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1. DATOS GENERALES DE LA CONTRATACION

Plan Anual de Adquisiciones

No. Plan de
Adquisiciones

Consecutivo

2021-01

Tipo de Presupuesto Asignado

Inversion

Nombre de Proyecto o de la Necesidad que se incluyé en CONTROL DE INTERVENCION DE DETERMINANTES AMBIENTALES

el Anual de Adquisiciones

BARRANQUILLA

Cadigo BPIN No.

2021080010004

2. DATOS DE LACONTRATACION

Fecha de elaboracion del estudio previo: (dd/mm/aaaa) 04/01/2021

Nombre del funcionario que diligencia el estudio previo: | LIGIA OVIEDO CASTANO

Dependencia solicitante:

SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD

Tipo de Contrato:

Prestacion de Servicios

; ro:
Profesionales et

3. ELEMENTOS DEL ESTUDIO (Decreto 1082 de 2015 SECCION 2. SUBSECCION 1. PLANEACION Articulo 2.2.1.1.21.1.)

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

Laley 715 de 2001 establece taxativamente en el articulo 43, numeral 43.3.4, articulo 44 numerales 44.1.1.
y 44.3.1, articulo 45 y articulo 46 del CAPITULO I, Titulo Ill, referente a COMPETENCIAS DE LAS
ENTIDADES TERRITORIALES EN EL SECTOR SALUD, lo transcrito a continuacion:

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

43.3.4. Formular y ejecutar el Plan de Atencion Basica departamental

Articulo 44. Competencias de los municipios. Corresponde a los municipios dirigir y coordinar
el sector salud y el Sistema General de Seguridad Social en Salud en el ambito de su jurisdiccion,
para lo cual cumpliran las siguientes funciones, sin perjuicio de las asignadas en ofras
disposiciones: =

44.1.1. Formular, ejecutar y‘evaluar planes, programas y proyectos en salud, en armonia con las
politicas y disposiciones del orden nacional y departamental.

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

Articulo 45. Competencias en salud por parte de los Distritos. Los distritos tendran las mismas
competencias que los municipios y departamentos, excepto aguellas que correspondan a la
funcién de intermediacién enjfe los municipios y la Nacion.

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

Articulo 46. Competencias en Salud Piblica. La gestion en salud pdblica es funcién esencial

del Estado y para tal fin la Nacion y las entidades territoriales concurriran en su ejecucion en los /
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términos sefialados en la presente ley. Las entidades territoriales tendrén a su cargo la ejecucion
de las acciones de salud pubhca en la promocion y prevencion dirigidas a la poblacion de su
jurisdiccion. E

Los distritos y municipios asumiran las acciones de promocién y prevencion, que incluyen aquellas
i que a la fecha de entrar en vigencia la presente ley, hacian parte del Plan Obligatorio de Salud
Tﬁ Subsidiado. Para tal fin, los recursos que financiaban estas acciones se descontaran de la Unidad
de Pago por Capitacion del Régimen Subsidiado, en la proporcién que defina el Consejo Nacional
de Seguridad Social en Salud, con el fin de financiar estas acciones. Excepfuase de lo anterior, a
las Administradoras del Regfmen Subsidiado Indigenas y a las Entidades Promotoras de Salud
i Indigenas.

Los municipios y distritos deberan elaborar e incorporar al Plan de Atencién Bésica las acciones
sefialadas en el presente articulo, el cual deberd ser elaborado con la participacion de la
comunidad y bajo la direccién del Consejo Territorial de Seguridad Social en Salud. A partir de/
afio 2003, sin la existencia de este plan estos recursos se giraran directamente al departamento «e
T | para su administracion. Igua! ocurrira cuando la eva!uacmn de la ejecucion del plan no sea
] satisfactoria. B

5 La prestacion de estas acciones se contrataré prioritariamente con las instituciones prestadoras
r de servicios de salud publicas vinculadas a la entidad terriforial, de acuerdo cofisu capacidad .
técnica y operativa.

