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PROYECTO DE LEY NUMERO 244 DE 2019
CAMARA

por medio de la cual se modifica la Ley 1952 de
2019 y se dictan otras disposiciones.

El Congreso de Colombia
DECRETA:

Articulo 1°. Adicidnese un numeral al articulo
38 de la Ley 1952 de 2019, el cual quedaria asi:

“Articulo 38. Deberes. Son deberes de todo
servidor publico: (...)

44. Llevary publicar mensualmente en la pagina
web o medio idoneo de informacion de la entidad,
un registro detallado de visitas y/o reuniones, que
en ejercicio 0 con ocasion de sus funciones, sean
atendidas. Registro en el cual se debe incluir la
fecha, la identidad de los intervinientes y el objeto
de la visita o reunion y guardarse por la entidad
respectiva en un medio que asegure su conservacion
para consulta en cualquier tiempo.

En aquellas visitas o reuniones en que se traten
asuntos sometidos a reserva y los relacionados con
la seguridad nacional, se aplicaran las disposiciones
especiales establecidas para cada materia.

Paragrafo 1°. El registro aqui establecido,
deberd llevarse también por particulares que
transitoriamente cumplan funciones puablicas o
presten servicios publicos.

Paragrafo 2°. Exceptuese del deber contenido
en el presente articulo, a todos aquellos servidores
publicos que no hagan parte de cargos pertenecientes
al nivel directivo o asesor.

Articulo 2°. Modificase el numeral 3 del articulo
39 de la Ley 1952 de 2019, el cual quedara asi:

“Articulo 39. Prohibiciones. A todo servidor
publico le esta prohibido: (...)

3. Solicitar o aceptar, directa o indirectamente,
dadivas, agasajos, regalos, favores o cualquier otra
clase de beneficios.

Paragrafo. El servidor publico no incurrird en
violacién de la prohibicién contenida en el numeral
3 del articulo 1952 de 2019, al aceptar regalos o
cualquier otra clase beneficio proveniente de su
conyuge, compafiero 0 compafiera permanente,
0 parientes dentro del segundo grado de
consanguinidad, segundo de afinidad o primero
civil.

Articulo 3°. Dentro de los seis meses siguientes
a la entrada en vigencia de la presente ley, cada
entidad, mediante acto administrativo, reglamentara
la forma o protocolo para la implementacion del
registro establecido en el articulo primero de esta

ley.
Articulo 4°. La presente ley entrard a regir a
partir de que entre en vigencia la Ley 1952 de 2019.
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EXPOSICION DE MOTIVOS
1. OBJETO

El objeto del presente proyecto de ley es el de
modificar la Ley 1952 de 2019, en cuanto a incluir
la obligacion para los servidores publicos y los
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particulares que cumplan funciones publicas, de
hacer publicas las visitas y/o reuniones que realicen
en ejercicio de sus funciones. Asi como también, se
prohibe aceptar directa o indirectamente, dadivas,
agasajos, regalos, favores o cualquier otra clase de
beneficios.

2. JUSTIFICACION DEL PROYECTO DE
LEY

2.1 Antecedentes

La corrupcion en Colombia, ha existido no
solo desde los albores de la republica, sino desde
los albores de la Conquista y la Colonia. Tal vez la
trajeron los conquistadores de la corrupta Esparia del
momento. No se podria asegurar que también fueran
corruptas las sociedades indias que encontraron
aqui, pero el hecho de que muchos de sus jefes se
brindaran a colaborar con los recién llegados para
combatir a sus vecinos puede hacer pensar que si,
que también.

Podemos decir entonces que la corrupcion no es
un fendmeno moderno, pero se esta convirtiendo en
uno de los problemas que enfrentan casi a todos los
paises, siendo mas visible desde inicio de este nuevo
milenio.

Actualmente la corrupcion es més viable y se ha
incrementado en forma alarmante. A medida que los
regimenes democraticos se estan convirtiendo en
el modelo mas aplicado de gobierno en el mundo,
que existe mayor acceso a la informacion y que se
establecen mas y mejores sistemas de rendicion de
cuentas, la corrupcion ha dejado de ser un fenémeno
que se desarrollaba a puerta cerrada y a espaldas del
publico en general. La corrupcion es mas visible
también, porque la sociedad civil ha asumido un
papel mucho mas proactivo en el seguimiento y
control de las actividades del Estado.

La corrupcion en Colombia ha sido
tradicionalmente sefialada por muchos analistas
como uno de los principales problemas politicos
del pais. El indice de Percepcion de Corrupcion
2016 (IPC), de la agencia para la Transparencia
Internacional, que califica de 0 (demasiado
Corrupto) a 100 (Muy Transparente) de los niveles
de corrupcion percibidos por el sector publico en
175 paises y territorios evaluados. Colombia, en ese
estudio obtuvo una calificacién de 37 puntos, muy
por debajo del promedio global que es de 43 puntos,
convirtiendo a Colombia en uno de los paises mas
corruptos del mundo. Se ubica a Colombia en el
puesto 98 a nivel mundial, teniendo como base que
Nueva Zelanda y Dinamarca estan en el puesto 1
como los paises menos corruptos del planeta.

indice de percepcién de la corrupcion en
Latinoamérica

» Colombiase ubicaenlaposicionnimerosiete
en el indice de percepcion de la corrupcion
en Latinoamérica segun Transparency
International en su publicacion indice de
percepcion de la corrupcion 2018, estando
por debajo de paises como Brasil (8), Peru
(8) y Ecuador (11).

* Los paises que mas se destacan en
Latinoamérica por tener bajos niveles de
percepcion de la corrupcion son Uruguay y
Chile, y el pais de Latinoamérica con el nivel
mas alto de percepcion de corrupcion lo
ocupa Venezuela, ubicandola en la posicion
namero veinte.

INDICE DE PERCEPCION DE LA CORRUPCION 2018

Frenteal Frepte Frepte , CPI
mundo al cont!nente a palse§ . Pais ISO3 | Score
Americano | Latinoamérica 2018

23 3 1| Uruguay URY 70
27 5 2 | Chile CHL 67
48 9 3|CostaRica |CRI 56
61 12 4| Cuba CuB 47
85 16 5 | Argentina ARG 40
93 18 6 | Panama PAN 37
99 19 7 | Colombia COoL 36
105 20 8 | Brasil BRA 35
105 20 8 | El Salvador | SLV 35
105 20 8 | Per(l PER 35
114 23 11 | Ecuador ECU 34
129 24 12 | Replblica DOM 30

Dominicana

132 25 13 | Bolivia BOL 29
132 25 13 | Honduras HND 29
132 25 13 | Paraguay PRY 29
138 28 16 | México MEX 28
144 29 17 | Guatemala | GTM 27
152 30 18| Nicaragua | NIC 25
161 31 19 | Haiti HTI 20
168 32 20 | Venezuela VEN 18

Tabla 1. Fuente: Transparency International 2018;
Elaboracion propia.

Panorama general de corrupcién en Colombia

» La corrupcién afecté en gran medida al
sector publico

La radiografia del pais detectd en su mayoria
hechos de corrupcion administrativa (73%),
corrupcion privada (9%) y corrupcion judicial (7%)
como los que mas se reportaron entre enero del 2016 y
julio del 2018. De los hechos asociados a corrupcion
administrativa siguen siendo las irregularidades en
los procesos de contratacion publica el principal
problema, ocupando el 46% de los hechos de este
tipo. Por otro lado, Ilama la atencion que los casos
de corrupcion privada sean cada vez mas reportados
a través de la prensa. Por ejemplo, en el primer
informe del Monitor Ciudadano sobre corrupcion
en Territorios de Paz, el porcentaje de casos de
corrupcion privada solo alcanzé un 4%.

e Educacion, Salud e Infraestructura los
sectores mas afectados

Més de la mitad de los hechos de corrupcion
reportados por la prensa afectaron los sectores de
Educacion (16%), Infraestructura y Transporte
(15%), Salud (14%) y Funcion Publica (12%).
Preocupa que a los tres primeros se destina la mayor
parte de los recursos publicos y determinan en
mayor medida el mejoramiento de la calidad de vida
y bienestar de los ciudadanos.


https://es.wikipedia.org/wiki/Transparencia_Internacional
https://es.wikipedia.org/wiki/Transparencia_Internacional
https://es.wikipedia.org/wiki/Colombia
https://es.wikipedia.org/wiki/Nueva_Zelanda
https://es.wikipedia.org/wiki/Dinamarca
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»  Formas de corrupcion

Segun la Fiscalia General de la Nacion y la
Procuraduria General de laNacién, entre 2009y 2016
las principales formas de corrupcion sancionadas en
Colombia fueron:

» Dar o exigir dinero u otra utilidad: para que
se realice u omita un acto propio del cargo de
un funcionario pablico, o para que se ejecute
uno contrario a sus deberes oficiales.

