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ANALISIS ECONOMICO DEL SECTOR

CONTRATACION DIRECTA

LA PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL FORTALECIMIENTO DE LAS ACCIONES DE
PROMOCION Y PREVENCION EN EL PROGRAMA DE ENFERMEDADES CRONICAS NO
TRANSMISIBLES DE LA SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD DE BARRANQUILLA

Calle 34 No. 43-31. Barranquilla.Colombia &3 BARRANQUILLA.GOV.CO




© | ®

&3 ALcabia o BARRANQUILLA o gt

150 5001

NIT: 8 9 01 0201 8 -1

I Introduccidn

La Constitucién Politica de Colombia define en su articulo 48 que la Seguridad Social es un servicio
publico de caracter obligatorio que se prestard bajo la direccién, coordinacion y control del Estado,
con sujecién a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad, en los términos que establezca
la Ley.

La Ley 100 de 1993 implementa el SGSSS, el cual reorganiza el sistema de prestacién de servicios en
salud, desarrolla el servicio publico de la salud y genera una complementariedad entre la red publica
y la red privada de prestadores con el fin de lograr una mayor cobertura.

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

La Ley 715 de 2001 establece taxativamente en el articulo 43, articulo 44, articulo 45 y articulo 46
del CAPITULO I, Titulo Ill, referente a COMPETENCIAS DE LAS ENTIDADES TERRITORIALES EN EL
SECTOR SALUD lo siguiente:
“Articulo 43. Competencias de los departamentos en salud.
43.1. De direccion del sector salud en el ambito departamental.
43.1.2. Adoptar, difundir, implantar, ejecutar y evaluar, en el dmbito departamental las
normas, politicas, estrategias, planes, programas y proyectos del sector salud y del Sistema
General de Seguridad Social en Salud, que formule y expida la Nacion o en armonia con éstas.
43.1.5. Vigilar y controlar el cumplimiento de las politicas y normas técnicas, cientificas y
administrativas que expida el Ministerio de Salud, asi como las actividades que desarrollan
los municipios de su jurisdiccion, para garantizar el logro de las metas del sector salud y del
Sistema General de Seguridad Social en Salud, sin perjuicio de las funciones de inspeccion y
vigilancia atribuidas a las demds autoridades competentes.
43.3. De Salud Publica
43.3.1. Adoptar, difundir, implantar y ejecutar la politica de salud publica formulada por la
Nacion.
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43.3.7. Vigilar y controlar, en coordinacion con el Instituto Nacional para la Vigilancia de
Medicamentos y Alimentos, Invima, y (...), expendio, comercializacion y distribucion de
medicamentos, (...) y sustancias potencialmente toxicas.

43.3.8. Ejecutar las acciones de inspeccion, vigilancia y control de los factores de riesgo del
ambiente que afectan la salud humana, y de control de vectores y zoonosis de competencia
del sector salud, en coordinacion con las autoridades ambientales, {(...).

43.4. De Aseguramiento de la Poblacion al Sistema General de Seguridad Social en Salud
43.4.1. Ejercer en su jurisdiccion la vigilancia y el control del aseguramiento en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud y en los regimenes de excepcion definidos en la
Ley 100 de 1993.

Articulo 44. Competencias de los municipios

44.1. De direccion del sector en el ambito municipal:

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

44.3. De Salud Publica

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

44.3.3. Ademds de las funciones antes sefialadas, los distritos (...), deberdn ejercer las
siguientes competencias de inspeccion, vigilancia y control de factores de riesgo que afecten
la salud humana presentes en el ambiente, en coordinacion con las autoridades ambientales.
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 intermediacion entre los municipios y la Nacion. (....)

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

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

El Ministerio de Salud y Proteccién Social- MSPS mediante la Resolucién 518 de 2015, “Por la Cual
se dictan disposiciones en relacion a la Gestion de la Salud Publica y se establecen directrices para la
ejecucion, seguimientos y evaluacion del Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas — PIC”,
establece en su articulo 4, que la gestion de la Salud Publica, en el marco previsto en el Plan Decenal
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de Salud, constituye en un proceso dindmico, integral, sistematico y participativo bajo el liderazgo
y conduccién de la Autoridad Sanitaria, 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 propésito de alcanzar los resultados en salud. La autoridad Sanitaria es la
entidad de caracter publico del orden territorial con atribuciones para ejercer funciones de rectoria
regulacién, inspeccién, vigilancia y control del sector publico y privado en salud y adoptar las
medidas de prevencion y seguimiento que garanticen la proteccién de la salud publica, es decir, la
autoridad sanitaria se encuentra en cabeza de la Secretaria Distrital de Salud.

El Ministerio de Proteccion Social elabord un Plan Decenal de Salud Publica -PDSP, a través de un
proceso amplio de participacion social en el marco de la estrategia de Atencién Primaria en Salud-
APS, para permitir la coordinacidn intersectorial que permite la atencion integral e integrada, desde
la salud publica, la promocidn de la salud, la prevencién de la enfermedad, el diagnéstico, el
tratamiento, la rehabilitacidn del paciente en todos los niveles de complejidad a fin de garantizar un
mayor nivel de bienestar en los usuarios, sin perjuicio de las competencias legales de cada uno de
los actores del Sistema General de Seguridad Social en Salud.

La Atencidon Primaria en Salud (APS) es la asistencia sanitaria esencial a la que pueden acceder todos
los individuos y familias de la comunidad a través de medios aceptables para ellos, con su plena
participacién y a un costo asequible para la comunidad; es el nucleo del sistema de salud del pais 'y
forma parte integral del desarrollo socioecondmico general de la comunidad; es la estrategia de
coordinacion intersectorial que permite la atencién integral e integrada, desde la salud publica, la
promocién de la salud, la prevenciéon de la enfermedad, el diagndstico, el tratamiento, la
rehabilitacion del paciente en todos los niveles de complejidad, a fin de garantizar un mayor nivel
de bienestar en los usuarios, sin perjuicio de las competencias legales de cada uno de los actores
del Sistema General de Seguridad Social en Salud.

