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ANALISIS ECONOMICO DEL SECTOR

CONTRATACION DIRECTA

PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA DAR
RESPUESTA OPORTUNA A LA EMERGENCIA SANITARIA DECLARADA POR
EL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL MEDIANTE
RESOLUCION No. 385 DE FECHA 12 DE MARZO DE 2020 A CAUSA DE LA
PANDEMIA COVID-19, CON EL OBJETO DE CONTENER LA PROPAGACION
Y MITIGAR SUS EFECTOS EN EL DISTRITO DE BARRANQUILLA
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l. Introduccién

La ley 715 de 2001 establece taxativamente en el articulo 43, numerales 43.3.4,
44.1.1. y 44.3.1, articulo 45 y articulo 46 del CAPITULO Il referente a
COMPETENCIAS DE LAS ENTIDADES TERRITORIALES EN EL SECTOR
SALUD, lo transcrito a continuacion:

“Articulo 43. Competencias de los departamentos en salud. Sin perjuicio
de las competencias establecidas en otras disposiciones legales,
corresponde a los departamentos, dirigir, coordinar y vigilar el sector salud y
el Sistema General de Seguridad Social en Salud en el territorio de su
jurisdiccién, atendiendo las disposiciones nacionales sobre la materia. Para
tal efecto, se le asignan las siguientes funciones:

43.3.4. Formular y ejecutar el Plan de Atencién Béasica departamental
44.1.1. Formular, ejecutar y evaluar planes, programas y proyectos en salud,
en armonia con las politicas y disposiciones del orden nacional y
departamental.

44.3.1. Adoptar, implementar y adaptar las politicas y planes en salud
Publica de conformidad con las disposiciones del orden nacional vy
departamental, asi como formular, ejecutar y evaluar el Plan de Atencion
Béasica municipal.

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

La prestacion de los servicios de salud en los distritos de Barranquilla,
Cartagena y Santa Marta se articulara a la red de prestacion de servicios de
salud de los respectivos departamentos. En los mencionados distritos, el
laboratorio departamental de salud publica cumplira igualmente con las
funciones de laboratorio distrital.

Articulo 46. Competencias en Salud Publica. La gestion en salud publica
es funcion esencial del Estado y para tal fin la Nacion y las entidades
territoriales concurrirdn en su ejecucion en los términos sefialados en la
presente ley. Las entidades territoriales tendran a su cargo la ejecucion de
las acciones de salud publica en la promocion y prevencion dirigidas a la
poblacién de su jurisdiccion.

Los distritos y municipios asumiran las acciones de promocion y prevencion,
gue incluyen aquellas que a la fecha de entrar en vigencia la presente ley,
hacian parte del Plan Obligatorio de Salud Subsidiado. Para tal fin, los
recursos que financiaban estas acciones se descontaran de la Unidad de
Pago por Capitacion del Régimen Subsidiado, en la proporcion que defina el
Consejo Nacional de Seguridad Social en Salud, con el fin de financiar estas
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acciones. Exceptuase de lo anterior, a las Administradoras del Régimen
Subsidiado Indigenas y a las Entidades Promotoras de Salud Indigenas.
Los municipios y distritos deberan elaborar e incorporar al Plan de Atencion
Bésica las acciones sefaladas en el presente articulo, el cual deberd ser
elaborado con la participacion de la comunidad y bajo la direccion del
Consejo Territorial de Seguridad Social en Salud. A partir del afio 2003, sin
la existencia de este plan estos recursos se giraran directamente al
departamento para su administracion. Igual ocurrira cuando la evaluacion de
la ejecucion del plan no sea satisfactoria.

La prestacion de estas acciones se contratara prioritariamente con las
instituciones prestadoras de servicios de salud publicas vinculadas a la
entidad territorial, de acuerdo con su capacidad técnica y operativa.

El Ministerio de Salud evaluara la ejecucion de las disposiciones de este
articulo tres afos después de su vigencia y en ese plazo presentara un
informe al Congreso y propondra las modificaciones que se consideren
necesarias”.

Asi mismo, la Resolucién 1841 de 2013 por la cual se adopta el Plan Decenal de
Salud Publica 2012 — 2021 establece lo siguiente:

“Articulo 2.- Responsabilidades de las entidades territoriales. Las
entidades territoriales de acuerdo con sus competencias y necesidades,
condiciones y caracteristicas de su territorio, deberan adaptar y adoptar
los contenidos establecidos en el Plan Decenal de Salud Publica 2012 —
2021, en cada cuatrienio a través del Plan Territorial de Salud y coordinar
su implementacion en su area de influencia, de conformidad con los
lineamientos que para el efecto defina este Ministerio.

