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1. DATOS GENERALES DE LA CONTRATACION

No. Plan de Adquisiciones | 2025

Plan Anual de Adquisiciones
Consecutivo | N/A

Tipo de Presupuesto Asignado Inversion

Nombre de Proyecto o de la Necesidad que se incluyo en

el Anual de Adquisiciones Prevencion y control de la salud mental en el Distrito de Barranquilla

Cédigo BPIN No. 2024080010063

2. DATOS DE LA CONTRATACION

Fecha de elaboracion del estudio previo: (dd/mm/aaaa) AGOSTO DE 2025
Nombre del funcionario que diligencia el estudio previo : CARMEN ISABEL LOPEZ DE URDANETA
Dependencia solicitante: SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD

Prestacion de Servicios

Profesionales Otro: N/A

Tipo de Contrato:

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

La Constitucion Politica de Colombia define en su articulo 48 que la Seguridad Social es un servicio publico de caracter
obligatorio que se prestara bajo la direccién, coordinacién 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 prestacion 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 5y 20 lo siguiente:

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

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

¢) Formular y adoptar politicas que propendan por la promocién de la salud, prevencién y atencion de la enfermedad y
rehabilitacion de sus secuelas, mediante acciones colectivas e individuales.”

“Articulo 20. De la politica publica en salud. EI Gobierno Nacional debera implementar una politica social de Estado que permita
la articulacion intersectorial con el propésito de garantizar los componentes esenciales del derecho, afectando de manera positiva
los determinantes sociales de la salud. De igual manera dicha politica social de Estado se debera basar en la promocion de la
salud, prevencion de la enfermedad y su atencion integral, oportuna y de calidad, al igual que rehabilitacion.”
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La Ley 715 de 2001 establece taxativamente en el articulo 43, articulo 44, articulo 45 y articulo 46 del CAPITULO I, Titulo
[1l, 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 &mbito 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
0 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 demas autoridades competentes.

43.3. De Salud Publica

43.3.1. Adoptar, difundir, implantar y ejecutar la politica de salud publica formulada por la Nacion.

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 téxicas.

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 poblacién 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. Ademas de las funciones antes sefialadas, los distritos (...), deberan ejercer las siguientes competencias de
inspeccién, 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 tendran 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 gestién en salud pdblica es funcion esencial del Estado y para tal fin la
Nacién y las entidades territoriales concurrirdn en su ejecucion en los términos sefialados en la presente ley. Las entidades

territoriales tendran a su cargo la ejecucion de las acciones de salud publica en la promocién y prevencion dirigidas a la
poblacién de su jurisdiccion. (....)".

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

Ahora bien, la Secretaria Distrital de Salud, en el marco de sus competencias, debe desarrolla el Plan Decenal de Salud
Publica conforme a lo expresado en el Anexo de la Resolucion 1035 de 2022, Por el cual se adopta el Plan Decenal de
Salud Pablica 2022-2031 con sus capitulos diferenciales (...)". En el Capitulo 1. Antecedentes y Contexto del Plan
Decenal de Salud Publica se contemplan las estrategias para la afectacion positiva de los determinantes sociales de la
salud, asi como el fortalecimiento de la autoridad sanitaria, con el fin de instaurar acciones de articulacién y trabajo
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coordinado entre diferentes sectores, que permitiera compartir saberes, experiencias y posibilitar la busqueda de
soluciones integrales en las politicas territoriales, buscando el bienestar, desarrollo y calidad de vida de la poblacién.

El Ministerio de Proteccion Social elaboré 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 coordinacion
intersectorial que permite la atencion integral e integrada, desde la salud publica, la promocion de la salud, la prevencién
de la enfermedad, el diagnéstico, 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.