Las estrategias y enfoques de la Atencion Primaria en Salud (APS), se definen a través de las politicas
de atencidén integral en salud (PAIS) adoptada por la Resolucidn 429 de 2016, derogada y modificada
por la Resolucién 2626 de 2019, “Por la cual se modifica la Politica de Atencion Integral en Salud -
PAIS y se adopta el Modelo de Accidn Integral Territorial-MAITE”. En su articulo 5 establece:

Articulo 5. Estrategias y enfoques de la Politica de Atencion Integral en Salud. Para la
articulacion y armonizacion del aseguramiento, la prestacion de servicios de salud y el
desarrollo de las politicas en salud publica, de acuerdo con la situacion de salud de las personas,
familias y comunidades, la Politica de Atencidn Integral en Salud -PAIS se desarrollard bajo las
siguientes estrategias y enfoques:

5.1 Estrategia de Atencion Primaria en Salud. Esta estrategia permite la coordinacion
intersectorial, para brindar una atencion integral e integrada, desde la salud publica,» la
promocion de la salud, la prevencion de la enfermedad, el diagndstico, el tratamiento, la
rehabilitacion de la persona en todos los niveles de complejidad y en las acciones individuales
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y colectivas, a fin de garantizar un mayor nivel de bienestar en los usuarios, sin perjuicio de las
competencias legales de cada uno de los actores del sistema de salud. Esta estrategia estd
constituida por tres componentes integrados e interdependientes, como son los servicios de
salud, la accion intersectorial transectorial por la salud y la participacion social comunitaria y
ciudadana, y hace uso de métodos, tecnologias y prdcticas cientificamente fundamentadas y
socialmente aceptadas que contribuyen a la equidad, solidaridad y eficiencia de los servicios de
salud.

5.2 Estrategia de Gestion Integral del Riesgo en Salud. La Gestion Integral del Riesgo en Salud
es la estrategia transversal de la Politica de Atencidn Integral de Salud que se fundamenta en
la articulacion e interaccion de los agentes del sistema de salud y otros sectores, para
identificar, medir, intervenir desde la prevencion hasta la paliacion y llevar a cabo el
seguimiento, monitoreo y evaluacion de los riesgos para la salud de las personas, familias y
comunidades, orientada al logro de resultados en salud y al bienestar de la poblacion. Se
anticipa a las enfermedades y los traumatismos para que estos no se presenten o se detecten
y traten precozmente para impedir, acortar o paliar su evolucion y consecuencias. El objetivo
que persigue esta estrategia es el logro de un mejor nivel de salud de la poblacion, una mejor
experiencia de los usuarios durante el proceso de atencidn y la sostenibilidad del sistema.

5.3 Enfoque de cuidado de la salud. El enfoque de cuidado se entiende como las capacidades,
decisiones y acciones que el individuo, la comunidad y el Estado adoptan para proteger la salud
propia, de las familias, de la comunidad y del territorio. Tiene que ver con las responsabilidades
que asume la persona consigo misma y con la comunidad. Implica generar oportunidades de
desarrollo y condiciones para la proteccidn y el bienestar, promueve la convivencia, el cuidado
hacia lo publico, la solidaridad, la cultura de la sequridad social y el fortalecimiento de redes de
apoyo familiar y social.

5.4 Enfoque diferencial de derechos. El enfoque diferencial reconoce que hay poblaciones con
caracteristicas particulares en razon de su edad, género, etnia, condicion de discapacidad o de
victimas de la violencia, entre otras situaciones que las ubican en una situacion de desventaja
y mayor vulnerabilidad para el ejercicio del derecho a la salud, por lo cual es preciso generar
garantias especiales y esfuerzos encaminados a la eliminacion de las mismas. Implica
desarrollar un proceso de adaptacion o adecuacion de las estructuras de servicios disponibles
a las caracteristicas de la poblacion y de los territorios, como factor critico de éxito en el
desemperio del sistema de salud para el cierre de brechas en los resultados en salud.

ENFERMEDADES CRONICAS NO TRANSMISIBLES
Las Enfermedades No Transmisibles (ENT) conocidas también como enfermedades crdnicas, son
afecciones de larga duracidn con una progresion generalmente lenta. Los cuatro tipos principales
son:

e Las enfermedades cardiovascularescomo los infartos de miocardio, el ataque

cerebrovascular y la hipertensién arterial
e Los diferentes tipos de cancer.
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e Las enfermedades respiratorias cronicas como la neumopatia obstructiva crénica o el asma.
e Ladiabetes

Estas enfermedades se ven favorecidas por factores tales como la urbanizacién rapida y no
planificada, la mundializacién de modos de vida poco saludables o el envejecimiento de la poblacidn.
Las dietas malsanas y la inactividad fisica pueden manifestarse en forma de tension arterial elevada,
aumento de la glucosa y los lipidos en la sangre, y obesidad. Son los llamados "factores de riesgo
metabdlicos”, que pueden dar lugar a enfermedades cardiovasculares, la principal ENT por lo que
respecta a las muertes prematuras.

Entre los factores de riesgo encontramos riegos comportamentales modificables y metabdlicos.
Entre los comportamientos modificables encontramos que el consumo de tabaco, la inactividad
fisica, las dietas malsanas y el uso nocivo del alcohol aumentan el riesgo de ENT.

Comportamiento de casos de cancer de mama y cérvix

En el evento de Cadncer mama-cuello uterino se observa que desde el 2020 se presenté un aumento
significativo, con un pico maximo en el 2024 con respecto a 2023 a semana 50 con 788 casos.

Tasa de incidencia ultimos
cinco anos a semana 50
o 500 180,00
a o
8 800 160,00 <
ks 700 140,00 2
9 600 120,00
O
E 500 100,00 %
o i}
400 80,00 0
100 60,00 T
(8}
200 40,00 A
100 20,00 ®
o
0 0,00 =&
2020 | 2021 | 2022 | 2023 | 2024p ®
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e==TIncidencia 34,14 @ 48,61 73,14 138,86 154,18

Se observa que durante el afio 2024 se han notificado mas casos de cancer mama y cuello uterino,
con respecto al afio 2023.

Personas en situacion de riesgo

Las ENT afectan a personas de todos los grupos de edad, regiones y paises. Esas afecciones suelen
estar asociadas a grupos de edad avanzada, pero los datos demuestran que cada afio mas de 17
millones de personas menores de 70 afios mueren a causa de una ENT. El 86% de esas muertes
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prematuras suceden en paises de ingreso mediano bajo. Los nifios, los adultos y las personas de
edad son vulnerables a los factores de riesgo que contribuyen a las ENT, ya sea por una alimentacién
poco saludable, la inactividad fisica, la exposicidon al humo de tabaco, el consumo nocivo del alcohol
o la contaminacidn atmosférica.