Articulo 3.- Implementacién y ejecucion del Plan Decenal De Salud
Pablica. ElI Plan Decenal de Salud Publica 2012 - 2021, sera
implementado y ejecutado por las entidades territoriales, las entidades
administradoras de planes de beneficios, las instituciones prestadoras de
servicios de salud y las entidades adscritas al Ministerio de Salud y
Proteccion Social, en coordinacion con los demas sectores que ejerzan
acciones y funciones relacionadas con los determinantes sociales de la
salud”.

La Resolucién No. 518 de fecha 24 de febrero de 2015, por medio de la cual se
dictan disposiciones en relacion con la Gestion de la Salud Publica y se establecen
directrices para la ejecucion, seguimiento y evaluacion del Plan de Salud Publica de
Intervenciones Colectivas — PIC dispone en sus articulos 4 y 5 lo siguiente:

“ARTICULO 4. GESTION DE LA SALUD PUBLICA. En el marco de lo
previsto en el Plan Decenal de Salud Publica, se constituye en un proceso
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dindmico, integral, sistematico y participativo que bajo el liderazgo y
conduccion de la autoridad sanitaria, esta orientado a que las politicas,
planes, programas y proyectos de salud publica se realicen de manera
efectiva, coordinada y organizada, entre los diferentes actores del SGSSS
junto con otros sectores del Gobierno, de las organizaciones sociales y
privadas y la comunidad, con el propdsito de alcanzar los resultados en salud.

Se enmarca en el ejercicio de la rectoria y apunta a la generacion de
gobernanza en salud, con el proposito de que las respuestas sectoriales,
intersectoriales y comunitarias se desarrollen de manera articulada y
orientadas al logro de resultados en salud.

ARTICULO 50. PROCESOS PARA LA GESTION DE LA SALUD PUBLICA.
Para el logro de los resultados en salud, las entidades a cargo de la Gestion
de la Salud Publica implementaran y fortaleceran los siguientes procesos y
aquellos adicionales que defina cada actor para garantizar la ejecuciéon de sus
funciones:

5.3. Gestidén administrativa y financiera: para ejecutar de manera optima
los recursos y las acciones necesarias para el direccionamiento,
coordinacién, ejecucion, monitoreo y evaluacion de los bienes, servicios,
atenciones y/o intervenciones contempladas en los planes de cada entidad.
5.7. Gestion del talento humano: para garantizar la disponibilidad,
suficiencia y pertinencia del talento humano con capacidades necesarias
para la implementacion de politicas, planes y proyectos de salud publica.
5.8. Gestién de las intervenciones colectivas: con el propésito de
implementar, monitorear y evaluar las intervenciones colectivas de
promocion de la salud y gestion del riesgo, dirigidas a grupos poblacionales
a lo largo del curso de la vida, conforme a los atributos de calidad definidos
para las mismas.

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

5.12 Vigilancia en salud publica para generar informacién sobre la
dinamica de los eventos que afecten o puedan afectar la salud de la
poblacion de forma sistematica y oportuna, con el fin de orientar las politicas
y la planificacion en salud publica; tomar las decisiones para la prevencion y
control de enfermedades y factores de riesgo en salud; optimizar el
seguimiento y evaluacion de las intervenciones: racionalizar y optimizar los
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recursos disponibles y lograr la efectividad de las acciones en esta materia,
propendiendo por la proteccion de la salud individual y colectiva”.
A través de Resolucion No. 1536 de fecha 11 de mayo de 2015 el Ministerio de
Salud y Proteccién Social establecio disposiciones sobre el proceso de Atencion
integral para la salud, el cual establece en el articulo 1, articulo 4 y articulo 6:

“Articulo 1. Objeto y campo de aplicacion. La presente resolucion tiene
por objeto establecer disposiciones sobre el proceso de planeacién
integral para la salud a cargo de las entidades territoriales del nivel
departamental, distrital y municipal, asi como de las instituciones del
gobierno nacional; igualmente, establecer las obligaciones que para
contribuir con éste propésito, deben cumplir las Entidades Promotoras de
Salud - EPS, las deméas Entidades Administradoras de Planes de
Beneficios -EAPB y las Administradoras de Riesgos Laborales - ARL, que
seran de obligatorio cumplimiento, en el ambito de sus competencias, por
lo que deben acoger e integrar los insumos que permitan su ejecucion.
Articulo 4. Autoridades responsables de la planeacion integral para
la salud. Son autoridades responsables de la planeacion integral para la
salud en el territorio:

4.1. El Alcalde o Gobernador. 4.2. Asambleas Departamentales, Concejos
Municipales y Distritales. 4.3. La Secretaria, Departamento Administrativo
u Oficina de Planeacion. 4.4. La Entidad Territorial de Salud. 4.5. El
Consejo Territorial de Planeacion.

