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Asistencia técnica para el disefio actualizado de la Estrategia para el fortalecimiento
respuesta del Sistema Nacional de Salud a la viclencia de género, con énfasis en mujeres,

REPURL I
DOMINICANA
SAlLD FCuLica

mayores, nifias y adolescentes.

1. Antecedentes

La violencia en sus diferentes manifestaciones es identificada en la actualidad como un problema de
salud publica, dada su extension, magnitud y consecuencias. En el afio 1993, la Organizacion Mundial
de 1a Salud (OMS) y la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS) emiten la Resolucién (CD 37/19)
en gue se reconoce la violencia contra las mujeres e intrafamiliar como un problema importante de
salud pablica y de derechos humanos. Tanto desde el punto de vista individual, como desde la
perspectiva de la salud publica, la carga de enfermedad debida a la violencia ha experimentado un
incremento espectacular, que afecta no solo el bienestar de las personas afectadas, sino también a
los servicios de salud que deben proporcionar cuidados y tratamientos.

La violencia constituye un indicador de la salud publica de una sociedad. La viclencia adopta multiples
formas y afecta seriamente los derechos, el bienestar, la calidad de vida y las oportunidades de
desarrollo de las personas. Tanto los hombres como las mujeres experimentan situaciones de
violencia. Sin embargo, la construccion desigual de los géneros en la sociedad dominicana da lugar a
que los factores de riesgo, los patfones y las consecuencias de la violencia no sean los mismos para
las mujeres que para los hombres. Tampoco es igual para 10s nifios, nifias y adolescentes, en quienes
el fenémeno de la violencia es una de las principales transgresiones a la dignidad y a la vida. La
vulnerabilidad de los nifies, nifias y adolescentes a la violencia estd relacionada con su edad y
capacidad evolutiva. En las edades extremas de la vida, existe una mayor vulnerabilidad a la viclencia,
por lo tanto, las personas adultas Mmayores (65 afios 0 Mas) también estdn mds expuestas a sufrir
malos tratos. Existen otfos determinantes sociales vineulados a situaciones de mayor vulnerabilidad
ante la violencia, tales como la ofientacion sexual, identidad de género, origen €tnico, condicion
social, de discapacidad o de enfermedad. Las poblaciones con estas condiciones de vulnerabilidad
ante |z violencia se consideran también prioritarias; y a lo interno de las mismas las nifias,
adolescentes y mujeres, debido a la interseccionalidad con la condicion de género

Diferentes marcos normativos y de politicas publicas establecen el abordaje de la viclencia por parte
del sector salud, incluyendo entre estos la Ley 24-97 sobre violencia contra la mujer e intrafamiliar, la
Ley 136-03 de! Sistema de Proteccién de los Derechos Fundamentales de Nifios, Nifias y Adolescentes
y la Ley 1-42 de la Estrategia Nacional de Desarrollo -2030. Mas recientemente, en el afio 2021, es
elaborado, desde una pefspectiva intersectorial y bajo la coordinacion del Ministerio de la Mujer, el
Plan Nacional por una Vida Libre de Violencia, en el cual fueron definidas las responsabilidades del
MISPAS,

Desde estos marcos, se han impulsado normas y protocolos de atencion en salud a la violencia contra
las mujeres e intrafamiliar, las Ultimas ediciones datan de los afios 2010-2011, estando pendiente su
actualizacién. Ademds, en los Ultimos afios se posiciond el tema del abordaje de la prevencidn y
atencién en salud a la violencia en la agenda de! sector salud, a través de campafias educativas vy la
capacitacion del personal de salud, aunque con alcance limitado.

El rol del sector salud en el abordaje de la violencia ha sido coordinado por la Oficina de Equidad de
Género y Desarrollo, hoy Departamento de Igualdad de Género del Ministerio de Salud PUblica, desde
su creacion en 2010 mediante la Disposicién Ministerial No. 0004-10. Posteriormente, mediante la
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Resolucién 00050 del 06 de diciembre 2013, se establece que esta dependencia del MISPAS tiene la
responsabilidad de la coordinacion y seguimiento de la respuesta en salud a la violencia contra las
mujeres e intrafamiliar.

