
nocturno el establecimiento no podréa quedar a cargo de una sofa persona.

1. ACTIVIDAD DE ANALISIS Y SEGUIMIENTO SOCIO FAMILIAR

El Centro de Proteccion al Anciano C.P.S debera ofrecer la realizacion de los estudios de cada caso
que permitird identificar las formas y condiciones de vida de las Personas Adultas Mayores que se
encuentren con alto grado de vulnerabilidad en situacion de discapacidad, extrema pobreza y en estado
de indigencia que requieran del servicio, por tanto es necesario identificar su composicién y ubicar su
estructura familiar o en los casos en que se carezca de composicidn familiar se analizaran las redes
primarias de apoyo e institucionales de los beneficiarios para la identificacidn de la composicion familiar
es necesario estudiar y analizar lo siguiente:

ESTRUCTURA FAMILIAR:

Comprende la composicion y tipologia de la familia (familia extensa, nuclear infegra, nuclear con
parientes proximos, nuclear ampliada, binuclear y mono parental} y el subsistema fraternal {orden de
nacimiento, diferencias de edad y género}.

ADAPTACION AL CICLO VITAL FAMILIAR:

Implica congcer en qué etapa del ciclo vital esta la familia; las transiciones o crisis normativas a las que
se esta adaptando y la posibilidad del surgimiento de una crisis asincronica o en alguna de ias etapas,
entendiéndola como un acontecimiento desplazado en el tiempo.

CAMBIO DE IMAGINARIOS FAMILIARES:

Orientar a las familias y evitar repeticiones presentes y futuras de las pautas que tengan un caracter
negativo. La repeticion de patrones a lo largo de generaciones puede relacionarse de manera negativa
con la estructura, la morbilidad o pautas de funcionamiento familiar. Por io tanto, se debe propender
por fomentar los habitos, estilos y condiciones de vida saludables en todos los integrantes de la familia
del adulto mayor.

SUCESOS DE LA VIDA'Y FUNCIONAMIENTO FAMILIAR:

Esto se refiere a acontecimientos vitales estresantes que puedan estar causando crisis y disfunciones
familiares. Estas situaciones pueden ser recientes (pérdidas tales como: fallecimientos, abandonos,
separacién) o pasados. Para estudiar el impacto debe analizarse Ia tipologia familiar, las edades de los
miembros y las redes de apoyo con que cuenta. También puede haber coincidencia o recurrencia de
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fechas, edades o acontecimientos significativos, cuando se observa que sntuamone s criticas ocurren en
una determinada época y es posible descubrir tensiones en 1a historia familiar que las explican (por
ejemplo: las reacciones de aniversario). ,

Dado por las caracteristicas de !a poblacién y de sus familias, la intervencion soual es relevante para
la identificacion de los casos a atender, por lo que se requiere de la aplicacion de ciertas técnicas y
herramientas metodoldgicas que permiten conocer aspectos como antecedentes personales sociales
y familiares y asi mismo permite generar la técnica para la intervencion que|permita mejorar las
condiciones sociales y familiares cuando se requiera el servicio de institucionalizacion.

De igual forma, debera notificar oportunamente a las Comisarias de Familia los casos que se requieran
cuando estos cuenten con una red de apoyo familiar debilitada, con intenciones de abandono,
igualmente notificara ei abandoné de la persona mayor en el momento oportuno.

El oferente debera disefiar un plan de intervencién Psico-social que contenga como minimo la siguiente
informacion: !

METODOLOGIATECNICA OBJETIVO ACTIVIDAD LOGROS PERIODICIDAD

PERSONAL: Un profesional en Trabajo Social que acredite el nivel de formacion en Instituciones de
Educacion Superior debidamente acreditadas y autorizadas por el Ministerio de|Educacion Nacional,
con experiencia profesional minima de un {1) afio, atencién durante 8 diarias de lunes a viernes.

2. ACTIVIDAD DE SEGUIMIENTO DE LAS ACTIVIDADES BASICAS COTIDIANAS (ABC) Y
LAS ACTIVIDADES DE LA VIDA DIARIA (A. V. D.} Y ATENCION BIOLOGICA

El Centro de Proteccion Social a la Persona Mayor C.P.S debera ofrecer el servicio de atencion y
cuidado las 24 horas del dia, los siete dias de la semana con el fin de vigilar y atender las necesidades
de las Actividades de la vida Diaria (AVD) y las Actividades Basicas Cotidianas|(ABC) dirigidas a los
adultos mayores beneficiarios del programa que permita identificar la evolucién y recuperacion del
estado fisiologico de los adultos mayores mediante la intervencion, seguimiento y atencion bioldgica.

El oferente debera realizar diariamente las siguientes actividades de acuerdo con las condiciones
fisicas y mentales de los adultos mayores beneficiarios del programa:

Asistir y acompafiar en el aseo personal del adulto (a)
mayor beneficiado con el fin de prevenir casos de
accidentalidad dentro del area de! salon de bafio.
BANO GENERAL Conservando comportamientos y nofmas de respeto a la
dignidad de la poblacion atendida.

Observar y valorar la funcion fisicajde los beneficiarios
para descartar o conocer aigunas disfunciones fisicas que
OBSERVACION FISICA se pueden presentar durante la estadia del adulto (a)
mayor beneficiado.

Observar, vigilar y asistir a cada adulto (a) mayor la
condicion fisiolégica y comportamental que se puede
ASISTENCIA PARA EL generar dentro de la estadia del beneficiario en la

INGRESO DE LA UNIDAD institucion o C.P.S
ASSTENCIAPARAELUSO | (0 T 2 B e et
DE LAS AREAS COMUNES que p g

estadia del adulto (a) mayor.

E! proponente debera disefiar y entregar, ocho (8) dias después del inicio de contrato en caso de
resultar favorecido dentro del presente proceso, un protocolo para el Area de (IdeadO de los Adultos
Mayores a atender teniendo en cuenta |a Planta Fisica det Centro de Proteccién Social a la Persona
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Mayor C. P. S., el cual debera ser aprobado por la Coordinacién del Programa para Adulto Mayor de la
Secretaria de Desarrollo Social del Municipio de Soacha, Cundinamarca.

PERSONAL:

v Un (1) profesional en enfermeria con titulo universitario en (jefatura en enfermeria), que
acredite el nivel de formacién en instituciones debidamente acreditadas y autorizadas por el
ministerio de Educacién nacional, y registro ante la secretaria de salud con experiencia
profesional minima de (2) afios, el servicio seré en jornada diurna 8 horas semanales, debera
estar inscrita en el Registro Unico Nacional de talento (RETHUS).