El Ministerio de Salud evaluara la ejecucion de las disposiciones de este articulo tres afios
después de su vigencia y en ese plazo presentard un informe al Congreso y propondréa las
modificaciones que se considgren necesarias’”.
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Asi mismo, la Resolucion 1841 de 2013 expedida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social por la
cual se adopta el Plan Decenal de Salud Publica 2012 — 2021 establece lo siguiente:
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“Articulo 2.- Responsabilidades de las entidades territoriales. Las entidades territoriales
de acuerdo con sus competencias y necesidades, condiciones y caracteristicas de su
territorio, deberéan adaptar y.adoptar los contenidos establecidos en el Plan Decenal de Salud
Piiblica 2012 — 2021, en cada cuatrienio a través del Plan Territorial de Salud y coordinar su
implementacion en su érea de influencia, de conformidad con los lineamientos que para el
efecto defina este Ministerio. =

Articulo 3.- Implementacién y ejecucion del Plan Decenal De Salud Pliblica. El Plan
Decenal de Salud Publica 2012 - 2021, seré implementado y ejecutado por las entidades
territoriales, las entidades administradoras de planes de beneficios, las instituciones
prestadoras de servicios de salud y las entidades adscritas al Ministerio de Salud y Proteccion
Social, en coordinacion ¢€on los deméas sectores que ejerzan acciones y funciones -
relacionadas con los determinantes sociales de la salud”,
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- La Resolucion No. 518 de fecha 24 de febrero de 2015, por medio de la cual se dictan disposiciones en
relacion con la Gestion de la Salud Publica y se establecen directrices para la ejecucion, seguimiento y
evaluacion del Plan de Salud Publica de Intervenciones Colectivas — PIC dispone en sus articulos 4 y 5 lo
siguiente:

(W)

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

L)

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

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

()

5.3. Gestion administrativazy financiera: para ejecutar de manera dptima los recursos y las
acciones necesarias para eldireccionamiento, coordinacion, ejecucion, monitoreo y evaluacion de
& los bienes, servicios, atenciones y/o intervenciones contempladas en los planes de cada entidad.
5.7. Gestion del talento humano: para garantizar la disponibilidad, suficiencia y pertinencia del

talento humano con capacidades necesarias para la implementacion de politicas, planes y
= proyectos de salud publica.

5.8. Gestion de las intervenciones colectivas: con el proposito de implementar, monitorear y
evaluar las intervenciones @Jecﬁvas de promocion de la salud y gestion del riesgo, dirigidas a
grupos poblacionales a lo largo del curso de la vida, conforme a los atributos de calidad definidos
c’ para las mismas.

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

5.12 Vigilancia en salud puiblica para generar informacion sobre la dindmica de los eventos
que afecten o puedan afectar la salud de la poblacion de forma sistemética y oporfuna, con
el fin de orientar las politicas y la planificacién en salud plblica; tomar las decisiones para la
= prevencion y control de enfermedades y factores de riesgo en salud; optimizar el seguimiento y
evaluacion de las intervenciones: racionalizar y optimizar los recursos disponibles y lograr la
efectividad de las acciones ?}1 esta materia, propendiendo por la proteccion de la salud individual
P y colectiva”,
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A través de Resolucion No. 1536 de fecha 11 de mayo de 2015 el Ministerio de Salud y Proteccion Social S
establecio disposiciones sobre el proceso de Atencion integral para la salud, el cual establece en el
— articulo 1, articulo 4 y articulo 6: 1)

“Articulo 1. Objeto y campo de aplicacién. La presente resolucién tiene por objeto
establecer disposicfonesssbre el proceso de planeacion integral para la salud a cargo de las
entidades territoriales del nivel departamental, distrital y municipal, asi como de las
instituciones del gobierno nacional; igualmente, establecer las obligaciones que para
contribuir con éste propésito, deben cumplir las Entidades Promotoras de Salud - EPS, las
demas Entidades Administradoras de Planes de Beneficios -EAPB y las Administradoras de /' “|—~

O

(V]

Calle 34 No. 43 - 31 - Barranauilla, Colombia £& BARRANQUILLA.GOV.CO

(g

R L Z

g A=

O R YA A B

e T

TRLNE oy gy i—

B ———

G e TR e ——

e

L

oL L

+

A




| ﬁ

&

NIT 820.1012.018-1

i smmaa i 4 B

e Fon B

&3 EARRARQUILLA | Sou sasmancunia 3 =
2 = (=t ] [aonee)