Estas enfermedades se ven propiciadas por factores como el rdpido desarrollo urbano no
planificado, la generalizacién de modos de vida poco saludables y el envejecimiento de la poblacidn.
La alimentacion poco saludable y |a falta de actividad fisica pueden dar lugar a hipertension arterial,
un aumento de la glucosa o de los lipidos en la sangre y obesidad. Estos factores se denominan
factores de riesgo metabdlicos y pueden provocar enfermedades cardiovasculares, el tipo de
enfermedad no transmisible que causa mas muertes prematuras.

Factores de riesgo

Factores de riesgo comportamentales modificables

Los comportamientos modificables, como el consumo de tabaco, la inactividad fisica, la

alimentacién poco saludable y el consumo nocivo de alcohol, aumentan el riesgo de sufrir una ENT.

e Eltabaco es responsable de mas de ocho millones de muertes al afio (incluidas las debidas a los
efectos de la exposicion al humo ajeno).

e Se han atribuido 1,8 millones de muertes anuales a una ingesta excesiva de sal/sodio).

e Mas de la mitad de los tres millones de muertes anuales imputables al consumo de alcohol se
deben a ENT, incluido el cancer.

e 830000 muertes anuales son atribuibles a una actividad fisica insuficiente

Factores de riesgo metabdlicos

Los factores de riesgo metabdlicos contribuyen a cuatro cambios metabdlicos importantes que
aumentan el riesgo de padecer una ENT:

e hipertension arterial

e sobrepeso y obesidad

e hiperglucemia (niveles elevados de glucosa en sangre)

e hiperlipidemia (niveles elevados de grasa en sangre).

En lo que respecta a las muertes atribuibles, el principal factor de riesgo metabdlico a nivel mundial
es la hipertension arterial (considerada responsable del 19% de las muertes a nivel mundial), seguida
de la hiperglucemia y el sobrepeso y la obesidad.

Factores de riesgo ambientales

Varios factores de riesgo ambientales contribuyen a las ENT. El principal es la contaminacion
atmosférica, que provoca 6,7 millones de muertes en el mundo, de las cuales 5,7 millones se deben
a las ENT, como los accidentes cerebrovasculares, las cardiopatias isquémicas, la enfermedad
pulmonar obstructiva crénica y el cancer de pulmén.
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Repercusiones socioeconémicas

Las ENT amenazan el avance hacia el cumplimiento de la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible,
entre cuyas metas esta reducir la probabilidad de morir de cualquiera de las cuatro principales ENT
en las personas de entre 30 y 70 afios para 2030.

La pobreza esta estrechamente relacionada con las ENT. Se prevé que el rdpido aumento de las ENT
entorpezca las iniciativas de reduccién de la pobreza en paises de ingreso bajo, sobre todo por el
aumento de los costos domésticos asociados a la atencion de la salud. Las personas vulnerables y
socialmente desfavorecidas enferman y mueren antes que las personas cuya situacién social es mas
acomodada, especialmente porque el riesgo de verse expuestas a productos nocivos, como el
tabaco, o a practicas alimentarias poco saludables es mayor y tienen un acceso limitado a los
servicios de salud.

En los contextos en los que hay escasez de recursos, los costos de la atencidon de la salud en lo que
respecta a las ENT rapidamente agotan los recursos de los hogares. Los costos exorbitantes de la
atencién de las ENT, incluido el tratamiento, que a menudo es largo y costoso, junto con la pérdida
de ingresos, sumen cada afio a millones de personas en la pobreza y frenan el desarrollo.

Prevencion y control

Una forma importante de controlar las ENT es centrarse en reducir los factores de riesgo asociados
a esas enfermedades. Existen soluciones de bajo costo para que los gobiernos y otras partes
interesadas puedan reducir los factores de riesgo modificables comunes. A fin de orientar las
politicas y las prioridades, es importante hacer un seguimiento de la progresidn y las tendencias de
las ENT y del riesgo de estas enfermedades.

Parareducir el impacto de las ENT tanto en las personas como en la sociedad, se necesita un enfoque
integral en el que todos los sectores, incluidos los de la salud, las finanzas, el transporte, la
educacion, la agricultura, la planificacion y otros, colaboren para reducir los riesgos asociados a las
ENT y promover intervenciones encaminadas a prevenirlas y controlarlas.

Es fundamental invertir en una mejor gestion de las ENT, lo que incluye la deteccidn, el cribado y el
tratamiento de esas enfermedades, asi como el acceso a cuidados paliativos para las personas que
los necesitan. Las intervenciones esenciales de gran impacto contra las ENT pueden realizarse
mediante un enfoque de atencién primaria de la salud a fin de reforzar la deteccién tempranay el
tratamiento oportuno, realizando acciones de promocidn y prevencion.

El Plan Nacional de Desarrollo 2022-2026 COLOMBIA, POTENCIA MUNDIAL DE LA VIDA, establece
como propdsito entre otros factores, el acceso a los servicios bdsicos como la salud, educacidn,
saneamiento bdsico y conectividad digital son condiciones fundamentales para la dignidad humana.
Hacia un sistema de salud garantista, universal, basado en un modelo de salud preventivo y
predictivo. Colombia como un pais saludable.
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Con relacién al Plan de Desarrollo 2024-2027 Barranquilla a Otro Nivel, Barranquilla sera ejemplo
nacional de una ciudad con mayor oferta de servicios publicos de calidad y especialmente
condiciones favorables de progreso para sus ciudadanos mas vulnerables. Garantizaremos la
seguridad, la sana convivencia y el progreso para todos, Barranquilla tendra una calidad de vida
soportada en planificacién integral del territorio. mediante una politica publica al cierre de brechas
sociales, donde la igualdad de oportunidades permita liberar el potencial del desarrollo social,
econdmico, cultural, politico y ambiental de nuestra ciudad y todos sus habitantes, seremos una
Barranquilla a Otro Nivel. Articulo 4. Estructura del Plan de Desarrollo, el presente Plan de
Desarrollo se estructura en cuatro (4) lineas estratégicas articuladas mediante una cadena de
resultados que comprende los componentes, los programas, los proyectos, las metas y los
indicadores de productos de la siguiente manera: A. LINEA ESTRATEGICA, CIUDAD SEGURA Y
SOLIDARIA, letra C. COMPONENTE: CIUDAD SALUDABLE CIUDAD FELIZ.

