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1. DATOS GENERALES DE LA CONTRATACION L
No. Plan de L 4
Plan Anual de Adquisiciones ~~  Adquisiciones ! -
T Consecutivo
Cq Tipo de Presupuesto Asignado Inversion
Nombre de Proyecto o de la Necesidad que se incluyéen | FORTALECIMIENTO DE LA PROMOCION DE LA SALUD Y
el Anual de Adquisiciones PREVENCION DE LA ENFERMEDAD BARRANQUILLA %
Cédigo BPIN No. 2020080010120 |
2. DATOS DE LA CONTRATACION oS ' : _ .
G Fecha de elaboracién del estudio previo: (dd/mm/aaaa) 08/02/2021 ' é
Nombre del funcionario que diligencia el estudio previo: | LIGIA OVIEDO CASTANO '
Dependencia soljcitante: SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD |
. . Prestacion de Servicios , : {3
Tipo de Contrato: Profésjonales Otro: ! 1

&EITEMENTOS DEL ESTUDIO (Decreto 1082 de 2015 SECCION 2. SUBSECCION 1. PLANEACION Articulo 22.14.24.4.)

Cy

3.1. Descripcion de Ia
necesidad que se pretende

i;c satisfacer con el proceso
de contratacion

)Y

La Ley 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 1ll, referente a COMPETENCIAS DE LAS ENTIDADES TERRITORIALES EN EL
SECTOR SALUD, lo transcrito a continuacion: \

{ é

“Articulo 43, Competencias de los depai‘tamentos en salud. Sin perjuicio de las competencias establecidas en ofras
disposiciones legales, corresponde a los departamentos, dirigir, coordinar y vigilar el sector salud y el Sistema General de;
Seguridad Social en Salud en el territorio de su jurisdiccion, atendiendo las disposiciones nacionales sobre la materia. Para
tal efecto, se le asignan las siguientes funciones: by
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 Slstema
General de Seguridad Social en Salud en el ambito de su jurisdiccion, para lo cual cumplirén las siguientes funcmnes,. sin
perjuicio de las asignadas en ofras dispogjciones: '
44.1.1. Formular, ejecutar y evaluar planes, programas y proyectos en salud, en armonia con las politicas y dlsposmlones
del orden nacional y departamental. '
44.3.1. Adoptar, implementar y adaptar las politicas y planes en salud publica de conformidad con las dlsposmones 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; I0°
municipios y departamentos, excepto aquellas que correspondan a la funcion de intermediacion entre los municipios y
Nacion. & 3
La prestacion de los servicios de salud en los distritos de Barranquilla, Cartagena y Santa Marta se articulara a la reg ode,
prestacion de servicios de salud de los respectivos departamentos. En los mencionados distritos, el Iaborat\ﬂflo
departamental de salud publica cumplira iguaimente con las funciones de laboratorio distrital’.

Articulo 46. Competencias en Salud Publica. La gestién en salud publica es funcion esencial del Estado y para tal fin Ia
Nacion y las entidades territoriales concurriran en su ejecucion en los términos sefialados en la presente ley. Las enndages
territoriales tendran a su cargo la ejecucién de las acciones de salud publica en la promocion y prevengion dirigidas & la

poblacion de su jurisdiccion. o

Aprobacion: 05/01/15 Versién?9.0
Calle 34 No. 43 - 31 - Barranquilla, Colombia &% BARRANQUILLA.GOV.CO

N |
5%




& v

el

o gy

=y
P e =2
e et

ALCALDIA DE / Sow BARRANQUILLA icontec i icontec I AL
BARRANQUILLA Y 2 =g 4

NIT 890.1012.018~-1

Jr'f"

& B ©

150 o0t

SE<EMOIOTE SA-CERTZOGI

(W)

FORMATO DE ESTUDIOS PREVIOS
Cédigo: MAGC —F03

ey

=—r 1w

o L T R ————

=
w o

e

T

Los distritos y municipios asumirén las acciones de promocion y prevencion, que incluyen aquellas que a la fecha de entrar
en vigencia la presente ley, hacian parte del Plan Obligatorio de Salud Subsidiado. Para tal fin, los recursos que financiaba h
estas acciones se descontaran de la Unidad de Pago por Capitacion del Régimen Subsidiado, en la proporcion que defirfaly
el Consejo Nacional de Seguridad Social en Salud, con el fin de financiar estas acciones. Exceptuase de lo anterior, a las
Administradoras del Régimen Subsidiado® lndlgenas y a las Entidades Promotoras de Salud Indigenas.