P pree—rer=y

-
by
-

FORMATO DE ESTUDIOS PREVIOS =
Cédigo: MAGC —F03

iTaTo 55

Tie

F

_
-

38 7
O e

e BaF  EREIE
=

o

I

Ly RN
=y
g

Bk b W G i i) -

ralnlo WP Lol iR

Riesgos Laborales - ARL, que seran de obligaforio cumplimiento, en el ambifo de sus
competencias, por lo que deben acoger e integrar los insumos que permitan su ejecucion.
Articulo 4. Autondades:responsables de fa planeacion integral para la salud. Son
autoridades responsables de la planeacion integral para la salud en el territorio:

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

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

La Planeacién Integral para la Salud es un conjunto de procesos que le permiten a las entidades territoriales
definir las acciones de formulacion, implementacion, monitoreo, evaluacion y rendicion de cuentas del Plan
Territorial de Salud - PTS. Este plar-solo aplica para los Departamentos y Distritos.

El Decreto Acordal 0801 de 2020 adopto |a estructura organica de la administracion central de la Alcaldia
del Distrito Especial, Industrial y Portuario de Barranquilla establecio en su Articulo 881as funciones de la
Secretaria Distrital de Salud, asi:

1.

Gestionar, disefiar e implementar estrategias para garantizar la cobertura universal del
aseguramiento de la poblacion del Distrito de Barranquilla, con enfoque diferencial, en el marco
de las competencias legales y constitucionales.

Dirigir las acciones de Jnspeccion y vigilancia del aseguramiento en salud a las Entidades
Administradoras de Planes de Beneficios de Salud (EAPB) del Disfrito de Barranquilla, frente a
la administracion del riesgo financiero, la gestion del riesgo en salud, laarticulacion de los
servicios que garantice el acceso efectivo, la garantia de la calidad en la prestacion de los
servicios de salud y la representacion del afiliado ante el prestador mediante una accion articulada
y coordinada de los diferentes actores, en el marco de sus competencias legales.

Desarrollar acciones de promocion y prevencion de riesgo en la salud de las personas, asi como
acciones de inspeccion, ¥igilancia y control de los factores de riesgo del ambiente, teniendo en
cuenta los objetivos y programas del Plan de Desarrollo Distrital.

Promover en el Distrito Especial, Industrial y Portuario de Barranquilla la participacion social, con
el objetivo de lograr que la ciudadania y comunidades incidan en las decisiones publicas que
afectan la salud.

Formular el Plan Territorial de Salud, en concordancia con las politicas, planes y programas del
orden nacional y distrital

Realizar la gestion del copecimiento y el desarrollo de proyectos de cooperacion internacional, en
el marco de lo establecida-en el Plan de Desarrollo Distrital

Verificar el cumplimiento de las condiciones de calidad para la prestacion de servicios de salud,
en el Distrito Especial, Industrial y Portuario de Barranquilla, de conformidad con las disposiciones
del orden nacional y territorial.

Activar los sistemas de alerta y regular los recursos en situaciones de emergencias y desastres,
asi como adelantar los tramites necesarios para declarar en el Distrito, la emergencia sanitaria
en salud, de conformidad con la ley.

Administrar el Fondo Disffital de Salud en coordinacion con la Secretaria de Hacienda Pblica,
de conformidad con lo esfipulado en las normas legales vigentes sobre la materia.
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En este orden de ideas, la Secretaria Distrital de Salud, cuenta con una estructura organizacional que la
apoya en el desarrollo de sus funcidnes, las cuales se anuncian a continuacion: Oficina de Aseguramiento,
Oficina de Atencion en Salud, Oficina de Garantia de la Calidad, Oficina de Proyectos en Salud y Oficina
de Salud Publica.

El articulo 93 del citado Decreto Acordal establece que la Oficina de Salud Publica tendra las siguientes
funciones primarias:

1. Adelantar acciones de ingpeccion, vigilancia y control de los factores de riesgo del ambiente y de
consumo humano, en el Distrito Especial, Industrial y Portuario de Barranquilla.

2. Realizar acciones de inspeccion, vigilancia y control de las acfividades de promocién y prevencion
en las personas, por parte de las Entidades Promotoras de Salud (EPS), que prestan sus servicios
en el area de influencia del Distrito Especial, Industrial y Portuario de Barranquilla, de conformidad
con las normas y reglamentos aplicables.

3. Realizar Planes de Intervenciones colectivas (PIC) en poblaciones con riesgo, acorde al Plan
Territorial de Salud del Distrito Especial, Industrial y Portuario de Barranquilla.