La disponibilidad de un instrumento de politicas que oriente la respuesta a la problematica de la
violencia por parte del sector salud, se considera relevante para avanzar en la garantia del derecho a
una vida libre de violencia, siendo considerada como una accién clave en el marco del proyecto
“Fortalecer la respuesta del sistema nacional de salud en Republica Dominicana a mujeres, nifas
y adolescentes victimas de violencia de género”, que es implementado por el MISPAS con apoyo de
la AECID.

El sector salud se considera esencial para el abordaje de la viclencia, desde la perspectiva de la
prevencion y de la atencidn en los servicios de salud, asi como de la promocién del derecho a una vida
libre de violencia. En el afic 2015, se puso en vigencia la “Estrategia para el fortalecimiento de la
respuesta del Sistema Nacional de Salud a la violencia, con énfasis en la violencia de género y contra
las mujeres, los nifios, nifias, adolescentes y personas adultas mayores, 2016-2020". Sin embargo,
desde el Departamento de Igualdad de Género del MISPAS se reconoce la necesidad de fortalecer el
abordaje de la violencia por parte del sector salud, dade que aln persisten importantes limitaciones
en la respuesta a esta problematica que enferma, causa discapacidad y muerte.

En este contexto, a dos afios de vencida la temporalidad de este instrumento, y toemando en cuenta
los cambios a nivel del entorno de las politicas relacionadas a esta problematica, asi como la necesidad
de responder a los y las titulares de derechos en cuanto a las acciones de prevencion y atencién en
salud a la violencia; como parte de un sistema multisectorial, integral e integrado, que permita
garantizar la prevencion y atencién efectivas; se requiere disponer de un disefio actualizado y puesta
en vigencia de la Estrategia para el fortalecimiento de la respuesta del Sistema Nacional de Salud a la
violencia de género, con énfasis en mujeres, adultas mayores, nifias y adclescentes.

Alcance de las trabajos

La presente consultoria tiene como objetivo apoyar al equipo del Departamento de Igualdad de Género,
en la formulacion del disefio actualizade de la Estrategia para el fortalecimiento de la respuesta del
Sistema Nacional de Salud & la violencia de género, con énfasis en mujeres, adultas mayores, nifias y
adolescentes; en el marco del Sistema de Atencidn Integral a la Violencia en la Republica Dominicana.

Objetivo General

mayores, nifias y adolescentes.

Objetivos Especi ficos
Objetivo especifico 1: Realizar, en coordinacion con el Departamento de Igualdad de Género, la revision
actualizacion del marco de referencia conceptual, diagndstico situacional y valoracién de los alcances de la
Estrategia para el fortalecimiento de la respuesta del Sistema Nacional de Salud a la violencia de
género, con énfasis en mujeres, adultas mayores, nifias y adolescentes, correspondiente al periodo
2016-2020,
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Objetivo especifico 2: Elaborar, bajo la coordinacién del Departamento de Igualdad de Género y de forma
participativa y consensuada, el disefio actualizado de la Estrategia para €| fortalecimiento de la respuesta
del Sistema Nacional de Salud a la violencia de género, con énfasis en mujeres, adultas mayores,

y adolescentes. /

Resultados Esperados
Se considerard como parte de los resultados esperados el Plan de trabajo ¥ cronograma de [a consulto a) &
ajustado, indicando como producto 0 para los fines del proceso de pago. N
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Productos objetivo 1:

Revision y actualizacion del marco de referencia conceptual en que se sustenta la “Estrategia para el
fortalecimiento de la respuesta del Sistema Nacional de Salud a la violencia, con énfasis en Ja
violencia de género y contra las mujeres, los nifios, nifias, adolescentes y personas adultas mayores,
2016-2020”, en base al marco normativo, politicas y planes vigentes. Validacién de la actualizacién
conceptual realizada, pof una mesa técnica convocada por el Departamento de lgualdad de Género
del MISPAS. Realizacion de ajustes en funcién de la validacian.