PARAGRAFOQ: La entidad debera estar habilitada ante la secretaria de Salud de la Gobernacién de

Cundinamarca para la prestacién del servicio del servicio de enfermeria y deberd presentar el
correspondiente documento que lo acredite.

3. ACTIVIDAD DE TALLERES (LUDICOS, RECREATIVOS, BIODANZA, MUSICOTERAPIA,
ENTRE OTROS Y ACTIVIDAD FISICA).

El proponente debera ofrecer la creacion y desarrollo de talleres que permitan aumentar ia integracion
entre los adultos mayores beneficiarios encuentros intergeneracionales y el mantenimiento de las
funcionales biologicas a nivel fisico y mental. Realizar seguimiento por parte del programa adulto mayor
a dichas actividades.

El Proponente de igual forma entregara dentro de la propuesta un Plan de Trabajo y un Cronograma
de Trabajo por el término de ejecucion del convenio para la realizacion de los talleres. Para lo anterior
debera seqguir y presentar el siguiente esquema: Acciones establecidas por el Psicologo y trabajador
social,

[+ 4 w 7} w < W o 2]
w W a = a - x| o <t
o - < x e 8§ 28w
22 (€923 |EJER3|puE3|5354

- a =| o a
(] o< WuweE o, da (S >
zad % 2°cF |8 w2g=Y

a < o L= o < o

La propuesta metodoidgica para el desarrollo de talleres de formacion (Para los casos que se requiera
de acuerdo con ef grupo} debe ser adecuada al perfil de los adultos mayores beneficiarios y debe
privilegiar la participacién y la construccion colectiva,

ATENCION PSICOLOGICA:

El servicio de psicologia debera estar habilitado ante la secretaria de salud de la Gobemacion de
Cundinamarca, para la atencién de personas mayores remitidas por Ia Secretaria de Desarrollo Social,

Para la prestacion de este servicio se debera contar con una persona en el area de psicologia con un
(1) afto de experiencia laboral relacionada, €l servicio se prestara en jomada diurna sin superar 8 horas
de servicio semanales.

COORDINACION

La ESAL debera contar con un (1) coordinador con perfil en trabajo social, psicologia o Geront6logo
que estara a cargo de toda la parte administrativa y de ejecucion del convenio, el cual debera coordinar
la ejecucion de las actividades con el supervisor designado por el Municipio de Soacha, Cundinamarca,
en jornada diurna tiempo completo no debera superar las ocho (8) horas diarias.

Las funciones para desarrollar por el Coordinador son:

¢ Llevar un archivo organizado de cada caso con sus respectivos soportes.

e Llevar el registro de cada usuario institucionalizado en donde se contenga todos sus datos
antes, durante y finalizada la institucionalizacion.

e Realizar informes cualitativos y cuantitativos, asi como el plan de mejoramiento si se
requiere durante la ejecucion del convenio.
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la poblacién beneficiada.
o Velar por que el servicio se preste con calidad.

beneficiados y de la comunidad.

o Ademés de las funciones, deberan velar porgue los residentes dispo
el control periédico de su salud, a través del Sistema General de Segu

Cronograma de Actividades Mensuales:

El Asociado debera realizar un cronograma mensual de todas las actividades
beneficiarios institucionalizados de acuerdo con el siguiente formato:

ACTIVIDAD INTENSIDAD

e Facilitar o gestionar los recursos humanos, técnicos, logisticos y|financieros para la
prestacion de los servicios interdisciplinarios y técnicos en el momento en que se atiende a

Sera un canal efectivo para atender las sugerencias del supervisor del convenio, de los adultos mayores

ngan de medios para
ridad Social en Salud.

a desarrollar con los

MES1 | MES2 | MES3

MES4 | MESS

ntcleo familiar pero que por sus condiciones socioeconémicas requieran ser
Familia o Acudiente o Representante legal deberd asumir la corresponsabilidad d

respectiva de! Municipio de Soacha, Cundinamarca, tramite que sera realizado p
Programa Adulto Mayor de la Secretaria de Desarrollo Social.

Respecto de los adultos mayores que se encuentren en alto grado de vulnerabilidad y que cuenten con

nstitucionalizados, la
e Atencion del Adulto

mayor suscribiendo un acta de compromiso suscrita ante la Comisaria de Familia de la Jurisdiccion

or la Coordinacion del

5. ANALISIS DEL SECTOR

5.1. IPC

El indice de Precios al Consumidor, es una investigacion estadistica que permite medir la variacion porcentual
promedio de los precios al por menor de un conjunto de bienes y servicios de consumo final que es

representativa del gasto de los hogares del pais. E! indicador es utilizado para la toma de decisiones, tanto del
gobiemo como de los entes privados, al tiempo que permite analizar situaciones de caracter economico.

Los propésitos de uso de la informacion de! IPC se pueden circunscribir en diferentes ambitos de uso nacional.
Principalmente, el indice se usa como factor de ajuste en la determinacion de salarios estados financieros, en
la solucién de demandas laborales y fiscales. Igualmente, el IPC se emplea para calcular la pérdida del poder

adquisitivo de la moneda, para obtener equilibrios en partidas de las cuentas nacionales y
analisis de! comportamiento de la economia.

En atencion a ello, la revision de IPC que con regularidad adelanta el DANE, permite inco
metodolégicas y de funcionamiento, que hacen que la produccion estadistica del indice mas co

como factor de

rporar variantes
mpleta y acorde

con los nuevos desarrollos que en esta materia aportan los sistemas estadisticos mas avanzados.
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Gréfico 1. 1PC Varlaciones
Total Nacional
Diclembre 2021 - 2022

100 13,52

Porcentale %
g

1
073 26
wo L oW
Mensusal

|01 w2002

Al

Fusnte: DANE, IPC.

EI DANE es la entidad responsable del Sistema de estadisticas de orden demografico, laboral, social, financiero,
de servicios publicos, vivienda, efc., para ser utilizada por los tomadores de decisiones en el pais, los
investigadores, y el publico en general. En el marco de la Politica Colombiana de Envejecimiento Humano y
Vejez es responsable de suministrar la informacion pertinente sobre las personas adultas mayores en Colombia
para la formulacién, seguimiento y evaluacién de politicas diferenciales orientadas hacia este grupo de
poblacitn.

En diciembre de 2022 [a variacién anual del IPC fue 13,12%.