Articulo 6. Plan Territorial de Salud - PTS. Es el instrumento estratégico
e indicativo de politica publica en salud, que permite a las entidades
territoriales contribuir con el logro de las metas estratégicas del Plan
Decenal de Salud Publica: i) Equidad en salud. ii) Afectacion positiva de
los determinantes de la salud. iii) Mitigacién de los impactos de la carga
de la enfermedad, todo ello en la bausqueda de alcanzar la vision de paz,
equidad social y desarrollo humano sostenible y sustentable”.

A través de la Resolucion No. 3280 de 2018, el Ministerio de Salud y Proteccién
Social adopt6 el Manual Metodoldgico para la elaboracion e implementacion de
las Rutas Integrales de Atencion en Salud — RIAS, asi mismo, adopt6 un grupo
de Rutas Integrales de Atencién en Salud desarrolladas por el Ministerio de
Salud y Proteccion Social dentro de la Politica de Atencion Integral en Salud —
PAIS y se dictaron otras disposiciones, determinando en su articulo 4 lo
transcrito a continuacion:

“ART. 2°—Campo de aplicacion. Las disposiciones contenidas en esta
resolucién seran de obligatorio cumplimiento por parte de las entidades
territoriales, las entidades promotoras de salud, las entidades obligadas a
compensar, los prestadores de servicios de salud y demdas entidades
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responsables de las intervenciones relacionadas con la promocion,
mantenimiento de la salud, prevencién de la enfermedad, diagnostico,
tratamiento, rehabilitacion, paliacion y en general, que desarrollan acciones
en salud, de acuerdo con sus competencias, responsabilidades y funciones
en el marco de la operacion del MIAS, dentro de la PAIS. Estas disposiciones
igualmente se aplicardn a los regimenes de excepcion y a los regimenes
especiales como responsables de las intervenciones en materia de
promocion, mantenimiento de la salud, prevencién de la enfermedad,
diagnéstico, tratamiento, rehabilitacion, paliacion y en general, de las
acciones en salud que desarrollan respecto de la poblacién a su cargo.
ART. 3°—Adaptacién de las rutas. Sin perjuicio de la obligatoriedad de
brindar las atenciones e intervenciones definidas en los lineamientos técnicos
y operativos de las rutas a que refiere este acto administrativo en los términos
establecidos en su articulo 4°, los obligados al cumplimiento de dicho acto,
el marco de sus competencias, adaptaran la atencién en salud en funcién de
las condiciones de los ambitos territoriales urbanos, de alta ruralidad y
dispersos, asi como de los diferentes grupos poblacionales que define la
normativa, conforme con lo dispuesto en los lineamientos técnicos y
operativos de estas rutas.

PAR—La adaptacion de los servicios de salud a los lineamientos técnicos y
operativos a que refiere esta resolucion, no puede constituir barrera para el
acceso efectivo de tales servicios, por lo que la prestacion de estos debe
hacerse sin que medie autorizacidn previa y sin perjuicio de que puedan ser
solicitados u ordenados en el marco de cualquier consulta a la que asista el
sujeto de atencién en salud.

Articulo 4. Objetivo de las Rutas Integrales de Atencion en Salud —
RIAS. El objetivo de las RIAS es regular las condiciones necesarias para
asegurar la integralidad en la atencion en Salud para las personas, familias
y comunidades por parte de los diferentes integrantes del SGSSS y demas
entidades que tengan a su cargo acciones en salud a efectos de contribuir al
mejoramiento de los resultados en salud y reducir la carga de la enfermedad.
ART. 5°—Talento humano para la operacion de la ruta integral de
atencién para la promocion y mantenimiento de la salud y la ruta
integral de atencidn en salud para la poblacién materno perinatal. Los
obligados al cumplimiento de esta resolucion, en el marco de sus
competencias, deberan garantizar la disponibilidad, suficiencia e idoneidad
del talento humano requerido para la implementacion de las intervenciones
y acciones definidas en los lineamientos de la ruta integral de atencidon para
la promocion y mantenimiento de la salud y de la ruta integral de atencién en
salud para la poblacién materno perinatal. Para el efecto, deberan cumplir
con el perfil establecido en dichos lineamientos, sin perjuicio de que puedan
incluir perfiles adicionales que, de acuerdo con las condiciones territoriales y
socioculturales, consideren pertinentes”.
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La Planeacion Integral para la Salud es un conjunto de procesos que le permiten a
las entidades territoriales definir las acciones de formulacion, implementacion,
monitoreo, evaluacion y rendicién de cuentas del Plan Territorial de Salud — PTS.
Este plan solo aplica para los Departamentos y Distritos.