Articulo 10: COMPONENTE CIUDAD SALUDABLE, CIUDAD FELIZ: Mediante este componente se
realizaran las acciones enfocadas a obtener una poblacidn mas saludable, con una visidn estratégica
de gestion del riesgo en salud, la cual serd implementada a través de acciones transversales y
articuladas con diferentes agentes y actores del sistema, que posibiliten una gestién integral y
pertinente para lograr los mejores resultados en la salud, intervenciones de diagndstico temprano
gue aseguren un manejo y tratamiento oportuno.

Ademas, se realizardn acciones articuladas para intervenir los determinantes que impactan la salud
en busca de mejorar el bienestar y la calidad de vida de los ciudadanos. Lo anterior en el marco de
los lineamientos del Plan Decenal de Salud Publica (PDSP) 2022-2031, y los lineamientos
metodoldgicos, técnicos y operativos de gestidn integral en salud, establecidos en la Resolucién 100
de 2024 del Ministerio de Salud y Proteccién Social.

ARTICULACION DE PROGRAMAS Y PROYECTOS

El Programa: Gestion Integral para la Intervencion del Riesgo en Salud se Articula con el Proyecto:
Fortalecimiento de Acciones de Promocion y Mantenimiento de la Salud

El Proyecto Fortalecimiento de acciones de promocién y mantenimiento de la salud, tiene como
objetivo promover el desarrollo de actividades saludables y la prevencion de las enfermedades
transmisibles y crénicas no transmisibles (ecnt) en la poblaciéon del Distrito de Barranquilla.

La alternativa busca gestionar la promocion de actividades saludables y prevencién de
enfermedades. se busca desarrollar en el Barranquillero una mejor aptitud con respecto a su salud
proporcionarle la informacidon y las herramientas necesarias para mejorar las competencias
necesarias para que ejerza un control sobre la salud propia y colectiva, asi como la defensa del
ambiente promoviendo entornos saludables. Implementacion de servicios de prevencion y control
de enfermedades transmisibles con estrategias de vacunacidon prevencidon y control de la
enfermedad de TB y HANSEN mantenimiento de la salud, alimentacién y nutricién materna e
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infantil. Fortalecimiento de estrategias de intervencidon de estilo de vida saludable de la salud
mental, mantenimiento de la salud, alimentacién y nutricién materna e infantil, con el fin de evitar
enfermedades transmisibles y enfermedades crénicas no transmisibles. el proyecto tiene como
objetivo desarrollar acciones dirigidas a promover la salud, prevenir enfermedades y detectar
tempranamente los riesgos en la poblacién del Distrito. Esto se logrard mediante la implementacion
de programasy actividades educativas que fomenten estilos de vida saludables, asi como la creacién
de campafias de concientizacidon sobre la importancia de la prevencién y la deteccién precoz de
enfermedades se promovera el acceso equitativo a servicios de salud preventiva y se incentivard la
participacién activa de la comunidad.

Teniendo en cuenta lo anteriormente expuesto y considerando que la Secretaria Distrital de Salud
es la autoridad sanitaria en el Distrito de Barranquilla para ejecutar los programas dispuestos en el
plan de desarrollo y por tanto la ejecucién de las directrices enmarcadas por el Ministerio de Salud
y Proteccion Social, desde la Gestidn Integral del Riesgo en Salud como una estrategia transversal
de la Politica de Atencién Integral de Salud que se fundamenta en la articulacidn e interaccién de
los agentes del sistema de salud y asi como las competencias fijadas en el Decreto Acordal 0801 de
2020, existe la obligacién de cumplir y hacer cumplir las normas de su competencia, con el fin de
contribuir a garantizar la prestacién de servicios con condiciones de calidad y la prevencidn y control
de los factores de riegos que puedan afectar la salud de las personas habitantes y visitantes de la
ciudad y cubrir al 100% las necesidades diarias que surgen en materia de Salud en el Distrito de
Barranquilla.

El contrato derivado del estudio previo y necesario para suplir la necesidad descrita debera ser
suscritos por el término de la vigencia fiscal presente y asi garantizar la adecuada ejecucidn del
proyecto toda vez que:

> Se trata de un servicio que no puede ser prestados por personal de planta, ya que a pesar de
que existe el mismo, no tiene la experticia o conocimiento especializado en la materia y por
esta razon, es necesario contratar los servicios de quienes poseen conocimiento y experiencia
en el tema. En este caso, es conveniente la suscripcién del respectivo contrato de prestacion
de servicios profesionales de un médico con el conocimiento y experiencia necesario, toda vez
que el ejercicio de las profesiones liberales, en las que predomina el ejercicio el intelecto,
permite un mayor conocimiento y experticia en el tema, por tener la posibilidad de conocer
distintas experiencias en distintas entidades, de distintos niveles y con ello, un mayor bagaje
en la tecnicidad de la contratacion publica.

> Se trata de un servicio asociado con un proyecto de inversidn que se desarrolla a lo largo de la
vigencia fiscal, por lo cual, el plazo a establecerse guarda coherencia con las metas de dicho
proyecto de inversion.

Por lo tanto, acorde con las disposiciones constitucionales legales vigentes, dando cumplimiento a

las responsabilidades como actor del Sistema de Seguridad Social en Salud y para poder cumplir con
el Plan de Accidn de la Secretaria de Salud y las metas del Plan de Desarrollo 2024-2027 Barranquilla
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a Otro Nivel, para darle cumplimiento a las responsabilidades como actor del Sistema de Seguridad
Social en Salud se hace necesario contratar la prestacidn de servicios de un grupo interdisciplinario
de profesionales que complemente el recurso humano que se encuentra ejecutando las diferentes
actividades sobre el manejo y reporte de la informacidn relacionada con el desarrollo del programa
de enfermedades crénicas no transmisibles en salud publica y su prestaciéon de servicios de las
acciones de inspeccion, vigilancia y control para la ejecucion exitosa de los procesos y metas
propuestas, teniendo en cuenta que la planta global de personal del Distrito de Barranquilla No
dispone del RECURSO HUMANO suficiente, segun certificado de inexistencia en planta expedido por
la Secretaria de Gestiéon Humana, para la ejecucidn exitosa de estos procesos de la Secretaria
Distrital de Salud.