(IPC) indice de Precios al Consumidor

Variacién mensual afe corride y anual - Total nacions! - 2021 - 2022 (diciembre)

IPC total 1,26 0,73 13,12 5,62
Futnro: DAME, IPC

En el mes de diciembre de 2022, el IPC registré una variacién de 13,12% en comparacion con diciembre de
2021. En el dltimo afio, las divisiones Alimentos y bebidas no alcohdlicas (27,81%), Restaurantes y hoteles
(18,54%) y, por Ultimo, Muebles, articulos para el hogar y para la conservacion ordinaria del hogar (18,25%) se
ubicaron por encima del promedio nacional (13,12%). Entre tanto, las divisiones Bienes y servicios diversos
(13,09%), Transporte (11,59%), Prendas de vestir y calzado (11,22%), Salud (9,53%), Bebidas alcohdlicas y
tabaco (8,37%), Recreacion y cultura (8,36%), Alojamiento, agua, electricidad, gas y otros combustibles
(6,94%), Educacion (5,98%) y, por ditimo, Informacion y comunicacion (0,25%) se ubicaron por debajo del
promedio nacional. '

5.2. RESULTADOS DEL ANO 2022
5.2.1. Comportamiento de la variacion mensual del IPC segun divisiones y subclases

5.2.1.1. Variacién y contribucion mensual por divisiones de gasto



En el mes de noviembre de 2022, el IPC registro una variacion de 0,77% en comparacion con
siete divisiones se ubicaron por encima del promedio nacional (0,77%): Alimentos y bebidas
(1,50%), Transporte (1,35%), Restaurantes y hoteles (1,18%), Bebidas alcohdlicas y tabaco (1
servicios diversos (0,96%), Recreacion y cultura (0,96%) y, por Gitimo, Muebles, articulos para
la conservacion ordinaria del hogar (0,78%). Por debajo se ubicaron: Salud (0,61%), Prendas de
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lstubre de 2022,

no alcohdlicas
05%), Bienes y
el hogar y para
vestir y calzado

(0,32%), Alojamiento, agua, electricidad, gas y otros combustibles (0,11%), Informacién y comunicacion (0,05%)

y, por (ltimo, la division de Educacion no presenta variacion.

Cuadro 1. IPC Varlacién y contribucién anual
Segin divisiones de gasto
Diciembre 2021 - 2022

a0t 2022
Fantos

Dwisiones de Gesio Peso (%) Varaonn (%) Cortrbucion Aumna Variacon (%) Conitxian

T, 1505 v 273 781 ass
Pestairantes y notetss nas [ Das B354 ™"
Meties arttutns para of hoger y oura B coNservacin ardnars del s s 0.8 1828 3 o7
m‘rﬁr';L 10000 582 sm 1342 12
Benes y servirios diersos am ate 0z 1309 oes
Traraporte 125 s or 1se 149
Frendam oe vesir y catzaco 398 280 o 1"z 0.3
feva az sm 007 0a o1
Betioes atcaheicss y tahaco 170 am e re: o
Recreactny cututs am I 0.0t 2w o3
Algrienss, ngua, elec¥iitad, gae y oUos conTratiies 302 sem 122 w9 225
Pnacecn 4 2m o1 s 024
Btarmacien y comunicarstn 433 1210 .51 azs om

Fuente: DANE, IPC.

Nota: La diferencia en la suma de las variables obedece al sistema de aproximacion en el nivel de digitos trabajados en el

indice.

Los mayores aportes a la variacion anual se registraron en las divisiones de: Alimentos y bebidas no alcohdlicas,
Alojamiento, agua, electricidad, gas y otros combustibles, Restaurantes y hoteles, Transporte y Muebles,

articulos para el hogar y para la conservacion ordinaria def hogar, 1as cuales en conjunto ca
11,20 puntos porcentuales al acumulado anual de dicha variacion.

5.2.1.2. Variaciones y contribuciones de las subclases en el aiio

ntribuyeron con

En diciembre de 2022 en comparacion con diciembre de 2021, la variacion anual de las subclases que mas
aportaron al indice total fueron: comidas en establecimientos de servicio a la mesa y autoselrvicio, (18,70%),

electricidad (22,40%), vehiculo particular nuevo o usado (20,84%), arriendo imputado (3,60%)

,camederesy

derivados (20,21%), arroz (54,05%), productos de limpieza y mantenimiento (37,89%), com;idas preparadas
fuera del hogar para consumo inmediato (21,40%), leche (36,65%) y arriendo efectivo (3,69%). Las mayores
contribuciones negativas se presentan en: aparatos de procesamiento de informacion y hardware (-1,01%),

elementos implementos médicos (-3,81%)

Cuadro 2. IPC Variacién y contribucién anual

Por principales subclases
Diciembre 2022
Subclaze Variacion (%) m&f"

Corridas an establecimientos de serviclo a la mesa y autoservicio 18,70 1,28
Beclricidad ) 2240 a7s
Vehkulo particutar nueyo o usado 20,94 0.58
Arriendo Imputado 3,60 0.50
Came de res y desivados 2021 0,50
Arroz $4,05 0,48
Productos ds fimpieza y mantenimiento 3189 045
Corridas preparadas fusra del hogar para consumo inmediato 2140 0,43
Leche 3665 ; 042
Arriendo efectivo 369 0.37

Fuente: DANE, |PC

Nota: La diferencia en la suma de las variables obedece af sistema de aproximacion en el nivel de digitos trabajados en el

indice.
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5.3. RESULTADOS ANO 2022
5.3.1. Comportamiento de la variacion afo corrido del IPC segin divisiones y subclases

5.3.1.1. Variacién y contribucién afo corrido por divisiones de gasto

En el mes de diciembre de 2022, el IPC registré una variacion de 1,26% en comparacion con noviembre de
2022, tres divisiones se ubicaron por encima del promedio nacional {1,26%): Alimentos y bebidas no alcohdlicas
(2,66%), Restaurantes y hoteles (2,51%) y, por dltimo, Bebidas alcohélicas y tabaco (1,43%). Por debajo se
ubicaron: Bienes y servicios diversos (1,23%), Transporte (1,22%), Recreacion y cultura (1,02%), Muebles,
articulos para el hogar y para la conservacion ordinaria del hogar (1,02%), Salud (0,72%), Prendas de vestir y
calzado (0,60%), Alojamiento, agua, electricidad, gas y otros combustibles (0,39%), y, por ultimo, Informacion
y comunicacion (0,06%), y la divisién de educacion no presentd variacion mensual.