* Retener activos que han sido confiados: para
ser utilizados con fines privados.

e Dar un trato de favor hacia familiares

(nepotismo) o amigos (amiguismo): a los
que se otorgan cargos o empleos publicos o
incluso se facilitan permisos y licencias, por
el mero hecho de serlo, sin tener en cuenta
otros méritos (meritocracia).

2.2 Necesidad del proyecto

El propdsito fundamental de este proyecto de
ley es de complementar la normatividad existente
en el Cddigo General Disciplinario, en cuanto a los
deberes y prohibiciones establecidos legalmente
para los servidores publicos, con el fin de limitar al
maximo la posibilidad de actos de corrupcion, en la
medida en que se hace mas transparente el actuar
de las personas encargadas de la funcion publica,
permitiendo que la sociedad tenga la oportunidad de
conocer cudl es el comportamiento de los servidores
publicos y aquellos que transitoriamente cumplen
funciones publicas o prestan servicios publicos.

Elusode las TIC, se convierte en una herramienta
esencial que permite garantizar y materializar el
principio de la publicidad que irradia la funcion
publica. De esta manera, a través de medios
tecnoldgicos como la internet, se exhorta a las
entendidas para que reglamenten el registro que
supone la presente ley y se realice mediante un
medio idoneo y eficaz, para que asi la ciudadania
pueda consultar con qué personas se renen los
servidores publicos en el ejercicio o con ocasion de
sus funciones y con qué objeto.

Igualmente, se precisa la prohibicion existente
en el numeral 3 del articulo 39 de la Ley 1952, en
el sentido de que le estd vedado a los servidores
no solo exigir dadivas, agasajos, regalos, favores
o cualquier otra clase de beneficios, sino que
también la aceptacion a cualquiera de los anteriores.
No obstante, se exceptian de esta prohibicion,
los regalos y beneficios aceptados al conyuge,
compariero o compariera permanente, o0 parientes
dentro del segundo grado de consanguinidad,
segundo de afinidad o primero civil.

Una disposicion de esa indole cumple con un
doble proposito, que indudablemente redundara
en la materializacion efectiva de los principios de
transparencia, publicidad y moralidad publica, entre
otros; por un lado es preventivaen lamedidaen queel
servidor publico, o quien desempefia temporalmente

funciones publicas o presta servicios publicos,
se ve obligado a retroalimentar a la sociedad con
informacion concreta de su interaccion con otros
servidores o particulares, por ende, lo obliga a ser
muy estricto y transparente en los acercamientos
que tenga con personas interesadas en asuntos, que
eventualmente deba resolver el servidor. De otro
lado, tendra acceso a la informacion clara respecto a
la identidad de los particulares que frecuentan a los
servidores y con qué objeto lo hacen.

Pero como no todas las visitas o reuniones a
que se refiere el registro son susceptibles de ser
conocidas por la sociedad en razén a su proteccion
legal, como es el caso de la informacion reservada,
0 aquellos asuntos muy sensibles como la seguridad
nacional, se hace necesario crear la excepcion
y asi se propone en el pardgrafo del articulo
segundo.

Ahora, frente a la modificacion de la prohibicion
del numeral 3 del articulo 39 del Cadigo Unico
General Disciplinario (Ley 1952 de 2019), al
ampliar la prohibicion en el sentido de agregar la
disposicion juridica: “Solicitar o aceptar, directa o
indirectamente, dadivas, agasajos, regalos, favores
o cualquier otra clase de beneficios”, 10 que se
busca es aclarar la prohibicion existente, dejando de
manera expresa que no solo se trata de “solicitar”
sino “aceptar” un beneficio, con la salvedad que se
incorporaen el paragrafo, respecto a que no se incurre
en la prohibicion si se acepta un regalo o beneficio
proveniente del conyuge, compafiero o compafiera
permanente, o parientes dentro del segundo grado
de consanguinidad, segundo de afinidad o primero
civil.

En cuanto a las consecuencias juridicas por la
violacién de los preceptos legales que se proponen,
no es necesario entrar a determinarlas por separado,
dado que ya se encuentran contenidas en la Ley
1952 de 2019, especialmente el articulo 68 en
concordancia con el 47 y siguientes de la misma
norma, en los cuales se prevé la clase de falta en que
se incurriria si se omiten los deberes o se incurre en
las prohibiciones.

Poner a consideracion del Congreso de la
Republica este proyecto de ley va en linea con la
declarada lucha contra la corrupcion, en la cual se
ha comprometido no solo el actual gobierno sino
todas las bancadas con asiento en el Legislativo.
Su aprobacion, redundaré en que quienes acttian en
nombre del Estado, lo hagan de cara a la ciudadania,
maximizando los conceptos de servicio publico y
control social.

3. Justificacion juridica
3.1 Normatividad

Bajo la estructura de un Estado Social Derecho
sociedad democratica, el ideal es que se cumplan
sus fines constitucionales, en los cuales haya una
participacion activa por parte del colectivo en la
toma de decisiones, especialmente las relacionadas


https://es.wikipedia.org/wiki/Fiscal%C3%ADa_General_de_la_Naci%C3%B3n_(Colombia)
https://es.wikipedia.org/wiki/Procuradur%C3%ADa_General_de_la_Naci%C3%B3n_(Colombia)
https://es.wikipedia.org/wiki/Funcionario
https://es.wikipedia.org/wiki/Nepotismo
https://es.wikipedia.org/wiki/Amiguismo
https://es.wikipedia.org/wiki/Licencia
https://es.wikipedia.org/wiki/Meritocracia
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con la “res publica”. Reglamentar el actuar de los
servidores publicos, es una deuda que tiene pendiente
hace varios afios el Congreso de la Republica, ante
el llamado de la comunidad de la necesidad de
transparencia por parte del Estado y de recuperar la
credibilidad.

La Ley 489 de 1998 por la cual se dictan normas
sobre la organizacion y funcionamiento de las
entidades del orden nacional, sefiala los principios
en que se debe fundar el actuar de la funcion
administrativa, el cual reza:

“Articulo  3°.  Principios de la
administrativa.  La  funcion  administrativa
se desarrollara conforme a los principios
constitucionales, en particular los atinentes a la
buena fe, igualdad, moralidad, celeridad, economia,
imparcialidad, eficacia, eficiencia, participacion,
publicidad, responsabilidad y transparencia. Los
principios anteriores se aplicaran, igualmente, en la
prestacion de servicios publicos, en cuanto fueren
compatibles con su naturaleza y régimen. (...)

Articulo  4°.  Finalidades de la funcion
administrativa. La funcion administrativa del Estado
busca la satisfaccion de las necesidades generales
de todos los habitantes, de conformidad con los
principios, finalidades y cometidos consagrados en
la Constitucion Politica. (...)"

Dentro de las disposiciones generales contenidas
en la Ley 1952 de 2019, el articulo 23 define o
establece el marco general de principios a los cuales
debe sujetarse todo servidor publico:

funcion

“Articulo 23. Garantia de la funcion publica.
Con el fin de salvaguardar la moralidad publica,
transparencia, objetividad, legalidad, honradez,
lealtad,  igualdad, imparcialidad, celeridad,
publicidad, economia, neutralidad, eficacia y
eficiencia que debe observar en el desemperio de
su empleo, cargo o funcion, el sujeto disciplinable
ejercera los derechos, cumplirda los deberes,
respetara las prohibiciones y acatara el régimen de
inhabilidades, incompatibilidades, impedimentos
y conflictos de intereses, establecidos en la
Constitucion Politica y en las leyes”.