LaLey 9 de 1979 en su titulo VII resalta que corresponde al estado, como regulador
en materia de salud expedir las disposiciones necesarias para asegurar una
adecuada situacion de higiene y seguridad en todas las actividades, asi como vigilar
su cumplimiento a través de las autoridades de salud.

El 11 de marzo de 2020, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) ha declarado
la emergencia de importancia internacional por la introduccién del nuevo
Coronavirus COVID-2019 en diferentes paises, esencialmente por la velocidad en
su propagacion y el Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia, teniendo
en cuenta el reglamento sanitario internacional RSI-2005, emitio la circular 005 de
2020, donde se imparten instrucciones a las entidades territoriales para adoptar
acciones sobre vigilancia, implementacién de los planes de preparacién, deteccion
temprana de casos, atencion, estrategias de comunicacion y otras medidas de
contencion y respuesta ante el riesgo en el territorio nacional.

El Ministerio de Salud y Proteccién Social mediante Resolucion N° 380 de marzo 10
de 2020 por la cual se adoptan medidas sanitarias en el pais, por causa del
coronavirus COVID19 y se dictan otras disposiciones. Asi mismo, mediante
Resolucion N° 385 del 12 de marzo de 2020 declar6 la EMERGENCIA SANITARIA
con ocasion a la presencia del Coronavirus COVID-19 hasta el 30 de mayo de 2020,
siguiendo los lineamientos de la OMS, con objeto de prevenir y controlar la
propagacion del Coronavirus COVID-19 en el territorio nacional y mitigar sus
efectos, con el fin de lograr la contencion de la pandemia.

Siguiendo los citados lineamientos, la Alcaldia Distrital de Barranquilla mediante
Decreto No. 0390 de fecha 17 de marzo de 2020, declar6 alerta amarilla en el
Distrito a partir de las 6:00 A.M.

A través de Resolucién No. 385 de fecha 12 de marzo de 2020 el Ministerio de Salud
y Proteccion Social declar6 la emergencia sanitaria por causa del Coronavirus
COVID-19 y se adoptaron medidas para hacer frente al virus.

Que el Ministerio de Salud y Proteccion Social en el marco de la emergencia
sanitaria por causa del Coronavirus COVID-19, adopt6é mediante la Resolucion 464
del 18 marzo de 2020, la medida sanitaria obligatoria de aislamiento preventivo,
para proteger a los adultos mayores de 70 afos, ordenando el aislamiento
preventivo para las personas mayores de setenta (70) afios, a partir del veinte (20)
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de marzo del 2020. a las siete (7:0.0. a.m) de la mafiana hasta el treinta (30) de
mayo de 2020. a las doce (12) de la noche (12:0.0. p.m.).

Que el Departamento Administrativo de la Funcion Pablica mediante el Decreto 418
del 18 de marzo de 2020, dicté medidas transitorias para expedir normas en materia
de orden publico, sefialando que la direcciébn del orden publico con objeto de
prevenir y controlar la propagacion del Coronavirus COVID-19 en el territorio
nacional y mitigar sus efectos, en el marco la emergencia por causa del coronavirus
COVID-1, estara en cabeza del presidente de la Republica.

Que el Departamento Administrativo de la Funcion Publica en el marco de la
emergencia sanitaria por causa del Coronavirus COVID-19, adopté mediante
Decreto 531 de 08 de abril de 2020 la medida sanitaria de aislamiento preventivo
obligatorio de todas las personas habitantes de Republica de Colombia, a partir cero
horas (00:00 a.m.) del dia 13 de abril 2020, hasta las cero horas (00:00 a.m.) del
dia 27 de abril de 2020, en el marco de la emergencia sanitaria por causa del
Coronavirus COVID-1, permitiendo el derecho de circulacion de personas en treinta
y cinco situaciones descritas de manera taxativa al interior de dicho acto
administrativo.