Cuadre 3. IPC Variacién y contribucién mensual
Segiin divisiones de gasto
Diciembre 2021 - 2022

2021 2022
Diviniooes de Gasta Pess (%) Viciion (%) Cortobracier Pumtrs Variacién (%) Qutribucidn Pasos
“Aievertos y bebidas no sicahdics 1505 200 0.8 208 Y]
Restournrtes y hoteles 2.48 1.04 .10 251 028
Bedidars atchéécas y absco 1.70 ara o0 143 .02
TOTAL 100.00 on on 128 1.28
Blones y servicios dversas 5% oM o 13 007
Trermporte 1293 o 0.1 12 o
Recrracido y culra ar oes 08 1" oot
::""m"“"“""“”m'““m“ 419 o o 102 oo
s 1. o0 a0 or2 aot
Prenias de vesth y calzado 388 041 ' a0 s o
Alopmiersa, agse, PR p———p—. b 2 w2 ot 239 012
Wformackin y coericacin s ag .00 aos am
[rp—— i A48 401 000 aon

Los mayores aportes a la variacion mensual del IPC (1,26%), se ubicaron en las divisiones de: Alimentos y
bebidas no alcohdlicas, Restaurantes y hoteles, Transporte y Alojamiento, agua, electricidad, gas y otros
combustibles, las cuales aportaron 1,05 puntos porcentuales a la variacion total.

5.3.1.2 Variacion y contribucion de las subclases en el afio corrido

En diciembre de 2022 en comparacion con noviembre de 2022, la variacion de las subclases que mas aportaron
al indice total fueron: comidas en establecimientos de servicio a la mesa y autoservicio, (2,55%), papas
(17,31%), vehiculo particular nuevo o usado (2,33%), platanos (13,28%), combustibles para vehiculos (2,26%),
comidas preparadas fuera del hogar para consumo inmediato (2,67%), tomate (27,89%), leche (3,85%), arroz
(4,18%) y cebolla (16,80%). Las subclases con aportes negativos a la variacion fueron: frutas frescas (-3,36%),
electricidad (-0,84%), transporte de pasajeros y equipaje en avion (-8,94%), yuca para consumo en el hogar (-
4,64%) y tomate de arbol (-5,88%)




Cuadro 4. IPC Variaclén y contribucién mensual
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Por principales subclases
Diciembre 2022
Subctase Variacin (%) “"";:’"""’“ I

Comidas en establscimientos de servicio a ia mesa y autosenvicio 255 O.E
Papas 17.31 0.08
Vehiculo particular nuevo o usado 233 ao0r
Ratancs 1328 ! Q.08
Combustivles pare vehiculos 228 ; 006
Cowmidas preparadas fuara del hoger para consump nmediato 267 Q.08
Tommate 27189 ! 0.0s
Leche 385 0.05
Arroz 7 418 0.08
Caballa 16.00 0,08

5.4. RESULTADO ANUAL

5.4.1. Comportamiento de la variacion anual del IPC segun divisiones y subclases

5.4.2. Variaciones y contribuciones de las subclases en el afio

En diciembre de 2022 en comparacién con diciembre de 2021, la variacion anual de las subclases que mas

aportaron al indice total fueron: comidas en establecimientos de servicio a la mesa y autose

Hicio, (18,70%),

electricidad (22,40%), vehiculo particular nuevo o usado (20,94%), arriendo imputado (3,60%)]I came deresy
derivados (20,21%), arroz (54,05%), productos de limpieza y mantenimiento (37,89%), comidas preparadas

fuera del hogar para consumo inmediato (21,40%), leche (36,65%) y arriendo efectivo (3,69%

). Las mayores

contribuciones negativas se presentan en: aparatos de procesamiento de informacion y hardware (-1,01%),

elementos implementos médicos {-3,81%)

Cuadra 2. IPC Varlacién y contribucitn anual
Por principales subclases
Diciemhre 2022

) . Conrirbucién Puntas
Subclase Vawincitn (%) -
Cemidas en estrbiecimie de aervico a la meaa y muinservich 870 3,25
Bectricidod 2240 an
Vehicuo panticuty mews o uesdn 2094 o5
Ariendo tpritade A0 ¢.50
Corne de cex y derivadas 20,23 0,50
Araz 54,05 048
Productos de dmpieza y mantecaimiento 37.29 Q45
Comidas preporadas fuera del hogar pesn consum inmediatn 21,40 (BN
Leche 3865 042
Amriendo efeciivo 389 037

Fuente: DANE, IPC.

Nata: La diferencia en la suma de las variables ohedece al sisterna de aproximacian en ef nivel de digitos trabajados en el

indice.

5.5. IPC SEGUN NIVELES DE INGRESO POR CRITERIO ABSOLUTO*

5.5.1. Comportamiento de la variacion mensual, afio corrido y anual del IPC segln niveles de

ingreso por criterio absoluto
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Cuadro 5. IPC segin niveles de ingreso por criterio absofuto
Total IPC
Diciembre 2021 - 2022

Variacion (%)
Mensusd Anual
2021 2022 202t 2002
Potras 0,86 147 685 14,82
Vuherabies 088 148 &85 14,80
Qase meda 075 128 578 13,28
ngresce altos 052 103 4,39 11,52
Total nivel de ingreans 073 1,26 582 13,12

Fuente: DANE, IPC

* Se entiende par criterio absoluto el aplicado al caracterizar los hagares de acuerdo can un nivel de ingresos preestablecido.
Naota: La diferencia en la suma de las variables obedece al sistema de aproximacion en el nivel de digitos trabajados en el
indice.

En diciembre de 2022, la variacién mensual de! IPC por nivel de ingresos fue: Pobres (1,47%), Vulnerables
(1,48%), Clase media (1,28%), Ingresos altos (1,03%) y, por Gltimo, Total nivel de ingresos (1,26%). La variacién
anual del IPC por nivel de ingresos fue: Pobres (14,92%), Vulnerables {14,80%), Clase media (13,28%),
Ingresos altos (11,52%) y por ultimo, Total nivel de ingresos (13,12%).

6. PRESUPUESTO OFICIAL

Para el presente proceso el presupuesto oficial disponible, es equivalente a la suma de CUATRO MIL

QUINIENTOS MILLONES DE PESOS ($4.500.000.000) M/CTE, valor que se establece como monto ,
agotable, respaldado por el Certificados de Disponibilidad Presupuestal No. 1828 del 26 de enero del 2023, '
cuantia que se establece como aporte del Municipio de Soacha y sera distribuido en los dos (2) puntos de

atencion.

