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CLASE DE DOCUMENTO

1. DESCRIPCION DE LA NECESIDAD QUE LA ENTIDAD PRETENDE SATISFACER CON EL PROCESO DE
CEe el e eONTRATARION. - e

Que el articulo 311 de la Carta Politica consagra: “Al Municipio como entidad fundamental de la divisién politica
administrativa del estado le corresponde prestar servicios publicos que determine la ley, construir las obras que
demande el progreso local, ordenar el desarrollo de su territorio, promover la participacion comunitaria, el mejoramiento
social y cultural de sus asociados y cumplir las demés funciones que le asignen la constitucion y las leyes de la
republica.”

Asi las cosas, el ejercicio de la funcion administrativa permite distinguir dentro de la dinamica de la administracion el
cumplimiento de unas funciones basicas cuyo contenido se determina en cada caso por la materia de la cual debe
ocuparse la institucion administrativa de que se trate y por las formas de actuacién que aquella debe adelantar para el
logro de sus cometidos, no siendo ajenas a estas al ente territorial Distrital.

Que la entidad territorial debe observar y cumplir los fines del estado conforme lo consagra el articulo 2 de la
Constitucidn Politica Nacional de Colombia, asi:

“Articulo 2° C.N: Son fines esenciales del Estado: servir a la comunidad, promover la prosperidad general y garantizar
la efectividad de los principios, derechos y deberes consagrados en la Constitucién; facilitar la participacion de todos
en las decisiones que los afectan y en la vida econémica, politica, administrativa y cultural de la Nacion; defender la
independencia nacional, mantener la integridad territorial y asegurar la convivencia pacifica y la vigencia de un orden
justo.

Las autoridades de la Republica estan instituidas para proteger a todas las personas residentes en Colombia, en su
vida, honra, bienes, creencias, y demas derechos y libertades, y para asegurar el cumplimiento de los deberes sociales
del Estado y de los particulares”.

Es asi, que el Alcalde de Barrancabermeja, tiene la facultad de ser el representante legal del Distrito de
Barrancabermeja, de conformidad con el articulo 84 de la ley 136 de 1994; y la autorizacion para celebrar contratos y
ejercer pro tempore precisas funciones de las que corresponden al Concejo; de conformidad con el numeral 3° del
articulo 313 de la Constitucién Politica de Colombia.

Que mediante acto legislativo 01 del 11 de julio de 2019, se otorgd la Categoria de Distrito Especial Portuario,
Biodiverso, Industrial y Turistico al Municipio de Barrancabermeja en el Departamento de Santander:

ACTO LEGISLATIVO 01 DE 2019
(Julio 11)

‘Por el cual se otorga la Categoria de Distrito Especial Portuario, Biodiverso, Industrial y Turistico al Municipio de
Barrancabermeja en el departamento de Santander”.

El Congreso de Colombia,
DECRETA:
ART. 1°—Adicionese el siguiente inciso al articulo 356 de la Constitucién Politica:

La ciudad de Barrancabermeja se organiza como Distrito Especial Portuario, Biodiverso, Industrial y Turistico. Su
régimen politico, fiscal y administrativo sera el que determine la Constitucion y las leyes especiales que para el efecto
se dicten, y en lo no dispuesto en ellas las normas vigentes para los Distritos.

ART. 2°—Adiciénese un inciso al articulo 328 de la Constitucién Politica, el cual quedara asi:

La ciudad de Barrancabermeja se organiza como Distrito Especial Portuario, Biodiverso, Industrial y Turistico (...)."

Que se expidié el Decreto 300 de fecha 09 de agosto de 2019, Por medio el cual se realizan acciones tendientes al
cumplimiento del acto legislativo 01 de fecha 11 de julio “Por el cual se otorga la categoria de Distrito Especial Portuario,
Biodiverso, Industrial y turistico al Municipio de Barrancabermeja en el Departamento de Santander.”

El Distrito Especial, Portuario, Biodiverso, Industrial y Turistico de Barrancabermeja tiene como misién afianzar el
bienestar general y el mejoramiento de la calidad de vida de la poblacién en su respectivo territorio. la Administracion
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central de Barrancabermeja se desarrolla conforme a los principios de la buena fe, igualdad, moralidad, celeridad,
economia, imparcialidad, eficacia, eficiencia, participacién, publicidad, responsabilidad y transparencia, con el fin de
atender las competencias legales inherentes al Distrito y particularmente para:

+ Orientar su gestion al bienestar y desarrollo de los habitantes de su territorio sin discriminacién alguna, considerando
sus particularidades culturales y econdmicas, con énfasis en los mas pobres y vulnerables.

+ Efectuar la asignacion de recursos basados en criterios de prioridad, equidad, solidaridad y desarrollo sostenible.

+ Asegurar la participacion efectiva de la comunidad en el manejo de los asuntos locales. Propiciar la vinculacién de
organismos nacionales e internacionales, publicos y privados.

* Realizar la modernizacién permanente de su estructura y procesos.

* Mejorar la atencion al ciudadano.

* Prestar los servicios que son de su competencia.

* Recuperar la confiabilidad de inversionistas publicos y privados que generen empresa y empleo.

+ Fortalecer los valores de trabajo, ética, identidad cultural y ecolégica.

+ Alcanzar un clima laboral de mutuo respeto y desarrollo integral.

Que mediante Decreto N°. 100 del 17 marzo de 2025. Se asignd las siguientes funciones a la Direccién de Talento
Humano del Distrito de Barrancabermeja: (...)

10. Coordinar el desarrollo de los procesos contractuales que le sean delegados, necesarios para la contratacion de
personal que preste sus servicios en la Administracién Distrital ante la eventual insuficiencia de personal de planta. (...)

La Ley 715 de 2001, establecio un ambito especial de competencias en materia de salud, las cuales han sido asignadas
de conformidad con las necesidades concretas en la materia y su cubrimiento por cada ente territorial.

En el campo propio de las funciones de direccion local, es necesario mencionar las tareas que tiene el Municipio, dentro
de las cuales la Ley 715 de 2001 en su articulo 44 determina:

“Corresponde a los municipios dirigir y coordinar el sector salud y el Sistema General de Seguridad Social en Salud en
€l ambito de su jurisdiccion, para lo cual cumpliran las siguientes funciones, sin perjuicio de las asignadas en otras
disposiciones: (...) 44.1. De direccién del sector en el ambito municipal (...). 44.2.4. Promover en su jurisdiccion la
afiliacion al Régimen Contributivo del Sistema General de Seguridad Social en Salud de las personas con capacidad
de pago y evitar la evasion y elusion de aportes”.

Que la ley 1122 de enero 9 de 2007 "POR LA CUAL SE HACEN ALGUNAS MODIFICACIONES EN EL SISTEMA
GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES” contempla en su Articulo
1°. la realizacion de ajustes al Sistema General de Seguridad Social en Salud, teniendo como prioridad el mejoramiento
en la prestacion de los servicios a los usuarios y con este fin se hacen reformas en los aspectos de direccién,
universalizacion, financiacién, equilibrio entre los actores del sistema, racionalizacion, y mejoramiento en la Prestacion
de servicios de salud, fortalecimiento en los programas de salud publica y de las funciones de, inspeccién, vigilancia
y control y la organizacion y funcionamiento de redes para la prestacion de servicios de salud.

La ley 1438 de enero 19 de 2011 “por medio de la cual se reforma el sistema de seguridad social en salud y se dictan
otras disposiciones” contempla en su articulo 1 como objeto el fortalecimiento del sistema general de seguridad social
en salud, a través de un modelo de prestacion de servicio publico en salud que en el marco de la estrategia atencién
primaria en salud permite la accién coordinada del estado, las instituciones y la sociedad para el mejoramiento de Ia
salud y creacion de un ambiente sano y saludable, que brinde servicios de mayor calidad, incluyente y equitativo, donde
el centro y objetivo de todos los esfuerzos sean los residentes en el pais.

Ahora bien, teniendo en cuenta la estructura y organizacion administrativa la Secretaria Distrital de Salud, para el
desempefio y cumplimiento de funciones y que por sus competencias cumplen un papel fundamental en la gestion
administrativa, desempefiando coyunturalmente acciones encaminadas no solo a la materializacién de acciones
encaminadas a tal fin, sino que también de forma directa cumple las finalidades y directrices emanadas de la
Constitucién Nacional y demas leyes relacionadas a sus competencias, coadyuvando en el ejercicio administrativo en
la inspeccion, vigilancia y control en materia de salud dentro de la localidad.

Se incluyen disposiciones para establecer la unificacion del plan de beneficios para todos los residentes, la universidad
del aseguramiento y la garantia de portabilidad o prestacion de los beneficios en cualquier lugar del pais, en un marco
de sostenibilidad financiera.

La secretaria Distrital de Salud de Barrancabermeja tiene como funcién prioritaria dirigir y coordinar el sector salud y el
Sistema General de Seguridad Social en Salud, para lo cual cumpliran las siguientes funciones, sin perjuicio de las
asignadas en otras disposiciones, de acuerdo a la contemplado en la Ley 715 de 2002, se establecen de manera
general las siguientes:

De direccion:
* Formular, ejecutar y evaluar planes, programas y proyectos en salud, en armonia con las politicas y
disposiciones del orden nacional y departamental.
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+ Gestionar el recaudo, flujo y ejecucion de los recursos con destinacion especifica para salud del municipio, y
administrar los recursos del Fondo Local de Salud.
+ Gestionar y supervisar el acceso a la prestacion de los servicios de salud para la poblacion.

* impulsar mecanismos para la adecuada participacion social y el ejercicio pleno de los deberes y derechos de los
ciudadanos en materia de salud y de seguridad social en salud.

» Adoptar, administrar e implementar el sistema integral de informacién en salud, asi coma generar y reportar la
informacion requerida para el Sistema.

* Promover planes, programas, estrategias y proyectos en salud y seguridad social en salud para su inclusion en las
planes y programas departamentales y nacionales.

De aseguramiento:

« Financiar y cofinanciar la afiliacién al Régimen Subsidiado de la poblacién pobre y vulnerable y ejecutar eficientemente
los recurses destinados a tal fin.

+ identificar a la poblacion pobre y vulnerable y seleccionar a los beneficiarios del Régimen Subsidiado,

atendiendo las disposiciones que regulan la materia.

* Realizar el seguimiento y control directamente o por media de interventorias.

» Promover la afiliacién al Régimen Contributivo del Sistema General de Seguridad Social en Salud de las personas
con capacidad de pago y evitar la evasion y elusién de aportes.

De Salud Publica

* 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 el Plan de intervenciones Colectivas.

+ Establecer la situacion de salud y pretender por el mejoramiento de las condiciones determinantes de dicha
situacion. De igual forma, promoveréa la coordinacién, cooperacion e integracion funcional de los diferentes sectores
para la formulacion y ejecucion de los planes, programas y proyectos en salud publica.