4. Coordinar el desarrollo y la operacion del Sistema de Vigilancia Epidemiologica en el Distrito
Especial, Industrial y Portuario de Barranquilla, tanto a nivel interinstitucional, como intersectorial
y brindar la asistencia tecnica y capacitacion requerida asi:

e  Realizar Promocion de la Salud y Prevencion de Riesgos laborales en Poblacionales
del Sector formal e informal del Distrito, segln lo establecido en el marco normativo
vigente. =

e Realizar la \ﬁgilancia epidemioldgica, la respuesta inmediata a brotes y hacer
georreferenciacion de todos los eventos sujetos a vigilancia, segun sus competencias.

Para el logro de los objetivos en Salud, la oficina de Salud Plblica a través del sistema de vigilancia de
riesgos profesionales y accidentes de trabajos del empleo formal e informal del Distrito de Barranquilla,
implementara y fortalecera las acciones encaminadas a proteger la salud de la poblacion que ejerza
empleos formales e informales enel Distrito de Barranquilla, lo cual requiere la contratacion de un grupo de
personas que brinden sus servitios en la ejecucion de los diferentes procesos establecidos para el
cumplimiento de los objetivos que se pretenden alcanzar.

El Ministerio de Salud y Proteccion Social mediante Resolucidn N° 380 de marzo 10 de 2020 adopto
medidas sanitarias en el pais, por causa del coronavirus COVID19 y mediante Resolucion N° 385 del 12
de marzo de 2020 declaro la EMERGENCIA SANITARIA con ocasion a la presencia del Coronavirus
COVID-19 hasta el 30 de mayo_de 2020; la cual fue prorrogada mediante Resolucion 844 de 2020,
Resolucion No. 1462 de 2020 y pgsteriormente prorrogada por el Gobierno Nacional mediante Resolucion
2230 hasta el 28 de febrero de 2021.

Mediante Circular No. 025 de fecha 16 de abril de 2020, el Ministerio de Salud y Proteccion Social impartio
instrucciones para formular acciones colectivas y procesos de gestion de la salud ptblica en el marco de la
emergencia sanitaria por causa del CORONAVIRUS COVID-19, con el objeto que las entidades territoriales
como autoridades sanitarias en su jurisdiccion y de acuerdo a sus competencias implementen las acciones
de salud piblica que requiera su territorio tanto en el marco del Plan de Salud Pablica de Intervenciones
Colectivas - PIC, como en la ejecucion de los procesos de gestion de la Salud Publica con el fin de que
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estas se refuercen y se adapten y'se dé respuesta oportuna y eficaz a la emergencia declarada por la
propagacion del COVID-18. i

El Gobierno Nacional a través del Decreto 593 de 2020, y luego a partir de los Decretos 636 del 06 de
mayo y el Decreto 749 del 28 de mayo de 2020 ha venido ampliando las actividades exceptuadas del
Aislamiento Preventivo Obligatorio lo que ha permitido precisamente iniciar dicha reactivacion econémica y
através del de Decreto 0542 del 18 de Agosto se implementan medidas en el marco del plan de reactivacion
de la economia local “ Barranquilla,abre segura” y el Decreto 0732 del 28 de Agosto por el cual se imparten
instrucciones con el fin de preservarla vida y mitigar los efectos del coronavirus COVID-19 en el marco del
plan de reactivacion de la economia local “Barranquilla Abre Segura”.
Que mediante "ACUERDO 001 DE 2020 se adopta EL PLAN DE DESARROLLO DISTRITAL DE
BARRANQUILLA 2020-2023 SOY BARRANQUILLA”, el cual tiene como objeto consolidar un modelo de
atencion en salud bajo los mejores estandares de calidad, con el fin de cerrar las brechas en el servicio de
salud y reducir la tasa de mortalidad a través de medidas de prevencion de enfermedades y de atencion
oportuna, buscando una ciudad deBarranquﬂIeros saludables mediante la implementacion del modelo de
Gestion Integral del Riesgo en Salud a nivel individual y colectivo; para esto, se quiere fortalecer las
competencias de la autoridad sanitaria, en el ejercicio de sus acciones de inspeccién-vigilancia y control
que posibiliten servicios de salud con calidad y la disminucion de los factores de riesgo de |a salud publica.
Asi mismo, informa sobre |a necesidad de dar manejo a la emergencia sanitaria generada por la pandemia
COVID-19 y la necesidad de recuperacion de la misma, para lo cual se llevaron a cabo reuniones con
expertos en Salud Piblica y economia en virtud de encontrar soluciones de corto y largo plazo que permitan
al D.E.I.P de Barranquilla estar preparado para circunstancias similares.