7. ANALISIS DEL MERCADO

7.1. ANALISIS DE LA OFERTA - ALCALDIA MUNICIPAL DE SOACHA

cm’;’:ﬁ&im No. CONVENIO ASOCIADO VALOR APORTES OBJETO
AUNAR ESFUERZOS PARA
LA ATENCION Y
PROTECCION  SOCIAL
LAFUNDACION INSTITUCIONALIZADA A
CONVENIO DE DESA?%LE(L) DEL PERSONAS ADULTAS
i csoEa0z0 | eoutONon | MUNCPIO:S77830000 | MAYORES CON  ALTO
ASOGIADO: $119.070.000 | GRADO DE
EL JOVEN Y LA

e s VULNERABILIDAD, EN
v CONDIGION DE
DISCAPACIDAD, DE
EXTREMA POBREZA O EN

ESTADO DE INDIGENGIA.
AUNAR ESFUERZOS PARA
LA ATENCION Y
CAOsNo\ﬁlc?o%E 57 DE 2020 FUNDACION MUNICIPIO: $257.250000 | PROTECCION SOCIAL
EMPRENDAY VIVA |  ASOCIADO: $110.250000 | INSTITUCIONALIZADA A
PERSONAS ADULTAS
MAYORES CON  ALTO




GRADO DE
VULNERABILIDAD, EN
CONDICION OE
DISCAPACIDAD, DE
EXTREMA| POBREZA O EN
ESTADO DE INDIGENCIA.
LA FUNDACION AUNAR ESFUERZOS PARA
PARAEL LA ATENCION Y
DESARROLLO DEL PROTECCION ~ SOCIAL
A&*’J‘g\?E"':’;Y&R INSTITUCIONALIZADA A
CONVENIO DE 2971 DE 2024 MUJER *SOACHA TOTAL: 651217 644 ;i?%%g';‘]s CONADU:I.?S
ASQCIACION 2972 DE 2024 VIVE! LOTE 1 $325.608.822 GRADO | DE
LOTE2§325608.822 | VULNERABILIDAD, EN
FUNDACION CONDICION DE
EMPRENDA Y DISCAPACIDAD, DE
VIVA EXTREMA| POBREZA O EN
ESTADO DIE INDIGENCIA.
LA FUNDACION AUNAR ESFUERZOS PARA
PARAEL LA ATENCION Y
DESARROLLO DEL l
L TONAYOR PROTECCION SOCIAL
VN Lt INSTITUCIONALIZADA A
o ke | TOTAL'SIST5000000 | PERSONAS ADULTAS
CONVENIO DE 2201 DEL 2022 e MAYORES| CON  ALTO
ASOCIACION 2202 DEL 2022 - LOTE 1 $625.000.000 GRADO DE
2199 DEL 2022 LOTE 2 $525.000.000 VULNERABILIDAD, EN
Emgggn?sgww A|  LOTE3$525.000000 CONDICION OE
DISCAPACIDAD, DE
EXTREMA| POBREZA O EN
FUNDACION
RESTAURANDO ESTADO |{DE INDIGENCIA
ALMAS
AUNAR ESFUERZOS PARA
LA li\TENClON Y
PROTECCION SOCIAL
FUNDACION TOTAL: §231.750.000 INSTITUCIONALIZADA A
CONVENIO DE SOACHA VIVE PERSONAS ADULTAS
ASOCIACION 4187 DEL 2022 LOTE 1:$115875.000 | MAYORES CON  ALTO
4188 DEL 2022 GRADO DE
EMEE:EI\?SE lS wa| Lotz $115875000 | VOLNERABHLIDAD, - EN
PR CONDICIOIN DE
DISCAPACIDAD, DE
EXTREMA| POBREZA O EN
ESTADO DIE INDIGENCIA

La informacion descrita en el cuadro anterior corresponde a Convenios de Asociacién suscritos en afios
anteriores para la atencion de institucionalizacién de la poblacion adulta mayor en el municibio, lo cual nos
permite evidenciar que la Secretaria de Desarrollo Social ha adelantado convenios de esta indble en beneficio
de la poblacién, que han permitido la unién de esfuerzos y la optimizacion de los recursos.

7.2. ANALISIS DE LA DEMANDA

Ademas de la demanda municipal, a nivel Nacional se celebra contratacion para la atencion institucionalizada
de adultos mayores, a través de la modalidad de Convenio, ya sea interadministrativo o de Asociacion:

No.
CONTRATO

ENTIDAD

VALOR

'CONTRATISTA

MODALIDAD DE
SELECCION

OBJETO!

PLAZO
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ESAL 001 DE
2020_3

ALCALDIA
MUNICIPAL
TAUSA

$ 50.000.000

FUNDACION
CASA DE LA
PROVIDENCIA
UBATE

CONVENIO DE
ASOCIACION

AUNAR ESFUERZOS

-| FINANCIEROS,

ADMINISTRATIVOS Y
OPERATIVOS  PARA LA
PRESTACION DE  LOS
SERVICIOS DE
INSTITUCIONALIZACION DE
ADULTOS MAYORES DEL
MUNICIPIO DE TAUSA

190 {DIAS)

SDIS-DCT092-
023-2021

SECRETARIA

DISTRITAL DE

INTEGRACION
SOCIAL

$364.823.228

REMANSO DE
PAZ

CONVENIO DE
ASOCIACION

AUNAR ESFUERZOS PARA
BRINDAR ATENCION
TRANSITORIA EN CASA A
PERSONAS MAYORES CON
DEPENDENCIA Y  SUS
CUIDADORES, CON EL FIN DE
PREVENIR EL ABANDONO Y
LA INSTITUCIONALIZACION, A
TRAVES DE LA ESTRATEGIA

6 (MESES)

D-Cv -2022-
0004- 8228-1

ALCALDIA
MUNICIPAL DE

$272.624.750

CENTRO DE
BIENESTAR
DEL ANCIANO

CONVENIO DE
ASOCIACION

SOPO

SOPO

CONVENIO DE ASOCIACION
PARA AUNUAR ESFUERZOS
HUMANOS, TECNICOS,
ADMINISTRATIVOS,
ECONOMICOS, PARA LA
INSTITUCIONALIZACION Y
RECURSOS PARA BRINDAR
ATENCION INTEGRAL DE LA
POBLACION ADULTA MAYOR
EN CONDICIONES DE ALTA
VULNERABILIDAD CON EL FIN
DE  GARANTIZAR  SU
PROTECCION Y CUIDADO EN
EL MUNICIPIO DE SOPO.