Dicha norma obedece o desarrolla el mandato
contenido en el articulo 209, en concordancia con los
articulos 122 y 123 de la Constitucion Politica. Es
una herramienta juridica de gran valor, cuya finalidad
es que la sociedad confie en la institucionalidad y
desde luego, en el servidor publico, en la medida en
que se busca que la funcién publica sea cumplida
de manera transparente e imparcial, sin que medien
intereses particulares para su cabal cumplimiento.

De igual manera, para efectos de determinar los
cargos del nivel directivo o asesor, el concepto marco
del 07 de 2017 del Departamento Administrativo de
la Funcion Publica ha definido que:

“Nivel Directivo. Comprende los empleos a
los cuales corresponden funciones de direccion

general, de formulacion de politicas institucionales
y de adopcion de planes, programas y proyectos.

Nivel Asesor. Agrupa los empleos cuyas
funciones consisten en asistir, aconsejar y asesorar
directamente a los empleados publicos de la alta
direccion de la rama ejecutiva del orden nacional.”

Por su parte, en tratindose de los Organos
de Control se encuentra igualmente definidos la
categoria de estos servidores publicos. ElI Decreto
264 de 2000, respecto a la Procuraduria General
de la Nacion incluidos los del Instituto de Estudios
del Ministerio Publico y el Decreto 267 de 2000, en
cuanto a la Contraloria General de la Nacion.

Asi como también, la Directiva 01 de 2015,
explica la naturaleza, los alcances y se fijan limites
sobre el contenido de las directivas de la Fiscalia
General de la Nacion, bajo el entendido que el Fiscal
puede dictar directrices generales, entre otras, para
adoptar politicas y lineamientos que permitan: (i) el
cumplimiento de las funciones asignadas a la entidad,
(i1) asegurar un ejercicio eficiente y coherente de
la accion penal, asi como (iii) definir politicas y
estrategias de priorizacion para el ejercicio de la
accion investigativa.

3.2 Jurisprudencia

La Corte Constitucional ha dicho que “...el
derecho disciplinario comprende el conjunto de
normas, sustanciales y procedimentales, en virtud
de las cuales el Estado asegura la obediencia, la
disciplina y el comportamiento ético, la moralidad
v la eficiencia de los servidores publicos, con miras
a asegurar el buen funcionamiento de los diferentes
servicios a su cargo”.

En ese sentido, con el presente proyecto de
ley se busca ampliar el catadlogo de deberes de los
servidores publicos, 0 quienes transitoriamente
cumplan funciones o presten servicios publicos,
imponiendo la obligacion de “Llevar y publicar
mensualmente en la pagina web o medio idoneo de
informacion de la entidad, un registro detallado de
visitas y/o reuniones, que en ejercicio o con ocasion
de sus funciones, sean atendidas, en el cual se debe
incluir la fecha, la identidad de los intervinientes y
el objeto de la visita o reunion, o incluir las razones
por las cuales se rechazo una visita o reunion”,
para que de esa manera la sociedad pueda hacer un
control o seguimiento mas eficaz respecto a la forma
como estas personas cumplen las responsabilidades
constitucionales y legales que han jurado acatar.

4. Tipo de ley

Toda vez que el presente proyecto de ley no atafie
a alguna de las materias que suponen un trdmite
legislativo especial, la presente iniciativa debera
tramitarse conforme al tramite establecido para
Leyes Ordinarias, segun lo dispuesto en el numeral
15 del articulo 150 constitucional.

1 Sentencia C-863 de 2013. M. P. Luis Ernesto Vargas Sil-
va.



GACETA DEL CONGRESO 942

Jueves, 26 de septiembre de 2019

Pagina 5

Todavez que el plesenle Pmyecio de Ley no atafie a alguna de las materias que suponen
un tramite Ia resente iniciativa deberd trami conforme al tramite
establecido para Leyes Ordi segun lo di en el | 15 del articule 150

WMJET‘ : /zl /o

RICARDO ALFONSOf/ERRO LOZANO
Representante a la Camara
Deparlarnento del Tolima

~ cx\l\.\:‘\'\ﬁr‘ U‘“‘a
ap-

\U“v ﬁuw\ E—:Fma\-

a - __\)r),l( fn(}—'n—.‘r",f'}’

Sephembre  act aso

24

(i L SN ;

p 2ile
r

ug F\U:rdo fc,rm

Mﬁd’nr:s’nan Barus. HP- fc uQm Ba'; z;Jn:ms we Cesar Drhg | |
_bartan he - Svan Eepinal |

Hf:?,nng{uc Cabralts HE f.\nrir,] :

._.r-.n- o e —

e ——

PROYECTO DE LEY NUMERO 245 DE 2019
CAMARA

por la cual se reestructura el Sistema de Salud y se
dictan otras disposiciones en materia de Seguridad
Social para las Fuerzas Militares y la Policia
Nacional, y se dictan otras disposiciones.

EXPOSICION DE MOTIVOS
. OBJETIVO DEL PROYECTO

El objetivo del proyecto de ley busca garantizar
el buen funcionamiento del Sistema de Seguridad
Social que acoge a las Fuerzas Militares, la Policia
Nacional, miembros administrativos, sus usuarios
y beneficiarios, atendiendo los principios de
atencion medica de calidad, oportuna y eficiente
junto con aspectos en prevencion, proteccion,
y rehabilitacién. Se reorganiza su estructura
administrativa junto con sus funciones e integrantes,
asi como también se prioriza la atencién médica de
los afiliados favoreciendo el derecho fundamental
de la salud y el nacleo familiar, a su vez brinda una
estructura que permita el efectivo goce del derecho
fundamental.

11. JUSTIFICACION

El Gobierno nacional debe garantizar la Salud
como derecho fundamental amparado en el articulo
49 de la Constitucion Politica “Se garantiza a todas
las personas el acceso a los servicios de promocion,
proteccion y recuperacion de la salud. Corresponde

al Estado organizar, dirigir y reglamentar la
prestacion de servicios de salud a los habitantes y
de saneamiento ambiental conforme a los principios
de eficiencia, universalidad y solidaridad”.

La Constitucion Politica de 1991 define a
Colombia como un Estado Social de Derecho, lo que
implica garantizar los derechos sociales individuales
y colectivos mediante sus politicas de proteccion
social. De acuerdo con lo anterior, la Constitucion
establece en el Titulo I1, de los Derechos Garantias y
Deberes, en su Capitulo 2, de los Derechos Sociales,
Econdémicos y Culturales, articulos 48 y 49, los
derechos a la seguridad social y a la atencion en
salud, como servicios publicos.

El articulo 48 define la seguridad social como
un servicio publico de carécter obligatorio y de
caracter irrenunciable para todos los habitantes,
presentando al estado como coordinador y director.
También sefiala la participacion de los particulares
para la ampliacién progresiva de la seguridad social
y la exclusividad y sostenibilidad de los recursos
destinados a su financiamiento.

Por su parte, el articulo 49 establece la atencion
en salud y el saneamiento ambiental como servicios
publicos a cargo del Estado, destacando que
los servicios de salud se organizardn en forma
descentralizada, por niveles de atencién y con
participacion de la comunidad. Asimismo, garantiza
a todas las personas el acceso a los servicios de
promocion, proteccion y recuperacion de la salud,
seflalando que estas tienen el deber de procurar el
cuidado integral de su salud y la de su comunidad.
Adicionalmente dentro del desarrollo constitucional
se ha sefialado que la salud es un derecho que tiene
caracter fundamental, facultando asi a las personas
de recursos para velar por su respeto y debido acceso
a la salud.

El Régimen Especial para las Fuerzas Militares
es introducido por el Decreto-ley 1214 de 1990 (Ley
352 de 1997) “Otorgando al Gobierno nacional
facultades para reglamentar la organizacion
estructural, los niveles de atencion médica y grados
decomplejidad, la organizacionfuncional, elrégimen
que influye normas cientificas y administrativas y
el régimen de prestacion de servicios de salud del
Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y Policia”,
ademas de esto el Sistema de Salud de las Fuerzas
Militares y la Policia Nacional se rige por la Ley 352
de 1997 complementado por el Decreto-ley 1795 de
2000 “por el cual se estructura el Sistema de Salud
de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional”.
Considerando lo anterior, el derecho fundamental a
la Salud concierne a la totalidad de la poblacion sin
importar distincion, por esto el régimen mencionado
debe disponer de todas las potestades adquiridas
para los servicios de salud a lo largo del pais. Asi,
el Estado cuenta con el deber de ser el 6rgano lider
en la estructuracion de las instituciones, politicas
y servicios que componen el Régimen Especial en
salud de las Fuerzas Militares.
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El Ministerio de Defensa Nacional es el
encargado de velar por la calidad de vida de
todos los integrantes de la Fuerza Publica y sus
beneficiarios, en funciéon de esto la Direccion
General de Sanidad Militar y la Direccion General
de Sanidad Policial cumplen con el principio de
prestar el servicio integral en salud en las areas de
promocién, prevencion, proteccion, recuperacion,
rehabilitacion y cuidados paliativos del personal
afiliado.