Las politicas e intervenciones sectoriales y transectoriales buscan el bienestar y proteccion de la salud de
los trabajadores, a través de la promocion de modos, condiciones y estilos de vida saludables en el ambito
laboral, el mantenimiento del bienestar fisico, mental y social de las personas en todas las ocupaciones, y
el fomento de las intervenciones colectivas que modifican positivamente las situaciones y condiciones de
interés para la salud de los trabajadores del sector formal e informal de la economia, con el objeto de
propiciar entornos saludables, que permitan desde la entidad teritorial anticipar, conocer, evaluar y
controlar los riesgos que pueden afectar la seguridad y salud en el trabajo. Ahora bien, la pandemia COVID
— 19 ha aumentado gradualmente el riesgo de contagio de enfermedades en el sector empresarial y a los
trabajadores informales que se han visto afectados por la misma en el Distrito de Barranquilla.

Por lo anterior, desde la Secretaria Distrital de Salud se debe contar con personal idéneo para realizar
diferentes actividades educativas y pedagégicas con los sectores formal e informal con el fin de sensibilizar
a esta poblacién en los pilares basicos y atin mas para la prevencion del contagio y propagacion del COVID-
19, teniendo en cuenta que el Gobierno Nacional autoriza gradualmente la reapertura de diferentes
actividades econdmicas de acuerdacon lo estipulado en las resolucion 666 de 2020, 739 de 2020, 1050 de
2020, 1285 de 2020, 899 de 2020, 749 de 2020 y Manejo de Ia patologia COVID-19 para trabajadores en
aislamiento. B

El Plan Territorial de Salud 2020 de la Secretaria Distrital de Salud Plblica Barranquilla tiene como finalidad
que el Distrito se consolide como un referente a nivel nacional para el afio 2023, mediante la obtencion de
los mejores indicadores de salud, Ia.promomon de estilos de vida saludable en el territorio y la realizacion
de la gestion integral del Riesgo én salud de la poblacion, previniendo la aparicion de enfermedades y
disminuyendo la carga de las mismas, cumpliendo asi estandares superiores de calidad con una red
integral de servicios de salud. =
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~ De acuerdo a lo anteriormente expuesto y teniendo en cuenta que la planta global de personal del Distrito
de Barranquilla No dispone del RECURSO HUMANO suficiente e idoneo para el desarrollo de un sistema
de vigilancia de riesgos profesionales de los habitantes del Distrito que ejercen empleos formales e
informales y que se ajuste a las i€cesidades de salud plblica imperantes, la Secretaria Distrital de Salud,
acorde con las disposiciones consfitucionales, legales vigentes y con el objeto de satisfacer necesidades
de interés general, considera necesario y oportuno ejecutar las acciones pertinentes para asegurar la
contratacion prioritaria del citado talento humano, siendo esencial para la sostenibilidad de la salud publica
en el Distrito de Barranquilla.

3.2 OBJEEO A CONTRATAR ESPECI_FICACIONES, AUTORIZACIONES, PERMISOS Y LICENCIAS REQUERIDOS PARA SU
EJECUCION ; ey

Para atender la necesidad, se requiere contratar la “PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES
PARA ACOMPANAR A LA SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD EN LA IMPLEMENTACION DEL
SISTEMA DE VIGILANCIA DE RIESGOS PROFESIONALES Y ACCIDENTES DE TRABAJOS DEL
EMPLEO FORMAL E INFORMAL DEL DISTRITO DE BARRANQUILLA”,

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

(W)

G 3.2.1. Objeto contractual:

. |3:2.2 Clasificacion UNSPSC: ITEM | Clasificacion UNSPSC Clase

1 80111600 Servicios de Personal Temporal

Para dar cumplimiento a las competencias asignadas al Distrito de Barranquilla, se requiere contratar los
= servicios de profesionales en salud y en salud ocupacional para: i) Hacer revision IVC a protocolos de
bioseguridad en las empresas que, por sector economico, reactiven sus operaciones, con el fin de prevenir
3.2.3 Especificaciones los contagios de COVID-19 en lo&tabajadores ii) Realizar actividades de educacion a la poblacion en
del Objeto Contractual general segln el sector econémico en promocion y prevencion de la contingencia por COVID-19. iii)
- Mantener constante comunicacion con el Ministerio de Salud y de la proteccion social para retroalimentar
las acciones que se realicen desde la dimension salud y ambito laboral en el Distrito en relacion con la
mifigacion del COVID-19. iv) Realizar actividades que den cumplimiento a los indicadores del Ministerio de
= Salud frente a la poblacién informal.