La Atencién 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 participacion y a un costo asequible para
la comunidad; es el nlcleo del sistema de salud del pais y forma parte integral del desarrollo socioeconémico 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 prevencion de la enfermedad, el diagnéstico, 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 atencion
integral en salud (PAIS) adoptada por la Resolucién 429 de 2016, derogada y modificada por la Resolucion 2626 de 2019,
“Por la cual se modifica la Politica de Atencién Integral en Salud -PAIS y se adopta el Modelo de Accién 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 armonizacién 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 Atencion Integral en Salud -PAIS se desarrollara 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 promocién de la salud, la prevencién de la enfermedad, el diagndstico, el
tratamiento, la rehabilitacion de la persona en todos los niveles de complejidad y en las acciones individuales 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 esta constituida por tres componentes integrados e interdependientes, como son los
servicios de salud, la accion intersectorial transectorial por la salud y la participacién social comunitaria y ciudadana, y hace uso
de métodos, tecnologias y practicas 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 Atencion 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 atencion 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

Versién 1.2
Fecha de aprobacion: 31/01/2024

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




(@)

ALCALDIA DE BARRANQUILLA icontec ff icontec

150 go01

NIT: 8 901 0201 8 -1

Codigo: MA-GC-F-018
FORMATO DE ESTUDIO PREVIO

desarrollo y condiciones para la proteccion y el bienestar, promueve la convivencia, el cuidado hacia lo pablico, la solidaridad, la
cultura de la seguridad 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
razén de su edad, género, etnia, condicion de discapacidad o de victimas de la violencia, entre otras situaciones que las ubican
en una situacién 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 adaptacién 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 desempefio del sistema de salud para el cierre de brechas en los resultados en salud.

El Plan Nacional de Desarrollo 2022-2026 COLOMBIA, POTENCIA MUNDIAL DE LA VIDA, establece como propdsito entre
otros factores, el acceso a los servicios basicos como la salud, educacién, saneamiento basico 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.

Con relacion 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 planificacion integral del territorio. mediante una politica publica al cierre de
brechas sociales, donde la igualdad de oportunidades permita liberar el potencial del desarrollo social, economico, 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 poblacion més saludable, con una visién estratégica de gestidn del riesgo en salud, la
cual sera implemntada a través de acciones transversales y articuladas con diferentes agentes y actores del sistema, que
posibiliten una gestion integral y pertinente para lograr los mejores resultados en la salud, intervenciones de diagnéstico
temprano que aseguren un manejo y tratamiento oportuno.

Ademés, se realizaran 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 linemaientos del Plan Decenal de Salud
Publica (PDSP) 2022-2031, y los lineamientos metodologicos, técnicos y operativos de gestion integral en salud,
establecidos en la Resolucion 100 de 2024 del Ministerio de Salud y Proteccion Social.

ARTICULACION DE PROGRAMAS Y PROYECTOS

EI PROGRAMA: Gestion Integral para la Intervencion del Rlesgo en Salud se articula con el Proyecto: Prevencion
y Control de la Salud Mental.

El objetivo del proyecto de la prevencion y control de la Salud Mental en el Distrito de Barranquilla, tiene por objeto promover
la atencion integral de la salud mental en poblacion del Distrito.

El proyecto se centra en desarrollar acciones concretas para promover la atencion integral de la salud mental asegurando
el respeto y garantia de los derechos compartidos y equitativos de todas las personas. esto incluye la implementacion del
plan Distrital de prevencion y tratamiento del alcoholismo y la drogadiccion, asi como la formulacion y aplicacion de una
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politica publica de salud mental. ambas medidas son fundamentales para abordar los desafios en este &mbito, garantizando
el acceso equitativo a servicios de calidad y promoviendo el bienestar psicoldgico de la comunidad. con este enfoque
integral buscamos contribuir al desarrollo de una sociedad més saludable y resiliente en el distrito.

En el programa de gestion integral para la intervencion del riesgo en salud, se interviene fuertemente la prevencién y control
de la salud mental.