Diagnostico de situacion del abordaje de la prevencion y atencién a la violencia por parte del Sistema Nacional
de Salud que incluya, los avances, limitaciones, desaffos y prioridades. Validacidn del diagnéstico de situacion
elaborado, por una mesa técnica convocada por el Departamento de igualdad de Género del MISPAS.
Realizacién de ajustes en funcién de la validacion.

Revisién de los alcances de la “Estrategia para el fortalecimiento de la respuesta del Sistema Nacional
de Salud a la violencia, con énfasis en la violencia de género y contra las mujeres, los nifios, nifias,
adolescentes y personas adultas mayores, 2016-2020”, que incluya levantamiento de informacion vy
analisis sobre el grado de implementacidn y avances de los objetivos, los resultados € indicadores establecidos
en la Estrategia. Presentacion de los resultados de la revisién de la “Estrategia para el fortalecimiento de la
respuesta del Sistema Nacional de Salud a la violencia, con énfasis en la violencia de género y contra
las mujeres, los nifios, nifias, adolescentes y personas adultas mayores, 2016-2020", por una Mesa
técnica convocada por el Departamento de Igualdad de Género del MISPAS. Realizacion de ajustes en
funcién de la validacién.

Productos objetivo 2:

Presentacion de propuesta metodoldgica de Taller para actualizacion de la Estrategia, de caracter
participativo, para recabar insumos para la definicién de prioridades, lineamientos estratégicos,
resultados e indicadofes que serdn incluidos en el disefio actualizado de la Estrategia para el
fortalecimiento de la respuesta del Sistema Nacional de Salud a la violencia de género, con énfasis en
mujeres, adultas mayores, nifias y adolescentes.

Presentacion de informe de resultados del Taller realizado y validacion por una mesa técnica
convocada por el Departamento de Igualdad de Género. Realizacidén de ajustes en funcién de la
validacion,

Documento preliminar conteniendo disefio actualizado de la de la Estrategia para el fortalecimiento
de la respuesta del Sistema Nacional de Salud a la violencia de género, con énfasis en mujeres, adultas
mayores, Nifias y adolescentes. Version preliminal para fines de validacion por una mesa técnica
convocada por el Departamento de lgualdad de Género. Realizacién de ajustes en funcién de la
validacion.
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Elaboracién de las pautas de implementacion de la Estrategia, incluyendo la puesta en vigencia y el
funcionamiento del mecanismo de coordinacién y seguimiento de la respuesta del sistema nacional
de salud a la violencia, bajo la conduccién del Departamento de Igualdad e Género del MISPAS.
Versién preliminar para fines de validacién por una mesa técnica convocada por el Departamento de
Igualdad de Género. Realizacién de ajustes en funcion de la validacidn.

Disefio de las herramientas y procedimientos para llevar a cabo el seguimiento, monitoreo vy
evaluacion de la implementacién de la Estrategia, que Iincluya indicadores y valoracién del
cumplimiento de metas, tomando en cuenta las herramientas propias del Sistema Nacional de Salud.
Versién preliminar para fines de validacidn por una mesa técnica convocada por el Departamento de
lgualdad de Género. Realizacién de ajustes en funcién de la validacién.

Documento final con disefio actualizado de la Estrategia para el fortalecimiento de la respuesta del
Sistema Nacional de Salud a la violencia de género, con énfasis en mujeres, adultas mayores, nifias y
adolescentes, conteniendo: Introduccién, marco de referencia, avances y desafios, andlisis de
prioridades, propdsito y objetivo general. principios y enfoques, marco estratégico (Ejes,
objetivos, resultados, indicadores, responsables), implementacién, monitoreo y evaluacion.

Metodologia y Plan de Trabajo

Se propone el uso de una metodologia participativa, desarrollando una descripcion de los métodos a
utilizar, que podran ser perfeccionados o mejorados, a saber:

e Trabajo de gabinete: revisién de documentacion, investigacién, redaccién de documentos.