Los municipios y distritos deberan elaborar e incorporar al Plan de Atencion Béasica las acciones sefialadas en el presente
articulo, el cual debera ser elaborado con la participacién de la comunidad y bajo la direccién del Consejo Territorial de
Seguridad Social en Salud. A partir del afio 2003, sin la existencia de este plan estos recursos se girarén directamente al
departamento para su administracion. Igual ocurrira cuando la evaluacion de la ejecucion del plan no sea satisfactoria. #8§
La prestacion de estas acciones se contratara prioritariamente con las instituciones prestadoras de servicios de saludl
plblicas vinculadas a la entidad territoriakde acuerdo con su capacidad tecnica y operativa.

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

Asi mismo, la Resolucién 1841 de 2013 expedida por el Ministerio de Salud y Proteccion Social por la cual se adopta el Plan
Decenal de Salud Publica 2012 — 2021 establece lo siguiente: ]
“Articulo 2.- Responsabilidades de lgs entidades territoriales. Las entidades territoriales de acuerdo con sus
competencias y necesidades, condicionies y caracteristicas de su territorio, deberan adaptar y adoptar los contenidos
establecidos en el Plan Decenal de Salud Publica 2012 — 2021, en cada cuatrienio a traves del Plan Territorial de Salud
y coordinar su implementacion en su area de influencia, de conformidad con los lineamientos que para el efecto defina
este Ministerio.

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

A

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: =3
“ARTICULO 4. GESTION DE LA SALUR'PUBLICA. En el marco de lo previsto en el Plan Decenal de Salud Pblica, se
constituye en un proceso dinamico, integral, sistematico y participativo que bajo el liderazgo y conduccion de la autoridad
sanitaria, esta orientado a que las politicas, planes, programas y proyectos de salud publica se realicen de manera efectiva,
coordinada y organizada, entre los diferentes actores del SGSSS junto con ofros sectores del Gobierno, de las
organizaciones sociales y privadas y la comunidad, con el propésito de alcanzar los resultados en salud.

Se enmarca en el ejercicio de la rectoria y apunta a la generacion de gobernanza en salud, con el propésito de que |25
respuestas sectoriales, intersectoriales y.comumtanas se desarrollen de manera articulada y orientadas al logro de
resultados en salud. b

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

S
:-\
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A través de Resolucion No. 1536 de fecha,§11 de mayo de 2015 el Ministerio de Salud y Proteccion Social establecid
disposiciones sobre el proceso de Atencion integral para la salud, el cual establece en el articulo 1, articulo 4 y articulo 6: |

El Plan Territorial de Salud 2020 de la Secretaria Distrital de Salud Piblica 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, I2
promocion de estilos de vida saludable en el territorio y la realizacion de la gestion integral del Riesgo en salud de la poblacion,.

9.3. Gestion administrativa y financiera: para ejecutar de manera optima los recursos y las acciones necesarias para ei
direccionamiento, coordinacion, ejecucién, monitoreo y evaluacion de los bienes, servicios, atenciones y/o lntervenmone&
contempladas en los planes de cada entidad. -
5.7. Gestion del talento humano: para garantizar la disponibilidad, suficiencia y pertinencia del talento humano cor
capacidades necesarias para la tmplementamon de politicas, planes y proyectos de salud piblica. {
5.8. Gestion de las intervenciones colectivas: con el proposito de implementar, monitorear y evaluar las |nterven0|one$
colectivas de promocion de la salud y gestion del riesgo, dirigidas a grupos poblacionales a lo largo del curso de la vida,
conforme a los atributos de calidad definidos para las mismas. |
5.9. Gestion de la prestacion de servicios individuales; para mejorar la calidad de la prestacién de servicios de salucj “el
acceso y el uso de los recursos en salud, a fin de lograr la atencion en salud efectiva e integral de la poblacion colombign

que incluye la deteccién temprana, proteccnon especifica, recuperacion de la salud, rehabilitacion del dafio y aten drr
paliativa. e ‘\ b
5.12 Vigilancia en salud publica para generar informacion sobre la dinamica de los eventos que afecten o puedan afectar
la salud de la poblacion de forma sistematica y oportuna, con el fin de orientar las politicas y la planificacion en salud‘
publica; tomar las decisiones para la prevencion y control de enfermedades y factores de riesgo en salud; opt|m|zar e.
seguimiento y evaluacion de las intervenciones: racionalizar y optimizar los recursos disponibles y lograr |a efect!wdad de
las acciones en esta materia, propendiendo por la proteccion de la salud individual y colectiva”.