La salud mental incluye nuestro bienestar emocional, psicoldgico y social. Afecta la forma en que pensamos, sentimos y
actuamos cuando enfrentamos la vida. También ayuda a determinar como manejamos el estrés, nos relacionamos con los
demas y tomamos decisiones. La salud mental es un estado de bienestar mental que permite a las personas hacer frente
a los momentos de estrés de la vida, desarrollar todas sus habilidades, poder aprender y trabajar adecuadamente y
contribuir a la mejora de su comunidad. La salud mental est& determinada por factores tanto sociales, como ambientales,
biologicos y psicolégicos e incluye padecimientos como la depresion, la ansiedad, la epilepsia, las demencias, la
esquizofrenia y los trastornos del desarrollo en la infancia, algunos de los cuales se han agravado en los Ultimos afios.

En Colombia la Ley 1616 de 2013 define la salud mental como “un estado dinamico que se expresa en la vida cotidiana a
través del comportamiento y la interaccién de manera tal que permite a los sujetos individuales y colectivos desplegar sus
recursos emocionales, cognitivos y mentales para transitar por la vida cotidiana, para trabajar, para establecer relaciones
significativas y para contribuir a la comunidad”. La Salud Mental es de interés y prioridad nacional para la Republica de
Colombia, es un derecho fundamental, es tema prioritario de salud publica, es un bien de interés publico y es componente
esencial del bienestar general y el mejoramiento de la calidad de vida de colombianos y colombianas.

A su vez, el Ministerio de Salud y Proteccion Social MSPS, mediante Resolucion 4886 de 2018, “Por la cual se adopta la
Politica Nacional de Salud Mental” busca posicionar la salud mental como agenda prioritaria para el pais, tal como lo
promulga la Ley 1616 de 2013.

Segun el boletin de prensa No. 761 del 15 de julio del 2021: “antes de la pandemia la salud mental de los colombianos
ya dejaba ver un comportamiento que llamaba la atencidn de expertos y autoridades, asi se identifico en la tltima Encuesta
Nacional de Salud Mental (2015) que se realiza cada cinco afios y en el 2020, no se pudo desarrollar por las medidas de
mitigacion del virus. Tras la llegada del covid-19, las afectaciones se han acrecentado, de acuerdo con lo que documenta
la literatura cientifica y cifras preliminares.”

Segun el informe mundial de salud mental publicado en el 2022: “Veinte afios después de que la OMS publicara su
historico Informe sobre la salud en el mundo 2001: Salud mental: nuevos conocimientos, nuevas esperanzas, las
recomendaciones formuladas en aquel momento siguen siendo vélidas hoy en dia. En la mayor parte del mundo, el enfoque
de la atencidn que se presta a la salud mental sigue siendo el de siempre. Con qué resultado? Los trastornos mentales
siguen teniendo graves consecuencias en la vida de las personas al tiempo que los sistemas y servicios de salud mental
siguen estando mal equipados para satisfacer las necesidades de las personas. Mientras tanto, las amenazas mundiales
para la salud mental siempre estan presentes. Las crecientes desigualdades sociales y econdmicas, los conflictos
prolongados, la violencia y las emergencias de salud publica amenazan el progreso hacia una mejora del bienestar. En la
actualidad, més que nunca, no cabe seguir actuando como de costumbre en los que respecta a la atencion de salud
mental.”2

T BAUTISTA. Nubia, subdirectora de enfermedades no transmisibles. https://www.minsalud.gov.co/Paginas/Las-cifras-de-la-salud-
mental-en-pandemia.aspx