Colombia es el pais de América Latina con la
cobertura mas alta en salud, superando el 95% de
su poblacion, sin embargo, el 70% de los afiliados
esta insatisfecho con el servicio seguin una encuesta
del Banco Interamericano de Desarrollo (BID), a
partir de alli se puede evidenciar la existencia real
de una serie de inconformismos en aspectos de
calidad, atencion, disponibilidad en dispensarios y
cobertura.

Si bien el Sistema de Salud de las Fuerzas
Militares y la Policia Nacional cuenta con la
caracterizacion y organizacién conceptual para
prestar los servicios de atencion, promocion,
prevencion y rehabilitacion médica, los resultados
y la finalidad del Sistema no han sido los esperados
comenzando a evidenciar a la luz publica graves
problemas de disponibilidad, organizacion,
cubrimiento y atencion oportuna. Segun los
informes de la Contraloria General de la Republica
se encuentran dentro del Subsistema de salud de
las Fuerzas Militares “Deficiencias de planeacion,
seguimiento y control, en la regulacion del sistema
de referencia y contrarreferencia para la atencion
medica de los usuarios, causando ineficiencias en
la utilizacion de los recursos fisicos, humanos,
tecnologicos y financieros destinados para la
atencion de la poblacion del SSFM ™.

La situacion del pais en los Gltimos 15 afios
también haayudado a profundizar las problematicas
del Sistema, el mayor numero de insercién de
personas aumentando  significativamente la
poblacién militar, el envejecimiento y retiro de
la poblacién y la falta de prevencién en salud han
limitado y sobrepasado la capacidad del Sistema.
Sumando a estos cambios la inflexibilidad de
la capacidad instalada y la deficiencia en la
disponibilidad de talento humano en salud hacen
poco probable la expansion de este sistema para
aumentar la cobertura fisica. Existe evidencia
acerca de como los cambios mencionados
anteriormente han afectado el Sistema de Salud de
las Fuerzas Militares y Policia Nacional, segun la
Contraloria General de la Republica se presenta
“Falta de oferta de los servicios de salud a través
de las agendas y de insumos médicos” asi como
“No existe la suficiente cobertura para acceder al
servicio de salud de acuerdo a la demanda”.

Con el paso del tiempo se ha evidenciado que los
Sistemas de Salud deben estar en constante cambio
y actualizacion segin necesidades y variaciones
dentro del panorama objetivo, para esta funcion es de

vital importancia que la informacion proveniente de
procesos investigativos y resultados en la atencion
sea bien distribuida para la generacion de politicas
y lineamientos.

Al comparar los Subsistemas de Salud (Militar
y Policial) dentro de su estructura funcional,
objetivos y resultados se encuentran grandes
diferencias en cumplimiento, informacion vy
cobertura. La division de sus estructuras y
duplicidad de direcciones genera impedimentos
de mandato que limitan la toma de decisiones y
fomentan las fallas con imposibilidad de correccion
sin reestructuracion. Este panorama es acompafiado
de brechas economicas y de servicios dentro de
las dos direcciones, los afiliados no encuentran
similitudes dentro de los modelos de atencion
del Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares
y el Subsistema de Salud de la Policia Nacional
que por composicion deberian prestar las mismas
asistencias sin importar distinciones, un ejemplo
de ello se evidencia en la falta de oportunidad en la
dispensacion de medicamentos para los usuarios,
lo que conlleva a la afectacion de la seguridad
del paciente o usuario, que en su defecto toda no
entrega oportuna de medicamentos puede generar
deterioro en la salud, prolongacion de estancias
hospitalarias, entre otras. Es importante reducir
estas brechas y procurar que los afiliados de cada
uno de los integrantes de las diferentes fuerzas,
miembros del Ministerio, retirados pensionados
y beneficiarios reciban los mismos servicios
y encuentren las mismas herramientas para el
constante mejoramiento del Sistema.

El panorama en Salud de las Fuerzas Militares
presenta un quebrando interno a nivel de exteriorizar
todas sus necesidades en el momento de prestar los
servicios a sus usuarios, la duplicidad administrativa
y la falta de gerencia presupuestal lideran los males
que aquejan este sistema. Este efecto va de la mano
con la antigliedad del servicio prestado a la Fuerza
Militar y a la Policia Nacional que, a pesar del gran
porcentaje de similitudes en sus necesidades, se
encuentran alejados el uno del otro sin disponer de
la capacidad de combatir los inconvenientes bajo un
solo proposito.

Uno de los indices disponibles que permite
analizar la actualidad del Sistema de Salud de
las Fuerzas Militares y la Policia Nacional es
la evolucién de las tutelas como mecanismo
constitucional para defender y proteger su derecho
fundamental a la salud, cabe resaltar que es
estrictamente necesario indexar el término de “Salud
como derecho fundamental” al Sistema de Salud de
Policia Nacional y Fuerzas Militares para garantizar
la prestacion del servicio con las caracteristicas y
principios mencionados en el articulado. De modo
que hay que mencionar que el nimero de tutelas
interpuestas al Sistema de Salud de las Fuerzas
Militares y de Policia Nacional es cercano a 7.291
tutelas, si se realiza una comparacion con el afio
inmediatamente anterior, este ramo presentd un
incremento de 36,23 por ciento.
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Si se realiza un analisis completo de la situacién
de las tutelas referente al derecho fundamental de la
salud, los regimenes de excepcion estan ubicados en
el segundo rengl6n de la lista solo siendo superados
por las EPS. Dentro de este campo el 97,57 por
ciento de las tutelas fueron dirigidas en contra de
los Servicios de Salud de las Fuerzas Militares y de
Policia Nacional, presentado un argumento conjunto
de 36,27 por ciento con relacion a 2017.

Sobre las tutelas en los regimenes especiales
se observa un incremento progresivo con respecto
al tiempo, generando una alerta constante hacia el
Gobierno nacional junto con una invitacion téacita
de intervenir para mejorar la situacion de mas de
un millén doscientas mil personas (1°200.000)
pertenecientes a este régimen.

En base al Informe de Gestion de las Fuerzas
Militares para el afio 2018 se realiza un analisis de
oportunidad de los servicios prestados junto con su
promedio anual (informe de 4 trimestres) medido en
diasy la meta establecida segun la direccion de sanidad:

Analisis de Oportunidad de los Servicios
- Promedi o
Servicio SIEEIE Meta | Cumplimiento
anual
Opo_r tunidad de asignacton | Menos de | No, 2,36 dias mas
de citas en consulta médica | 5,36 dias .
3 dias de espera
general
Oport'unldad en asignacion , Menos de | No, 1.9 dias més
de citas en consulta de| 4,9dias p
. 3 dias de espera.
odontologfa general
Opo_rtunldad de asignacion | Menos de | No, 14,2 dias mas
de citas en consulta de me-| 17,2 dias .
SO 3 dias de espera.
dicina interna en el
Oportunidad de asignacion —
de citas en consulta de gi-| 9,62 dfas |5 dias No, 4,62 dias mas
. de espera.
necobstetricia
Oportunidad de asignacion ]
de citas en consulta de pe- | 15,15 dias |5 dias N?’ 1015 dias
diatria mas de espera.

Fuente: Cdlculo de los autores.

De acuerdo a esto, los servicios que fueron
auditados presentan un desfase variable entre la
meta esperada y la realidad. En promedio una
persona que requiera una consulta méedica general,
consulta odontoldgica o medicina interna tarda entre
5,36 a 17,2 dias en recibir la asignacion de cita, si se
tiene en cuenta que la meta para el 2018 era obtener
este tipo de citas médicas en menos de 3 dias, el
promedio de desvio es de casi 6 dias de la meta
esperada destacando el dato de 14,2 dias de atraso
promedio para las citas de medicina interna.