315 (DIAS)

Como consecuencia del analisis efectuado se puede verificar que la constante para la prestacion del servicio
ha sido realizada en el marco de convenios de asociacion, los cuales han sido suscritos con Entidades sin
Animo de Lucro.

7.3. ANALISIS ECONOMICO

Con el fin de establecer el valor de! servicio a contratar, la Secretaria de Desarrollo Social realiz6 evento de
cotizacion por la plataforma SECOP I, bajo el consecutivo No.SC-001-2023 INSTITUCIONALIZADOS SDS de
acuerdo con la ficha técnica y el formato de cotizacién establecido:

. INFORMACKIN DEL PROCEDIMENTO

Informacién

MUNICIPIO DE SQACHA
Nimero del proceso
Tinso:

Fase:

Eswado:

Tipo de proceso

Datos del contrato

$C-001-202) INSTITUCIDNALIZADSS S0%
INSTITUCIONALIZADOS
Presevacidn ¢e ohena

Procesa e $vaRatn y 0DHYESONes

AUNAR ESFUERZOS FARA LA ATENCION Y PROTECCION SOCIAL INSTITUCIONAUZADA A PERSONAS ADILTAS

O EN ESTADO DE IND:GENCA
Solicitud u rmasin a los Provesdores

: MAYORES CONALTO GRADC DE VULKERABILIDAD, EN CONDICION DE DISCAPACIDAD, DE EXTRELA POBRETA

Tipo de contratn

3&n de \a de

Ouracidn del contrato:

Fecha de termrinacién del contrato:
Direccidn de ejecurcidn ool contraco
' Cidigo INSPIC

Lista adicional de chdigos UNSPIC

Lotes?

31 {(Mesas)

1122023 114000 PAL AUTECR 2 2ogid, Lme Ques)
CALLE 13 8o 7-30 S0echs Sund:-asma-cs COLOMBIA
03141500 - DSI~OPO ¥ Beewicios 30ciz'es

| 85131630 « Agurtes nutricienr'es

Os#®n
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Del anterior proceso, se obtuvo respuesta efectiva Unicamente por parte de la Entidad Sin /I\nimo de Lucro
FUNDACION PARA EL DESARROLLO DEL ADULTO MAYOR, EL JOVEN Y LA MUJER “SOACHA VIVE", por
tanto, se procedio a soficitar cotizacién de los servicios a contratar por correo electronico a las siguientes

entidades:

- FUNDACION “VITAL XUA"

- HOGAR GERIATRICO LA MERCED SAS
- HOGAR GERONTOLOGICO ORQUIDEAS
- KATECAS

- FUNDACION EMPRENDA Y VIVA

- FUNDANCESTRAL

- FUNDACION REMAPAZ

- FUNDACION EMPRENDADULTO

- COSECHANDO SEMILLAS PA'L FUTURO
- TEJIDO COMERCIAL

Al igual que en e! primer proceso, solo se obtuvo respuesta efectiva (nicamente por parte de la Entidad Sin
Animo de Lucro FUNDACION “VITAL XUA",

Se anexa al presente estudio previo, las cotizaciones presentadas.

7.3.1. PROMEDIO

I
Para poder establecer un promedio de los precios de mercado, junto con las cotizaciones alllegadas se toma
como referencia la informacién derivada del proceso CA-008-2022 al cual se le incrementa el IPC de [a vigencia
2022 el cual corresponde al 13,12%, lo que nos permite arrojar la siguiente media aritmética: :

COTIZACION No.1 | COTIZACION No.2
PR s~ | FUNDACION |  FUNDACION
“SOACHA VIVE” |  “VITAL XUA" \
VALOR
ITEM PROMEDIO PROMEDIO
gg‘é%gg's‘“o'm VALORDIARIO | VALOR DIARIO
Pozape | PORPERSONA | POR PERSONA |
13.12%) !
SERVICIO DE .
Rty S $30.938 $ 30.000 $ 25,000 $ 28.646
TALENTO HUMANO .
SERVICIO DE : _
AANIENTS $ 28.450 $32.250 $ 22,500 $27.733
TOTAL SERVICIO DE _
NN a0 ey | $87.385 $87.250 $ 72.000 $82.212

7.3.2. VALOR ESTIMADO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

Teniendo en cuenta el costeo anterior y el valor que arrojo la media aritmética, los servicios de atencion y
proteccion se prestarian de manera equitativa en 2 puntos, con ¢! mismo nimero de beneficiarios,
estableciéndose de la siguiente manera:

COSTO ATENCION | COSTOATENCION | COSTO ATENCION m‘;?ﬁ{,%&?ﬁg’; N
PUNTO | INSTITUCIONALIZADA | INSTITUCIONALIZADA | INSTITUCIONALIZADA | "o TOCIORALZED
DIARIA POR CUPO | MENSUAL POR CUPO | DIARIA POR 120 CUPOS s
1 $82.212 $ 2.466.352 $9.865.408 $ 295.962.240
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2 $82.212 $ 2.466.352 $9.865.408 $ 295.962.240
COSTO )
TOTAL 2 $164423 $ 4.932.704 $19.730.816 $ 591.924.480
LOTES

Ahora bien, con el fin de mantener la prestacién del servicio de atencion institucionalizada a la mayor cantidad
de adultos mayores priorizados y a que histéricamente las entidades prestadoras, no cuentan con la capacidad
técnica, logistica y administrativa para atender a la totalidad de los 240 cupos habilitados para la presente
vigencia, la Secretaria de Desarrollo Social considera pertinente establecer dos (2) lotes. Razén por la cual, la
suma de CINCO MIL NOVECIENTOS DIECINUEVE DOSCIENTOS CUARENTA Y CUATRO MIL
OCHOCIENTOS PESOS M/CTE ($5.919.244.800), sera dividida en los dos (2) lotes, equivalente cada uno ala
suma de DOS MIL NOVECIENTOS CINCUENTA Y NUEVE MILLONES SEISCIENTOS VEINTIDOS
CUATROCIENTOS PESOS M/CTE (2.959.622.400), siendo el aporte del Municipio la suma de DOS MIL
SETENTA Y UN MILLONES SETECIENTOS TREINTA Y CINCO MIL SEISCIENTOS OCHENTA PESOS
($2.071.735.680 ) M/ICTE por cada lote y el asociade aportara como minimo el 30 % la suma de
OCHOCIENTOS OCHENTA Y SIETE MILLONES OCHOCIENTOS OCHENTA Y SEIS MIL SETECIENTOS
VEINTE PESOS M/CTE ($887.886.720), valor que sera consumido como monto agotable.