2 Informe mundial sobre salud mental: transformar la salud mental para todos. Panorama general [World mental health report:
transforming mental health for all. Executive summary]. Ginebra: Organizacion Mundial de la Salud; 2022. Licencia: CC BY-NC-SA 3.0
IGO.
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Por lo anterior, a lo largo del tiempo en Colombia se han desarrollado distintas estrategias para lograr un impacto frente al
objetivo de crear condiciones que reduzcan el sufrimiento social, relacionado con la exclusion social, el estigma y la
discriminacion de las personas que usan drogas y su participacién como sujeto social. Hoy en dia, bajo el marco de las
Politicas Publicas Nacionales de Reduccion de Consumo de Droga del Ministerio de Salud y Proteccién Social y la
Resolucién 518 de 2015, nos encontramos con los centros de escucha o también conocidos como centros de apoyo
emocional como una propuesta basada en el modelo de inclusion social del consumidor de sustancias psicoactivas
mediante las cuales se promueve la escucha activa, la acogida, la mediacion, la organizacién, la orientacion, el
acompafiamiento, la capacitacion y la canalizacion o derivacion de nifias, nifios, j6venes y adultos en vulnerabilidad social,
de manera que se puedan establecer redes de apoyo, transformacion de condiciones y generacién de opciones mas
saludables a considerar en sus proyectos de vida.

Situacion de la Salud Mental — Factores Desencadenantes
Violencia familiar Intrafamiliar y Comunitaria, suicidio e intento de suicidio:

Factores desencad P j Factores de riesgo Porcentaje
Problemas familiares 36,7 Antecedente de trastorno e
Conflicto con pareja o expareja 283 psiquidtrico k
broblemas econdmicos 122 Ideacion suicidia persistente 39,4
Escolar/Educativa 72
Maltrato fisico psicolégico o e Plan organizado de suicidio 17,5
sexual £ Consumo de SPA 15,1

f:
Muerte de un familiar o amigo 5,6 Abuso destoohol 7.9
Problemas laborales 53
Enfermedad crénica dolorosa o ol Antecedente de violencia o abuso 55
discapacitante : Al familiar de 49
Problemas juridicos 1,9 suicida
Suicidio de un familiar o amigo 1,2
stTuTo
. :‘\ltl!::\\l Dr
~

Comportamientos - Intento de Suicidios:

Comportamiento inusual de Tasa de incidencia por entidad territorial de
notificacién intento de suicidio procedencia*

Entidad Territorial Casos Incidencia fEntidad Territorial Casos Incidencia
Colombia 14239 7,00ldntico 382 251
Risaralda 465 46, TPutumayo 93 45
Amazonas k- 45 8Cauca 367 238
Vaupés F:] a3, Uniorte de 206 18
Caldas a54 43 08antander

Marifio 554 33, 9Valle del Cauca 451 123
Tolima 454 33, %Cérdoba 411 219
Boyach 416 32,6Cartagena 234 18
Antiogquia 312 A2 Garauca 65 209
Quéndio 186 31, BBokvar 246 04
Santander 650 28, M asanare 9 w4
Guaviare 7 28, TiCesar 3 198
Barranquilla 383 28 SCaquetd - 175
Cali 652 28 UGuainia g 150
Santa Marta 156 27 BBuenaventura 48 150
Bogots nn 26, 5Magdalena 138 149
Cundinamarca 961 26,2540 Andrés 9 136
Huila 302 26, 1vichada 15 127
Swcre 250 25,283 Guajira 129 125
Meta 276 25 . 2Chacd 68 121

* Tasa de incidencia por 100 000 habitantes
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El suicidio es considerado un problema de salud publica grave y creciente a nivel mundial. Segun la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS), por cada muerte por suicidio se registran 20 intentos. La OMS afirma que las tasas de suicidio han
aumentado un 60% en los Ultimos 50 afios y ese incremento ha sido mas marcado entre los jévenes, al punto de convertirlos
en la actualidad en el grupo de mayor riesgo en un tercio de los paises del mundo. El suicidio a nivel mundial se encuentra
entre las tres primeras causas de muerte en las personas de 15 a 44 afios, teniendo un alto impacto en términos de afios
potenciales de vida perdidos.

En todos los paises, los trastornos mentales son muy frecuentes. Aproximadamente una de cada ocho personas en el
mundo sufre algun trastorno mental. La prevalencia de los distintos trastornos mentales varia en funcién del sexo y la edad.
Los trastornos de ansiedad y los trastornos depresivos son los mas comunes, tanto en hombres como en mujeres.