| -

“Articulo 1. Objeto y campo de aplicacion. La presente resolucion tiene por objeto establecer disposiciones sobre el
proceso de planeacion integral para la salud a cargo de las entidades territoriales del nivel departamental, dlstntal Vi
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 Enhdadefr
Administradoras de Planes de Beneficios -EAPB y las Administradoras de Riesgos Laborales - ARL, que seran de
obligatorio cumplimiento, en el ambito de sus competencias, por lo que deben acoger e integrar los insumos queh
permitan su ejecucion.

Articulo 4. Autoridades responsables de la planeacion integral para la salud. Son autoridades responsables de |=L
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 Secretéria;
Departamento Administrativo u Oficina de Planeacion. 4.4, La Entidad Territorial de Salud. 4.5. El Consejo Territ%na!
de Planeacion. W
Articulo 6. Plan Territorial de Salud -PTS Es el instrumento estratégico e indicativo de politica piblica en salud, que
permite a las entidades territoriales contribuir con el logro de las metas estratégicas del Plan Decenal de Salud Publica:
i) Equidad en salud. ii) Afectacion positiva de los determinantes de la salud. iii) Mitigacién de los impactos de la carga
de la enfermedad, todo ello en la bisqueda de alcanzar la vision de paz, equidad social y desarrollo humano sostenible
y sustentable”. | '
|

i;'— previniendo la aparicion de enfermedades y disminuyendo la carga de las mismas, cumpliendo asi estandares superlores de
calidad con una red integral de servicios de salud. L_’ | %

= : l ;
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; La Planeacion Integral para la Salud es un conjunto de procesos que le permiten a las entidades territoriales definir las acciones

‘ de formulacién, implementacion, monitoreo, evaluacion y rendicién de cuentas del Plan Territorial de Salud — PTS. Este pla&
- solo aplica para los Departamentos y Distritos.

| El Decreto Acordal 0801 de 2020 adoptd la esfructura organica de la administracién central de la Alcaldia del Distrito Especial,
‘ Industrial y Portuario de Barranquilla establecié en su Articulo 88 las 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.
i ] 2. Dirigir las acciones de Inspeccion y vigilancia del aseguramiento en salud a las Entidades Administradoras de Plan
\ de Beneficios de Salud (EAPB) del Distrito de Barranquilla, frente a la administracién del riesgo financiero, la gestion
1 del riesgo en salud, la articulacion delos servicios que garantice el acceso efectivo, la garantia de la calidad en la
l prestacion de los servicios de salud ya representacion del afiliado ante el prestador mediante una accién articulada
! y coordinada de los diferentes actores, en el marco de sus competencias legales.
| 3. Desarrollar acciones de promocion y prevencién de riesgo en la salud de las personas, asi como acciones de
! inspeccion, vigilancia y control de los factores de riesgo del ambiente, teniendo en cuenta los objetivos y programas
del Plan de Desarrollo Distrital.
4. Promover en el Distrito Especial, Industrial y Portuario de Barranquilla la participacion social, con el objetivo de lograw
L que la ciudadania y comunidades incidan en las decisiones publicas que afectan la salud.
] (\ 5. Formular el Plan Territorial de Salud, en concordancia con las politicas, planes y programas del orden nacional y
nE-

distrital
6. Realizar la gestion del conocimiento y el desarrollo de proyectos de cooperacion interacional, en el marco de lo
establecido en el Plan de Desarrollo Distrital
7. Verificar el cumplimiento de las condiciones de calidad para la prestacién de servicios de salud, en el Distrito Especial,
Industrial y Portuario de Barranquilla, de conformidad con las disposiciones del orden nacional y territorial. E2
Activar los sistemas de alerta y regular los recursos en situaciones de emergencias y desastres, asi como adelantar
. los framites necesarios para declaracn el Distrito, la emergencia sanitaria en salud, de conformidad con la ley.
| 9. Administrar el Fondo Distrital de Saluden coordinacion con la Secretaria de Hacienda Publica, de conformidad con lo
' estipulado en las normas legales vigentes sobre la materia.

e

S
o

7

En este orden de ideas, |a Secretaria Distrital de Salud, cuenta con una estructura organizacional que la apoya en el desarrollo
de sus funciones, las cuales se anuncian a continuacion: Oficina de Aseguramiento, Oficina de Atencion en Salud, Oficina dq
i Garantia de la Calidad, Oficina de Proyectos en Salud y Oficina de Salud Publica.

g El articulo 93 del citado Decreto Acordal estab?ece que la Oficina de Salud Publica tendra las siguientes funciones primarias:

] 1. Adelantar acciones de inspeccion, vigilancia y control de los factores de riesgo del ambierite y de consumo humano,

| en el Distrito Especial, Industrial y Portuario de Barranquilla.