Por su parte una persona que requiera una consulta
en ginecobstetricia 0 pediatria estara sujeto a una
demora entre 9,62 y 15,15 dias para ser agendado y
programado con un médico. Si analizamos con respecto
alameta propuesta para 2018 de obtener estos servicios
en 5 dias, se encuentra un desvio en citas médicas de
esta categoria de mas de 7 dias en promedio.

Se puede observar en un barrido poblacional
hecho por el Informe de Gestion de las Fuerzas
para el afio 2018 el tipo de eleccién de los usuarios
cuando se les pregunta sobre el mejoramiento del
Sistema de Salud al cual ellos pertenecen. Juntando
algunas de las mas mencionadas y que puede tener
relacion se encuentran oportunidad y eficiencia en la
atencion, acceso a las existencias de medicamento y
rapidez en el servicio.

El Decreto 057 de 2015 que buscé reformar el
articulo 14 del Decreto 1703 de 2002, nace como
consecuencia de la multiafiliacion en el Sistema de
Seguridad Social en Salud y de esta forma dirige
las disposiciones para el reintegro de los recursos
de la Unidad de Pago por Capitacion. Esto llevo a
que cuando se trate de usuarios dentro del Régimen



Pagina 8

Jueves, 26 de septiembre de 2019

GACETA DEL CONGRESO 942

de Excepciones del Sistema de Seguridad Social
(acorde al principio de la Ley 100 que manifiesta
que el nucleo familiar debe estar en el mismo
Sistema de Cotizacion) los conyuges o comparieros
permanentes que coticen al sistema y que tengan
capacidad de pago, puedan vincularse al Sistema de
Seguridad Social del Régimen de Excepcion donde
se encuentre su conyuge o compafiero permanente;
su cotizacion se realizard al ADRES.

Para el caso del Sistema de Seguridad Social en
Salud de la Fuerza Publica esta afiliacion por parte
del conyuge no es aprobada actualmente, por ende, se
genera una falta al principio de la Seguridad Social en
laLey 100 de 1993. Asi las cosas, el Sistema de las FF.
MM. podria contribuir ain més con los recursos con
destinacion ADRES, para este caso la afiliacion de los
conyuges 0 compafieros permanentes como usuarios
y no como beneficiarios generaria un mayor recaudo.
Este proceso facilitaria la tramitologia en tiempos
y esfuerzos de la afiliacion de los beneficiarios,
evitando asi el fenémeno de desafiliacion friccional
causado por empleos esporadicos.

La necesidad de la restructuracion del Sistema
de Salud de la Fuerza Publica permite generar una
revision de la metodologia por la cual se calcula el
UPC de este Regimen Especial. Segun la Ley 352 de
1997 “La diferencia entre el valor del Presupuesto
Per Cépita para el Sector Defensa (PPCD) y la
Unidad de Pago por Capitacion (UPC) del Sistema
General de Seguridad Social en Salud de la Ley 100
de 1993 correspondiente al régimen contributivo
(tasa del 20%) se destina para ayudar a financiar
los servicios de salud de los afiliados cotizantes y
sus beneficiarios, mediante una Unica cuota anual”.
Para este caso se establece que el incremento al
Presupuesto Per Céapita para el Sector Defensa
(PPCD) en ningln caso superard el treinta por ciento
(30%) de la Unidad de pago por Capitacion (UPC)
del Sistema General de Seguridad Social en Salud,
del Régimen de la Ley 100 de 1993.

Segun esto el veinte por ciento (20%) que se viene
otorgando de manera adicional por parte del Gobierno
nacional a la UPC para financiar la prestacion de los
servicios de salud actualmente es insuficiente. Los
cambios en el analisis del perfil epidemiologico de
la poblacion relevante, el analisis de la atencion en
salud, la verificacion de los factores de riesgo en
la prestacion de los servicios, el comportamiento
de crecimiento en los usuarios y la demanda en la
prestacion de los servicios de salud a nivel nacional
generan distorsiones a las proyecciones hechas para
los valores actuales del UPC.

La UPC diferencial de caracter operacional se
hace necesaria teniendo en cuenta los problemas
del servicio en momentos donde producto de
una operacion militar, combates o situaciones
connaturales de la guerra, la prestacion del servicio
de salud se torna complicada y afloran restricciones
de todo tipo para la atencién de los combatientes.
Esta metodologia de UPC operacional debe ir
ajustada anualmente con base en la adquisicion
progresiva de datos de utilizacion.

Estos temas en conjunto han sido tratados por
personas pertenecientes y afectadas directamente
por esta problematica, de la mano de ellos se ha
podido generar un andlisis més profundo y detallado
acerca de las verdaderas falencias del Sistema de
Salud de las Fuerzas Militares y Policia junto con
la posibilidad y las mejores alternativas para su
mejoramiento.

Dentro de este proceso analitico se encuentran
inmersas un amplio nimero de Mesas de Trabajo
pertenecientes a los diferentes grupos de la Fuerza
Publica cobijados por este Sistema y que se han
hecho participes voluntariamente para ayudar en la
construccion de un mejor Sistema de Salud. Ha sido
primordial para el honorable Representante Carlos
Eduardo Acosta Lozano trabajar de la mano de todas
las personas integrantes de estas Mesas como por
ejemplo el Teniente Coronel (RA) Jose V. Urbina S.
como Presidente de la Red Nacional de \Veedurias
de Salud M. P, y de la eeduria de Salud M. P. de
Antioguia Vesmilpolant, el sefior Jefe Técnico (RA)
Jairo Mosquera como Representante de los Suboficiales
RA Ante el CSSMP y Presidente de la Asociacion de
Usuarios de la Salud Militar (Milsaludmed), Presidenta
de la Asociacion de Usuarios del Sistema de Salud de
las Fuerzas Militares Asosalud, M. P. doctora Margarita
Suarez de Aragon y el abogado Sargento Mayor de la
reserva activa del Ejército Nacional, Lindon Jonson
Gamboa Sotelo; como muchos més miembros de la
mesa. De igual forma las mesas de trabajo con las
esposas de los miembros de las Fuerzas Militares
quienes han venido adelantando un arduo trabajo con
la Representante Jennifer Arias y el trabajo de cada
honorable congresista que ha venido defendiendo y
aportando para la garantia del derecho fundamental a
la salud de las FF. MM.

Los puntos a tratar dentro de este proyecto de
ley se han basado en la experiencia de los ultimos
7 afos continuos, vinculados directamente como
usuarios del servicio de salud M. P., a través de
una Asociacion de Usuarios de la Salud M. P., més
adelante dentro de las veedurias ciudadanas de la
salud y recientemente bajo la creacién de la Red
Nacional de Veedurias de la Salud M. P.

A partir de esta experiencia se pudo analizar que
los factores criticos del SSFMP son:

- Estructura organizacional inadecuada

- Deficiencia de un modelo de atenciéon en
salud para el SSFM

- Coberturas e indicadores de salud deficientes
- Roly desempefio del Hospital Militar Central

- Ineficiencias  operacionales (desde lo
asistencial) en la prestacion de servicios

- Tendencia a un desequilibrio financiero para
el aseguramiento del plan de beneficios.

- Ausencia de un Sistema de Informacion de
Sanidad Militar.

Para caracterizar las principales problematicas se
realizd un esquema con las principales causas del
mal funcionamiento del Sistema.
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AREA PROBLEMATICAS AREA PROBLEMATICAS
= No existe un modelo de = Poca integracion Funcional
aseguramiento unificado en = No existen procesos que
el SSMP. habiliten la integracion fun-
= Las evidencias del segui- cional de cara al usuario del
miento y evaluacién que se Sistema.
realiza sobre las comuni- Como resultado final del trabajo conjunto se
caciones entre l0s usuarios| , acenta el articulado del proyecto de ley que busca
afiliados al SSMP se encuen-| g0 arar n cambio funcional dentro del Sistema de
tran orientadas a peticiones, - L.
quejas y reclamos. Salud de las Fuerzas Militares y Policia.
= La informacién de la ca- -
racterizacion de la poblacion PROYECTO DE LE)( NUMERO 245 DE 2019
. afiliada presenta inconve- CAMARA
Para los Usuarios del

SSMP y el Modelo de Ase-
guramiento:

nientes es inexistente por
falta de gobernabilidad y ca-
lidad que dificultan la labor
de planeacién de la atencion
en salud.