* Ejercer las siguientes competencias de inspeccion, vigilancia y control de factores de riesgo que afecten la salud
humana presentes en el ambiente, en coordinacién con las autoridades ambientales.

* Vigilar y controlar la calidad, produccion, comercializacién y distribucién de alimentos para consumo humano, con
prioridad en los de alto riesgo epidemiolBgico, asi como los de materia prima para consumo animal que representen
riesgo para la salud humana.

* Vigilar las condiciones ambientales que afectan la salud y el bienestar de la poblacién generadas por ruido, tenencia
de animales domesticos, basuras y olores, entre otros.

* Vigilar |a calidad del agua para consumo humano; la recoleccion, transporte y disposicién final de residuos

solidos; manejo y disposicion final de radiaciones ionizantes, excretas, residuos liquidos y aguas servidas; asi coma la
calidad del aire. Para tal efecto, coordinara con las autoridades competentes las acciones de control a que haya lugar.
+ Formular y ejecutar las acciones de promocion, prevencion, vigilancia y control de vectores y zoonosis.

* Ejercer vigilancia y control sanitarlo sabre los factores de riesgo para la salud, en los establecimientos y espacios que
puedan generar riesgos para la poblacion, tales como establecimientos educativos, hospitales, cérceles, cuarteles,
albergues, guarderias, ancianatos, puertos, aeropuertos y terminales terrestres, transporte publico, piscinas, estadios,
coliseos, gimnasios, bares, tabernas, supermercados y similares, plazas de mercado, de abasto publico y plantas de
sacrificio de animales, entre otros.

* Cumplir y hacer cumplir las normas de orden sanitario previstas en la Ley novena de 1979 y su reglamentacion o las
que la modifiquen, adicionen o sustituyan.

El distrito de Barrancabermeja busca entre todas sus apuestas en el sector garantizar la promocién y prevencion, la
prestacion, vigilancia; y el aseguramiento en Salud; que son estrategias encaminadas a fortalecer las procesos y
programas misionales en gerencia por la secretaria Distrital de Salud. Asi mismo se destaca la apuesta de trabajo entre
el sector de Salud y la academia a partir de una articulacién que permita la implementacién de la politica de atencion
integral en salud con una vision regional, fortaleciendo la red prehospitalaria, la constitucién del consejo municipal de
salud y mejoramiento de centros de salud; con el objeto de brindar a la ciudadania una atencion integral, de calidad y
oportuna.

Que la Ley 1751 de 2015, Ley Estatutaria de Salud, en sus articulos 1y 2 establece la garantia del derecho fundamental
a la salud, lo define como auténomo e irrenunciable en lo individual y colectivo y dispone "el acceso a los servicios de
salud de manera oportuna, eficaz y con calidad para la preservacion, el mejoramiento y la promocion de la salud". Asi
mismo, sefiala que "El Estado adoptara politicas para asegurar la igualdad de trato y oportunidades en el acceso a las
actividades de promocion, prevencion, diagnéstico, tratamiento, rehabilitacién y paliacion para todas las personas".

Que el articulo 7 de la Ley 1438 de 2011 cre6 la Comision Intersectorial de Salud Publica reglamentada por el Gobierno
nacional como un espacio de coordinacién y seguimiento de las acciones para la gestién de los Determinantes Sociales
de la Salud en el marco del Plan Decenal de Salud Publica.

Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031 que determine los nuevos ordenadores y ejes estratégicos ajustados a las
necesidades identificadas en materia de salud publica, sostenibilidad financiera del sector, valoracion e incorporacion
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de nuevos desarrollos tecnolégicos y fortalecimiento de mecanismos de participacion ciudadana para los subsiguientes
diez (10) afos.

Que la Resolucion No. 1035 de 2022, por medio del cual se adoptd el Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031
establece que sera implementado y ejecutado por los agentes que conforman el Sistema General de Seguridad Social
en Salud y de Proteccion Social con énfasis en las entidades territoriales, las entidades promotoras de salud y entidades
adaptadas las instituciones prestadoras de servicios de salud, en coordinacion con los demas actores y sectores que
ejerzan acciones y funciones relacionadas con la de los determinantes sociales de la salud, quienes concurriran al
desarrollo y cumplimiento de los objetivos, estrategias, metas y demas aspectos sefialados en dicho plan.

Que se hizo necesaria la claridad en las indicaciones del Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031, para su
implementacion en términos operativos, mediante la actualizacion y disposicion de instrumentos y herramientas
metodolodgicas aprehensibles, y concretas que permitieran la definicion de acciones que debian desarrollar los
territorios, dirigidas a avanzar en la garantia del derecho a la salud de la poblacién en general, incluyendo los enfoques
interculturales y diferenciales establecidos normativamente, para lo cual se expidié la Resolucion No. 2367 de 2023,
por la cual se modifican los articulos 1, 2 y 3 de la Resolucién 1035 de 2022 y los capitulos 3, 4, 5,6, 8,9, 10y 11 del
anexo técnico "Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031".

Que dentro del anexo del Plan Decenal determina que la Salud Publica es un campo de accién estatal y social de
relevancia para la garantia del derecho a la salud y por tanto sus actuaciones sectoriales y conjuntas con otros actores
y sectores deben dar cuenta de lo exigible en el marco de derechos, bajo el reconocimiento de su interdependencia e
indivisibilidad. En este sentido, se reconoce que el mas alto nivel de salud posible es la base del goce y ejercicio efectivo
de otros derechos y, a su vez, los logros en salud dependen de la garantia de muiltiples obligaciones establecidas en
los contenidos de los derechos ratificados por el Estado colombiano, y que hacen parte del bloque de constitucionalidad.

Que dentro del Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031 se reconoce que no existen lnicas aproximaciones a ninguno
de los aspectos que se recogen; sin embargo, se considera pertinente que la accion en salud publica se sustente en
apuestas explicitas, que permitan la proteccion de los derechos en interdependencia, particularmente del derecho a la
salud y al ambiente sano, con aportes concretos para su garantia. Asimismo, apunta a materializar la garantia de los
derechos individuales y colectivos con perspectiva sectorial, intersectorial y ciudadana, a fin de avanzar en la superacion
de las desigualdades en salud por medio de un abordaje integral e interseccional de sus determinantes.

La rectoria de la salud publica en cabeza ejecutiva del sector administrativo de salud y proteccién social, en su
conjuncion misional reconoce la necesidad no solo de velar por la salud, sino ademas de trabajar en politicas sociales
que lleven a mejores condiciones de vida y bienestar, destacando el reconocimiento de los sujetos de especial
proteccion. En este sentido, el PDSP 2022 - 2031 plantea los pilares de la salud publica que buscan estructurar su
alcance y establecer nichos de accion colectiva, en la que confluyen multiples intervenciones y actores institucionales
y sociales, a partir de decidir el abordaje de los determinantes sociales de la salud como un camino que trasciende el
sistema de salud, y reconoce mas alla de su relevancia, que alcanzar el mas alto nivel de salud requiere de acciones
estatales y sociales que sustenten el logro de resultados de bienestar y de desarrollo humano y sostenible.

Si bien es claro, que no es rol de la salud publica atender el universo de las necesidades y reducir la totalidad de
brechas sociales y desigualdades; si es cierto, que los resultados en salud muestran el impacto de lo que sucede mas
alla de sus limites y, por ende, hay caminos relacionados con la gestién ampliada y con las acciones para prevenir,
mitigar y superar las incidencias derivadas de lo que se hace o no se hace en otros sectores y sistemas de accién
estatal y no estatal. Es por esto, que no puede partir de miradas cortas, sino que desde una visién amplia debe hacer
lo suyo y sefialar aquello que, por sus impactos desproporcionados, afectan la salud y la vida de personas, familias,
comunidades y colectivos.

La Ley 789 de 2002 define las medidas para apoyar el empleo y ampliar la proteccion social 'en Colombia, y establece
al Sistema de Proteccion Social como "el conjunto de politicas pblicas orientadas a disminuir la vulnerabilidad y a
mejorar la calidad de vida de los colombianos, especialmente de los mas desprotegidos. Para obtener como minimo el
derecho a: la salud, la pension y al trabajo". Desde esa fecha y hasta este momento, se ha avanzado en relacionar este
pilar con el enfoque de derechos" y Agendas internacionales como la de los ODS.41.

Por tanto, es clave para la inclusion social y la superacién de desigualdades sociales, que, desde el enfoque de
derechos y la accion sobre determinantes sociales de la salud, se conciba la protecciéon social como un pilar
estructurante de la salud publica articulada desde un trabajo sectorial, intersectorial y ciudadano.

En ese sentido, reconoce que estratificadores como el empleo y la ocupacion determinan la posicién socioeconémica
de los individuos y colectivos y por tanto las condiciones materiales de vida y salud. De ahi que. la relacion entre el
empleo, las condiciones laborales y la salud de las personas produzca desenlaces positivos en salud asociados con
estabilidad laboral, empleo de tiempo completo, recursos asociados a la seguridad social (i.e.: aseguramiento en salud,
acceso a incapacidad o licencias por enfermedad, acceso a pension y beneficios de retiro), y la construcciéon de capital
social en el lugar de trabajo. Mientras que el desempleo, subempleo, la excesiva carga de trabajo, el estrés, el acoso
laboral, el bullying y la exposicién a sustancias peligrosas y lesiones de origen laboral constituyen factores de riesgo
asociados con desenlaces negativos en la salud de los trabajadores
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Desde los sujetos de derechos, la proteccion social tiene que ver tanto con politicas universales de bienestar como con
politicas especificas y diferenciadas, de acuerdo con la discriminacion mdltiple y acumulada; es decir la
interseccionalidad de circunstancias que dejan a algunos/as ciudadanos/as, familias, comunidades y colectivos en
desventaja con respecto a lo que garantiza mejores condiciones de bienestar y calidad de vida. Por tanto, subyace a |a
proteccion social elementos de la seguridad humana relacionados con la seguridad economica y accesos efectivos
como base de la seguridad sanitaria, alimentaria, personal y comunitaria; buscando como pilar de la salud publica
integrar aspectos fundamentales de la vida cotidiana, diferencial y en contexto. Colombia cuenta con desarrollos
normativos y de politica publica que dan cuenta de la proteccion social, desde el concepto y medidas de piso de
proteccion (minimo de proteccion universal) para los habitantes del territorio en condiciones de vulnerabilidad
econémica y social que pasan por componentes laborales y de seguridad social contributivas y no contributivas,
programas de transferencias monetarias condicionadas y no condicionadas, de promocion social, de asistencia social,
no solo en el marco del Sistema de Proteccion Social (SPS), sino ademas desde otros Sistemas Administrativos
estatales que ademas obligan actuaciones privadas. Implica avanzar hacia la equidad, el desarrollo humano integral y
la participacién de los ciudadanos en su propio bienestar.

El Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031 y especialmente en un contexto de pandemia, reconoce desde la
perspectiva de las politicas de proteccion social, su relacion con los determinantes estructurales que afectan y
configuran las disparidades relacionadas con las desigualdades en salud. Asi, las medidas en materia de proteccion
social marcaran la trayectoria futura de mdltiples condiciones de bienestar de los habitantes del pais, y por tanto tienen
incidencia significativa en la determinacién de la salud y de sus resultados. De todas formas, el PDSP comprende que
se requieren transformaciones de corto, mediano y largo plazo, para pasar de la situacion actual a nuevos escenarios
de proteccion social en Colombia.

Que las personas, familias, comunidades deben contar con seguridad alimentaria, laboral, sanitaria y educativa a partir
de los accesos garantizados desde el aseguramiento establecido en condiciones de disponibilidad, acceso,
aceptabilidad y calidad es la base deseable para lograr mejores resultados en salud, calidad de vida y bienestar. La
salud publica supone reconocer las brechas y desigualdades que surgen de las configuraciones actuales y agendas
pendientes en materia de proteccion social, particularmente en lo que se deriva del aseguramiento en el sistema de
salud, la oferta programatica desde la asistencia social y las acciones afirmativas de proteccion social orientadas a
responder a diferenciales en individuos, familias y comunidades con mayores desventajas y cuya vida se da en
contextos diversos relacionados con la urbanizacion, la metropolizacién, la ruralidad. Implica también incorporar,
reconocer y trabajar categorias emergentes en las que el cuidado se ha convertido en un referente central para la
eliminacion de brechas y logros en equidad, con énfasis particular en curso de vida y género, ademas de otros
diferenciales.

La salud publica tiene entonces varios compromisos derivados del PDSP y del desarrollo de la ley estatutaria de salud
(1751 de 2015) en relacion con la adopcién de decisiones que no deterioren la salud de la poblacién (accién sin dafio)
y que deben expresarse de forma integrada con los demas pilares en los ejes estratégicos definidos en el PDSP 2022-
2031 para su aterrizaje territorial y operativo:

. El reconocimiento de las condiciones y situaciones que, en las configuraciones actuales de la proteccién social,
generan sinergias positivas para mantenerlas y fortalecerlas; y de aquellas que perpetian o profundizan las brechas
sociales, culturales y econémicas para transformarlas desde los ejercicios de accion conjunta en salud publica.

. El fortalecimiento territorial y ciudadano para comprender y actuar en favor de la proteccion social desde la
accion colectiva y la incorporacion de los activos sociales.
. El fortalecimiento del sistema de salud como un determinante proximo de los resultados en salud, mas alla de

la prestacion especifica de servicios de salud; que debe adaptar sus acciones a los diferenciales y prevenir mayores
impactos de enfermedad, discapacidad y muerte.

. La potencializacion de la seguridad social como un instrumento efectivo de coberturas y accesos a procesos
de proteccion y cuidado de la salud integral, en marcos de diversidad humana y territorial
. El fortalecimiento de la Promocién Social en busca de la construccién de un sistema de acciones publicas

dirigidas a fomentar la movilidad social de personas y colectivos en condiciones de precario reconocimiento de
derechos, extrema pobreza y exclusion social; orientadas hacia la igualdad de los derechos en salud y la
democratizacion, la ampliacién de oportunidades, realizaciones y capacidades y el reconocimiento de diversidades
sociales y culturales mediante estrategias, politicas, planes, programas y proyectos publicos dirigidos a personas,
familias y comunidades insertas en procesos de exclusion social.

El Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031 ha configurado un marco estratégico que busca trascender de la
perspectiva de eventos de salud-enfermedad hacia la visién de la salud como un derecho fundamental en los diferentes
contextos en los que se desenvuelven las personas, sus familias, las comunidades y los territorios. Por consiguiente,
se transita de dimensiones prioritarias y transversales desarrolladas por el Plan anterior al establecimiento de ejes
estratégicos, asumidos estos como los ordenadores del Plan Decenal de Salud Publica 2022-2031, para abordar las
inequidades sociosanitarias que son producto de la interseccion de diferentes determinantes sociales de la salud y que
en este documento se han caracterizado como nlcleos de injusticia social, los cuales fueron identificados como:
injusticias socioeconomicas; conflicto sociopolitico; conflicto armado interno, narcotrafico y migracion forzada: injusticias
ambientales, cambo climatico, discriminacion y/o exclusion de poblaciones que pertenecen a pueblos y comunidades.
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El plan decenal formula seis premisas que ubican la vida como valor supremo que orienta el desarrollo de los EJES
ESTRATEGICOS, éstos son los ordenadores del Plan Decenal de Salud Publica que permiten la incorporacion y el
desarrollo de los diferentes enfoques, y establecen su operacion a través de las estrategias para el cumplimiento de las
metas

definidas: los cuales son:

Eje 1. Gobernabilidad y gobernanza de la salud publica:

El accionar del gobierno esta enmarcado en el Estado social de derecho, estableciendo alianzas, articulaciones,
dialogos y mediaciones con los actores sociales, politicos, econdémicos e institucionales; en éste sentido, debe tener la
capacidad para formular e implementar politicas publicas que garanticen los derechos individuales y colectivos,
aseguren la estabilidad social, politica y economica, establezcan acciones gubernamentales efectivas, faciliten los
acuerdos sociales y la participacion en los asuntos publicos, ademas debe proteger los recursos naturales, los activos
sociales y la dignidad humana para un desarrollo sostenible. De esta manera, permite el correcto funcionamiento del
aparato estatal y las politicas que pretende implementar a través de la interrelacion para la gestién de la salud publica
técnica, administrativa, politica y cultural.

Objetivo especifico: Desarrollar capacidades y liderazgo para la cogestion, y coadministracién y cogobierno en un
dialogo arménico con las formas organizativas de los pueblos y comunidades, organizaciones ciudadanas, sociales y
comunitarias, a través del liderazgo y la generacién de alianzas, acciones conjuntas, articuladas e integradas para el
logro de resultados en salud, segun la naturaleza de los problemas y las circunstancias sociales del territorio.

La gobernanza para alcanzar redes integradas de servicios de salud, con un modelo de atencién centrado en las
personas y las comunidades, requiere de cambios en la regulacion de diferentes relaciones o procesos (Organizacion
Panamericana de la Salud - OPS, s.f.). Para el ejercicio de una gobernanza se requiere fortalecer la gobernabilidad y
autonomia en salud de los pueblos y comunidades a partir de las estructuras propias que guian los sistemas propios
en salud y se constituyen en las instancias para las diferentes formas de participacion y toma de decisiones colectivas.

Eje 2. Pueblos y comunidades étnicas, poblacién campesina, genero-diversidades,
condiciones y situaciones:

Este eje estratégico describe las estrategias en relacion con los procesos de planeacién integral en salud y gestion
territorial para la garantia del derecho fundamental a la salud para los pueblos y comunidades étnicas y campesinas,
mujeres victimas de violencia, de género, poblacién LGBTIQ+, victimas del conflicto armado, poblacién en y situacion
de calle, poblacién con discapacidad, poblacion migrante y otras poblaciones con vulneracion por equidad, condicién
y/o situacion, las cuales se encuentran fundamentadas en el didlogo intercultural, el reconocimiento de la diversidad
cultural-social y los derechos humanos, como conceptos centrales para la respuesta Salud Publica.

Dentro de estas comunidades encontramos de acuerdo a cada enfoque diferencial o grupos de personas vulneradas
frecuentemente de sus derechos, por lo tanto, se convierten para el PTS en sujetos con una alta fragilidad social, para
las cuales las acciones deben ser explicitas y con un mayor grado de atencién, en el marco de este concepto se tienen
las siguientes poblaciones:

Poblaciones Indigenas

Pueblo Rrom o Gitano

Comunidades Negras, Afrocolombianas, Raizales y Palenqueras - NARP
Victimas del Conflicto Armado

Poblacién en Situacion de Calle

Mujeres (victimas de violencia de genero)

Poblacién con Discapacidad

Poblacion Campesina

Poblacién Lesbianas, Gays, Bisexuales, Transgénero E Intersexuales (LGBTI) y
Poblacion Migrante

Objetivo especifico: Contar con elementos para la accién que le permita aproximarse a las condiciones de vida y salud
de las diferentes poblacionales de acuerdo con sus particularidades y necesidades, mediante el respeto a la integridad
y la participacion social, y como garante en la construccion conjunta de intervenciones desde el dialogo horizontal y
respetuoso de sus saberes, practicas y creencias.

Eje 3. Determinantes Sociales de la Salud:

La Ley Estatutaria de Salud 1751 de 2015, establecié en el articulo 9. Determinantes sociales en salud, el "deber del
Estado de adoptar politicas publicas dirigidas a lograr la reduccion de las desigualdades de los determinantes sociales
de la salud que incidan en el goce efectivo del derecho a la salud, promover el mejoramiento de la salud, prevenir la
enfermedad y elevar el nivel de la calidad de vida. Estas politicas estaran orientadas principalmente al logro de la
equidad en salud”. Se comprenden los determinantes sociales como condiciones que determinan el proceso salud-
enfermedad, tales como los sociales, econémicos, culturales, nutricionales, ambientales, ocupacionales,
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habitacionales, de educacién y de acceso a los servicios publicos, segun esta misma ley estatutaria estos seran
financiados con recursos diferentes a los destinados al cubrimiento de los servicios y tecnologias de salud.

Objetivo especifico: Transformar las circunstancias injustas relacionadas con peores resultados de salud de la
poblacién, mediante la definicidn de acciones de caracter inter y transectorial en los planes de desarrollo territorial, con
el fin de avanzar en la reduccion de brechas sociosanitarias.

Eje 4. Atencién Primaria en Salud:

Para avanzar en la implementacion de la Atencién Primaria en Salud se hace necesario establecer la conexién de los
diferentes ejes estratégicos del plan: la gobernabilidad y gobernanza, los DSS, el personal de salud, y la gestién del
conocimiento. Es asi como el Eje de Gobernabilidad y gobernanza genera capacidades en la entidad territorial para
llevar a cabo el Plan Territorial de Salud, que define el componente estratégico y de inversion plurianual, asi como el
Plan de Accion en Salud, orientando el desarrollo de las acciones de salud que se dinamizan en el marco de la APS.
Asf mismo, la APS posibilita una mejor comprension de las condiciones de vida y salud territoriales y potencian la
participacion social en los procesos de gestion de la salud publica. El eje de Determinantes Sociales de la Salud-DSS
define acciones a nivel nacional dirigidas a transformar las circunstancias injustas que afectan de manera negativa la
salud de las poblaciones y se traducen en recomendaciones para el Plan de Desarrollo Territorial y el Plan Territorial
de Salud siendo el marco para las acciones intersectoriales que desarrollan los equipos basicos de salud. El Eje de
Personal de Salud provee la formacion y capacidades para promover la participacién social, el reconocimiento de modos
y condiciones de vida que afectan negativamente la salud y el disefio de estrategias colectivas e individuales que
promuevan la salud de las poblaciones, pueblos y comunidades en ambitos territoriales. El Eje de Conocimiento en
Salud Publica y el de Atencién Primaria en Salud tienen una relacién bidireccional que permite la recoleccién,
organizacion y analisis de la informacién relacionada con el proceso salud enfermedad-atencion de la poblacién a nivel
territorial necesaria para la planeacion, seguimiento y evaluacién de la Planeacion Integral para la Salud de la
Planeacion Integral para la Salud, asi como la toma de decisiones en la cotidianidad del equipo basico de salud en el
territorio. Lo anterior dirigido al mejoramiento de las condiciones de vida y salud de la poblacién en general teniendo en
cuenta su pertenencia a pueblos y comunidades, condicion y situacién de género-diversidad.