2. Realizar acciones de inspeccion, vigilancia y control de las actividades de promocion y prevencién en las personagey
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.

ST e

0 3. Realizar Planes de Intervenciones cofectivas (PIC) en poblaciones con riesgo, acorde al Plan Territorial de Salud del
Q\ Distrito Especial, Industrial y Portuario de Barranquilla. ol
3 4 4. Coordinar el desarrollo y la operacion del Sistema de Vigilancia Epidemiolégica en el Distrito Especial, Industrial y

Portuario de Barranquilla, tanto a nivel interinstitucional, como intersectorial y brindar la asistencia técnica y
capacitacion requerida para, entre algunos objetivos: z

|1 ; 4

-
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& e Dar respuesta |nrned|ata a brotes y hacer georreferenciacion de todos los eventos, sujetos a wg:lanma*-
7 segun sus competencias 3

e  Administrar, implementar y difundir el sistema de informacion establecido por el Ministerio de la Protec (;)n

Social para la recoleccion, procesamiento, transferencia, actualizacion, validacion, organizacion,|
disposicion y administracion de datos de vigilancia, de acuerdo con lo definido en la normatividad vigen'te

o  Coordinar con las Alcaldias Locales del Distrito de Barranquilla, las acciones de vigilancia y conho

epidemiologico en su Iocahdad cuando asi se requiera.

Organizar y coordinar la red de vigilancia epidemiolégica del Distrito, de acuerdo con los Ilneamlentos
establecidos por el Ministerio de la Proteccion Social y el Instituto Nacional de Salud -

e Realizarel analisis inmediato de situaciones en salud del Disfrito de Barranquilla, con base en la mformamon
generada por la vigilancia epidemiolégica, definir &reas prioritarias de intervencion en salud publlca Y,
orientar las acciones inmediatas de control de los problemas bajo wgﬂanr:la en coordinacion con las otras
dependencias de la Secretaria de Salud. | |

]

Para el logro de las metas propuestas en Salud, la oficina de Salud Piblica implementara y fortalecera los procesos que|

garanticen la ejecucion de las funciones asignadas, lo cual requiere la contratacion de profesionales del area de la salud que

brinden sus servicios en la ejecucion de los diferentes procesos establecidos para el cumplimiento de los objetivos que s¢f

—  |pretenden alcanzar. _ [

(W
L

El Ministerio de Salud y Proteccién Social mediante Resolucion N° 380 de marzo 10 de 2020 adopté medidas sanitarias en eé
pais, por causa del coronavirus COVID19 y mediante Resolucion N° 385 del 12 de marzo de 2020 declaro la EMERGENCIA)
SANITARIA con ocasion ala 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 postenormente prorrogada por el Gobierno Nacional medlﬂkﬁte

~

Resolucion 2230 hasta el 28 de febrero de 2021.
= Wi
Que el Ministerio de Salud y Proteccion Social en el marco de la emergencia sanitaria por causa del Coronavirus COVID- 19
adoptd mediante la Resolucion 464 del 18marzo de 2020 la medida sanitaria obligatoria de aislamiento preventlvo y
posteriormente mediante Decreto 039 de 2021 se impartieron instrucciones en virtud de la emergencia sanitaria generada por
la pandemia del Coronavirus COVID - 19, y el mantenimiento del orden publico, y se decretd el aislamiento selectlvo con
distanciamiento individual responsable.

<Y

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 publica en el marco de la emergencia sanitaria por causa de%
CORONAVIRUS COVID-19, con el objeto que las entidades territoriales como autoridades sanitarias en su jurisdiccion de
acuerdo a sus competencias implementen las.acciones de salud publaca que requiera su territorio tanto en el marco del Plan del
Salud Publica de Intervenciones Colectivas - PIC, como en la ejecucién de los procesos de geshon de la Salud Publica con el
fin de que estas se refuercen y se adapten y se dé respuesta oportuna y eficaz a la emergencia sanitaria declarada por la
propagacion del COVID-19.