= No se cuenta con meca-
nismos de racionalizacion y
gestion de riesgo en la pres-
tacion del servicio.

* No se identificaron meca-
nismos de concientizacion
en las entidades aportantes
respecto del impacto en el
proceso de afiliacion y re-
caudo.

El Modelo de Atencion no
corresponde a la realidad
actual:

= No existe un modelo de
atencion unificado en el
SSMP.

= En el SSFM el modelo de
atencion no esta orientado a
la atencién de los usuarios y
sus familias.

= El indicador de satisfaccion
del usuario del SSMP en las
vigencias 2013 a 2018, es
mas bajo respecto cada afio
anterior.

= No se evidencia una estra-
tegia de atencidn centraliza-
da en el SSMP orientada a
gestionar el riesgo y dar se-
guridad al paciente.

= Riesgo de alto impacto
para el SSMP relacionado
con la calidad en la presta-
cién de los servicios de salud
y la seguridad del paciente.
Igual a deterioro de la salud
de usuarios, en el sistema.

= E1 SSMP no cuenta con la
informacion, ni habilitadores
que les permitan identificar
y gestionar la demanda insa-
tisfecha real. Es un desastre
y pérdida superior.

Modelo de Operacion:

= Operacion  altamente
compleja, con poca estan-
darizacién de procesos e
integracién de sistemas de
informacion.

= No existen procesos es-
tandarizados ni sistemas de
informacion transversales al
interior del SSMP

por la cual se reestructura el Sistema de Salud y se

dictan otras disposiciones en materia de Seguridad

Social para las Fuerzas Militares y la Policia
Nacional”. Y se dictan otras disposiciones.

TITULO |

DEL SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS
MILITARES Y DE LA POLICIANACIONAL

CAPITULO |
Composicién y principios

Articulo 1°. Composicion del sistema. El Sistema
de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia
Nacional (SSMP) esta constituido por el Ministerio
de Defensa Nacional, el Consejo Superior de Salud
de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional
(CSSMP), el Comité de Salud de cada subsistema,
el Subsistema de Salud de Las Fuerzas Militares
(SSFM) el subsistema de salud de la Policia Nacional
(SSPN), los afiliados activos, retirados, pensionados
del sistema y sus beneficiarios.

Articulo 2°. Objeto. El objeto del SSMP es
garantizar a sus afiliados y beneficiarios, el respeto,
acceso y disfrute del derecho fundamental a la salud,
mediante la prestacion del servicio integral de salud
en las areas de promocion, prevencion, diagndstico,
tratamiento, rehabilitacion y paliacion para todos
los afiliados y sus beneficiarios, asi como el servicio
de sanidad inherente a las Operaciones Militares y
del Servicio de la Policia Nacional, como parte de
su logistica y brindar la provision de servicios de
salud asistencial, dentro del marco de un Modelo de
Atencion en Salud contemplado en la ley.

Articulo 3°. Defincion del sistema. El Sistema de
Salud de las Fuerzas Militaresy de laPolicia Nacional
es un conjunto interrelacionado de instituciones,
organismos, dependencias, afiliados, beneficiarios,
recursos, politicas, principios, fundamentos, planes,
programas y procesos debidamente articulados y
armonizados entre si para el cumplimiento de la
mision, cual es prestar el servicio publico esencial
obligatorio en salud a sus afiliados y beneficiarios,
garantizandoles el disfrute del derecho fundamental
a la salud.

Articulo 4°. Naturaleza y contenido del derecho
fundamental a la salud. El derecho fundamental a la
salud es autonomo e irrenunciable en lo individual y
en lo colectivo. Comprende el acceso a los servicios
de salud de manera oportuna, eficaz y con calidad y
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humanizada, para la preservacion, el mejoramiento
y la promocién de la salud. ElI Ministerio de
Defensa, adoptard politicas para asegurar la
igualdad de trato y oportunidades en el acceso a las
actividades de promocién, prevenciéon, diagndstico,
tratamiento, rehabilitacion y paliacion para todas las
personas. De conformidad con el articulo 49 de la
Constitucién Politica y la Ley Estatutaria 1751 de
2015, su prestacion como servicio publico esencial
obligatorio, se ejecuta bajo la indelegable direccidn,
supervision, organizacion, regulacion, coordinacion
y control del Estado.

Articulo 5°.  Principios. Seran  principios
orientadores para la prestacion de los servicios de
salud del Sistema de Salud de las Fuerzas Militares
y de la Policia Nacional, los consagrados en la Ley
Estatutaria de Salud 1751 de 2015 son los siguientes:

a) Disponibilidad. El Estado debera garantizar
la existencia de servicios y tecnologias e
instituciones de salud, asi como de programas
de salud y personal médico y profesional
competente;

b) Aceptabilidad. Los diferentes agentes del
sistema deberan ser respetuosos de la ética
médica, asi como de las diversas culturas
de las personas, minorias étnicas, pueblos y
comunidades, respetandosusparticularidades
socioculturales 'y cosmovision de la
salud, permitiendo su participacion en
las decisiones del sistema de salud que le
afecten, de conformidad con el articulo 12 de
la presente ley y responder adecuadamente
a las necesidades de salud relacionadas con
el ciclo total de vida. Los establecimientos
deberan prestar los servicios para mejorar el
estado de salud de las personas dentro del
respeto a la confidencialidad;

c) Accesibilidad. Los servicios y tecnologias
de salud deben ser accesibles a todos, en
condiciones de igualdad, dentro del respeto
a las especificidades de los distintos grupos
vulnerables. La accesibilidad comprende la
no discriminacion, la accesibilidad fisica,
la asequibilidad econdmica y el acceso a la
informacion;

d) Calidad e idoneidad profesional. Los
establecimientos, servicios y tecnologias de
salud deberan estar centrados en el usuario,
ser apropiados desde el punto de vista médico
y técnico y responder a estandares de calidad
aceptados por las comunidades cientificas.

Ello requiere, entre otros, personal de la salud
adecuadamente competente, enriquecida con
educacion continua e investigacion cientifica y una
evaluacion oportuna de la calidad de los servicios
y tecnologias ofrecidos. Asi mismo, el derecho
fundamental a la salud comporta los siguientes
principios:

a) Universalidad. Los residentes en el

territorio colombiano gozaran efectivamente

del derecho fundamental a la salud en todas
las etapas de la vida.

b) Pro homine. Las autoridades y demas

d)

9)

h)

actores del sistema de salud, adoptaran la
interpretacion de las normas vigentes que
sea mas favorable a la proteccion del derecho
fundamental a la salud de las personas.

Equidad. El Estado debe adoptar politicas
publicas  dirigidas especificamente  al
mejoramiento de la salud de personas de
escasos recursos, de los grupos vulnerables
y de los sujetos de especial proteccion.

Continuidad. Las personas tienen derecho
a recibir los servicios de salud de manera
continua. Una vez la provision de un
servicio ha sido anidada, este no podra ser
interrumpido por razones administrativas o
econdmicas.

Oportunidad. La prestacion de los servicios
y tecnologias de salud deben proveerse sin
dilaciones.

Prevalencia de derechos. El Estado debe
implementar medidas concretas y especificas
para garantizar la atencion integral a nifas,
nifios y adolescentes. En cumplimiento de
sus derechos prevalentes establecidos por
la Constitucion Politica. Dichas medidas se
formularan por ciclos vitales: prenatal hasta
seis (6) afos, de los (7) a los catorce (14)
afios, y de los quince (15) a los dieciocho
(18) afos.

Progresividad del derecho. El Estado
promovera la correspondiente ampliacién
gradual y continua del acceso a los
servicios y tecnologias de salud, la
mejora en su prestacion, la ampliacion de
capacidad instalada del sistema de salud
y el mejoramiento del talento humano, asi
como la reduccién gradual y continua de
barreras culturales, econdomicas, geograficas,
administrativas y tecnoldgicas que impidan
el goce efectivo del derecho fundamental a
la salud.