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

Servicio de personal
temporal

1 80111600

Il ANALISIS DE MERCADO

Principales indicadores de mercado laboral®

Grafico 1. Tasa global de participacién (TGP), Tasa de ocupacién (TO) y Tasa de desocupacion (TD)
Total nacional
Febrero (2017 - 2025)
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Fuente: DANE, Gran Encuesta Intearada de Hogares (GEIH)

! https://www.dane.gov.co/files/operaciones/GEIH/bol-GEIH-feb2025.pdf
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Para el mes de febrero de 2025, la tasa de desocupacién del total nacional fue 10,3%, lo que
representd una disminucién de 1,3 puntos porcentuales respecto al mismo mes de 2024
(11,7%). La tasa global de participacién se ubicé en 64,7%, mientras que en febrero de 2024
fue 63,8%. Finalmente, la tasa de ocupacion fue 58,0%, lo que representd un aumento de
1,6 puntos porcentuales respecto al mismo mes del afio anterior (56,4%).

40

Tasa TGP - TO (%)

Fuente:
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60 4
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30 4

20 410

66,3

Gréfico 2. Tasa global de participacién (TGP), Tasa de ocupacién (TO) y Tasa de desocupacién (TD)
Total nacional
Febrero (2017 - 2025)
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Total 13 ciudades y areas metropolitanas mensual

En febrero de 2025, la tasa de desocupacion en el total de las 13 ciudades y dreas metropolitanas

fue 9,8%, lo que representd una disminucion de 1,8 puntos porcentuales respecto al mismo mes de
2024 (11,6%). La tasa global de participacion se ubicd en 66,8%, mientras que en febrero de 2024
fue 66,5%. Finalmente, |la tasa de ocupacidn fue 60,3%, lo que representé un aumento de 1,5 puntos
porcentuales respecto al mismo mes del afio anterior (58,8%).
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Grafico 3. Tasa global de participacion (TGP), Tasa de ocupacion (TO) y Tasa de desocupacion (TD)
Total 13 ciudades y dreas metropolitanas
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Fuente: DANE, GEIH.

Poblacion ocupada seguin rama de actividad, mes febrero 2025

En el mes de febrero de 2025, el nUmero de personas ocupadas en el total nacional fue
23.469 miles de personas. Las ramas que mds aportaron positivamente a la variacion de la
poblacion ocupada fueron Construccion y Administracién publica y defensa, educacién y
atencion de la salud humana con 1,0 puntos porcentuales cada una, seguidas de
Alojamiento y servicios de comida con 0,8 puntos porcentuales.

Tabla 1. Distribucién porcentual, variacion absoluta y contribucién a la variacién de la poblacién
ocupada segtin rama de actividad
Total nacional

Febrero (2024 - 2025)

Total nacional

Rama de actividad

Distribucion Variacidn Contribucidn
Febrero 2024 Febrero 2025 e o ——

Poblacién ecupada 22.493 23.469 100 977

Construccion A75 693 12 219

Administracion plblica y defensa, educacion y atendion de la salud humana 2632 2850 121 218 10
Alojamiento y servicios de comida 575 753 5 78 08
Comercio y reparacion de vehiculos 1964 4096 17.5 132 06
Agricultura, ganaderia, caza, silvicultura y pesca 3228 3359 143 EY) 06
Actividades profesionales, cientificas, ticnicas y sarvicios administrativos 1641 1749 75 107 0s
Transporte y almacenamiento 794 500 B1 05 05
Industrias manufactureras 2485 2579 1o 94 04
Suministro de electricidad, gas, agua y gestion de desechos® 515 o4 23 27

Actividades financieras y de seguros a7 450 19 -21 -0.1
Infarmacion y comunicaciones Jae 35 5 -a7 -0.2
Actividades inmobiliarias 319 250 11 -68 -03
Actividades articticas, entretenimienta, recreacion y otras actividades de senvicios 2004 892 B1 -112 0.5

Fuente: DANE, GEIH.
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Poblacidn ocupada segtin posicion ocupacional, mes febrero 2025

En febrero de 2025, Trabajador por cuenta propia y Obrero, empleado particular fueron las
posiciones ocupacionales que mas aportaron positivamente a la variacién de los ocupados
en el total nacional con 3,0 y 1,4 puntos porcentuales, respectivamente.

Tabla 2. Distribucién porcentual, variacién absoluta y contribucién a la variacién de la poblacién
ocupada seglin posicion ocupacional

Total nacional

Febrero (2024 - 2025)

Total nacional

Posicion ocupacional Distribucion  Variacién  Contribucion

Febrero 2024 Febrero 2025

% 2025 absoluta en p.p.

Poblacion ocupada 22,493 23.469 100 977

Trabajador por cuenta propia 9.355 10,029 427 674 3.0
Obrero, empleado particular 9.765 10,077 429 312 14
Patrén o empleador 502 573 24 72 0.3
Empleado doméstico 681 712 30 30 0.1
QObrero, empleado del gobiemo 932 941 40 9 0,0
Trabajador familiar sin remuneracian 511 505 21 -7 0,0
Jornalero o Pedn 742 622 26 -121 -0.5

Fuente: DANE, GEIH.

ENCUESTA MENSUAL DE SERVICIOS (EMS)*

Enero de 2025P

Grafico 1. Variacién anual de los ingresos nominales, segiin subsector de servicios
Total nacional
Enero 2025¢ / enero 2024

=3

wa an oo ma o

Fuente: DANE, EMS.

2 https://www.dane.gov.co/files/operaciones/EMS/bol-EMS-ene2025.pdf
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Variacion anual de los ingresos nominales y contribucidn por tipo de ingresos, seguin subsector de
servicios (enero 2025p / enero 2024)

En enero de 2025, diecisiete de los dieciocho subsectores de servicios presentaron variacién positiva
en los ingresos totales, en comparacién con enero de 2024.