Objetivo especifico: Desarrollar acciones sectoriales e intersectoriales dirigidas a promover la salud, prevenir la
enfermedad y recuperar la salud de la poblacién, en escenarios como ciudades, espacios periurbanos, rurales territorios
indigenas y otros entornos donde las personas y colectivos desarrollan la vida cotidiana, aportando a la garantia del
derecho fundamental a la salud.

Eje 5. Cambio climatico, emergencias, desastres y pandemias:

Colombia por su posicion geografica, condiciones ambientales y sociales, esta expuesto a un panorama importante de
amenazas que hacen al pais sea proclive a ser afectado por situaciones de emergencia o desastre. En este orden de
ideas, los eventos naturales, tales como, fenédmenos climaticos, sismicos, volcanicos, asi como los asociados a la
actividad humana, como accidentes tecnolégicos, conflicto armado, movilizaciones sociales, entre otros, se constituyen
en generadores de riesgo para las comunidades afectando de manera directa o indirecta su forma de vida.

Desde el punto de vista de la salud publica, los desastres tienen la capacidad de alterar de manera grave las condiciones
sanitarias de una poblacién, afectando los indicadores de desarrollo y capacidad de respuesta de los sistemas
afectados. Al respecto pueden describirse los siguientes impactos:

. La produccion de un exceso de mortalidad, morbilidad y afectacion de la poblacién que excede lo habitual en
la comunidad afectada.

. La modificacion del patrén de enfermedades transmisibles y de riesgos medioambientales tradicionales de esa
comunidad.

. El impacto sobre el sistema de servicios sanitarios, cuya capacidad de actuacion es puesta a prueba en este
tipo de circunstancias.

. Los efectos sobre la salud mental y el comportamiento humano

. La afectacion de las posibilidades de desarrollo del colectivo afectado a medio y largo plazo, incluyendo los

aspectos de reconstruccion y rehabilitacién.

La gestién integral en emergencias y desastres busca la proteccion de individuos y colectivos ante los riesgos de
emergencias o desastres que tengan impacto en salud publica. De otro lado, |a preparacién ante futuras pandemias
busca fortalecer la estructura necesaria para dar respuesta efectiva a un nuevo evento pandémico, en donde se deben
tener en cuenta las lecciones aprendidas de anteriores pandemias para lograr que en los territorios se apropien de los

procesos necesarios para que en los periodos pre e inter pandémicos se realicen las acciones de preparacion y
respuesta.

La influencia humana en el sistema climatico es clara, y las emisiones antropdgenas recientes de gases de efecto
invernadero son las mas altas de la historia. Los cambios climaticos recientes han tenido impactos generalizados en
los sistemas humanos y naturales (IPCC, 2014)34, siendo uno de estos impactos, el aumento de la carga de
enfermedad a causa de eventos sensibles al clima, tal como lo refiere la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) al
afirmar que el cambio climatico es el mayor desafio de la humanidad y que se estima que, entre 2030 y 2050, el cambio
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climatico causara aproximadamente 250.000 muertes adicionales por afio, debidas principalmente a efectos de la
desnutricién extrema, la malaria y la diarrea (OMS, 2018)35, siendo los mas vulnerables las personas de bajos ingresos,
los nifios y adultos mayores, acrecentando las desigualdades.

Por lo anterior, se debe contar con acciones de adaptacion para enfrentar los efectos de la variabilidad y el cambio
climatico y a su vez, aportar a la reduccién de emisiones de gases de efecto invernadero para mitigar la causa del
problema. Lo anterior implica el fortalecimiento de los mecanismos sectoriales de gestion y coordinacion ante
situaciones de urgencia, emergencia o desastres que impacten la salud publica; esto conlleva la adopcion de medidas
de conocimiento y reduccion del riesgo de desastres, acciones para el manejo y respuesta, que incluyan la formacién
y capacitacion del talento humano, sistemas de informacién y comunicacién, estrategias de disminucién de la
vulnerabilidad de los servicios de salud, fortalecimiento capacidades sanitarias, protocolos y planes de respuesta,
esquemas de coordinacion sectorial e intersectorial, asi como la articulacién con los demas actores del Sistema
Nacional de Gestién del Riesgo de Desastres. En consecuencia, las acciones sectoriales en materia de gestion del
riesgo de desastres se orientan principalmente a:

. La implementacion de politicas, estrategias, programas y proyectos para enfrentar los riesgos de los desastres
y su afectacion a la salud de las personas, promoviendo la articulacion de las acciones del Estado, la sociedad, Ia
familia, el individuo, en el marco del Sistema Nacional de Gestién del Riesgo de Desastres y el Sistema General de
Seguridad Social en Salud.

. El disefio y actualizacion de los planes sectoriales de gestién del riesgo de desastres, que integren el trabajo
de las instituciones publicas, privadas y comunitarias en el conocimiento, reduccién del riesgo y manejo de los
desastres, que puedan afectar la salud y la calidad de vida de la poblacién; en coordinacion con los demas actores del
Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres.

. La asistencia técnica para la elaboracion e implementacion de los planes y programas que se desarrollan en la
tematica de emergencias y desastres en salud
. En situaciones de epidemias, pandemias, emergencias y desastres, coordinar, implementar y evaluar los

aspectos sanitarios, las acciones médicas, el transporte de victimas, de medicamentos, de insumos médicos —
quirurgicos y de mas elementos que se requieran para el saneamiento basico, la atencién médica de albergues, la
vigilancia y el control epidemiolégico.

. La articulacion de la red hospitalaria publica y privada, los diferentes aseguradores en el sistema y las entidades
territoriales de salud.
. Fortalecimiento de la capacidad de la Red Publica de prestadores de servicios de salud, en sus componentes

estructural, no estructural y funcional, incluyendo el transporte asistencial (Basico y Medicalizado), comunicaciones,
planes de contingencia y el acompafiamiento en los procesos de gestion del riesgo de desastres.

Objetivo especifico: Reducir los impactos de las emergencias, desastres y el cambio climatico en la salud humana y
ambiental, a través de la gestion integral del riesgo como un proceso que propende por la seguridad sanitaria, el
bienestar y la calidad de vida de las personas, por medio de la formulacion, ejecucién, seguimiento y evaluacion de
politicas, planes, programas y proyectos; y fortaleciendo la deteccién, atencion y los mecanismos de disponibilidad y
acceso de las tecnologias, y servicios en salud necesarias para dar respuesta efectiva orienta la formulacién, ejecucion,
seguimiento y evaluacion de politicas, planes, programas y proyectos; y fortalecer la deteccién, atencion y los
mecanismos de disponibilidad y acceso a las tecnologias en salud necesaria para dar respuesta efectiva a un nuevo
evento pandemico.

Eje 6. Conocimiento en salud publica y Soberania Sanitaria

El conocimiento en salud publica es un proceso que permite la generacién, organizacién, analisis, uso, difusién,
transferencia, intercambio y apropiacién de informacion en salud publica pertinente, oportuna, confiable y asequible
necesaria para el disefio, implementacién seguimiento y evaluacion de politicas, planes y programas en salud publica,
de tal forma que describa las realidades poblacionales y territoriales para la toma de decisiones basada en evidencia.

La soberania sanitaria es entendida como " la capacidad de las sociedades democraticas para asegurar, a través de
su organizacion estatal, la equidad en la produccién, distribucion y acceso a los recursos esenciales para mantener la
vida la salud de las poblaciones" y que requiere de la articulacion del sector publico, privado, académico de la sociedad
civily la cooperacion regional para la investigacion, desarrollo, innovacion y produccién local de tecnologias estratégicas
en salud (TES), y su consecuente abastecimiento y comercializacién (integracion de mercados), en situaciones de
normalidad, ante condiciones de emergencia sanitaria y cuando el sector privado no pueda responder de manera
oportuna.

Objetivo especifico: Establecer la soberanfa sanitaria y la construccién colectiva de conocimiento en salud como una
prioridad en la agenda publica que permita avanzar en la investigacién, desarrollo, innovacion y produccién local de
Tecnologias estratégicas en salud y el fortalecimiento de las capacidades en salud a nivel nacional y territorial.

Es asl, que con la ejecucion del Plan Territorial de Salud 2024 — 2027, Barrancabermeja avanzara en la garantia del
derecho fundamental a la salud y la mejora del bienestar y calidad de vida de los habitantes, mediante la incidencia
sobre los determinantes sociales de la salud a través de la accion intersectorial, territorial, institucional y social de
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forma articulada, diferencial y sostenible, logrando los mejores indicadores a través del monitoreo, seguimiento y
evaluacion de todos los compromisos adquiridos con los actores en salud y la participacion comunitaria.

El Distrito de Barrancabermeja como todos los territorios del pais no es ajeno a las enfermedades endémicas,
epidemicas o pandémicas de facil o dificil manejo meédico. Una de las grandes problematicas a las cuales se enfrenta
la poblacién en general es precisamente la deficiencia en la prestacion de los servicios de salud presentes en todos
los actores del sistema y en sus diferentes niveles de atencion. La pobreza, la desigualdad social y la aparicién de
nuevos determinantes sociales empeoran la calidad de vida de la poblacion, en especial, los mas pobres y
vulnerables, que se refugian muchas veces en practicas poco saludables para escapar por momentos de esa
situacion compleja y dificil que les toca vivir.

lgualmente, la contaminacion ambiental, del agua, el aire, el ruido, la salud mental, el sedentarismo, los conflictos
familiares, entre otros son determinantes potenciales que deterioran la salud de la poblacién, aumentando el riesgo
de morbilidad y mortalidad.

De acuerdo a lo anterior se tienen como objetivos estratégicos del PTS, durante este cuatrienio, los siguientes:

e Avanzar hacia la garantia del derecho fundamental a la salud mediante la accién intersectorial y de la
sociedad en su conjunto para la afectacion positiva de los determinantes sociales de la salud.

* Reducir la mortalidad evitable y su impacto en los aflos de vida perdidos, asi como la morbilidad y
discapacidad evitables y su impacto en los afios de vida saludables.