A través del Decreto No. 538 de fecha 12 de abril de 2020 el Ministerio de Salud y
Proteccién Social adopté medidas en el sector salud, para contener y mitigar la
pandemia de COVID-19 y garantizar la prestacion de los servicios de salud, en el
marco del Estado de Emergencia Econémica, Social y Ecolégica, estableciendo en
el articulo 3 y articulo 22 lo siguiente:

“ARTICULO 3. Contratacion de las acciones del Plan de Intervenciones
Colectivas. Durante el término de la emergencia sanitaria declarada por
el Ministerio de Salud y Proteccion Social, con ocasion de la pandemia
derivada del Coronavirus COVID-19, eliminese la priorizacion de que trata
el inciso cuarto del articulo 46 de la Ley 715 de 2001, para contratar las
acciones del Plan de Intervenciones Colectivas relacionadas con la
contencién o mitigacion del Coronavirus COVID-19. Por esta razon, los
departamentos, municipios y distritos podran contratar con entidades
publicas o privadas que tengan capacidad técnica y operativa para
ejecutar esas acciones, 0 con personas naturales que tengan estas
mismas capacidades.

ARTICULO 22. Uso de los recursos de las cuentas maestras de salud
publica colectiva. Los saldos de las cuentas maestras de salud publica
colectiva existentes a 31 de diciembre de 2019, podran ser utilizados en
la ejecuciéon de las acciones de salud publica necesarias para la
contencién y efectos del Coronavirus COVID-19”.
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Mediante Circular No. 025 de fecha 16 de abril de 2020, el Ministerio de Salud y
Proteccion Social impartié instrucciones para formular acciones colectivas y
procesos de gestion de la salud publica en el marco de la emergencia sanitaria por
causa del CORONAVIRUS COVID-19, con el objeto que las entidades territoriales
como autoridades sanitarias en su jurisdiccion y de acuerdo a sus competencias
implementen las acciones de salud publica que requiera su territorio tanto en el
marco del Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas - PIC, como en la
ejecucion de los procesos de gestion de la Salud Publica con el fin de que estas se
refuercen y se adapten y se dé respuesta oportuna y eficaz a la emergencia
declarada por la propagacion del COVID-19.

El cinco (05) de mayo de 2020, el Gobierno Nacional decidio extender la medida de
aislamiento obligatorio hasta el lunes 25 de mayo de 2020, decision que incluy¢ la
reactivacion de nuevos sectores de la economia previo cumplimiento de los
protocolos de bioseguridad definidos por el Ministerio de Salud.

Que el Ministerio del Interior en el marco de la emergencia sanitaria por causa del
Coronavirus COVID-19, adopté mediante Decreto 593 de 24 de abril de 2020 la
medida sanitaria de aislamiento preventivo obligatorio de todas las personas
habitantes de la Republica de Colombia, a partir de las cero horas (00:00 a.m.) del
dia 27 de abril de 2020, hasta las cero horas (00:00 a.m.) del dia 11 de mayo de
2020, en el marco de la emergencia sanitaria por causa del Coronavirus COVID-
19., permitiendo el derecho de circulacion de personas en cuarenta y un situaciones
descritas de manera taxativa al interior de dicho acto administrativo.

El nuevo coronavirus tiene un comportamiento similar a los coronavirus del
Sindrome Respiratorio de Oriente Medio (MERS) y del Sindrome Respiratorio
Agudo Grave (SARS), en los cuales se ha identificado que los mecanismos de
transmision son: 1) gotas respiratorias al toser y estornudar, 2) contacto indirecto
por superficies inanimadas y 3) aerosoles por microgotas.

De acuerdo con la OMS, existe suficiente evidencia para indicar que el Coronavirus
(COVID- 2019), se transmite de persona a persona; pudiendo traspasar fronteras
geograficas a través de pasajeros infectados; la sintomatologia suele ser
inespecifica, con fiebre, escalofrios y dolor muscular, pero puede desencadenar en
una neumonia grave e incluso la muerte.

Con las acciones se busca reducir el niumero de contagios posible dando
cumplimiento a los lineamientos establecidos en el plan de salud territorial Distrito
de Barranquilla CAPITULO Il referente a COMPETENCIAS DE LAS ENTIDADES
TERRITORIALES EN EL SECTOR SALUD y en las normas sanitarias relacionadas
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con el COVID-19 en cuanto a la priorizacion en salud publica mejorando la calidad
de vida del individuo, la familia y el ambiente.