Tabla 1. Variacion anual de los ingresos y contribucion por tipo de ingresos, segin subsector de
servicios

Total nacional

Enero 2025° / enero 2024

Clasificacion ClIU Rev. 4 AL

Ingracs nominade Ingrascs por ssrvicion_Vents de Mesmcisn Onos lsgreas
Seccdn Diwisian Descripcién Wariacidm %) Eonirbudén (PP
H Diivisicn £ Almacenamienio y actividades complementarias 338 331 i b4
transporte

H Diwisicon 53 Careo y servicos de mensajeria 127 125 on 02

Diiwisitn 56 Restaurantes, catering y bares 94 s 09 (]

1 Diesicn 58 Actividades de edicidn ] T4 04 08

B .

i Dieisicn 58, ewcepn Clase 5920 S B T i AT 178 a8 LY ER]
programas de ielevisian

1 Drvisicn B0y Clase 391 Actividades de pragramacidn y transmizicn, 1] 1] on ]

agencizs de noticias

1 Divisicn &1 Telecomunicaciones 1.7 14 0E 1

| Divisian 62 Uh";.l'.b?\ul Eerepto Clase Desarolla de sistemas informaticos y B 103 23 B
e8] procesamienta de dains

Secrion L. Divisice B8 Seccidn N .
L] Divisiones 7710, 7728 y 7720 Inmailiarias, alquiler de maquinaria y squipo 50 TE ET3 Ba

Dirvisiones 69, 70, 71, 72, Clase 7320,

M Actividades profesianales cientificas y técnicas o4 0z 01 ]
Division 74 ’

M Clame 7310 Publicidad 91 9z il a1

" Divisiones 78 80 y B1, swcepto Clase  Actividades de emplen, sequnidad ¢ investigacion 5 5 a1 o
8130 privada, servicios a edificios

H Clase 8220 Artividades de centros de Bamadas (Call center) 27 -21 an (1]

N Divisian A2 ewepio CliseAzag  Ditidedes adminisirathas y de apoya de oliGna y ) a5 an 2

otras actividades, excepta call center

F Grupo 854 Educacion superion privada 123 119 0.1 04

Q Clase BE10 £alud humana privada con internacian 111 108 02 0o

4] Divisidn &8 meemo Clase 8610 Zalud humana privada sin imemacion 7] Bz i {i11]

s Divisiones 90, 92, 93, 95 y 9% Oitros servicos de entretendmienta ¥ oiros servicios 188 156 03 FL-)

Fuente: DAME, EMS

Variacién anual del personal ocupado total y contribucidn por tipo de contratacidn, segin
subsector de servicios (enero 2025p / enero 2024)

En enero de 2025, cuatro de los dieciocho subsectores de servicios presentaron variacién positiva
en el personal ocupado total, en comparacién con enero de 2024.
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Tabla 2. Variacion anual del personal ocupado total y contribucién por categoria de contratacion,
segln subsector de servicios
Total nacional
Enero 2025° / enero 2024
" N Perscaal oe; Minize
asificacion CIIU Rev_ 4 AC. - R Errarar Tumpzral dimctn Agemcan —_ -
Seccian Divisign [Descripcién Wariacién (%] ) Castriacion ()
" Divisicn 52 Amaceramiento y acividades complementarias al 2 07 1 _.‘
transporie

H Diwision 53 Comen y servicios de memgjeria -14 05 07 22

| Diwizicn 56 Restaurantes, catering y bares 03 04 on £

1 Dvsin 58 Actividades de edicion 40 34 A7 A0 |

Producsion de peliculs cnematografs
I Divinidn 38, ewceptz Clase 5320 e s e T Y (] [ ] 18 I
programas defeleveion
i Divisicn 60 y Clase 6241 ActAtades de prgramacan § rammeion 70 13 A6 2 I
: agenoans de nodos
] Diwimicn &1 Telecomunicadons -E8 42 -4 43
Divisidn 2, Divisicn &2, eecepio Clase Desarrollo de setemans informidticos y -
1 - . 15 e El 1
6391 procesamienio de daios
Secoon L. Drwision 63 Seccion ML B B .
LN Diisiones 7710, 7720 T730 Inmokikanias, alguler de maguinana y equipo o7 L4 11 o
M Diisionez 60, 71 71, 72 Choos T2 Aividades profesionales dentificas y tnices 71 -5 20 oo
Divigin 74
W Clase 7310 Publicidad -18 15 -0 S|
N Divisiones 78 SL:,'-EI eoepin Clase  Adividades de emplen, sr;.rﬂa\:.lr."l.t'm;l:n 12 16 A2 13 78
a1 privada, servicos a edificos
] Clase 3221 Acividades de centnos de Bamadas (Call cemter) -5 -14 a7 £kl
N Diviciin A2 escento Clce £320 l’-:I\.-ﬂade:au"!nﬂr.:l\'as:.':‘eanr_-:hﬂroﬁ:nz;.' 1] a0 !
otras actividades, ewoentn call cemer

P Grupa B54 Edurarion superior privada -24 -12 5 02 o1 |

[} Clase 3610 Sabud humana prvada con intemacion -2 45 21 28

(i} Dinision B excepio e BEAD Sabud humana privada smintemacon A5 il Eit] 04

£ Divisiones 20, 52,93, 55 y 36 (Ceros senvicios de entretemimiento y olnos SErVicos 22 15 02 418
Fuente: DANE, EMS

Variacidon anual de los salarios y contribuciéon por tipo de contratacion, segin subsector de
servicios (enero 2025p / enero 2024)