Que mediante Decreto 417 del 2020 la Presidencia de la Republica declar¢ el estado de emergencia econdmica, somal y
ecologica en el territorio nacional.

— ! |

El Gobierno Nacional a través del Decreto 593 de 2020, y luego a partir de los Decretos 636 del 06 de mayo y eI 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 econdmica ya fraves 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 2&1.de\1

- =

-
—

*
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Agosto por el cual se imparten instrucciones con el fin de preservar la vida y mitigar los efectos del coronavirus COVID-19 €1y
el marco del plan de reactivacion de la economia local “Barranquilla Abre Segura”.
x

-

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 atencién en salud bajotos mejores estandares de
calidad, con el fin de cerrar las brechas en el servicio de salud y reducir [a tasa de mortalidad a través de medidas de prevencién
de enfermedades y de atencion oportuna, buscando una ciudad de Barranquilleros saludables mediante la implementacion de
modelo de Gestién Integral del Riesgo en Salud a nivel individual y colectivo; para esto, se quiere fortalecer las competenci
de la autoridad sanitaria, en el ejercicio de sus acciones de inspeccion vigilancia y control que posibiliten servicios de salud con
calidad y la disminucion de los factores de riesgo de la salud pblica. Asi mismo, informa sobre la necesidad de dar manejo a
la emergencia sanitaria generada por la pandemia COVID-19 y la necesidad de recuperacién de la misma, para lo cual se
llevaron a cabo reuniones con expertos en Salud Publica y economia en virtud de encontrar soluciones de corto y largo plazo
que permitan al D.E.|.P de Barranquilla estar preparado para circunstancias similares y la aplicacién de politicas de desarrollo
que apunten a amortiguar las consecuencias de la pandemia. A

[}
A

A J

El Ministerio de Salud y Proteccion Social cred la Estrategia PRASS: Pruebas, Rastreo y Aislamiento Selectivo Sostenible, cuy
definicion y lineamientos estén formalizados mediante Decreto 1109 de agosto de 2020, modificado por el Decreto 1374 del 19
de octubre del 2020, por el cual se opfimiza el Programa de Pruebas, Rastreo y Aislamiento Selectivo Sostenible - PRASS, para
el monitoreo y seguimiento de casos y contactos de COVID - 19 en Colombia. =

PRASS es |a Estrategia Nacional que busca romper la cadena de transmision del COVID-19 en un contexto de apertura gradu

de la economia, disefiado sabre |a base de las recomendaciones emitidas por la Organizacion Mundial de la Salud, El Centa
para Control de Enfermedades (CDC por su sigla en inglés) y el Centro Europeo para la Prevencion y Control de Enfermedades
(ECDC por su sigla en inglés); asi como difererttes experiencias internacionales exitosas en relacion con la contencion del virus;
tomando particularmente como base la metodologia de la Universidad Johns Hopkins en su curso “Rastreo de Contactos
COVID-19", de efectividad comprobada para evitar |a propagacion de diversas enfermedades.

El Distrito de Barranquilla busca intensificar la vigilancia en Salud Publica de la Infeccion respiratoria aguda para la deteccié

=

del nuevo virus SARS-CoV-2 por medio de la vigilancia epidemiologica en el marco de la apertura comercial basada en eventos]
y ofras estrategias de vigilancia innovadora enga ciudad, atendiendo los lineamientos de la estrategia PRASS para disminuir el
riesgo de un posible rebrote en el 2021, esto conlleva a establecer medidas infegrales de salud publica que controlen la
pandemia, ladisminucion de la trasmision y la reduccion de la mortalidad asociada a la Covid-19, desde el marco de la estrategia
Salud en mi Casa que tiene como objetivo mejorar la calidad de vida del individuo, la familia y el ambiente con enfoque preventivo
y comunitario que se viene implementando en Barranquilla desde hace 12 afios con la atencion primaria con los Caminantes.