Libre eleccion. El Sistema de Salud de las
Fuerzas Militares y de Policia permitira la
afiliacion de esposas o esposos de titulares,
que tengan relacion laboral o contractual que
las haga sujetos de contribucién a la salud,
cuando lo soliciten expresamente; el valor de
la UPC ingresara a los fondos cuenta militar
o de policia, segun el caso. Articulo 82 del
Decreto 2353 de diciembre 3 de 2016.

Sostenibilidad. ElI Estado dispondra, por
los medios que la ley estime apropiados,
los recursos necesarios y suficientes para
asegurar progresivamente el goce efectivo
del derecho fundamental a la salud, de
conformidad con las normas constitucionales
de sostenibilidad fiscal.
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j) Solidaridad. El sistema estd basado
en el mutuo apoyo entre las personas,
generaciones, los sectores econdémicos, las
regiones y las comunidades.

k) Eficiencia. El sistema de salud debe procurar
por la mejor utilizacion social y econémica
de los recursos, servicios y tecnologias
disponibles para garantizar el derecho a la
salud de toda la poblacion.

Paragrafo. Los principios enunciados en este
articulo se deberan interpretar de manera arménica
sin privilegiar alguno de ellos sobre los demaés. Lo
anterior no obsta para que sean adoptadas acciones
afirmativas en beneficio de sujetos de especial
proteccion constitucional como la promocién del
interés superior de las nifias, nifios y mujeres en
estado de embarazo y personas de escasos recursos,
grupos vulnerables y sujetos de especial proteccion.

Articulo 6°. Caracteristicas y elementos. Seran
caracteristicas propias del SSMP las siguientes:

a) Autonomia. EI SSMP es autébnomo y se
regira de conformidad con lo establecido en
la constitucion, Ley 1751 y la presente ley.

b) Integracion funcional. Las entidades que
componen el Sistema de Salud Militar
y de la Policia Nacional, concurriran
arménicamente en la provision de servicios
de salud, mediante la integracién de
funciones, acciones y recursos, de acuerdo
con la regulacién que para el efecto adopte
el Consejo de Salud Militar y de la Policia
Nacional (CSMP).

¢) Independencia de los recursos. Los
recursos que ingresen al Subsistema de
Salud Militar y al Subsistema de Salud de
la Policia Nacional deberan administrarse en
fondos cuentas separados e independientes
del resto del presupuesto de las unidades
ejecutoras de la Fuerzas Militares y de la
Policia Nacional y solo podran destinarse a
la ejecucion de las actividades misionales
de cada Subsistema, en los términos que
establezca el Consejo de Salud Militar y de
la Policia Nacional (CSMP).

d) Unidad. EI SSMP tendra unidad de gestion,
de tal forma que, aunque la prestacion de
servicios se realice en forma desconcentrada,
descentralizada o contratada, siempre exista
unidad de direccion y politicas, asi como la
debida coordinacion entre los subsistemas y
entre las entidades y unidades de cada uno de
ellos.

e) Excepcionalidad. Serdn caracteristicas
propias y excepcionales del SSMP la sanidad
en campafia, la medicina aeroespacial, la
medicina naval y del buceo para las Fuerzas
Militares; y las actividades de salud para los
grupos operativos de la Policia Nacional. Se
incluyen las actividades de planeamiento
médico, inteligenciay logistica médicas para
el desarrollo de estas.

f) Descentralizacion y Desconcentracion.
El SSMP prestara los servicios en
forma descentralizada o contratada y
desconcentrada en las Fuerzas Militares y en
la Policia Nacional, con el fin de optimizar
la utilizacion de los recursos, obtener
economias de escala y facilitar el acceso y la
oportunidad de los servicios de salud en las
Fuerzas Militares y en la Policia Nacional,
consujecién alas politicas, reglas, directrices
y orientaciones trazadas Consejo Superior de
Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia
Nacional.

CAPITULO Il

Composicién, autoridades y 6rganos encargados
de la direccion del sistema

Articulo 7°. Composicion del sistema. El Sistema
de Salud Militar y Policial (SSMP) esta constituido
por el Ministerio de Defensa Nacional, el Consejo
Superior de Salud Militar y Policial (CSMP), el
Subsistema de Salud Militar (SSM), el Subsistema
de Salud Policial (SSP), los afiliados usuarios y
beneficiarios del Sistema.

Articulo 8°. Funciones del Ministro de Defensa
Nacional. Ademas de las funciones que la ley le
asigna de modo general a los Ministros y de manera
particular al Ministro de Defensa Nacional, este
tendré a su cargo la funcion de:

a) Preparar los proyectos de ley y de decretos
relacionados con la salud de las Fuerzas Militares y
de la Policia Nacional.

b) Adoptar las normas necesarias para
supervisar, evaluar y controlar el SSMP, en los
ambitos administrativos, financieros y técnicos.

Paragrafo. Créase el Viceministerio de la Salud
Militar y de Policia. Las funciones y atribuciones
seran asignadas por el Ministro de Defensa y entre
ellas se establece la representacion como su delegado
ante el CSSMP.

Articulo 9. Consejo Superior de Salud de las
Fuerzas Militares y de la Policia Nacional. Se
establece con caracter permanente el Consejo
Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la
Policia Nacional (CSSMP), como organismo rector
del SSMP. EI CSSMP estard integrado por los
siguientes Miembros:

a) El Ministro de Defensa Nacional o
Viceministro de la Salud de las Fuerzas
Militares y de Policia como su delegado,
quien lo presidira.

b) EI Ministro de Hacienda y Crédito Publico o
su Viceministro como su delegado.

c) El Ministro de Salud o el viceministro como
su delegado.

d) ElI Comandante General de las Fuerzas
Militares o el Jefe de Estado Mayor Conjunto
como su delegado.

e) El Comandante del Ejército Nacional o el
Segundo Comandante como su delegado.
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f) El Comandante de la Armada Nacional o el
Segundo Comandante como su delegado.

g) El Comandante de la Fuerza Aérea o el
Segundo Comandante como su delegado.

h) El Director General de la Policia Nacional o
el Subdirector General como su delegado.

i) EIl Director del Departamento Nacional de
Planeacion o su delegado.

j)  Unrepresentante del personal de Oficiales de
las Fuerzas Militares en goce de asignacion de
retiro o pension, de las viudas y beneficiarios
sustitutos de pension del oficial fallecido o
su suplente.

k) Un representante del personal de Oficiales
de Policia Nacional en goce de asignacion de
retiro o pension, de las viudas y beneficiarios
sustitutos de pension del oficial fallecido y
su suplente.

) Un representante del personal de
Suboficiales de las Fuerzas Militares en goce
de asignacion de retiro o pension, de las
viudas y beneficiarios sustitutos de pension
del suboficial fallecido o su suplente.

m) Un representante del personal de suboficiales
y (mandos del nivel ejecutivos) de la Policia
Nacional en goce de asignacion de retiro
o pension, de las viudas y beneficiarios
sustitutos de pension del oficial fallecido y
su suplente.

n) Un representante del personal de Soldados
\oluntarios, soldados profesionales y sus
equivalentes Infantes de marina en goce de
asignacion de retiro o pension, de las viudas
y beneficiarios sustitutos del soldado o
infante fallecido o su suplente.

0) Un representante del personal de Agentes/
Patrulleros de la Policia Nacional en goce de
asignacion de retiro o pension, de las viudas
y beneficiarios sustitutos de pension del
agente fallecido o su suplente.

p) Un representante del personal civil
pensionado del Ministerio del sector
Defensa, las viudas y beneficiarios del civil
fallecido o su suplente.

g) Un representante de los empleados publicos
y trabajadores oficiales del Ministerio del
sector Defensa, afiliados al SSMP, sus
viudas o sus viudos o beneficiarios sustitutos
de pension o su suplente.

r) Dos profesionales de la salud, uno con
especializacion en Administracion Publica
Hospitalaria y uno en Salud Publica,
designado por la Academia Nacional
de Medicina o el Ministerio de Salud y
seguridad social.

Paragrafo 1°. Los sefiores Director General de
Sanidad Militar, Director General de Sanidad de
la Policia Nacional, Director del Hospital Militar
Central y director del Hospital Central de Policia

Nacional, podran asistir por derecho propio a las
sesiones del consejo superior con voz, pero sin voto.