* Avanzar hacia la garantia del goce efectivo de un ambiente sano y a la mejora de la salud ambiental mediante
la accion intersectorial para la proteccion de los ecosistemas y la generacion de territorios, entornos y

comunidades saludables, resilientes y sostenibles.

.' ¢ Fortalecer la gobernanza democratica y colaborativa y el gobierno multinivel de la salud publica, mediante el
desarrollo de capacidades institucionales y sociales y la construccion de confirmacién que respondan a
contextos diversos y apalanquen los procesos de toma de decisiones y de accién colectiva liderados por el
Estado con amplia participacién e interaccion de actores estratégicos, sistemas administrativos,
organizaciones sociales y de la ciudadania.

» Fortalecimiento de la rectoria en salud publica integral con el apoyo permanente sectorial y con el concurso
de aquellas entidades e instancias responsables de los sistemas de gestion, mejoramiento continuo,
asistencias técnicas, transferencia de conocimiento, entre otros.

» Gubernamentales y no gubernamentales, incluyendo la sociedad civil organizada y las comunidades, para la
intervencion positiva de los determinantes estructurales e intermedios de la salud, con el propésito de mejorar
las condiciones de vida, la salud, el bienestar, el ejercicio de los derechos y la calidad de vida de la poblacion
y avanzar hacia la equidad en salud.

¢ Fortalecer la Atencion Primaria Integral en Salud desde esfuerzos territoriales, institucionales y sociales
coordinados y articulados para el abordaje de los determinantes sociales de la salud brindando respuestas
satisfactorias, participativas, diferenciales y sostenibles a través de procesos de atencién integral, integrada
y continua, que articulen acciones promocionales para la vida y la salud con acciones de cuidado integral,
gestion integral del riesgo y de salud familiar y comunitaria acordes con la diversidad y la poblacion del
Distrito de Barrancabermeja, orientados al logro del derecho a la salud, el bienestar y la calidad de vida para
todas las personas que habitan en el mismo.

Ahora bien, expuesto los apartes anteriormente enunciados, es claro que la Administracién Distrital y la Secretaria
Distrital de Salud como entes responsable de la prestacion de los servicios publicos y gestores del desarrollo y
bienestar de su poblacion y en uso de la potestad que el Estado les ha otorgado para manejar su realidad local,
vienen asumiendo el rol dentro del sistema de Seguridad Social en Salud en el territorio, re direccionando sus
estrategias y construyendo un planteamiento continua en busqueda activa de mejores condiciones de salud para la
poblacion de Barrancabermeja.

Es asi, que el alcalde Distrital de Barrancabermeja tiene la facultad de ser el representante legal del Distrito de
Barrancabermeja, de conformidad con el articulo 84 de la ley 136 de 1994; y la autorizacion para celebrar contratos
y ejercer pro tempore precisas funciones de las que corresponden al Consejo; de conformidad con el numeral 3° del
articulo 313 de la Constitucién Politica de Colombia.

Objetivo especifico: Crear y desarrollar mecanismos para mejorar la distribucion, disponibilidad, formacién, educacion
continua, asi como, las condiciones de empleo y trabajo digno y decente del personal de salud. El Distrito de
Barrancabermeja busca entre todas sus apuestas en el sector garantizar la promocion y prevencion, la prestacion,
vigilancia; y el aseguramiento en salud; que son estrategias encaminadas a fortalecer los procesos y programas
misionales en gerencia por la Secretaria Distrital de Salud. Asi mismo se destaca la apuesta de trabajo entre el sector
de salud y la academia a partir de una articulacién que permita la implementacion de la politica de atencion integral
en salud con una visién regional, fortaleciendo la red prehospitalaria, la constitucion del Consejo Municipal de Salud

y mejoramiento de centros de salud; con el objeto de brindar a la ciudadania una atencion integral, de calidad y
oportuna.

Que mediante Decreto N.°. 100 del 17 de marzo de 2025 “POR MEDIO DEL CUAL SE DETERMINA LA
ESTRUCTURA DE LA ADMINISTRACION CENTRAL DEL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA Y SE SENALAN
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LAS FUNCIONES DE SUS DEPENDENCIAS”, se implementd y reglamento la nueva estructura para la Administracion
Central del Distrito de Barrancabermeja y las funciones de sus dependencias, definiendo la Direccidn de Salud Integral,
adscrita a la Secretaria Distrital de Salud, de |a siguiente manera:

Articulo 3. Estructura. La estructura de la Alcaldia Distrital de Barrancabermeja sera la siguiente

“...8. Secretaria Distrital de Salud.

8.1. Direccion de Salud Integral.

8.2. Direccién de Planeacién y Gestién en Salud.

8.3. Direccion de Desarrollo de Servicios, e Inspeccién, Vigilancia y Control.

Que en el articulo 39 del Decreto N° 100 del 17 de marzo de 2025, se establecieron las siguientes funciones para la
Secretaria Distrital de Salud, las siguientes:

Articulo 39. Direccidn de Salud Integral. Son funciones de la Direccidn de Salud Integral,
las siguientes:

L Formular la politica, dirigir y evaluar la ejecucion, planes, programas y proyectos
en materia de salud publica, y de control de los riesgos provenientes de
enfermedades comunes, transmisibles, ambientales, sanitarias, psicosociales,
sexuales, nutricionales, laborales, cronicas, que afecten a las personas, grupos,
familias o comunidades.

2 Formular, coordinar la ejecucion y evaluar estrategias de promocién de la salud,
la calidad de vida y la participacion social.

3. Adoptar e implementar las politicas y planes y programas de salud publica, asi
como el modelo integral de atencién en Salud en el Distrito.

4. Dirigir la incorporacién de la estrategia de Equipos Basicos en Salud mediante la
atencion primaria en la politica de salud publica y en la de prestacién de servicios.

5. Liderar la implementacion del procedimiento de certificacién, gestion de recursos
y registro de localizacion y caracterizacion de Personas con Discapacidad.

6. Articular los actores publicos y privados relacionados con la salud publica y
promover la atencion integral e integrada en salud.

¥ Participar en la gestion integral del riesgo en salud publica para reducir la
morbimortalidad en la poblacion.

8. Formular, implementar y evaluar el Plan Territorial de Salud, con enfoque

diferencial, asi como regular el funcionamiento de las Rutas Integrales de
Atencion en Salud establecidas en el tarritorio.

9. Adoptar la estrategia de atencién primaria en cuanto al modelo de Salud Nacional
con enfoque preventivo, predictivo y resolutivo.

10. Elaborar los analisis y diagnésticos epidemiolégicos, y definir medidas de
contingencia y control de vectores, mitigar la incidencia de enfermedades
transmisibles, emergentes y reemergentes a detener y atenuar su avance.

11.  Realizar la consolidacion del seguimiento y control de las acciones de salud
publica y de prestacion de servicios a cargo del Distrito.

12. Coordinar el desarrollo y sostenimiento de los Sistemas de informacién para
salud publica y prestacion de servicios, y generar las recomendaciones en el
ambito de su competencia.

13. Dirigir y orientar el sistema de vigilancia epidemiologica en salud publica —
SIVIGILA.

14. Liderar acciones en el marco de la seguridad alimentaria y nutricional en el
desarrollo de las competencias y capacidades territoriales.

15. Vigilar las coberturas en el sistema de riesgos laborales, promoviendo la
ampliacion y las responsabilidades de los actores del sistema laboral en materia
de gestion de riesgos, promoviendo el mejoramiento de las condiciones
ambientales y de salud en los entornos laborales, promoviendo también la
promocidn de la salud laboral en el marco de la economia informal.

16.  Monitorear y analizar la situacién de salud de la poblacién del Distrito teniendo
en cuenta los determinantes del proceso sociales en salud de enfermedad, la
transicién demografica y el enfoque de promocién de salud para la calidad de
vida.
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17. Liderar las estrategias y seguimiento de la dimension de vida saludable y
enfermedades no transmisibles.

18. Definir las estrategias de atencién para poblaciones vulnerables, no aseguradas,
migrantes (en el marco del estatuto migratorio) y en riesgo en el marco del
Sistema General de Seguridad Social en Salud.

19. Desarrollar la investigacién en Salud Publica, para la generacion de
conocimientos, métodos y técnicas de acuerdo con las prioridades de Ia
Institucion que orienten la toma de decisiones.

20. Evaluar y promacionar el acceso a los servicios de salud necesarios a través de
proveedores publicos o privados, adoptando un enfoque multisectorial que
permita trabajar con diversos organismos e instituciones para resolver las
inequidades.

21.  Adoptar, implementar y adaptar las politicas y planes en salud publica de
conformidad con las disposiciones del orden nacional, asi como formular, ejecutar
y evaluar el Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas del Distrito.

22. Las demas funciones que le asigne la ley o que correspondan a la naturaleza de
la dependencia.

Que el articulo 4°. del Decreto N°. 106 de marzo 17 de 2025, delego la facultad, al Director de Talento Humano, para
contratar y ordenar el gasto en los contratos de prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestion que se
financien con cargo a los recursos de funcionamiento o de inversién:

ARTICULO CUARTO: DELEGACION ESPECIAL EN EL DIRECTOR DE TALENTO HUMANO.

Delegar en el Director de Talento Humano la facultad para contratar y ordenar el gasto en los contratos de prestacion
de servicios profesionales y de apoyo a la gestion que se financien con cargo a los recursos de funcionamiento o de
inversion, aun cuando provengan de Fondos Locales y/o Distritales, asi como también de Entes Nacionales o
Departamentales. Con relacién a la ultima fuente de financiamiento -inversién- la atribucion comprende todos los
proyectos de inversion del Distrito de Barrancabermeja.

Esa atribucion conlleva la facultad de expedir el certificado de inexistencia o insuficiencia de personal, estructurar el
proceso de seleccion, seleccionar, y perfeccionar la relacién Negocial. En la ejecucion de esta delegacion se aplicaran
las previsiones contenidas en el articulo segundo paragrafos primero y segundo de este Decreto, en lo que sea
armonico con la causal de contratacion a la que corresponde el tipo contractual delegado.

PARAGRAFO PRIMERO: Delegar la potestad de contratacién y ordenacién del gasto para la celebracion de los
contratos a los que se refiere el inciso primero de este articulo correspondientes a los proyectos de inversion que estén
adscritos a la Secretaria de Educacion Distrital: la Secretaria Distrital de Planeacion; la Secretaria Distrital de Cultura y
Patrimonio, la Secretaria Juridica Distrital: la Secretaria Distrital de Infraestructura, y a la Gerencia de Prensa,
Comunicaciones y Protocolo, en los Secretarios y al Gerente de las dependencias en mencién. En virtud de esta
delegacion gozara de las facultades y tendra a su cargo las obligaciones a las que se refiere el inciso segundo del
presente articulo.