Vi)

-
Lo anterior a razon que a fecha de 31 de diciembre 2020 las cifras de contagio en la ciudad de Barranquilla fueron las siguientes:

S

Casos totales: 56.345 B
Nuevos: 724 :
UCI: 81 =
Hospitalizados: 136

Pacientes en casa: 1.958

Recuperados: 52.283

Fallecidos: 1.887

Nimero de muestras SecSalud: 46.148 0
Sismuestra: 384.625 i

b ]

(.
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~  |Porlo anterior la Estrategia de PRASS debe contemplar cuatro ejes principales: ‘ !
L

- Vigilancia Epidemioldgica: El eje buscaﬁ‘ortalecer el programa de Pruebas, Rastreo y Aislamiento selectivo sostemble b
PRASS- en Barranquilla, por medio de ellos se fortalecera la notificacion inmediata a través de SIVIGILA, Rastreo d @os
contactos de los casos confirmados, Bisqueda activa comunitaria, establecer Cercos Comunitarios y bisqueda activa de:
casos mediante sensores comunitarios v g

- Eje Educativo: Informacion Educacion y Comunicacion: El objetivo de la estrategia educativa busca promoveF
mecanismos de prevencion, en el entorno, mediante acciones educativas que involucran a toda la comunidad, onentadlo gl
contribuir a la" prevencion del riesgo y asu vez sensibilizar en responsabilidades de autocuidado ante las 1nfeccnones\
respiratorias COVID-19 en los diferentessectores econémico de la ciudad e impactar en el autocuidado de los eventos da
notificacion obligatoria.

- Eje Programas Prioritarios Salud Publica: Fortalecer las acciones de los programas de Promocion y prevencion frente‘
al Covid-19 y demas programas de interes en Salud Publica. ;

= |- Eje Salud Ambiental: Fortalecer las acciones de los programas de Salud Ambiental frente al Covid-19 y demés eventos

de interés en Salud Pdblica. i

S

Por lo anterior, se requiere de manera pﬂontana contratar un psicélogo y un fisioterapeuta que fortalezcan las acfividades de:
vigilancia epidemiologica que se vienen ejecutando y asi intensificar y reforzar la vigilancia en los diferentes eventos de salud|
publica en el marco de la citada apertura comercial y reactivacion economica, estableciendose medidas integrales de saiucL
publica que controlen la pandemia y que ayuden a una rastreo y control de los casos, una reduccion de la mortalidad asociade:

a fravés de acciones de Investigacion Epidemioldgica de Campo, logrando una reacfivacion econdmica de manera segura que»
busca preservar la vida y mitigar los efectos del coronavirus COVID-19. E

LN

i e M

N
3 5
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El Distrito de Barranquilla en aras de reforzar las actividades de interés en salud publica, debe garantizar la contratacion de
talento humano idéneo y capacitado que logre dar respuesta a los diferentes eventos de interés en salud piblica, con el fin c!&
responder a las necesidades que hoy se esté enfrentando en el Distrito.

-
T

De acuerdo a lo anteriormente expuesto y teniendo en cuenta que la planta global de personal de la Alcaldia Distrital de
Barranquilla No dispone del RECURSO HUMANO suficiente e idoneo para el desarrollo de una vigilancia epidemiologica que
se ajuste a las necesidades de salud publica imperantes, la Secretaria Distrital de Salud, acorde con las disposiciones
constitucionales, legales vigentes y con el objeto de satisfacer necesidades de interés general, considera necesario y oportuno
gjecutar las acciones pertinentes para asegurar la contratacion prioritaria de profesionales del area de la salud responsables dl\
la vigilancia epidemiolégica, siendo esencial para la sostenibilidad de la salud publica en el Distrito de Barranquilla. -

1.2

?!

¢21 Objeto contractual:

OBJETO A CONTRATAR, ESPECIFICACIONES, AUTORIZACIONES, PERMISOS Y LICENCIAS REQUERIDOS _PARA_SU EJECUCION

Para atender la necesidad, se requiere contratar la “PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA ACOMPANAR \
A LA OFICINA DE SALUD PUBLICA EN LA IMPLEMENTACION DE LA ESTRATEGIA DE"PRUEBAS, RASTREO Y
AISLAMIENTO SELECTIVO SOSTENIBLE - PRASS QUE LIDERA LA SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD DE
BARRANQUILLA EN EL MARCO DE LA ESTRATEGIA SALUD EN MI CASA APS". A

|

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

del|Objeto Contractual

3.2.2 Clasificacion UNSPSC: ITEM Clasifica&ion UNSPSC Clase

[ 1 1 80111600 Servicios de Personal Temporal

B Para dar cumplimiento a las competencias asignadas al Distrito de Barranquilla y los lineamientos en Vigilancia Epidemiologica
3.2.3 Especificaciones en el afio 2021, se requiere contratar los servicios de profesionales del &rea de la salud para identificar fuentes de contagios

los casos positivos de Covid-19 en el Distrito, realizar investigacion epidemiolégica de campo y bisqueda de contactos,
participar en el proceso de recoleccion, anahsa’mterpretaclon y divulgacion de datos especificos relacionados con la pandemia
Covid-19.