En enero de 2025, todos los subsectores de servicios presentaron variacion positiva en los salarios,
en comparacion con enero de 2024.
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Tabla 3. Variacién anual de los salarios y contribucion por categoria de contratacion, segiin subsector
de servicios
Total nacional
Enero 20257 / enero 2024
_— sn Misiaa™
Clasificacion CIU Rev. 4 AC. agencas’ Hora cibedra™
Seccian Divisice Variacion (%]
T Abmacenamienta y actividaces complementarias o " i P
transporte
M Diwkién53 Camen y servicios de menssjeria 85 31 54
Divisian 56 Restaurantes, catering y bares 9% 61 az
J Diwvsion 58 Actividades de edicion 16 (13 11
) Divisién 59, excepto Class 5820 Prexiuxeicn e pcutes st dficer 150 I 78
programas de televisidn
Actividades de rai an yh
| Diwision 60 y Clase 6391 g Frogramanen y trameen 29 s . a5
! agencias de noticias
J Diwvision 61 Telecomunicaciones: 92 .13 as
) Davisicn 62, Divisian 63, excepto Clase Desarolla de sistemas informaticos y 87 " 22
6391 procesamienta de datos
o Seccdn L Divisian 68 Secrign N. X § R
LN Divisiones 7710, 7728y 7730 Inmabiliarias, alquiler de magquinaria y equipo 54 23
w D BT LT Cm TR tache profvicmales ciomficas y Mcrics 96 I 64 28
Diwvision 74 ’
M Clarse 7310 Publicidad 129 as 44
w  Diwisicnes 78, 80 y 81, excepio Clase  Activicdaces de emplen, sequrichd e investigacion 1/, . s 12
8130 privada, servicios a edficos §
N Clarse 8220 Actividades de centros de Bamadas (Call center) 15 41 i5
Actividades ads trath; de de oficna
N Divisién A2 excepto Clase 8220 e ST e apmn fe kY 18 19 27 -
otras actividades, excepto call center
P Grupo B854 Educacion superior privada a8z 133 I -19 I 254 .
L] Clarse BE10 Salud humana privaca con intemacian 3z 15 17 -
[1] Division 86 excepto Clase 8610 Salud humana privada sin intemacion 42 17 26
s Divisiones 90, 92,9395 y % Otros servicios de entretenimienta y Ol o5 servicios. 103 I 37 13
Fuente: DANE, EMS
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Para la consecucién del objeto contractual PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA
ACOMPANAR A LA SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD EN EL MEJORAMIENTO DE LA NUTRICION
INFANTIL EN EL DISTRITO DE BARRANQUILLA se considera necesario y oportuno contratar los
servicios de un grupo interdisciplinario de profesionales que brinden sus servicios en los procesos
de las competencias en salud publica, individual y colectivas, los mecanismos de control con calidad
y el seguimiento para el logro de las metas definidas en el Plan Territorial de Salud.

A continuacidn, se detallan las obligaciones especificas a desarrollar:

PERFIL

ACREDITAR TiTULO
PROFESIONAL DE
ENFERMERA CON
ESPECIALIZACION EN
GERENCIA DE SERVICIOS
DE SALUD, Y CON
EXPERIENCIA GENERAL
MINIMA DE 20 MESES

ACTIVIDADES

1.Realizar la verificacion del cumplimiento de las Rutas
Integrales de Atencién en Salud - RIAS en cuanto a la atencion
que reciben los pacientes portadores de enfermedades crénicas
no transmisibles - ECNT por parte de los prestadores de
servicios de salud.
2.Realizar la construccidon, seguimiento y Monitoreo al
comportamiento de los indicadores en salud de Enfermedades
Cronicas No Transmisibles - ECNT.
3.Validar con las EAPB el cumplimiento de los planes de
mejoramiento concertados en a la vigencia anterior con

VALOR TOTAL

$31.200.000

Calle 34 No. 43-31. Barranquilla.Colombia

&3 BARRANQUILLA.GOV.CO




(@)

&3 ALcabia o BARRANQUILLA il o

150 5001

NIT: 8 9 01 0201 8 -1

relacion al cumplimiento de los indicadores en ECNT.
4. Brindar sus servicios profesionales en las mesas de trabajos
con las EAPB en el Distrito.
5. Realizar el andlisis y proyectar el informe de las semanas
epidemioldgicas de los eventos de sivigila por enfermedades
cronica no transmisible.
6. Acompaniar las visitas de IVC a MIRED IPS sobre el
cumplimiento a las acciones de promocion y prevencién de las
ECNT.

7. Realizar visitas de seguimiento frente al cumplimiento de
notificacion de Eventos de interés en Salud Publica -EISP
Barranquilla  en lo que respecta a casos de enfermedades
cronicas no transmisibles - ECNT.
8. Brindar acompafiamiento, participar y/o asistir a reuniones,
eventos, actividades y mesas de trabajos para fortalecer las
actividades misionales de la Secretaria Distrital de Salud.
9. Las demds que le sean asignadas en virtud de sus
competencias profesionales, para el alcance de las metas de los
proyectos, programas y el cumplimiento de los fines misionales
de la dependencia.

1. Asistir, apoyar, socializar, participar de socializaciones a las
IED, universidades y sector empresarial (ARL), acerca de la
importancia de la practica de habitos de vida saludables a nivel
integral, con énfasis en la induccidn a la actividad fisica diaria,
alimentaciéon saludable, dafio causado por la exposicidon y
consumo de tabaco y el consumo nocivo de alcohol.
2. Evaluar en las EAPB del Distrito la promocién de actividad
fisica en los pacientes inscritos en el programa de ECNT y
realizar asistencia técnica a las EPS para el acompafiamiento y
verificaciéon de la promociéon y prevencion de las ECNT.
3. Participar activamente y brindar asesoria profesional en el
marco de los programas y estrategias de intervencion
terapéutica que promuevan la salud y prevengan enfermedades
ACREDITAR TiTULO a través de la adopcion de habitos de vida saludables, con
PROFESIONAL DE énfasis en la prescripciéon del ejercicio como herramienta
FISIOTERAPEUTA CON terapéutica, asi como las acciones y jornadas que se lleven a $24.960.000
EXPERIENCIA GENERAL | cabo en los diferentes parques de la ciudad, en el marco de las
MINIMA DE 18 MESES estrategias lideradas por la secretaria Distrital de Salud.
4. Verificar el cumplimiento de las Rutas Integrales de Atencién
en Salud - RIAS en cuanto a la atencidn que reciben los pacientes
portadores de enfermedades crénicas no transmisibles - ECNT
por parte de los prestadores de servicios de salud.
5. Promover y gestionar la articulacion de los actores del
Sistema General de Seguridad Social en Salud - SGSSS en el
D.E.I.LP de Barranquilla, de las entidades del sector publico,
privado, organizaciones sociales y la comunidad en general,
para el cumplimiento de las politicas y planes que buscan
disminucion 'y manejo de enfermedades crénicas no
transmisibles - ECNT y la promocién de estilos de vida
saludables.

6. Brindar acompafiamiento a todos los eventos, actividades,
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reuniones, jornadas, ferias, mesas de trabaja e iniciativas que la
secretaria Distrital de Salud lidere cuando sea requerido.
7. Las demds que le sean asignadas en virtud de sus
competencias, para el cumplimiento de las metas trazadas en
los programas y proyectos de la Secretaria Distrital de Salud.