8. CONCLUSIONES
De acuerdo con lo anterior y a los antecedentes propios y de otras entidades, se concluye que:

a) Se evidencia que es una practica comun en las Entidades Estatales la contratacion de empresas que
fungen como operador de programas de institucionalizacion para la atencién y proteccion social
institucionalizada a personas adultas mayores con alto grado de vulnerabilidad, ya que a través de la
vinculacion de éstas se permite brindar atencion a esta poblacidn de tal manera que ejecutan acciones
en cumplimiento de su misién institucional.

b) Los principales operadores de la atencion y proteccion social institucionalizada a personas adultas
mayores con alto grado de vulnerabilidad, en condicion de discapacidad, de extrema pobreza o en
estado de indigencia son desarrollados por entidades sin animo de lucro.

¢) Que la mayoria de los procesos de contratacion desarrollados por la Alcaldia Municipal de Soacha y
las diferentes entidades estatales obedecen a aquella descrita en el Decreto 092 de 2017, lo anterior.
ya que asi se encuentra determinado en el Plan de Desarrollo y porque sus aportes impactan de
manera positiva en el objeto contractual.

d) En algunos procesos consultados, se evidencia como obligaciones o actividades especificas que estas
se realizaran atendiendo las recomendaciones y la normatividad vigente en o relacionado con los
protocolos y normas de bioseguridad en el desarrolio de las actividades, con el fin de mitigar los riesgos
de contagio del virus Covid-19, de acuerdo con las directrices impartidas por el Gobiemo Nacional en
torno a la emergencia sanitaria.

e) Los objetos de las contrataciones realizadas por otras entidades estan enmarcados de igual forma que
en la Aicaldia Municipal de Soacha, como es la ATENCION Y PROTECCION SOCIAL
INSTITUCIONALIZADA A PERSONAS ADULTAS MAYORES CON ALTO GRADO DE
VULNERABILIDAD, EN CONDICION DE DISCAPACIDAD, DE EXTREMA POBREZA O EN ESTADO
DE INDIGENCIA, a través de un equipo interdisciplinario, encargado de brindar acompariamiento
integral, psicosocial, psicopedagogico y ocupacional, con miras al restablecimiento de sus derechos,
amenazados e inobservados.

f) Realizado el anterior analisis se puede concluir que desde el aspecto econdémico:

- El costo de atencion por persona diario es equivalente a la suma de OCHENTA Y DOS MIL
DOSCIENTOS DOCE PESOS ($ 82.212) MICTE, por lo tanto, el aporte de la Secretaria de Desarrolio
Social equivalente al 70% del total asciende a la suma de CINCUENTA Y SIETE MIL QUINIENTOS
CUARENTA Y OCHO PESOS ($ 57.548) MICTE vy el aporte minimo del 30% de la ESAL asciende &
VEINTICUATRO MIL SEISCIENTOS SESENTA Y CUATRO PESOS ($ 24.664) M/CTE.

- Ei costo de la atencidn diaria de las 240 personas es equivalente a la suma de DIECINUEVE
MILLONES SETECIENTOS TREINTA MIL OCHOCIENTOS DIECISEIS PESOS ($ 19.730.816)
MICTE, por lo tanto, el aporte de la Secretaria de Desarrollo Social equivalente al 70% del total
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asciende a la suma de TRECE MILLONES OCHOCIENTOS ONCE MIL QUINIENTOS SETENTAY
UN PESOS ($ 13.811.571) MICTE y el aporte minimo del 30% de la ESAL asmende a CINCO
MILLONES NOVECIENTOS DIECINUEVE MIL DOSCIENTOS CUARENTA Y CINCO PESOS
($ 5.919.245) MICTE.

- El costo total por persona mensual es equivalente la suma de DOS MILLONES CUATROCIENTOS
SESENTA Y SEIS MIL TRESCIENTOS CINCUENTA Y DOS PESOS ($ 2.466. 352) M/CTE, por lo
tanto, el aporte de la Secretaria de Desarrollo Social equivalente al 70% del total asmende ala suma
de UN MILLON SETECIENTOS VEINTISEIS MIL CUATROCIENTOS CUARENTA,Y SEIS PESOS
($ 1.726.446) MICTE y el aporte minimo del 30% de la ESAL asciende a SETECIENTOS TREINTA'Y
NUEVE MIL NOVECIENTOS SEIS PESOS ($ 739.906) M/CTE.

- El costo de la atencion mensual de las 240 personas es equivalente a la suma de QUINIENTOS
NOVENTA Y UN MILLONES NOVECIENTOS VEINTICUATRO MIL CUATROCIEN[FOS OCHENTA
PESOS ($ 591.924.480) M/CTE, por lo tanto, el aporte de la Secretaria de Qesamllo Social
equivaiente al 70% del total asciende a la suma CUATROCIENTOS CATORCE MILLONES
TRESCIENTOS CUARENTA Y SIETE MIL CIENTO TREINTA'Y SEIS PESOS ($ 414.!347.1 36) M/ICTE
y el aporte minimo del 30% de la ESAL asciende a CIENTO SETENTA Y SIETE MILLONES
QUINIENTOS SETENTA Y SIETE MIL TRESCIENTOS CUARENTA Y CUATRO PESOS
($ 177.577.344) MICTE.

g) Elplazo de ejecucion de los procesos y contratos referenciados oscil6 entre tres (3) y seis (6) meses,
aunque este afio de acuerdo al estudio de mercado se podra realizar el convenio para diez {10) meses
de la presente vigencia fiscal.

h) Las entidades consuitadas solicitan garantias como calidad del servicio, cumplime(nto del contrato,
pago de salarios y prestaciones sociales e indemnizaciones laborales, asi como la péliza de
responsabilidad civil extracontractual entre otras.

i) La asistencia, atencién y reparacion integral a las personas victimas de! conflicto amado es una
competencia compartida entre la Unidad para la Atencion y la Reparacion Integral a las Victimas y las
entidades del Sisterna Nacional de Atencién y Reparacion Integral a las Victimas SNARIV, de acuerdo
a lo ordenado por la Ley 1448 de 2011.