De acuerdo a lo anteriormente expuesto y teniendo en cuenta la declaracion de
EMERGENCIA SANITARIA decretada por el Ministerio de Salud y Proteccion Social
mediante Resoluciéon N° 385 del 12 de marzo de 2020, los decretos expedidos por
el Gobierno Nacional en los cuales se extiende la fecha de la medida de aislamiento
obligatorio, que permiten el derecho de circulacién en los casos especificamente
mencionados al interior de los mismos, la reactivacion de determinados sectores de
la economia y que el talento humano contratado no es suficiente para brindar
atencidén oportuna, contener la propagacion y mitigar los efectos de la pandemia
COVID-19 en el Distrito de Barranquilla, la Secretaria Distrital de Salud, acorde con
las disposiciones constitucionales y legales vigentes, considera prioritario ejecutar
las acciones pertinentes para asegurar la contratacion del personal que se requiere
para dar respuesta eficiente a la precitada situacion de emergencia en salud publica
gue se presenta, siendo esencial para la sostenibilidad de la salud publica en el
Distrito de Barranquilla.

La clasificaciéon de los bienes y servicios objeto del Proceso de Contratacion, es la

siguiente:
Clasificacion
ITEM UNSPSC Clase
1 80111600 Servicios de Personal
Temporal

Il Analisis de Mercado

Para el mes de marzo de 2020, la tasa de desempleo del total nacional fue 12,6%,
presentando un aumento de 1,8 puntos porcentuales respecto al mismo periodo del
2019 (10,8%). La tasa global de participacion se ubico en 59,2%, lo que significé
una disminucion de 4,0 puntos porcentuales frente a marzo de 2019 (63,2%).
Finalmente, la tasa de ocupacion fue 51,7%, lo que representd una disminucion de
4,7 puntos porcentuales comparado con el mismo mes de 2019 (56,4%).
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Gréfico 2. Tasa global de participacién, ocupacién y desempleo
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Fuente: DANE, GEIH.

En marzo de 2020, la tasa de desempleo en el total de las 13 ciudades y areas
metropolitanas fue 13,4%, lo que representé un aumento de 1,4 puntos porcentuales
respecto al mismo periodo del 2019 (12,0%). La tasa global de participacién se ubico
en 60,9%, lo que signific6 una disminucién de 5,8 puntos porcentuales frente a
marzo de 2019 (66,7%). Finalmente, la tasa de ocupacion fue 52,8%, presentando
una disminucion de 5,9 puntos porcentuales comparado con el mismo mes de 2019
(58,7%).1

Grafico 3. Tasa global de participacién, ocupacion y desempleo
Total 13 ciudades y areas metropolitanas
Marzo (2011 - 2020)
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Fuente: DANE, GEIH.

1 https://www.dane.gov.coffiles/investigaciones/boletines/ech/ech/bol_empleo_mar_20.pdf
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En marzo de 2020, catorce de los dieciocho subsectores de servicios presentaron
variacion positiva en los salarios del personal ocupado sin agencias, en
comparacion con marzo de 2019.

Tabla 3. Variacion anual de los salarios y contribucion por categoria de contratacion, segin
subsector de servicios
Marzo 2020 / marzo 20197
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Divsion 85 exapin
=] Clase BE10 Eahud hamana pivada sin inemacin 48 a7 01
g  Divisiones 90, 52, Dbus senicios de enbelenimientd y obos . 12

93,9595 sardc
Fuente: DANE - EMS

p Cifra provisional

[F#) Puntos porcentuales

* Incluye personal permanente, personal temporal directo y personal tempordal contratado a través de agencias de
suministro de personal.

** Personal en misidn aplica para la seccén N, divisiones T8, 80 y 81, excepto Clase 8130,

=** personal hora citedra aplica para la seccion P - grupo B54.

Hota: por aproximacion decimal, se pusde presentar diferencia en |a suma de ks contribucones frente a la vanacian total.

En el primer trimestre de 2020 doce de los dieciocho subsectores de servicios
registraron variacion positiva en sus ingresos nominales, en comparacion con el
mismo periodo del 2019.2

2 https://www.dane.gov.coffiles/investigaciones/boletines/ems/bol_ems_marzo 20.pdf
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Tabla 4. Variacion ane corride de los ingreses nominales, personal ocupadoe total y salarios del
personal ocupado sin agencias, segin subsector de servicios
Energ - marzo 2020 / enero — marzo 2019°
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= Divisiones 50 932,93, 85 Ouros servicics do enorelenimienio y oires 0.7 13 25

Fuente: DANE - EMS

p Cifra provisional

* Incluye personal permanente. personal termporal directo y personal temporal contratado a través de agencias de
suministro de personal.

" Hace referencia a la variacidn de los salarios promedio del personal ocupado total excluyendo al personal
contratado a través de agencias de suministro de personal.