PARAGRAFO SEGUNDO: La dependencia de la Administracion Central Distrital que tiene a su cargo el proyecto de
inversion o el gasto de funcionamiento solicitara y allegara a la Direccién Talento Humano los documentos alos que se
refiere el articulo segundo paragrafo segundo de este Decreto, asi como también el certificado de inexistencia o
insuficiencia de personal.

PARAGRAFO TERCERO: Al Director de Talento Humano le corresponde dar cumplimiento a las obligaciones a las
que se refiere el articulo segundo paragrafo tercero del presente Decreto, en lo que sea armonico con la causal de
contratacion a la que corresponde el tipo contractual delegado.

Ademas de lo anterior, la contratacién como una de las formas de actuacion de la Administracién Publica y por ende
como componente del ejercicio de la funcién administrativa se caracteriza por estar al servicio de los intereses generales
de los asociados como el Estado con sujecion a los principios de igualdad moralidad, eficacia, eficiencia econdémica,
celeridad, imparcialidad, contradiccion y publicidad-.”

La Administracion Distrital y la Secretaria Distrital de Salud como entes responsable de la prestacion de los servicios
publicos y gestores del desarrollo y bienestar de su poblacion y en uso de la potestad que el Estado les ha otorgado
para manejar su realidad local, vienen asumiendo el rol dentro del sistema de Seguridad Social en Salud, re
direccionando sus estrategias y construyendo un planteamiento continuo en blusqueda activa de mejores condiciones
de salud para la poblacién de Barrancabermeja.

Con base en lo anterior la administracion para cumplir las metas y obligaciones dentro los programas de salud Distrital,
creo el ACUERDO MUNICIPAL N° 003 del 25 de Mayo de 2024 “por medio del cual se adopta el PLAN DE
DESARROLLO DISTRITAL DE BARRANCABERMEJA 2024 -2027, bajo la linea estratégica Distrital 3. INCLUSION,
IGUALDAD Y EQUIDAD, sector de inversion territorial: 19. SECTOR SALUD Y PROTECCION SOCIAL, del Programa
Distrital: 1905. Salud Publica, ejecutadas por medio del proyecto denominado APOYO Y FORTALECIMIENTO DEL
PROGRAMA SALUD PUBLICA DE LA SECRETARIA DE SALUD EN EL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA,
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SANTANDER, proyecto de inversion registrado con el nimero BPPID - 20240680810061 y BPIN — 2024680810060,
SEPTIMA ACTUALIZACION 2025 y certificado el dia TRES (3) DE OCTUBRE ULIO DE 2025, expedida por el
Secretario de Planeacion del Distrito de Barrancabermeja y tiene validez hasta el 31 de diciembre de 2025, previa
solicitud realizada del Secretario Distrital de Salud.

En la actualidad la Administracion Distrital tiene una estructura conformada por el Despacho del alcalde, secretarias,
oficinas Asesoras y entes descentralizados, que no se ajustan a las necesidades de una administracién moderna que
responda a los retos que demanda la gestion publica. La planta de cargos ademas de ser globalizada es insuficiente
para cumplir con las funciones y competencias laborales que, aunque existe este Ultimo, no se encuentra actualizado
con los requerimientos de conocimiento y experiencia exigida para un buen desempefio de la gestién publica.

La problematica que se evidencia corresponde a la demanda insatisfecha de los servicios de salud producto de la falta
de optimizacién de los recursos financieros, humanos y técnicos de la red publica y privada, cartera elevada de los
actores del sistema general social de salud, ausencia permanente de control por parte de los entes departamental y
nacional, y al desconocimiento permanente en la aplicacion de la normatividad vigente, y a las permanentes barreras
de acceso, impuestas por los actores del sistema, que restringen el uso de los derechos del sistema general de salud,
aumentando y potenciando los riesgos de enfermar y morir de la poblacién beneficiaria, afiliada o no al sistema.

En el Plan de Desarrollo Distrital de Barrancabermeja 2024- 2027 se hace necesario la contratacion de personal idéneo
(mano de obra calificada y no calificada), para realizar acciones para el funcionamiento y la viabilidad del programa de
salud publica, desde la secretaria local de salud, que lidera las acciones de gobierno frente al sector de salud; es asi
como para el correcto, eficiente y eficaz cumplimiento de las mismas, se requiere la contratacién de personal idéneo
para fortalecer acciones como apoyar realizar y fortalecer las acciones en salud sobre modos, cronicas prevalentes y
en general las actividades relacionadas con las acciones de condiciones de vida saludable y condiciones no
transmisibles en la jurisdiccion y que son relacionados con el funcionamiento misional y estratégico de la Direccion de
Salud Integral.

Teniendo en cuenta lo anterior se requiere de un (a) MEDICO (A) VETERINARIO (A) Y ZOOTECNISTA que apoye en
los diferentes asuntos que le asisten a la Direccién de Salud Integral, que para el caso del presente estudio se solicita
contratar un profesional médico veterinario y zootecnista con el fin de apoyar las actividades y acciones de zoonosis,
al igual que brindar apoyo en las jornadas de vacunacion antirrabica canina y felina, jornadas de capacitacion mensual
a la comunidades en general sobre medidas de prevencion en salud relacionadas con condiciones ambientales,
efectuar investigaciones de campo en caso de ocurrencia de eventos zoonéticos y finalmente inspeccién y vigilancia
sanitaria a establecimientos y clinicas veterinarias, adelantado por la Direccion de Salud Integral

INDICADOR PRODUCTO

PRODUCTO META PRODUCTO

Servicio de gestion del riesgo
para abordar situaciones de
salud relacionadas con
condiciones ambientales

Estrategias de gestion del riesgo para abordar situaciones de salud
relacionadas con condiciones ambientales implementadas.

MANTENER LA ESTRATEGIA DE
VIGILANCIA EN FACTORES DE
RIESGO AMBIENTALES QUE AFECTAN

180502402 LA SALUD DURANTE EL CUATRIENIO

Estrategias de gestion del riesgo para abordar situaciones de salud

Servicio de gestion del riesgo | relacionadas con condiciones ambientales implementadas. MANTENER LA ESTRATEGIA DE

para abordar situaciones de
salud relacionadas con
condiciones ambientales

VIGILANCIA Y CONTROL SANITARIO
EN ESTABLECIMIENTOS Y ESPACIOS
QUE PUEDAN GENERAR RIESGOS
PARA LA POBLACION DURANTE EL

CUATRIENIO
Servicio de gestion del riesgo | EStrategias de gestion del riesgo para abordar situaciones de salud
; relacionadas con condiciones ambientales implementadas.
para abordar .suuamones de p MANTENER UNA ESTRATEGIA
salud  relacionadas con 190502402 INTEGRAL DE PREVENCION Y

condiciones ambientales CONTROL DE RABIA ANIMAL

En consideracion a que se trata de acciones que no pueden ser desarrolladas con la planta de personal actual, dada la
inexistencia del nimero de profesionales suficientes para asumir tales actividades misionales y de gestion expuestas,
se requiere contratar un (a) MEDICO (A) VETERINARIO (A) Y ZOOTECNISTA, con experiencia profesional de SEIS
(6) MESES, para desarrollar el siguiente objeto contractual: “PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES
COMO MEDICO (A) VETERINARIO (A) Y ZOOTECNISTA, PARA BRINDAR APOYO Y FORTALECER LAS
ACCIONES Y/O ACTIVIDADES SOBRE HABITAT SALUDABLE Y SITUACIONES EN SALUD RELACIONADAS
CON CONDICIONES AMBIENTALES EN EL MARCO DEL PLAN DECENAL DE SALUD PUBLICA Y DESARROLLO
DEL PROYECTO APOYO Y FORTALECIMIENTO DEL PROGRAMA SALUD PUBLICA DE LA SECRETARIA DE
SALUD, EN EL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA SANTANDER?”, para realizar las siguientes actividades:

1. Apoyar en el desarrollo de acciones de vacunacién antirrabica canina y felina en el ambito urbano y rural del
distrito de Barrancabermeja, analizando los sectores priorizados a intervenir de acuerdo al censo,
manteniendolo actualizado, suministrando como evidencia registro fotografico y los formatos establecidos por

el INS para caninos y felinos debidamente ente diligenciados clasificados por comunas o corregimientos una
vez finaliza la jornada J
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2. Brindar apoyo en la vigilancia en salud publica, mediante |a realizacién de investigaciones de campo en caso
de ocurrencias de eventos zoonoticos (Rabia, leptospira, tifus y ofidicos) notificados semanalmente al Sistema
de Vigilancia epidemiologico, (SIVIGILA), las cuales seran entregadas dentro de los términos establecidos,
suministrando como evidencia la ficha original de investigacién de campo, registro fotografico del animal
agresor.

3. Brindar apoyo en el desarrollo de las acciones de informacion en salud que promuevan la toma de medidas de
prevencion en salud relacionadas con condiciones ambientales y zoonosis; priorizando las acciones para el
control de enfermedades zoonéticas (prevencion de |a rabia, leptospirosis, brucelosis, toxoplasmosis, caracol
gigante africano, entre otras), aportando como evidencia registro fotografico y formato diligenciado con el
nimero de contacto de los participantes.

4. Las demas inherentes relacionados con el objeto del contrato que faciliten el apoyo en las acciones y
actividades de campo relacionadas con las lineas en eventos de interés en salud publica en el Distrito de
Barrancabermeja.

Asi las cosas, se requiere |a contratacion de un (a) MEDICO (A) VETERINARIO (A) Y ZOOTECNISTA con experiencia
profesional de SEIS (6) MESES, que desarrolle las actividades anteriormente descritas, en un término de DOS (2)
MESES.

Con lo anterior, queda sustentada la necesidad y conveniencia de la contratacion del profesional referido, asi como la
existencia de los elementos hacen oportuna su contratacion. -

2. MODALIDAD DE SELECCION DEL CONTRATISTA Y SU JUSTIFICACION

La Ley 1150 de Julio 16 de 2007, introduce medidas en busca de la eficiencia y transparencia en Ia Ley 80 de 1993,
centrando la contratacién con Recursos del Estado en cuatro modalidades de seleccién para la escogencia de los
contratistas, que son: Articulo 2°. De las modalidades de seleccion. La escogencia del contratista se efectuara con
arreglo a las modalidades de seleccion de licitacion publica, seleccién abreviada, concurso de méritos y contratacion
directa, con las excepciones que se sefalan en los numerales 2, 3 y 4 del mencionado articulo.

De acuerdo a lo anterior una de las excepciones a la escogencia por licitacién publica es la contemplada en el numeral
4. CONTRATACION DIRECTA “4. Contratacion directa. La modalidad de seleccién de contratacion directa, solamente
procedera en los siguientes casos: h) Para la prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestioén, o para la
ejecucion de trabajos artisticos que sélo puedan encomendarse a determinadas personas naturales:”. A su vez el
decreto 1082 de 2015 en su articulo 2.2.1.1.2.1.1 expone que los estudios y documentos previos son el soporte para la
suscripcion del contrato, que, para este caso, seria la aprobacion del mismo en la Plataforma del Secop II.