j) Allnstituto Colombiano de Bienestar Familiar le corresponde a través de sus programas proteger a las
personas de 60 afios 0 mas en estados de abandono, extrema pobreza o alta desigualdad social.
Promover acciones tendientes a mejorar condiciones nutricionales y de bienestar para las personas
adultas mayores, asi como prevenir ef abandono, e! maltrato fisico y el abuso psicolégico. Proteger y
promover |a restitucién de los derechos de las personas adultas mayores, especia'lmente dentro del
entorno de las familias

k) Teniendo en cuenta lo anterior, es pertinente establecer que la division de la atencion de fos adultos
mayores en dos (2) lotes, no implica la fragmentacion del proceso, puesto que de encontrarse un
proponente que cuente con la capacidad técnica, juridica, financiera y administrativa podra presentarse
a uno o los dos lotes, por io tanto, los 240 cupos habilitados se dividiran asi:

— Lote 1 (120 usuarios)
~  Lote 2 {120 usuarios)

9. JUSTIFICACION DE LA MODALIDAD DE SELECCION
Dentro de los preceptos legales y constitucionales en especial los establecidos en el articulo 288 de
la Constitucion Politica de Colombia, el cual establece que las competencias atribuidas a los distintos
niveles territoriales seran ejercidas conforme a los principios de coordinacion, concurrencila y subsidiariedad
en los términos que establezea la ley, asi mismo el Articulo 44 de la Constitucion Nacional consagra como
derechos fundamentales, de los nifios y nifias, la vida, la integridad fisica, fa salud, |a seguridad social y la
alimentacién equilibrada entre otros.

El articulo 355 de ia Constitucion Politica, sobre “El Gobierno, en los niveles nacional, departamental, distrital
y municipal podra, con recursos de los respectivos presupuestos, celebrar Convenios con entidades privadas
sin animo de lucro y de reconocida idoneidad, con el fin de impulsar programas y actividades de interés
publico acordes con el Plan Nacional y los planes seccionales de Desarrolio...”
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hallen a su cargo, mediante la celebracion de convenios interinstitucionales o la conformacion de personas
juridicas sin animo de lucro y en relacion, la Ley 136 de 1994, en el Articulo 141, sedald: ‘Las
organizaciones comunitarias, civicas, profesionales, juveniles, sindicales, benéficas o de utilidad coman no
gubernamentales, sin animo de lucro y constituidas con arregio a la ley, podran vincularse al desarrollo y
mejoramiento Municipal mediante su participacién en el ejercicio de las funciones.

De conformidad con lo establecido en el numeral 5 del articulo 3 de la Ley 136 de 1994 al Municipio
le corresponde entre otras la funcion de solucionar las necesidades insatisfechas de salud,
educacion, saneamiento ambiental, agua potable, servicios publicos, domiciliarios, vivienda, recreacion y
deporte, y que para tal finalidad, es absolutamente necesario que se generen espacios para la integracion y el
fortalecimiento de los saberes culturales, recreativos y deportivos y conforme al Articulo 3° de la Ley 1551 de
2012, numerales 5, 6, 11, 12, 16 y su paragrafo 3°, entre las funciones de los Municipios estan la participacion
comunitaria, el fomento de la cultura, la promocion de alianzas publico - privadas, el comercio y consumo
interno, la promocidn del turismo, los convenios solidarios y fa complementacién de esfuerzos institucionales.

El régimen juridico especial aplicable, sera el previsto en el Articulo 355 de la Constitucion Politica de
Colombia. Esto es aquellos acuerdo de voluntades que en desarrollo de lo dispuesto en el segundo inciso del
precitado articulo de fa Constitucion Politica celebren la Nacién, ios Departamentos, Distritos y Municipios con
Personas Juridicas sin Animo de Lucro y de reconocida idoneidad, con el proposito de impulsar programas
para-el desarrollo en conjunto de actividades relacionadas con los cometidos y funciones que les asigna a
aquéllas la ley, convenios de asociacion o cooperacion que deberan observar lo sefialado en el Articulo 355
de la Constitucion Politica. Asi mismo el Decreto 092 de 2017 en su articulo 2 establece la procedencia de
la contratacién con entidades privadas sin animo de lucro y de reconocida idoneidad cuando se relnan
las siguientes condiciones:

Que la entidad sin animo de lucro con la que se pretenda contratar sea de reconocida idoneidad de conformidad
con los términos estipulados en el Articulo 355 de la Constitucion Politica y el Articulo 3 del Decreto 092
de 2017, esto es que “La entidad sin animo de lucro es de reconocida idoneidad cuando es adecuada y
apropiada paradesarrollar las actividades que son objeto del Proceso de Contratacion y cuenta con experiencia
en el objeto a contratar. En consecuencia, el objeto estatutario de la entidad sin animo de lucro le debera
permitira esta desarrollar el objeto del Proceso de Contratacion que adelantara la Entidad Estatal de! Gobierno
nacional, departamental, distrital y municipal”.

Que ¢l contrato no comporte una relacion conmutativa en el cual haya una contraprestacion directa a favor
de la Entidad Estatal, ni instrucciones precisas dadas por esta al contratista para cumplir con el objeto del
contrato.

De conformidad con estos lineamientos y de acuerdo a lo revisado en el analisis de conveniencia y
oportunidad se determind que el presente proceso contractual cumple con las condiciones expresas en el
articulo 2 del Decreto 092 de 2017, razdn por la cual en virtud de los principios de eficiencia y eficacia se
adelantara el presente convenio de conformidad al régimen especial dispuesto en el articulo 355 de la
constitucion politica de Colombia y el Decreto 092 de 2017.

Es preciso mencionar que la modalidad de contratacién en la cual esta enmarcada el presente proceso se
trata de un régimen excepcional al sistema de compra publica establecido por la Ley 80 de 1993, fa Ley 1150
de 2007 y el Decreto 1082 de 2015, toda vez que esta sujeto a las criterios establecidos por la constitucion
nacional y lo reglamentado por el gobiemo nacional a través del Decreto 092 de 2017, sin embargo, seran
tenidos en cuenta lo principios rectores de la contratacion estatal y los principios de la funcién administrativa
en lo que no esté expresamente regulado por el mencionado Decreto.

Dado lo anterior, para la Administracion Municipal es fundamental aunar esfuerzos con entidades
que desarrollen labores similares en pro de la garantia de derechos de las mujeres y sus familias que permita
ampliar e tiempo de ejecucion mediante un aporte que se establezca a través de dinero, o bienes y servicios.

Proyectd: Sasha Anamaria Vidal Granados - Profesional Especializado SDS  sasia A vicet Qe