I"l. Técnico

El objeto para la presente contratacién es “ LA PRESTACION DE SERVICIOS DE
APOYO A LA GESTION PARA DAR RESPUESTA OPORTUNA A LA
EMERGENCIA SANITARIA DECLARADA POR EL MINISTERIO DE SALUD Y
PROTECCION SOCIAL MEDIANTE RESOLUCION No. 385 DE FECHA 12 DE
MARZO DE 2020 A CAUSA DE LA PANDEMIA COVID-19, CON EL OBJETO DE
CONTENER LA PROPAGACION Y MITIGAR SUS EFECTOS EN EL DISTRITO
DE BARRANQUILLA”.

Para la consecucion del objeto antes mencionado, la Secretaria Distrital de Salud,
acorde con las disposiciones constitucionales y legales vigentes, considera
prioritario ejecutar las acciones pertinentes para asegurar la contratacion del
personal que se requiere para dar respuesta eficiente a la precitada situacion de
emergencia en salud publica que se presenta, siendo esencial para la sostenibilidad
de la salud publica en el Distrito de Barranquilla.

A continuacion, se detallan los perfiles, las obligaciones especificas y los valores de
los contratos:
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1. Activacion del Sistema de Vigilancia Epidemiolégica en situaciéon de

emergencia

2. Contribuir al Logro del 100% de respuesta inmediata de los eventos de
notificacion obligatoria.
3. llenado semanal de fichas de pacientes de los diferentes eventos de
notificacion de Salud Publica.

4. Realizar tres monitoreos de vacunacién en poblacién general, desplazada y
. victimas de la violencia para revisar coberturas de vacunacion.
TITULO DE TECNICO | 5. Embalaje de muestras que se entregan al CETI (Laboratorio Departamental)

y experiencia laboral de | e instituto Nacional de Salud. | $10.400.000
12 meses 6. Recorrido a las diferentes instituciones del Distrito de Barranquilla para la
recoleccién de muestras de los diferentes eventos de interés en Vigilancia en
Salud publica.
7. Toma de muestras en el laboratorio distrital y a la comunidad de los diferentes
eventos de interés en vigilancia en salud publica.
8. Relacién y entrega de resultados de las muestras tomadas tanto en el
laboratorio como en la comunidad.

9. Participar en las actividades del plan de intervenciones colectivas.
10. Presentar informe mensual con las actividades que le sean encomendadas.
1. Activacion del Sistema de Vigilancia Epidemioldgica en situacion de
emergencia

2. Contribuir al Logro del 100% de respuesta inmediata de los eventos de
notificacion obligatoria.

3. llenado semanal de fichas de pacientes de los diferentes eventos de
notificacion de Salud Publica.

4. Realizar tres monitoreos de vacunacion en poblacion general, desplazada y
victimas de la violencia para revisar coberturas de vacunacion.

5. Embalaje de muestras que se entregan al CETI (Laboratorio

TITULO DE TECNICO | Departamental) e instituto Nacional de Salud.

y experiencia laboral de | 6- Recorrido a las diferentes instituciones del Distrito de Barranquilla para la $10.400.000
12 meses recoleccion de muestras de los diferentes eventos de interés en Vigilancia en
Salud publica.

7. Toma de muestras en el laboratorio distrital y a la comunidad de los
diferentes eventos de interés en vigilancia en salud publica.

8. Relacion y entrega de resultados de las muestras tomadas tanto en el
laboratorio como en la comunidad.

9. Participar en las actividades del plan de intervenciones colectivas.

10. Presentar informe mensual con las actividades que le sean
encomendadas.

1. Activacion del Sistema de Vigilancia Epidemiolégica en situacion de

emergencia

2. Contribuir al Logro del 100% de respuesta inmediata de los eventos de
notificacion obligatoria.
3. llenado semanal de fichas de pacientes de los diferentes eventos de
notificacion de Salud Publica.

4. Realizar tres monitoreos de vacunacion en poblacion general, desplazada y
victimas de la Vviolencia para revisar coberturas de vacunacion.
TITULO DE TECNICO | 5. Embalaje de muestras que se entregan al CETI (Laboratorio Departamental)

y experiencia laboral de | e instituto Nacional de Salud. | $10.400.000
12 meses 6. Recorrido a las diferentes instituciones del Distrito de Barranquilla para la
recoleccion de muestras de los diferentes eventos de interés en Vigilancia en
Salud publica.
7. Toma de muestras en el laboratorio distrital y a la comunidad de los diferentes
eventos de interés en vigilancia en salud publica.
8. Relacién y entrega de resultados de las muestras tomadas tanto en el
laboratorio como en la comunidad.

9. Participar en las actividades del plan de intervenciones colectivas.
10. Presentar informe mensual con las actividades que le sean encomendadas.
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1. Activacién del Sistema de Vigilancia Epidemiolégica en situaciéon de

emergencia

2. Contribuir al Logro del 100% de respuesta inmediata de los eventos de
notificacion obligatoria.
3. llenado semanal de fichas de pacientes de los diferentes eventos de
notificacion de Salud Publica.