El suicidio afecta a personas y a sus familias en todos los paises y contextos, y a todas las edades. A nivel mundial, puede
haber 20 intentos de suicidio por cada fallecimiento, y, sin embargo, el suicidio representa mas de uno de cada 100
fallecimientos. Es una de las principales causas de muerte entre los jovenes.

Los trastornos mentales son la principal causa de afios perdidos por discapacidad (APD), y representan uno de cada seis
casos de APD en el mundo. La esquizofrenia, que afecta a aproximadamente uno de cada 200 adultos, es una de las
principales preocupaciones: en sus estados agudos es el mas perjudicial de todos los trastornos mentales. Las personas
que padecen esquizofrenia u otros trastornos mentales graves fallecen, en promedio, entre 10 y 20 afios antes que la
poblacion general, a menudo por enfermedades fisicas prevenibles.

En general, las consecuencias economicas de los trastornos mentales son enormes. Las pérdidas de productividad y otros
costos indirectos para la sociedad suelen superar con creces los costos de la atencion de salud. Desde el punto de vista
econdmico, la esquizofrenia es el trastorno mental mas costoso por persona para la sociedad. Los trastornos depresivos y
de ansiedad son mucho menos costosos por persona, pero son mucho mas frecuentes y, por lo tanto, contribuyen en gran
medida a los gastos totales a nivel nacional.

El Distrito de Barranquilla ha implementado estrategias de apoyo emocional, con la finalidad y objeto de promover y atender
la salud mental de los Barranquilleros, buscando la forma de impactar directamente la prevencion de la aparicién de los
trastornos mentales.

La Salud mental es un estado dindmico que se expresa en la vida cotidiana a través del comportamiento y la interaccién
de manera tal que permite a los sujetos individuales y colectivos desplegar sus recursos emocionales, cognitivos y mentales
para transitar por la vida cotidiana, para trabajar, para establecer relaciones significativas y para contribuir a la comunidad
(Ley 1616 /2013).

La Gestion Integrada para la Salud mental consiste en conjunto de politicas y lineamientos que orientan a los diferentes
actores sociales para que desarrollen acciones orientadas a la promocion de la salud mental, la prevencién, el tratamiento
y la rehabilitacién de los problemas y trastornos mentales y a la epilepsia.

La transferencia de dichas politicas y lineamientos se desarrolla a través de procesos de asistencia técnica, asesoria,
capacitacién, gestion y coordinacién intersectorial y mediante el fortalecimiento de capacidades institucionales y
comunitarias, acorde a lo estipulado en la Dimensién Convivencia Social y salud Mental del Plan Decenal de Salud Publica

En el program de salud mental de salud publica se deben realizar las acciones de prevencion y promocion, realizar las
acciones de inspeccion, vigilancia y control.
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Aunado a lo anterior, el Plan de Gobierno 2024 — 2027, propone en relacion al tema de Salud, entre otros aspectos:

(..)

> Promoveremos la certificacion de redes integrales e integradas de salud que eliminen barreras en el acceso y
la oportunidad de la atencion en los prestadores de salud del Distrito de Barranquilla.

> Nuestra prioridad sera identificar los riesgos en salud, caracterizarlos y canalizar a los barranquilleros a
intervenciones de diagnéstico temprano que aseguren un manejo y tratamiento oportuno para mejorar la salud
de los barranquilleros, sus familias y sus entornos.

> El 100% de los barrios de la ciudad estaran beneficiados del modelo de gestion del riesgo colectivo con base
comunitaria.