3.2.4 Autorizaciones,
permisos y Licencias
%@muendos parala
hje‘%ucmn del Objeto
Contractual.

No Aplica.

5.2.5 Documentos
lecmcos parael
ﬁesarrol[o del
royecto:

1"y

No aplica.

.3 OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA Y DEL DISTRITO DE BARRANQUILLA

|

131  Obligaciones

. Contratista:

del|®

OBLIGACIONES GENERALES:
Cumplir con las cotizaciones al Sisteia de Seguridad Social Integral y parafiscales durante la ejecucion del contrato.

Mantener actualizados todos sus documentos en el Distrito, especialimente el RUT. En caso de algtin cambio en su
situacion tributaria debera presentar un nuevo RUT al rea de cuentas de la Secretaria-General del Distrito y/o a la

Oficina de Contabilidad de la Secretaria Distrital de Hacienda

X
=5

Indicar al momento de presentar la propuesta si es o no responsable del VA
Mantener actualizada la hoja de Vida y la Declaracién de bienes y rentas en el Sigep
d
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Realizarse el Examen Médico Ocupacional de conformidad con el Decreto 1072 de 2015 y mantenerlo vigente durante
la ejecucion del contrato -

Afiliarse al Sistema de Riesgos Laborales

Asistir a las reuniones presenciales o virtuales que sean programadas por parte de la Secretaria Distrital de Salud *
Cumplir con las demés obligaciones que se deriven de la esencia o naturaleza del contrato.

Mantener estricta reserva y confidencialidad sobre la informacion que conozca por causa o con ocasion del contrato j

Responder y hacer uso de los bienes que le sean asignados para el desarrollo de sus obligaciones y hacer entrega
de los mismos en el estado en que los recibi6, salvo su deterioro normal, o dafios ocasionados por caso fortmte

N

fuerza mayor.

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

Prestar los servicios en los términos y condiciones establecidas y formuladas en la propuesta y requeridas por ei
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

r.?‘i'—

3.3.2. Obligaciones del Distrito
de Barranquilla:

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

Realizar seguimiento a la ejecucion del objeto del contrato.
Ejercer la supervision del contrato.

I

contractuales.

{37 Modalidad de
seleccion, justificacion

|

I

Suministrar oportunamente la mfoTTgamon que reqmere el contratista para el cumplimento de sus obllgacmnesx
i

}

Conforme a lo sefialado en el literal h), numeral 4 del articulo 2 de la Ley 1150 de 2007, y el articulo 2.2.1.2.1.4.9. del Decret
1082 de 2015, la modalidad de seleccion procedente corresponde a CONTRATACION DIRECTA.

y fundamentos Por lo anterior, el confrato se suscribira de manera directa con el contratista que se encuentre en capacidad de ejecutar el ob]etc:

juridicos. ~  |del contrato y cuente con |a idoneidad y experiencia requerida y relacionada con el érea de que se trate. }

El valor total de la contratacion es de CUARENTA Y OCHO MILLONES DE PESOS MIL ($48.000.000) incluidos todos Ios

) 3 tributos que se generen con ocasion a la celebracion, ejecucion y liquidacion del contrato. La suma anterior, se obtiene d §Ja
'g' : informacion contenida en el Estudio de Mercado.

.5 Valor Estimado del T

Contrato y Justificacion de Capitulof SeecHpE o8 Valor I g

este ~ Articulo SaRnel Bep i contratacion -

3 Articulo | 1

SGPsp- Sistema General de ’

51111020309 | SALUD ENMII 40 | borticipaciones para Salud $48.000.000 ]

CASA (PIC) ~ e i

Publica | |

1% La contratacion, cuenta con el siguiente Certificado de Disponibilidad Presupuestal: 4

3.5.1 Certificado de Numero: 202100583 |

disponibilidad - Valor: $48.000.000 &

Presupuestal Autorizados por | Jefe de la Oficina de presupuesto/secretario :

3 | distrital de hacienda / | B

27 1

¢ e

v
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3.5.2 Variables consideradas
i para calcular el
presupuesto oficial:

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

La forma de pago del contrato sera la descrita en cuadro anexo, el cual hace parte integral del presente estudio previo. Vi
anexo. Cada pago estara precedido por la presentacion de cuenta de cobro o factura, presentacion de informes de gestlom
Eontrato recibo a satisfaccion por parte del supervisor deii confrato, 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
! 5 pago se realizara de acuerdo con el PAC.