4. Realizar tres monitoreos de vacunacion en poblacién general, desplazada y
victimas de la violencia para revisar coberturas de vacunacion.
TITULO DE TECNICO | 5. Embalaje de muestras que se entregan al CETI (Laboratorio Departamental)

y experiencia laboral de | e instituto Nacional de Salud. | $10.400.000
12 meses 6. Recorrido a las diferentes instituciones del Distrito de Barranquilla para la
recoleccién de muestras de los diferentes eventos de interés en Vigilancia en
Salud publica.
7. Toma de muestras en el laboratorio distrital y a la comunidad de los diferentes
eventos de interés en vigilancia en salud publica.
8. Relacién y entrega de resultados de las muestras tomadas tanto en el
laboratorio como en la comunidad.

9. Participar en las actividades del plan de intervenciones colectivas.
10. Presentar informe mensual con las actividades que le sean encomendadas.
1. Activacién del Sistema de Vigilancia Epidemiolégica en situacion de

emergencia

2. Contribuir al Logro del 100% de respuesta inmediata de los eventos de
notificacion obligatoria.
3. llenado semanal de fichas de pacientes de los diferentes eventos de
notificacion de Salud Publica.

4. Realizar tres monitoreos de vacunacion en poblacién general, desplazada 'y
victimas de la Vviolencia para revisar coberturas de vacunacion.
TITULO DE TECNICO | 5. Embalaje de muestras que se entregan al CETI (Laboratorio Departamental)

y experiencia laboral de | e instituto Nacional de Salud. | $10.400.000
12 meses 6. Recorrido a las diferentes instituciones del Distrito de Barranquilla para la
recoleccién de muestras de los diferentes eventos de interés en Vigilancia en
Salud publica.
7. Toma de muestras en el laboratorio distrital y a la comunidad de los diferentes
eventos de interés en vigilancia en salud publica.
8. Relacién y entrega de resultados de las muestras tomadas tanto en el
laboratorio como en la comunidad.

9. Participar en las actividades del plan de intervenciones colectivas.
10. Presentar informe mensual con las actividades que le sean encomendadas.

Las obligaciones generales de los contratistas son:

e Encontrarse al dia en el pago con el pago de los aportes a la seguridad social
en salud es durante la ejecucién del contrato.

e Pagar los Impuestos a que haya lugar.

e Presentar los informes de actividades en los periodos de tiempo que
corresponda segun el plazo del contrato, los cuales deben contener
evidencia de las actividades desarrolladas y/o ejecutadas.

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

e Las demas que se deriven de la naturaleza del objeto del contrato y que
garanticen su ejecuciéon

e Efectuar el cargue de los documentos precontractuales a su cargo en la
plataforma SECORP II.
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V. Analisis Econdmico

El valor total de la contratacion corresponde a la suma de CINCUENTA Y DOS
MILLONES DE PESOS M/L ($52.000.000), incluidos todos los tributos que se
generen con ocasion a la celebracion, ejecucion y liquidacion de los contratos. Los
futuros contratos tendran un plazo de ejecucion hasta el hasta el 30 de septiembre
de 2020, contados a partir del cumplimiento de los requisitos legales de
perfeccionamiento y ejecucion., dispuestos en el articulo 41 de la ley 80 de 1993.

La modalidad implantada para el presente proceso es el de contratacién directa,
conforme a lo sefialado en el Decreto 1082 de 2015 articulo 2.2.1.2.1.4.9,
SUBSECCION 4.

Contratos de prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestion, o
para la ejecucion de trabajos artisticos que solo pueden encomendarse a
determinadas personas naturales.

Las Entidades Estatales pueden contratar bajo la modalidad de contratacion directa
la prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestién con la persona
natural o juridica que esté en capacidad de ejecutar el objeto del contrato, siempre
y cuando la Entidad Estatal verifigue la idoneidad o experiencia requerida y
relacionada con el area de que se trate. En este caso, no es necesario que la
Entidad Estatal haya obtenido previamente varias ofertas, de lo cual el ordenador
del gasto debe dejar constancia escrita.

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

Para constancia se firma el 16 de mayo de 2020.
Cédigo asignado: 4746
Consecutivo:11-111
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BRIANA LOPESIERRA ROSADO ORLANDO M. HERNANDEZ ARIZA
Asesora Externa Asesor Externo
Secretaria General del Distrito Secretaria General del Distrito
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