» Entrevistas con personal clave.

o Talleres participativos.

o Mesas de consulta.
Procurando un trabajo cercano con el equipo del Departamento de Igualdad de Geénero que
Permlta la transferencia del conocimiento para el proceso post- consultoria. En cualquier caso,
a Metodologia ha de considerar aspectos transversales como [fa interseccionalidad y los
determinantes sociales de la salud, junto a los enfoques de género y derechos humanos

Seguimiento y logistica de la consultoria

El seguimiento y supervision de la consultoria estard a cargo de un equipo técnico de coordinacién de proyecto,
bajo la supervision de la encargada del Departamento de Igualdad de Género. Se constituird una Mesa de
consulta que acompaiard el proceso de la consultoria y serd representativa de las diversas
dependencias del Sistema Nacional de Salud vinculadas a la respuesta a la violencia.

Localizacion: Los servicios de consultoria seran realizados en la Republica Dominicana, siendo las oficinas del
Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social (MISPAS), el lugar de trabajo cuando sea requerido.

Apoyo logistico, el Departamento de Igualdad de Género dispondra de personal para el apoyo logistico del
proceso de ejecucion de las actividades de la consultoria, tales como convocatorias y apoyo secretarial
durante talleres.

la propuesta de consultoria deberd contemplar una propuesta econémica y lineas generales sobre la
metodologia de los talleres, reuniones y/o mesas de consultas a realizar, alos fines de establecer los costos
administrativos y de logistica para la realizacién de los espacios de levantamiento y discusidn durante e
desarrollo de la consultoria.

El monto global del proyecto contemplara los costos administrativos y/logisticos, siendo parte de la propuesta
de consultoria a considerar. Dichos costos no serdn superiores & 30% del total de fa consultoria.
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Los costos correspondientes a los alquileres de salones, equipos y alimentacion que pudieran requerirse
para los talleres, reuniones y/o mesas de consultas segin metodologia propuesta, deberan estar detallados en
la propuesta. La Ejecucion, total o parcial, de estos costos podrdn ser ejecutados directamente por el
MISPAS, previd discusion/acuerdo, y en cuyo caso serdn descontados del monto total del presupuesto
propuesto para la consultoria.

Duracion de la consultoria
La presente consultoria tendrd una duracién de 3 meses a partir de la fecha de la suscripcién del contrato,
0 hasta finalizar los productos de la consultoria, no pudiendo superar la fecha tope.

Orientaciones generales para considerar

e Asegurar el involucramiento y articulacion con sectores e instituciones vinculadas a la respuesta a la
violencia de género, incluyendo instancias publicas, privadas y de naturaleza social.

e Contemplar e acompafiamiento intersectorial, agencias de cooperacion internacional, academias,
instituciones publicas y privadas, asi como organizaciones de la sociedad civil y de base comunitaria

e Visibilizar el rol de rectoria del MISPAS.

e Tener presente que la Estrategia para el Fortalecimiento de la respuesta del sector salud a la

violencia, es un instrumento de politicas, cuya aplicacién corresponde a toda la estructura

organizativa del Sistema Nacional de Salud.

Desarrollo del proceso de consultoria en didlogo constante y coordinacion con el Departamento

de Igualdad de Género, como entidad responsable de la formulacién y seguimiento de la

Estrategia, a la vez que contraparte en la Consultoria.

Incluir el fortalecimiento del Mecanismo de Coordinacidn y respuesta a la violencia de género

»| como espacio clave para el cumplimiento de la Estrategia y el rof de cada integrante de este.

Potencializar la articulacién y coordinacién efectiva entre el MISPAS, el nivel desconcentrado de

la Rectoria y el rol del Servicio Nacional de Salud, como ente responsable de la provision de

servicios.

Cumplir con el mandato de la transversalidad del enfoque de género durante todo el proceso.

Evitar la duplicidad de espacios.

e Debe considerar los plazos.

s Manejo ético y confidencialidad en el uso de la informacion recabada en el marco de la consultoria.