3.2.4 Autorizaciones, {
permisos y Licencias 3
Requeridos para la

& Ejecucion del Objeto No Aplica.
Contractual.
3.2.5 Documentos No aplica

técnicos parael —
desarrollo del
proyecto: 3

G 3.3 OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA Y DEL DISTRITO DE BARRANQUILLA

OBLIGACIONES GENERALES: Comunes a todos los contraistas cuya necesidad se soporta en este
estudio previo:

3.3.1 Obligaciones delle Cumplir con las cotizaciones al Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales durante la
Contratista: ejecucion del contrato.
° Mantener actualizados tcidos sus documentos en el Distrito, especialmente €l RUT. En caso de

algtin cambio en su situacion tributaria debera presentar un nuevo RUT al area de cuentas de Ia

(W)
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Secretaria General del Distrito y/o a la Oficina de Contabilidad de la Secretaria Distrital de
Hacienda e

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

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

Afiliarse al Sisterna 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
ocasion del contrato.

° Responder y hacer uso dg-ios bienes que le sean asignados para el desarrollo de sus obligaciones

y hacer entrega de los mismos en el estado en que los recibio, salvo su deterioro normal, o danos
ocasionados por caso fortuito o fuerza mayor.

° Presentar al supervisor el del contrato un informe mensual sobre las acfividades 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.

® Pagar los Impuestos a que haya lugar.
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 |I.

OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

Ver anexo

° Realizar los pagos estipulados en los términos y condiciones estipuladas en este estudio previo
y en el contrato. T

3.3.2. Obligaciones del Distrito de|e Realizar seguimiento a |a ejecucion del objeto del contrato.
Barranquilla: ° Ejercer la supervision del contrato. ==

° Suministrar oportunamente la informacion que requiere el contratista para el cumpllmento de sus
obligaciones contractuales.

3.4 Modalidad de
seleccion, justificacion
y fundamentos
juridicos.

Conforme a lo sefialado en el literal h), numeral 4 del articulo 2 de la Ley 1150 de 2007, y el articulo
22.1.214.9. del Decreto 1082 .de 2015, la modalidad de seleccion procedente corresponde a
CONTRATACION DIRECTA. -

Por lo anterior, el contrato se suscribira de manera directa con el contratista que se encuentre en capacidad
de ejecutar el objeto del contrato y cuente con la idoneidad y experiencia requerida yTelacionada con el
area de que se frate.

3.5 Valor Estimado del Contrato
y Justificacion de este

El valor total de |a contratacion es de CIENTO CUARENTA Y NUEVE MILLONES CUATROCIENTOS MIL
PESOS MIL ($149.400.000) inclujdos todos los fributos que se generen con ocasion a la celebracion,
gjecucion y liquidacion del contrato-L-a suma anterior, se obtiene de la informacion contenida en el Estudio
de Mercado. Nota: los contratos a realizar no se encuentran grabados con IVA

Capitulo/ bo . : Valor
Articulo Descripcion Capitulo/ Articulo Dep | Fuente canaiEn

-
%
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IMPLEMENTACION DEL SISTEMA
DE VIGILANCIA DE RIESGOS
PROFESIONALES Y ACCIDENTES
DE TRABAJOS DEL EMPLEQ
FORMAL <E INFORMAL DEL
DISTRITOBE BARRANQUILLA

GESTION OPERATIVA Y
FUNCIONAL DEL PLAN DE SALUD | 11
PUBLICA

51111020202 11 SGPsp $85.000.000

51111020501 SGPsp $32.000.000

VALOR TOTAL CONTRATACION: $117.000.000

3.5.1 Certificado de
disponibilidad Presupuestal

La contratacion, cuenta con el sigijente Certificado de Disponibilidad Presupuestal:

202100010
$149.400.000

Jefe de la Oficina de presupuesto/secretario
distrital de hacienda

Numero:
Valor:
Autorizados por

x
-

3.5.2 Variables consideradas
para calcular el presupuesto
oficial:

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

3.5.3 Forma de Pago del
Contrato

—

La forma de pago del confrato se‘rz la descrita en cuadro anexo, el cual hace parte integral del presente
estudio previo. Ver anexo. 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, certificacion
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. El pago se realizara de acuerdo
con el PAC.