Por lo tanto, acorde con las disposiciones constitucionales legales vigentes, con el fin de satisfacer las necesidades y
asegurar el cumplimiento de las metas propuestas, y dando cumplimiento a las responsabilidades como actor del Sistema
de Seguridad Social en Salud y garantizar las intervenciones de prevencién y promocién que se deben realizar en el
Programa de Salud Mental de Salud Publica, se hace necesario contratar la prestacion de servicios un grupo de
profesionales en psicologia, que brinden acompafiamiento y asesoria en el programa de prevencion y control de la salud
mental del Distrito de Barranquilla, 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
Gestion Humana,

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

3.2.1. Objeto
contractual:

Para atender la necesidad, se requiere contratar la “LA PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES EN EL
PROGRAMA DE SALUD MENTAL DE LA SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD DEL DISTRITO DE BARRANQUILLA”.

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

3.2.2 Clasificacién ITEM Clasificacion UNSPSC Clase
UNSPSC: 1 80111600 Servicios de Personal Temporal

3.23 Para dar cumplimiento a las competencias asignadas al Distrito de Barranquilla, se requiere contratar los servicios de

Ezrg‘gjt‘t’gcm"es psicologos, que brinden su asesoria en las acciones de promocion y prevencion en el programa de salud mental en la

Contractual Secretaria Distrital de Salud.

3.24
Autorizaciones,
permisos y
Licencias
Requeridos para
la Ejecucién del
Objeto
Contractual.

No Aplica.
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No aplica.

3.2.5 Documentos
técnicos para el
desarrollo del
proyecto:

3.3 OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA Y DEL DISTRITO DE BARRANQUILLA

OBLIGACIONES GENERALES:

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

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

su situacion tributaria debera presentar un nuevo RUT al rea de cuentas de la Secretaria General del Distrito
ylo a la Oficina de Contabilidad de la Secretaria Distrital de Hacienda

° Indicar al momento de presentar la propuesta si es 0 no responsable del IVA.
Mantener actualizada la hoja de Vida y la Declaracién de bienes y rentas en el Sigep

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

. Afiliarse al Sistema de Riesgos Laborales

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

Salud,

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

Mantener estricta reserva y confidencialidad sobre la informacién que conozca por causa o con ocasién del

contrato.

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

[ ]
3.3.1 Obligaciones|g
del Contratista:

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

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

° El contratista debera cancelar las estampillas distritales que se generen con la suscripcidn del presente contrato,

en el término Maximo de 10 dias contados a partir de su suscripcién, de conformidad con lo dispuesto en el
Estatuto Tributario Distrital

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

. Efectuar el cargue de los documentos precontractuales a su cargo en la plataforma SECOP II.
OBLIGACIONES ESPECIFICAS:
VER ANEXO
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Fecha de aprobacion: 31/01/2024

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




@ | ©

icontec

aLcALDIA DE BARRANQUILLA 9.

NIT: 8 901 0201 8 -1

Cédigo: MA-GC-F-018

FORMATO DE ESTUDIO PREVIO

o Realizar los pagos estipulados en los términos y condiciones estipuladas en este estudio previo y en el contrato.
o Realizar seguimiento a la ejecucion del objeto del contrato.
3.3.2. Obligaciones e  Ejercer la supervision del contrato.
del Distrito de e Recomendar los ajustes que requiere el contrato en términos de plazos, condiciones, obligaciones o demas
Barranquilla: aspectos que se requieran.
e  Suministrar oportunamente la informacion que requiere el contratista para el cumplimento de sus obligaciones

contractuales.

Conforme a lo sefialado en el Articulo 2 numeral 4 Literal h de la Ley 1150 del 2007 y Decreto 1082 de 2015 Articulo
2.2.1.2.1.4.9. Contratos de prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestién, 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 gestion con la persona
natural o juridica que esté en capacidad de ejecutar el objeto del contrato, siempre y cuando la Entidad Estatal verifique la

3.4 Modalidad de

seleccion, idoneidad o experiencia requerida y relacionada con el area de que se trate. En este caso, no es necesario que la Entidad
justificaciony  |Estatal haya obtenido previamente varias ofertas, de lo cual el ordenador del gasto debe dejar constancia escrita.
fundamentos

juridicos.

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.