Cali ficaciones Requeridas

Se requieren los servicios de firma, empresa de consultoria o persona consultora/ individual o equipo, con
experiencia en el andlisis y la planeacion estratégica, disefio de documentos técnicos, preferentemente de
planes, estrategias y programas para el abordaje de violencia, asi Como mejoramiento de procesos vy
planificacion institucional.

La persona consultora, firma o empresa debera contar con el siguiente perfil:

e Formacion académica en el dmbito de la salud-/salud publica o ciencias sociales.

» Formacién académica, de preferencia con estudios de postgrado, en género y abordaje de la violencia
de género, contra las mujeres e intrafamiliar.

+ Minimo 5 afios de experiencia demostrable en disefio de documentos técnicos, planes, estrategias
y/o programas de salud, del drea de género y abordaje de la violencia de género, contra las mujeres e
intrafamiliar.

*» Minimo 5 aflos de experiencia/ conocimiento demostrable del funcionamiento del Sistema
Nacionhal de Salud.

e Minimo 5 afios de experiencia en facilitacidn de procesos participativos y/o metodologias de



construccién colectiva.
¢ Estar habilitado por la Ley.
¢ Manejo del idioma espariol verbal y escrito.

11. Habilidades Requeridas

s Habilidad para expresar y redactar conceptos en documentos claros y coherentes.
e Buenas relaciones interpersonales y trabajo en equipo.

J2. Honorarios y Forma de Pago de la Consultorio

La consultoria se ejecutard a través de Ja modalidad de pagos por producto. A la empresa o persona consultora
contratada se le pagaran los servicios de la siguiente forma:

No. de |Porcentaje Requisitos de pago
pago S
i — A la firma del contrate con la entrega del Preducto O.
| Plan de trabajo y cronograma consultoria ajustado.
| Producto 4, 5 y & del Objetive2: Disefio actualizado de 12 Estrategia.
2 80%

Nota: todos los productos deberan ser entregados en formato impreso v digital.

13. Criterios de Evaluacion de Propuestas
Para la evaluacion de las propuestas se utiliza un procedimiento que consta de dos etapas, mediante
el cual la evaluacién técnica se realiza con anterioridad a la revision de la propuesta econdmica.

14. Presentacion de Propuestas
Dirigida a: Empresas u organizaciones, Equipos de consultores y Consultores individuales.

Las firmas/ empresas/ personas proponentes deberan presentar debidamente firmados, sellades y en
espanol cada uno de los documentos requeridos.

s Propuesta Técnica conteniendo los requerimientos establecidos en el acapite 15 de los
presentes Términos de Referencia.

15. Especificacion de la Propuesta Técnica y criterios de evaluacion

Los criterios para la evaluacién y puntajes es el siguiente:

1) Perfil de la persona consultora independiente o empresa consultora, una ponderacion del 30 % de &
calificacion total.

2) Propuesta técnica indistintamente de si es presentada por una perscna gue hace consultoria independiente ¢ una
empresa de consultoria, tendra una valoracién del 70% ponderado del total de la calificacién obtenida.

¢ £l puntaje minimo con el cual se califica para apertura de cferta econdmica es de 80%.

16. Monto total de la consultoria: RD$325,000.00
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IPERFIL DE LA FIRMA/EMPRESA CONSULTORA o CONSULTOR INDIVIDUAL

Perfil de la
persona o
empresa

consultora:

Presentar el perfil profesional de la persona consultora. Si se trata de una empresa debe
presentar el perfil profesional de quienes estaran como consultores a cargo del desarrollo de
la asistencia técnica.

IPresentar Extracto: Consiste en una breve descripcion de la experiencia y las principales
actividades llevadas a cabo por elfla consultor/a durante los Ultimos 10 ahos, incluyendo referencias.
en relacién a su reputacion o a cualquierantecedente de litigios o arbitrajes que pudieran afectar
negativamente o tener repercusion en la ejecucion de la Consultoria.