Si bien la modalidad contempla la PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES como un caso en los que se
puede contratar directamente, lo cual fue reglamentada por el Decreto 1082 de 2015: “Articulo.
2.2.1.2.1.4.9. Contratos de prestacién 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 gestidén con
la persona natural o juridica que esté en capacidad de ejecutar el objeto del contrato, siempre y cuando la entidad
estatal verifique la idoneidad o experiencia requerida y relacionada con el area de que se trate. En este caso, no es
necesario que la entidad estatal haya obtenido previamente varias ofertas, de lo cual el ordenador del gasto debe dejar
constancia escrita. Los servicios profesionales y de apoyo a la gestién corresponden a aquellos de naturaleza intelectual
diferentes a los de consultoria que se derivan del cumplimiento de las funciones de la entidad estatal, asi como los
relacionados con actividades operativas, logisticas, o asistenciales.

La entidad estatal, para la contratacién de trabajos artisticos que solamente puedan encomendarse a determinadas
personas naturales, debe justificar esta situacion en los estudios y documentos previos”. (Negrilla cursiva y subrayada
fuera del texto original).

e N e .
“PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO MEDICO (A)
VETERINARIO (A) Y ZOOTECNISTA, PARA BRINDAR APOYO Y FORTALECER
LAS ACCIONES Y/O ACTIVIDADES SOBRE HABITAT SALUDABLE Y
OBJETO SITUACIONES EN SALUD RELACIONADAS CON CONDICIONES
AMBIENTALES EN EL MARCO DEL PLAN DECENAL DE SALUD PUBLICA Y
DESARROLLO DEL PROYECTO APOYO Y FORTALECIMIENTO DEL
PROGRAMA SALUD PUBLICA DE LA SECRETARIA DE SALUD, EN EL
DISTRITO DE BARRANCABERMEJA SANTANDER?”.
Para el cumplimiento del objeto convenido el CONTRATISTA debera realizar las
siguientes actividades:

ALCANCE DEL OBJETO 1

Apoyar en el desarrollo de acciones de vacunacién antirrabica canina y
felina en el ambito urbano y rural del distrito de Barrancabermeja,
analizando los sectores priorizados a intervenir de acuerdo al censo,

tor Comercial.
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manteniéndolo actualizado, suministrando como evidencia registro
fotografico y los formatos establecidos por el INS para caninos y felinos
debidamente ente diligenciados clasificados por comunas o corregimientos
una vez finaliza la jornada

2. Brindar apoyo en la vigilancia en salud publica, mediante la realizacién de
investigaciones de campo en caso de ocurrencias de eventos zoonéticos
(Rabia, leptospira, tifus y ofidicos) notificados semanalmente al Sistema de
Vigilancia epidemiologico, (SIVIGILA), las cuales seran entregadas dentro
de los términos establecidos, suministrando como evidencia la ficha original
de investigacion de campo, registro fotografico del animal agresor.

3. Brindar apoyo en el desarrollo de las acciones de informacién en salud que
promuevan la toma de medidas de prevencién en salud relacionadas con
condiciones ambientales y zoonosis; priorizando las acciones para el control
de enfermedades zoondticas (prevencién de la rabia, leptospirosis,
brucelosis, toxoplasmosis, caracol gigante africano, entre otras), aportando
como evidencia registro fotografico y formato diligenciado con el nimero de
contacto de los participantes.

4. Las demas inherentes relacionados con el objeto del contrato que faciliten
el apoyo en las acciones y actividades de campo relacionadas con las lineas
en eventos de interés en salud publica en el Distrito de Barrancabermeija.

OBLIGACIONES DEL
CONTRATISTA

El contratista se obliga en desarrollo del objeto contractual:

1). Cumplir con las actividades descritas en los alcances del objeto, conforme los
lineamientos propios e inherentes a la ciencia que desarrolla, cifiéndose a la
naturaleza del contrato, la necesidad de la entidad y los principios de celeridad,
transparencia, responsabilidad, eficacia y objetividad entre otros. 2). Custodiar y
devolver los documentos entregados por la Entidad Estatal contratante como
soporte para llevar a cabo la ejecucién de sus actividades. 3). Salvaguardar, en el
marco de sus obligaciones, la confidencialidad de la informacion que se maneje en
la ejecucion contractual, asi como, adoptar las medidas efectivas para la proteccion
de datos personales de acuerdo con lo establecido en la Ley 1581 de 2012 y el
Decreto 1377 de 2013 e igualmente el contratista que tenga vinculacién por
prestacion de servicios profesionales o de apoyo a la gestion con la administracion
debera velar por el cumplimiento de lo contenido en la Resolucién
20223040040595 de 2022 Ministerio de Transporte, relacionada con el plan
estratégico de seguridad vial. 4). Abstenerse de dar informacion a los medios de
comunicacién SALVO AUTORIZACION escrita del supervisor del contrato y en
general, no divulgar la informacién que le sea suministrada por el supervisor del
contrato o que conozca en desarrollo del objeto contractual, sin consentimiento
previo por parte del supervisor. 5). Mantener el control y la debida vigilancia sobre
los procesos que adelanta y que se le asignen para el buen desarrollo de la gestién
de la Direccion de Salud Integral.6). Responder por los elementos, bienes,
informacién, etc. que se pongan a su disposicion para la ejecucion del presente
contrato, propendiendo, en todo caso, por su conservacion y uso adecuado; No
obstante, el contratista debera contar con su propio material y herramientas de
trabajo y prestara sus servicios profesionales de manera independiente, sin
subordinacién y auténoma. 7). Cumplir con el objeto de este contrato en defensa de
los diferentes intereses del CONTRATANTE y aportar sus capacidades,
conocimientos y aptitudes con la debida diligencia, oportunidad y confidencialidad.
8). El Contratista debera presentar Informe de Supervision, correspondientes a cada
una de las actividades desarrolladas mensualmente, el cual debe estar aprobado
por el supervisor del presente Contrato y acompafado de las correspondientes
evidencias del cumplimiento de cada una de las obligaciones estipuladas como
actividades especificas y obligaciones del contratista. 9). No aceptar presiones o
amenazas de quienes actlen por fuera de la ley y comunicar oportunamente al
CONTRATANTE vy a la autoridad competente, si ello ocurriere, so pena de que EI
CONTRATANTE declare la caducidad del contrato, tampoco aceptar presiones, ni
entregar o informar a terceros o particulares que le requieran informacién sobre la
actividad contractual que realiza, ni de las actividades administrativas y misionales
que conozca con razon u ocasion a la prestacion del servicio o a su permanencia
en la entidad. 10). Cotizar al Sistema General de Seguridad Social en Salud y
Pensiones, sobre el 40% del valor bruto del contrato facturado en forma mensual,
de conformidad con lo establecido en la Ley 797 de 2003, Decreto 1703 y Ley 1150
Articulo 23, y en Concordancia con el Decreto 0723 de 2013 del Ministerio de Salud
y Proteccion Social, debera ademas entregar para la suscripcion del contrato el
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Examen Pre ocupacional vigente respectivo y una vez se suscriba el contrato debe
afiliarse a Riesgos Profesionales para poder suscribir acta de inicio e iniciar con la
respectiva ejecucion. El contratista se compromete a presentar al supervisor del
contrato, con periodicidad mensual, copia de los pagos efectuados por concepto de
Seguridad Social Integral. Ante el incumplimiento de esta obligacion por parte del
contratista, La Entidad dara aviso de tal situacion a las autoridades competentes y
autorizara el pago mensual o final correspondiente, descontando los valores que por
concepto de seguridad social adeude al contratista. 11). Responder civil,
disciplinaria, contractual y penalmente tanto por el cumplimiento de las obligaciones
derivadas del presente contrato, como por los hechos u omisiones que le fueren
imputables y que causen dafio o perjuicio a la entidad de acuerdo con el articulo 23
de la Ley 80 de 1993. 12). Acatar en el desarrollo de sus actividades la normatividad,
procedimientos y formatos relacionados con el sistema MECI calidad que se debe
aplicar a todos los procesos del estado. 13). Mantener buenas relaciones
interpersonales y respeto con el equipo humano de la entidad. 14). Proyectar al
interior y exterior la buena imagen de la entidad contratante y no hacer
manifestaciones publicas, ni personales a propios ni particulares, en medios de
prensa, comunicacion y redes sociales sobre aspectos inherentes a la mision y
administracion y resultados de la gestién de la Alcaldia Distrital de Barrancabermeja.
15). EI CONTRATISTA manifiesta de manera clara y expresa su intenciéon de
afiliarse al sistema general de riesgos laborales, por lo que es obligatoria su
acreditacion con la presentacion de cada cuenta de cobro. 16). Allegar dentro de los
terminos previstos en este acuerdo, los documentos y garantias requeridos para la

ejecucion del contrato (si aplica). 17). Cumplir en forma oportuna con las
. instrucciones impartidas por el supervisor del contrato. PARAGRAFO: E| contratista
no podra reclamar ningun mayor valor como consecuencia de su desconocimiento
de la existencia del tributo, tasa o contribucion generado antes de la presentacion
de su oferta. Igualmente, el contratista declara conocer que la devaluacién del peso
colombiano es una contingencia estudiada por él al momento de formular su oferta,
por lo tanto, la entidad estatal no reconocera suma alguna derivada de la pérdida
del poder adquisitivo de la propuesta presentada por el contratista. 18). Cumplir con
las obligaciones emanadas del contrato con un alto grado de profesionalismo y
responsabilidad. 19). Asumir bajo su costo y riesgo todos los gastos en que incurra
para la ejecucion del contrato. 20). Cumplir con los protocolos de bioseguridad para
mitigar, controlar y realizar el adecuado manejo de calamidad (salud) publica, de
acuerdo con los lineamientos y medidas tomadas por el Gobierno Nacional, por las
autoridades departamentales, municipales, distritales e institucionales. 21). En caso
de que proceda el registro y asignacion de una firma digital, usarla dentro de los
limites impuestos por el objeto y las obligaciones del contrato (Electrénico o fisico)
y en todo caso con la debida autorizacion de quien corresponda.

PLAZO DE EJECUCION thIapi)rI]ai;c[dee ejecucion es de DOS (02) MESES, contados a partir de |a fecha del acta
El valor del contrato asciende a la suma de SIETE MILLONES DE PESOS M/CTE
. ($7.000.000 M/CTE). Este valor contractual se pagara una vez se suscriba el acta

de inicio entre el contratista y el supervisor de la siguiente forma: DOS (2) pagos
contenidos en: A) UN (1) pago parcial equivalente a la suma de TRES MILLONES
QUINIENTOS MIL PESOS M/CTE ($3.500.000) por concepto de honorarios,
mediante presentacion de acta parcial mensual y, B) UN (1) ultimo pago
equivalente a la suma TRES MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS MI/CTE
($3.500.000), por concepto de honorarios, mediante presentacion del acta final y
de liquidacion. PARAGRAFO PRIMERO: En el valor pactado en esta clausula, se
entienden incluidos los costos directos e indirectos que ocasione la ejecucion del
presente contrato.