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

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

2. Mantener actualizados todos sus documentos en el Distrito, especialmente el RUT. En caso de

algun cambio en su situacion tributaria deberd presentar un nuevo RUT al drea de cuentas de la

secretaria general del Distrito y/o a la Oficina de Contabilidad de la secretaria Distrital de

Hacienda

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

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

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

6. Afiliarse al Sistema de Riesgos Laborales

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

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

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

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

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

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

13.El contratista debera cancelar las estampillas distritales que se generen con la suscripcién del
contrato, en el término Maximo de 10 dias contados a partir de su suscripcién, de conformidad
con lo dispuesto en el Estatuto Tributario Distrital

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

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

W
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V. Estudio de la Oferta®

Durante 2023-2024 se celebraron a nivel regional, un total de 48.871 contratos relacionados con el
codigo de naciones unidas descrito en el presente analisis:

Valor Contratacion Nimero de Proveedores Numero de Contratos

$ 2 bill. 21.81 mil 48,87 mil

Valor Total Estimado por Proveedor

®Valor Total Estimado @NUmero de Contratos

$ 50 mil M 100

Walor Total Esti...

r
b

Numero de Contr...

FUMMEY|

COINCA
PARTAMENTAL .

FUNDAC 0N COM £

UNDAC ION SOCIAL FORMAC..,
FUNDAC 0N POR LINA SOMRIL.
FUN DACION LA SANT

FUN DACION SOCIAL
CORRORAC KON LID

ORMATICA
FUNDACICN PARA
LIMICN T

M
CORFORAC KON LM IVE

Prov_nombre

El comportamiento de la contratacidn por bienes y servicios vinculado al cddigo del presente
analisis se evidencia a continuacién, esta ha aumentado entre los afios 2023 y 2024:

Aio 2023 2024

(lasificador de Bienesy Servicios - Familia  Contratos Valor Participacion Contratos Valor Participacién Contratos Valor Participacion

5 8011 - Servicios de recursos humangs | 20055 § TOLSG23000M4 4351 206 $1023SG2MTEN  560%  ABGTA S1BMSAZ5TEEI  100,00%
801116~ Senicos depersonaltemporal | 20055 STOSRI0004  4361H 200 SLINSROMEN 6N 48T S1SISABINAED 10000
Total 26655 §TO1SGL30004  A361% 22016 SU0BSGLMTEN 6% 4071 SABMBAZENNAES  100,00%

Iv. Analisis de la Demanda

A lo largo de los afios 2023-2024 se han celebrado a nivel nacional 1.069.022 contrataciones
relacionados con el cddigo de las naciones unidas del presente analisis:

3 https://www.colombiacompra.gov.co/content/herramienta-de-visualizacion-para-el-analisis-de-la-demanda-y-de-la-oferta
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(@)

icontec

(©)

contec

I |

Gasto Anual
(Enblan... 58bill. 312 bill B b
Cantidad d trat M | Contratos Total
Aantida e contratos - ensua 1069.022 510 il
100 mil
@
k=]
'_
—
=)
]
) N I I
2023
© 50 bill.
FoS 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
Afio
Ano Fuente @SECOP | @SECOP.

Los proveedores con mayor nimero de contratos a nivel nacional:

Numero de Contratos por Proveedores
PERSOMNA MATURAL

ALCALDIA MUMNICIPAL DE TUQUERRES

2

H
ﬁ
B

-
-
=

TASMANIA

GROUP SAS
Mo Definido

-

RIATE f)

JASE COLOMELA SAS

Proveedores

COMNTEC

Laura

ALCALDIA DE CAUCASIA
SERVICIOS INTEGRADOS COXDPERATIVA DE TRABAID AS

SISTEMAS ARIES SAS

" ANEAEEE

200
Mumero de Contratos

La modalidad predilecta para esta contratacion es la contratacidn directa:
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Valor Total Estimado por Modalidad de Seleccion

$ 22 bill,
$ 20 bill,
$ 10 bill,
$ 0 bill.

Directa

Modalidad de Seleccion
@ Concurso de Méritos

walor Total Estimado

5 3 bill.
- S‘:J
I ——

Competitiva

Modalidad general

A continuacidn, se presenta informacién referente a contratos similares al objeto del p
analisis correspondiente a los afos anteriores:

CONTRATO ‘ OBJETO

LA PRESTACION DE SERVICIOS
PROFESIONALES PARA EL
FORTALECIMIENTO DE LA GESTION Y
AUTORIDAD SANITARIA EN SALUD PUBLICA
DE LA SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD DE

BARRANQUILLA

MONTO

CD-11-2024-3138 30.000.000

resente

PRESTACION SERVICIOS
PROFESIONALES PARA EL
FORTALECIMIENTO DE LA GESTION Y
AUTORIDAD SANITARIA EN SALUD PUBLICA
DE LA SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD DE
BARRANQUILLA

DE

CD-11-2023-3259 $32.000.000

V. Analisis Econdmico

El valor total estimado del contrato es de CINCUENTA'Y SEIS MILLONES CIENTO SESENTA MIL PESOS

M/L ($56.160.000) incluidos todos los tributos que se generen con ocasion a la
ejecucién y liquidacion del contrato.

El plazo para la ejecucion del futuro Contrato serd de seis (6) meses, contados

celebracion,

a partir del

cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucidn dispuestos en el articulo 41 de la

Ley 80 de 1993.

Conforme a lo seialado en el Articulo 2 numeral 4 Literal h de la Ley 1150 del 2007 y D

ecreto 1082

de 2015 Articulo 2.2.1.2.1.4.9. Contratos de prestacidn de servicios profesionales y de apoyo a la
gestién, o para la ejecucién de trabajos artisticos que solo pueden encomendarse a determinadas
personas naturales. Las Entidades Estatales pueden contratar bajo la modalidad de contratacidn
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directa la prestacidn de servicios profesionales y de apoyo a la gestidon con la persona natural o
juridica que esté en capacidad de ejecutar el objeto del contrato, siempre y cuando la Entidad Estatal
verifique la idoneidad o experiencia requerida y relacionada con el drea 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 gestidn 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 en abril 2025
Cédigo asignado: 11410

%Snefdarjastz
YisneylVargas R

Asesora Externa Compras
Secretaria General del Distrito {or-
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