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

e 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
e Copia de cedula de ciudadanfa.

e Fotocopia de Tarjeta o Matr_i:ciula Profesional.
e Registro Unico Tributario (RUT) expedido por la DIAN. ACTUALIZADO

e  Certificacion del cumplimiento de las obligaciones con los sistemas generales de seguridad social

integral.
o e  Formato Unico de Hoja de Vida diligenciado emitido por el SIGEP con aprobacion de la 7@@
solicitante. 2%
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(W)

g o Formato Gnico de Declaracién-Juramentada de Bienes y Rentas y Actividades Econémicas Privadas
de persona natural. '

e Certificaciones de estudios. '
o Certificaciones de experiencia laboral.
TARJETA PROFESIONAL

h o Libreta militar (En el caso qué.se requiera - varon menor de cincuenta (50) afios).

W

T
®

s Certificado de Antecedentes Disciplinarios expedido por la Procuraduria General de la Nacion.

$ e Certificado de no Reportado en el Boletin de Responsables Fiscales expedido por la Contraloria
- General de la Republica.

: 5 o Certificado de inexistencia de antecedentes judiciales expedido por la Palicia Nacional.
e Examen medico preocupacio"rﬁil (Decreto 0723 de 2013).

Nota: la informacién solicitada en el presente item debe ser cargada en el SECOP II, denfro de los tres dias
siguientes a la publicacion del proceso. 5

3.6.1.2 Experiencia VER ANEXO
3.6.1.3 Capacidad Financiera |No Aplica

3.6.1.4. Capacidad
g Organizacional

Juf"'

No Aplica

3.6.2. Factores de Evaluacion |[No Aplica —

3.6.3 Reglas de desempate de

Ofertas No Aplica

(5 T TS SO S -

(1 El Distrito de Barranquilla, de acuerdoon las disposiciones del articulo 4 de la ley 1150 de 2007 y de los
)\ 3.7 Andlisis de riesgos ylarticulos Articulo 22.2.1.1.2, Articule- 2.2.1.1.1.6.1., Articulo 2.2.1.1.1.6.3. y el numeral 2 del articulo
' lforma de mitigarlo. 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.

El marco normativo vigente establece: En el presente contrato no aplica la exigencia de garantias, en razén de
su cuantia, de conformidad con lo estipulado en el articulo 7, numeral 5 de la ley 1150 del 2007 que
3.8 Garantias: taxativamente expresa que las garantlas no seran obligatorias en los contratos de empréstito, en los
i 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. ) = e

P g B g, - —

Nombre del funcionario: LIGIA INES OVIEDO CASTANO 3
3.9, Interventoria o dentificacion del funcionario: C.C 30569628 .

| [uPGRESeE Cargo: JEFE DE SALUD PUBLICA

; Dependencia: SECRETARIADISTRITALDESALUD 47 —

2 Correo electrénico lovido@barranquilla.edu.co ZP
% 7 ﬁ
o
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3.9.1 Necesidad de contar
con Interventoria cuando los
contratos superen-la menor
cuantia

No Aplica

3

3.10 Plazo de Ejecucion del
Contrato

El futuro contrato tendra un plazo de ejecucion hasta el treinta (30) de septiembre de 2021, contado 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 terminacion
anormal del contrato se procedera de.conformidad con la Ley 1150 de 2007, a su terminacion en los términos
alli previstos. >

3.12 Sometimiento a un
acuerdo comercial.

No Aplica

3.13 Constancia del
cumplimiento defdeber de
andlisis de las entidades
estatales

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

FIRMA:

NOMBRE: HUMBERTO RAFAEL MEND&ZA CHARRIS
CARGO: SECRETARIO DISTRITAL DE SALUD
PROYECTO: LIGIA OVIEDO CASTANO

L

L

{ Sl
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