Curiculum vitae: Debe indicar nombre completo; nacionalidad; informacion de contacto

(direccién, movil, E-mail, etc.); paises en los que ha adquirido experiencia de trabajo;
conocimientos de idiomas; formacién profesional y otras; experiencia significativa {periodo,

nombre de la actividad/proyecto/organizacion, nombre del empleo/actividad/funcién
desarrollada);3 referencias (nomhre, cargo, informacion de contacto}. Adicionalmente, se

deberd anexar documentacion que permita acreditar la experiencia general y especifica del/a
consultor/a y una copia simple de su documento de identidad.

Criterio 2

Propuesta Técnica

Plan de Trabajo

{Actividades):

El Plan de Trabajo presentado deberd comprender el indice siguiente:

e Introduccién. Debe permitir apreciar la interpretacion que posee la firma/empresa o
consultora de los presentes Términos de Referencia.

» Objetivos y metas gue permitan al Comité Técnico monitorear el nivel de avance en el
desarrollo de los productos que debe entregar la firma/empresa o consultora
independiente.

e Actividades. Deben ser desglosadas en la forma mds exhaustiva posible.

® Recursos y limitaciones. En esta seccion, la persona o empresa consultora deberd indicar
cudles son los recursos financieros (desglosar en Propuesta Financiera) y no financieros que
contribuirdn a la consecucion de los objetivos planteados en el Plan de Trabajo. Igualmente,
deberd identificar los principales obstaculos/riesgos gue podrian afectar el cumplimiento de
las metas y su calidad, especificando cdmo pretende superarlos.

* Debe tener como anexo un Diagrama de Gantt gue especifique la duracion en dias
calendario de cada una de las actividades gue involucra la ejecucién del Plan de Trabajo
propuesto para desarrollar la consultoria.

Metodologia:

+ Consiste en una descripcion detallada de metodologia que aplicard para dar cumplimiento a los
requerimientos establecidos en los presentes Términos de Referencia, incluyendo una clara
indicacion de los mecanismos a utilizar para garantizar la calidad técnica de los productos
requeridos por la consultoria. Se valoraran aquellas propuestas que se aborden con los enfoques
de género, de derechos humanos e integren la perspectiva de la interseccionalidad vy los

determinantes sociales de la salud.




Criterio Perfil Documentacidn Puntaje
A Grado de doctorado o licenciatura en ciencias | Titulo de grado 10
Perfil sociales y/o de la salud
profesional Estudios de posgrado en género, violencia de | Titulo de posgrado 5
género y/o salud publica
B Experiencia de 10 afios 0 mas en disefio de bocumentos 10
Experiencia | documentos técnicos, planes, estrategias y/o técnicos, planes,
profesional programas de salud, del area de género y estrategias y/o
abordaje de la viclencia de género, contra las programas de salud,
mujeres e intrafamiliar. | del area de género y
Experiencia de 5-9 afios en el disefio de abordaje de la 5
documentos técnicos, planes, estrategias y/o violencia de género,
programas de salud, del drea de género y contra las mujeres e
abordaje de la violencia de género, contra las intrafamifiar,
mujeres e intrafamiliar. | publicados que
identifican a
postulantes como
[ parte del equipo
[ elaborador y/o
coordinador, con
autoria o coautoria
de la publicacion.
Cartas de
recomendacion y
constancia de
trabajos sobre el
tema
C Plan de trabajo completo (Introduccién, | Documento con Plan | 30
Plan de objetivos y metas, actividades, recursos y | de trabajo
trabajo limitaciones y Diagrama de Gantt] con [os
contenidos acorde a requerimientos
D Propuesta metodoldgica de trabajo acorde a | Documento con la 40
Propuesta reguerimientos: Indica los mecanismos a | metodologia de

metodolégica

utilizar para garantizar la calidad técnica de los
preductos requeridos por la consultoria vy
describe como se hara la incorporacidén de
enfoques de género, de derechos humanos e
integracion de la perspectiva de la
interseccionalidad y los determinantes sociales de
la salud

trabajo