5.6 ‘CRITERIOS PARA SELECCIONAR LA OFERTA MAS FAVORABLE

3.6.1 Requisitos Habilitantes.
Para este proceso, los requisitos habilitantes, que se exigiran seran los siguientes:
|

A ]

353 Forma de Pago del

D

e Propuesta en la cual debe dejar copstancia de su responsabilidad fributaria en cuanto al IVA y declaracion de no
encontrarse incurso en inhabilidades-e incompatabilidades
e Copia de cedula de ciudadania.

o Registro Unico Tributario (RUT) expedido por la DIAN. ACTUALIZADO

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

=N T = '}

§ ; £
| 1 e Formato Unico de Hoja de Vida diligenciado emitido por el SIGEP con aprobacion de la secretaria solicitante.
T g e Formato Gnico de Declaracién Juramientada de Bienes y Rentas y Actividades Economicas Privadas de persona
o natural.

o Certificaciones de estudios y titulos exigidos en el estudio previo.

6.1.1 Cap'acidad Juridica e Certificaciones de experiencia laboral y/o copias de contratos que acrediten su experiencia e idoneidad.

BECE T e
D
%

j o Libreta militar (En el caso que se requiera - varén menor de cincuenta (50) afios).
; e Certificado de Antecedentes Disciplifarios expedido por la Procuraduria General de la Nacion.

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

o Certificado de inexistencia de antecedentes judiciales expedido por la Policia Nacional.

4
4D

e Certificado de Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

R

, e Examen médico preocupacional (Déf:}eto 0723 de 2013).

| " Nota: la informacion solicitada en el presente item debe ser cargada en el SECOP |l, dentro de los tres dias siguientes a
| la publicacién del proceso

e —rh

6 1.2 Experiencia VER ANEXO

(\

3.'611 3 Capacidad Financiera | °/P1c2
al

1)

61.4. Capacidad No Aplica
Organizacional

g
? 6. 2 Factores de Evaluacién | © P13 =

K

1 >
1 -
| S
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3.6.3 Reglas de desempate de
Ofertas

&
ny |

i
1)

No Aplica

3.7 Andlisis de riesgos y forma

ﬁg mitigarlo.

El Distrito de Barranquilla, de acuerdo con as; disposiciones del articulo 4 de la ley 1150 de 2007 y de los articulos ArtiCquJ
2.2.2.1.1.2,, Articulo 2.2.1.1.1.6.1., Articulo 2.2.1.1.1.6.3. y el numeral 2 del articulo 2.2.1.2.5.2. del Decreto 1082 de 2015 y 'cori
base en la Metodologia para identificar y clasificar los riesgos elaborado por Colombia Compra Eﬁmente 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 taxafivamente expresa que las garanhas

3.8 Garantias:
no seran obligatorias en los contratos de empresuto en los interadministrativos, en los de seguro y en los contratos cuyo valor
sea inferior al 10% de la menor cuantia y los aﬂlculos 2.21.2.3.1.1a12.2.1.2.3.5.1 del Decreto 1082 de 2015.
i Nombre del funcionario: LIGIA INES OVIEDO CASTANO !
%9. Interventoria o Identificacion del funcionario: C.C 30569628 |
Supervision: Cargo: JEFE DE SALUD PUBLICA | |
Dependencia: SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD |
Correo electronico lovids@barranquilla.edu.co
| oo a
§37.1 Necesidad de contar con
Interventoria cuando los No Aplica ‘
contratos superen la menor ?
cuantia 6T ‘1& -
\i‘\ ‘

3.10 Plazo de Ejecucion del

El futuro contrato tendra un plazo de ejecucmn hasta el treinta (30) de abril 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,

Qontrato

3.11 Liquidacién 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 terminos alli previstos. .

3.12 Sometimiento a un
acuerdo comercial.

No Aplica =

i
I
b

3,13 Constancia del
¥implimiento del deber de
andlisis de las entidades
estatales

Se deja constancia que la entidad cumplié 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:
[ 2 A
Vv ,
NOMBRE: HUMBERTO RAFAEL MENDOZA CHARRIS
CARGO: Sty SECRETARIO DISTRITAL DE SALUD ; ";
PROYECTO; LIGIA OVIEDO CASTANO S A il
— ;a » f‘:
”’_ - I E
V
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