El presente, se enmarca en un contrato de prestacion de servicios profesionales, lo cual justifica su contratacion directa.

El valor total de la contratacién es de OCHENTA Y TRES MILLONES DOSCIENTOS MIL PESOS M/L ($83.200.000.00)
incluidos todos los tributos que se generen con ocasion a la celebracion, ejecucion y liquidacion del contrato. La suma
anterior, se obtiene de la informacién contenida en el Estudio de Mercado.

.5 Valor Esti . s .
3.5 del %;;:;T:? Capitulo/ Descripcion Capitulo/ Dep Fuente Valor
Justificacion del Articulo Articulo contratacion
Mi
sme SERVICIOS PARA LA ICLD-Ingresos
2.3.2.02.02.009 | COMUNIDAD SOCIALES | 11 | Corrientes de Libre | $83.200.000.00
Y PERSONALES Destinacion
La contratacién, cuenta con el siguiente Certificado de Disponibilidad Presupuestal:
3.5.1 Certificado de Namero: 202502351
sy Valor. $83.200.000.00

Autorizados por | Jefe de la Oficina de presupuesto/secretario
distrital de hacienda

3.5.2 Variables
consideradas  |Las variables que se consideraron para calcular el presupuesto oficial de esta contratacion son las siguientes:
para calcular el |An3lisis del sector, asi como la idoneidad y experiencia en las actividades a Desarrollar.
presupuesto
oficial:

3'5'33?(:?:'“ La forma de pago del contrato sera la establecida en anexo el cual hace parte integral del presente estudio previo.

Contrato
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Cada pago estara precedido por la presentacion de cuenta de cobro o factura, presentacion de informes de gestion, recibo
a satisfaccion por parte del supervisor del contrato, certificacién de encontrarse al dia con el sistema integral de seguridad
social, y el pago de impuestos a que haya lugar, previo cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion.
Los pagos se realizaran dentro de los plazos establecidos en las normas legales vigentes y de conformidad con el PAC del
Distrito de Barranquilla.

3.6 . CRITERIOS PARA SELECCIONAR LA OFERTA MAS FAVORABLE

3.6.1 Requisitos Habilitantes.

Para este proceso, los requisitos habilitantes, que se exigiran seran los siguientes:

3.6.1.1 Capacidad
Juridica

o Propuesta en la cual debe dejar constancia de su responsabilidad tributaria en cuanto al IVA y declaracion de
no encontrarse incurso en inhabilidades e incompatabilidades
¢ Copia de cedula de ciudadania.
e Registro Unico Tributario (RUT) expedido por la DIAN expedido dentro de los tltimos treinta (30) dias.
o Certificacién del cumplimiento de las obligaciones con los sistemas generales de seguridad social integral
(Salud Pension)
e Formato Unico de Hoja de Vida diligenciado emitido por el SIGEP con aprobacion de la secretaria solicitante.
e Formato unico de Declaracién Juramentada de Bienes y Rentas y Actividades Econémicas Privadas de
persona natural.
Fotocopia de Tarjeta, Matricula y/o Licencia Profesional en caso de que aplique.
Certificado de vigencia de la Tarjeta, Matricula y/o Licencia profesional en caso de que aplique.
Certificaciones de estudios y titulos.
Certificaciones de experiencia laboral.
Libreta militar (En el caso que se requiera - varén menor de cincuenta (50) afios).
Certificado de Antecedentes Disciplinarios expedido por el 6rgano competente segun la profesion en caso de
que aplique.
o Certificado de Antecedentes Disciplinarios expedido por la Procuraduria General de la Nacion.
o Certificado de no Reportado en el Boletin de Responsables Fiscales expedido por la Contraloria General de
la Republica.
o Certificado de inexistencia de antecedentes judiciales expedido por la Policia Nacional.
o Certificado de Medidas Correctivas — RNMC
Certificados del Registro de Deudores Alimentarios Morosos.
Certificado consulta de inhabilidades por delitos sexuales
o Examen médico preocupacional (Decreto 1072 de 2015).
Nota: la informacién solicitada en el presente item debe ser cargada en el SECOP ||