VALOR Y FORMA DE PAGO
El anterior valor se pagara en mensualidad vencida previo informe de gjecucion de
la labor a satisfaccion del supervisor, evidencias de las actuaciones contractuales
realizadas y constancia del pago de los aportes correspondientes a seguridad
social de lo meses correspondientes, los cuales deberan cumplir las previsiones
legales. El pago se realizara dentro de los (10) diez dias habiles siguientes a la
fecha de suscripcion del acta de cumplimiento final, firmado por el supervisor del
contrato. De conformidad con lo dispuesto en el Articulo 41 inciso 2° y paragrafo 1°
de la Ley 80 de 1993 y en numeral 1 literal a) del articulo 2 de la Ley 1562 del 11
de julio de 2012, el CONTRATISTA esta obligado a cumplir y mantener al dia su
compromiso de pago al Sistema de Seguridad Social Integral en salud, pension y

ARL.
LUGAR DE EJECUCION El lugar de ejecucién del presente contrato es el Distrito de Barrancabermeja.
SUPERVISION La supervision del contrato resultante del presente proceso de seleccion estara a

cargo de la Direccion de Salud Integral o quien haga sus veces.
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PERFECCIONAMIENTO

El contrato (electronico o fisico) se perfecciona con la firma (aprobacion) de las
partes en la Plataforma del Secop Il, o segtin el Protocolo para actuar ante una
indisponibilidad del Secop Il dada por la Agencia Nacional de Contratacién Publica,
Colombia Compra Eficiente.

CRITERIOS DE SELECCION

Establece el Articulo 2.2.1.2.1.4.9 del Decreto 1082 de 2015 que: “Las entidades
estatales pueden contratar bajo la modalidad de contratacién 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 idoneidad o experiencia requerida y relacionada con el
area de que se trate. En este caso, no es necesario que la entidad estatal haya
obtenido previamente varias ofertas, de lo cual el ordenador del gasto debe dejar
constancia escrita”. (Cursiva y negrilla fuera de texto). Por lo anterior, deja
constancia que no se solicitaran previamente varias ofertas para el proceso
contractual, sino que tuvo en cuenta el perfil del profesional, su experiencia para el
desarrollo del objeto contractual acreditada a través de su hoja de vida: asi como la
certeza que la entidad no cuenta con personal suficiente para llevar a cabo las
funciones a encomendar planteadas en el presente estudio.

ANALISIS DEL SECTOR E
. IMPUTACION PRESUPUESTAL

Para la ejecucion del objeto del contrato necesita una persona natural, un (a)
MEDICO (A) VETERINARIO (A) Y ZOOTECNISTA con experiencia profesional de
SEIS (6) MESES, No se considera necesario contratar una persona juridica, toda
vez que el conocimiento, experiencia y pericia de la persona es suficiente y no
requiere de una estructura administrativa.

En términos de eficiencia, resulta mas conveniente para el Distrito de
Barrancabermeja que la persona tenga la experiencia en las actividades descritas
anteriormente, debido a que con ello se garantiza su idoneidad para desarrollar el
objeto del contrato. La experiencia en el sector publico de contratacion repercute
para la entidad la asuncién en la curva de aprendizaje.

Se prevé que para la ejecucion del objeto del contrato es necesaria una persona
natural, un (a) MEDICO (A) VETERINARIO (A) Y ZOOTECNISTA con experiencia
profesional de SEIS (6) MESES, y que durante el termino de DOS (2) MESES, para
desarrollar el siguiente objeto contractual: “PRESTACION DE SERVICIOS
PROFESIONALES COMO MEDICO (A) VETERINARIO (A) Y ZOOTECNISTA,
PARA BRINDAR APOYO Y FORTALECER LAS ACCIONES Y/O ACTIVIDADES
SOBRE HABITAT SALUDABLE Y SITUACIONES EN SALUD RELACIONADAS
CON CONDICIONES AMBIENTALES EN EL MARCO DEL PLAN DECENAL DE
SALUD PUBLICA Y DESARROLLO DEL PROYECTO APOYO Y
FORTALECIMIENTO DEL PROGRAMA SALUD PUBLICA DE LA SECRETARIA
DE SALUD, EN EL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA SANTANDER?”.

Cabe aclarar que, de acuerdo al volumen de acciones en salud de la Direccion de
Salud Integral, esto es, a la necesidad de la prestacion del servicio, el contrato podra
ser adicionado en valor y/o tiempo; previo a la evaluacién del desemperio y al
cumplimiento de los requisitos legales que correspondan. La determinacion del valor
del contrato y la fijacién de honorarios esté relacionada con la necesidad del servicio
de la entidad frente a la idoneidad y experiencia de la persona que se contrate. Por
tales razones para establecer su valor mensual se determinaron los servicios que
se requieren y se justifican, la formacién profesional y su experiencia requerida en
los temas relacionados con el objeto contractual, y con base en ello precisar su valor.

En consecuencia, para el caso concreto, un profesional como un (a) MEDICO (A)
VETERINARIO (A) Y ZOOTECNISTA, con experiencia profesional de SEIS (6)
MESES, por su conocimiento y teniendo en cuenta el sondeo de contratos similares
a traves del aplicativo de Datos Abiertos de los contratos registrados en la
Plataforma Contractual Estatal SECOP Il, creado desde el 30 de septiembre de
2019, y el cual se verifica y se constata contratos similares a través del siguiente
link: SECOP Il - Procesos de Contratacién | Datos Abiertos Colombia tendra como
honorarios mensuales la suma de TRES MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS
M/CTE ($3.500.000), por el plazo durante el cual prestara sus servicios: DOS (2)
MESES

IMPUTACION PRESUPUESTAL.

El gasto relacionado para la contratacién objeto del presente documento,
corresponde al presupuesto asignado por la Administracién Central para el efecto
imputado al numeral 2.3-19-03-1905-0300-1905024-04-2.3.2.02.02.008-100,
Fuente Financiacién SGP — SALUD PUBLICA, por Concepto de SPC - E3
determinantes — L1 Desarrollo Institucional y Sectorial — Desarrollo de
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capacidades en salud publica para la afectacion positiva de los determinantes
sociales de la salud, respaldados por el Certificado de Disponibilidad Presupuestal
No. 25-07641 Fecha de Expedicion Octubre 15 de 2025 y por el Certificado del Plan
Anual de Adquisiciones CEPAA No. 6291 Fecha de Emision 07/10/2025, Cédigo
UNSPSC 85111509.

GARANTIAS

El articulo 2.2.1.2.1.4.5. Del Decreto 1082 del 26 de mayo de 2015 establece la: “No
obligatoriedad de garantias. En la contratacion directa la exigencia de garantias
establecidas en la Seccién 3, que comprende los articulos 2.2.1.2.3.1.1 al
2.2.1.2.3.5.1.del presente decreto no es obligatoria y la justificacién para exigirlas o
no debe estar en los estudios y documentos previos.”

Teniendo en cuenta la modalidad de contratacion y su cuantia este contrato estara
exento de garantias. Los contratos de prestacion de servicios podran estar exentos
de la exigencia de Garantia Unica, siempre y cuando en la forma de pago del
contrato se establezca mediante mensualidades vencidas previo informe de
ejecucion de la labor a satisfaccion de la Entidad, expedido por el Supervisor del
contrato.

INHABILIDADES E
INCOMPATIBILIDADES

En ningln caso podran presentar propuesta quien se encuentre incurso en las
causales de inhabilidades e incompatibilidades que les impidan celebrar contratos
con entidades publicas, de acuerdo con la Constitucion Politica, los Articulos 8° y 9°
de la Ley 80 de 1993 y el articulo 18 de la ley 1150 de 2.007. Si lo hacen incurriran
en la inhabilidad establecida en el literal b, numeral 1, articulo 8° Ley 80 de 1993,
ademas de las sanciones penales a que haya lugar.

ASPECTOS JURIDICOS DE
LA PROPUESTA Y
DOCUMENTOS
REQUERIDOS PARA LA
FIRMA (APROBACION)
DEL CONTRATO

CUMPLE - NO CUMPLE

El Contratista debera allegar con la respuesta de la Invitacion a presentar la hoja
de vida, los siguientes documentos para la suscripcién del contrato.

1. Hoja de vida personal completa, actualizada y firmada.

2. Hoja de vida del Sigep Il actualizada.

3. Declaracion de Bienes y rentas y conflicto de interés.

4. Certificado Situacion Militar Definida o certificado estado actual de su
situacion militar. (Si aplica)

5. Copia legible Tarjeta Profesional. (Si aplica).

6. Diploma legible de bachiller, pregrado y/o posgrado, cursos, diplomados,

seminarios, etc.

7. Certificados legibles y actuales de antecedentes disciplinarios (Procu raduria),
fiscales (Contraloria), judicial (Policia Nacional), medidas correctivas,
profesionales (si aplica), Inhabilidades (delitos sexuales Ley 1918 de 201 8)y
el REDAM (Deudores Alimentarios Morosos — Ley 2097 de 2021).

Para los (as) abogados (as) descargar el certificado de vigencia de la tarjeta
profesional.

8. Copia legible del Registro Unico Tributario -RUT (DIAN) vigente y con la
actividad actualizada.

9. Copia legible del Examen pre ocupacional vigente.

10. Certificado Bancario Actualizado.

11. Copia legible de las certificaciones contractuales y/o laborales actualizadas y
en orden cronoldgico.

12. Certificado legible del certificado de salud y pensién como cotizante activo
independiente.

MATRIZ DE RIESGOS

ANEXO N°. 01.

4. INDICACION §I EL PROCESO DE CONTRATACION ESTA COBIJADO POR UN Aﬁvfﬁﬁ COMERCIAL

La presente contratacion no se encuentra cobijada por ningtn Acuerdo InternacionMTratad e Libre Comercio
vigente para el Estado Colombiano. \

JEFE DEPENDENCIA:

Director de Talento Humano ( E )

Alcaldia Distrital de B/bermeja

LIBARDO ANDRES PORRAS CEPEDA
Decreto de Encargo N. 591 de 2025

FIRMA:

Wl N\

ACCION

VoBo Necesidad
a conftratar ylo
satisfacer

NOMBRE / i FIRMA \ FECHA
Proyectd JUAN DIEGO VARGAS Ab Ext. Gontratista "————% NOctubre de 2025
-

MILAGRO PATRICIA JIMENEZ CALVO - Secretaria Distrital de Salud (e)
Decreto de encargo 539 de 2025

héhre de 2025

-
Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el documento y lo encontramos ajustado a las normas y Hisposiciones legales vigentes. \&
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ANEXO 01. MATRIZ DE RIESGOS.
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