3.6.1.2 Experiencia |VER ANEXO
3.6.1.3 Capacidad .
Financiera No Aplica
3.6.1.4. Capacidad .
Organizacional No Apllca
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3.6.2. Factores de .
Evaluacion No Aplica
El Distrito de Barranquilla, de acuerdo con las disposiciones del articulo 4 de la Ley 1150 de 2007 y de los articulos
3':5"2m ;Zg'as g: 2.2.2.1.1.2., articulo 2.2.1.1.1.6.1., articulo 2.2.1.1.1.6.3 y el numeral 2 del articulo 2.2.1.2.5.2., del Decreto 1082 de 2015
ofe,.tasp y con base en la Metodologia para identificar y clasificar los riesgos elaborado por Colombia Compra Eficiente procede a
tipificar, estimar y asignar los riesgos de la presente contratacion. Ver Anexo A. Matriz de Riegos.
3.7  Anilisis de El Distrito de Barranquilla, de acuerdo con las disposiciones del articulo 4 de la Ley 1150 de 2007 y de los articulos

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

3.8 Garantias:

El marco normativo vigente establece: En el presente contrato no aplica la exigencia de garantias, debido a su cuantia,
de conformidad con lo estipulado en el articulo 7, numeral 5 de la ley 1150 del 2007 que taxativamente expresa que las
garantias no seran obligatorias en los contratos de empréstito, en los interadministrativos, en los de seguro y en los
contratos cuyo valor sea inferior al 10% de la menor cuantia y los articulos 2.2.1.2.3.1.1 al 2.2.1.2.3.5.1 del Decreto 1082
de 2015.

3.9. Interventoria o
Supervision:

Nombre del funcionario: CARLOS DANIEL CERVANTES SANJUAN

Identificacion del funcionario: CC No 72.007.891

Cargo: ASESOR SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD

SECRETARIA DE SALUD DE BARRANQUILLA

Dependencia:

3.9.1 Necesidad de
contar con
Interventoria cuando
los contratos
superen la menor
cuantia

No Aplica

3.10 Plazo de
Ejecucion del
Contrato

Los futuros contratos tendran un plazo de ejecucion HASTA EL TREINTA Y UNO (31) DE DICIEMBRE DE 2025, contados
a partir de la fecha de inicio de este, una vez se cumplan los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion dispuestos en el
articulo 41 de la Ley 80 de 1993.

3.11 Liquidacion del
Contrato

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

3.12 Sometimiento a
un acuerdo
comercial.

No Aplica

3.13 Constancia del
cumplimiento del
deber de analisis de

Se deja constancia que la entidad cumplié con el deber de andlisis para conocer el sector relativo al objeto del Proceso
de Contratacion desde la perspectiva legal, comercial, financiera, organizacional, técnica y de analisis de riesgo. VER
ANEXO.
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las entidades
estatales
FIRMA:

P RSN et v AN
NOMBRE: CARLOS DANIEL CERVANTES SANJUAN
CARGO: SECRETARIO DISTRITAL DE SALUD (E)
Proyecté: CARMEN ISABEL LOPEZ DE URDANETA
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El Distrito de Barranquilla, de acuerdo con las disposiciones del articulo 4 de la ley 1150 de 2007 y de los articulos Articulo 2.2.2.1.1.2., Articulo 2.2.1.1.1.6.1., Articulo 2.2.1.1.1.6.3. y el numeral 2 del articulo 2.2.1.2.5.2. del
decreto 1082 de 2015 y con base en la Metodologia para identificar y clasificar los riesgos elaborado por Colombia Compra Eficiente procede a tipificar, estimar y asignar los riesgos de la presente contratacion. Seguidamente,

SA-CER756031

SC-CER103099

Anexo A. MATRIZ DE RIESGOS
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