Paragrafo 2°. Podra asistir por derecho propio a
las sesiones del consejo superior un representante
de las veedurias nacionales en salud, del sistema
de salud de las Fuerzas Militares y de Policia. Este
representante no tendrd voto y sera elegido por las
veedurias legalmente constituidas y registradas
como tal en el Ministerio de Defensa.

Paragrafo 3°. ElI CSSMP se reunird
obligatoriamente una vez cada dos meses,
por el término de una jornada de trabajo o
extraordinariamente cuando lo convoque su
presidente o una mayoria de diez (10) de sus
miembros principales. Se establece quérum minimo
de diez miembros, para sesionar y tomar decisiones
validas.

Paragrafo 4°. Los representantes del personal
de oficiales, suboficiales, soldados profesionales o
voluntarios, infantes de marina, agentes de la policia
nacional, en goce de asignacion de retiro o pension
de las Fuerzas Militares, civiles pensionados del
Ministerio de Defensa Nacional y de los empleados
publicos y trabajadores oficiales del Sector Defensa
a que se refiere el presente Articulo, seran elegidos
a nivel Nacional por mayoria de votos y para un
periodo de dos afios. Se establece un méximo de dos
periodos consecutivos para cada representante. Su
inscripcion se hara con su correspondiente suplente.
El proceso de eleccion de los representantes de
oficiales, suboficiales, soldados e infantes de marina
de las FF. MM., retirados o pensionados estara a
cargo de la Direccion General de Sanidad Militar. El
proceso de eleccion del representante de los civiles
pensionados de las fuerzas militares y de policia
nacional estara a cargo de la direccion de pensiones
del Ministerio de Defensa Nacional. ElI proceso
de eleccion de los representantes de los sefiores
oficiales, suboficiales, agentes/patrulleros y civiles
pensionados de la Policia nacional, estara a cargo de
la Direccion de Sanidad de la Policia.

Paragrafo 5°. Los representantes de los retirados o
pensionados elegidos por voto popular para integrar
el CSSMP y los Comités de Salud de las FF. MM. y
de policia, tendran derecho a que se les reconozca el
valor de los pasajes, estadias y alimentacion cuando
viajen a la ciudad de Bogota u otras ciudades donde
se convoguen sesiones de estos organismos de
direccion y administracion. Este gasto serd a cargo
del Fondo cuenta de cada subsistema.

Paragrafo 6°. Los miembros que actien en calidad
de delegados o suplentes de titulares del Consejo
Superior o comités de salud de la FF. MM. o Policia,
no podran delegar esta responsabilidad.

Articulo 10. Funciones del CSSMP. Son funciones
del CSSMP las siguientes:

a) Definir las politicas, planes, programas y
prioridades generales del SSMP.

b) Sefialar los lineamientos generales de
organizacion, orientacion y funcionamiento
del SSMP teniendo en cuenta la organizacion
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interna de Comando General Fuerzas
Militares, Comandos de Fuerzas, Hospital
Militar Central y Policia Nacional.

c) Aprobar el anteproyecto de presupuesto
general de los componentes del SSMP.

d) Aprobar el Plan de Servicios de Sanidad
Militar y Policia, el Modelo de Atencion en
salud y los planes complementarios de salud,
con sujecion a los recursos disponibles para
la prestacion del servicio de salud en el
SSMP.

e) Determinary reglamentar el funcionamiento
de los Fondos Cuenta de cada Subsistema
conformados en la presente ley.

f) Aprobar los pardmetros de administracion,
transferencia internay aplicacién de recursos
para el SSMP, con base en los presupuestos
disponibles en forma equitativa.

g) Aprobar los parametros para adoptar las
tarifas internas y externas en compra y venta
de servicios de salud para el SSMP acorde a
los estudios de mercado.

h) Determinar anualmente los parametros que
aseguren la atencion preferencial de las
necesidades de los afiliados y beneficiarios
del Sistema y autorizar a las entidades y a los
Establecimientos de Sanidad que conforman
el SSMP para la prestacion de servicios de
salud a terceros.

i) Reglamentar los examenes médico-laborales
a que se refiere el Decreto 094 de 1989 o
las normas que lo deroguen, modifiquen o
adicionen.

j) Disponer las politicas, estrategias, planes
y programas de salud en apoyo de las
operaciones militares y del servicio policial.

k) Aprobar el proyecto del plan de desarrollo
del SSMP.

I) Aprobar los planes, programas, proyectos
y propuestas normativas presentados
a su consideracion por los respectivos
Subsistemas.

m) Expedir los actos administrativos para el
cumplimiento de sus funciones.

n) Expedir su propio reglamento.

0) Las demas que le sefale la ley y los
reglamentos.

Paragrafo. Quienes hagan parte del CSSMP no
pueden a la vez integrar los comités de salud militar
o0 de policia.

Articulo 11. Secretaria del CSSMP. La Secretaria
Técnica del CSSMP sera ejercida por el funcionario
que designe el Ministro de Defensa Nacional. Las
funciones de la Secretaria seran las siguientes:

a) Actuar como Secretario en las reuniones del
Consejo y de sus comisiones.

b) Comunicar la convocatoria a las sesiones
del Consejo conforme al reglamento y a las
instrucciones impartidas por su Presidente.

c) Elaborary suscribir las actas de las reuniones
del CSSMP.

d) Llevar el archivo de todos los documentos,
las actas, actos administrativos y demas
actuaciones del Consejo Superior de Salud
de las Fuerzas Militares y de la Policia
Nacional.

e) Recopilar e integrar los informes, estudios
y documentos que deban ser examinados
0 sometidos a aprobacion del Consejo
Superior de Salud de las Fuerzas Militares y
de la Policia Nacional.

CAPITULO Il

Del Subsistema de Salud de las Fuerzas
Militares

Articulo 12. El Subsistema de Salud Militar
(SSM), lo constituyen el Comando General de
las Fuerzas Militares, la Direccién de Sanidad y
Aseguramiento de Salud de las Fuerzas Militares,
el Ejercito Nacional, la Armada Nacional, la
Fuerza Aérea Colombiana, la Unidad Especializada
Hospital Militar Central y las Unidades de Servicios
de Salud Militar.

Articulo 13. Comando General de las Fuerzas
Militares en relacion con sanidad militar. Tendra
como funciones, en relacién al recurso humano con
que cuentan las fuerzas militares las siguientes:

a) Asignar en comision del servicio el personal
Militar que constituye el recurso humano
sanitario de las fuerzas, supra especialistas,
especialistas, médicos, tecnologos, técnicos,
auxiliares y personal administrativo a la
Direccion de Sanidad y Aseguramiento de
Salud de las Fuerzas Militares.

b) Supervisary evaluar lagestion de ladireccién
del subsistema.

c) Verificar asiduamente el cumplimiento de
las politicas gubernamentales y del CSSMP,
resoluciones ministeriales, acuerdos del
CSSMP vy directivas de la Direccion de
aseguramiento.

d) Disponer el apoyo y movilizacion del
personal de salud en cumplimiento de la
mision institucional, como aseguradores de
la salud, en eventos operacionales, traslados,
comisiones brigadas, jornadas de salud,
rescates, traslado de pacientes, lo anterior
con cargo al presupuesto del CGFM.

Articulo  14.  Direccion de Sanidad 'y
Aseguramiento de Salud de las Fuerzas Militares.
La Direccion de Sanidad y Aseguramiento de
la Salud Militar (DSAM) tendra a su cargo la
Direccion, administracion, mando y control en los
aspectos administrativo, presupuestal, técnico, legal,
disciplinarioy asistencial de las subdirecciones que la
conformen. En todo caso deberd tener Subdireccion
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de Servicios de Salud asistencial, Subdireccion
de Salud Operacional y Laboral, Unidades
Centralizadoras, Unidad de Servicios compartidos,
Unidad Especializada de Alta Complejidad Hospital
Militar Central, Subdireccion de Planeacion,
Garantia de la Calidad en Salud, Seguimiento y
control y Asuntos legales. Constitdyase la Direccion
de Sanidady aseguramiento de la salud de las Fuerzas
Militares, como una dependencia del Comando
General de las Fuerzas Militares, cuyo objeto es
administrar el Fondo Cuenta del Subsistema de
Salud de las Fuerzas Militares, asi como ejercer la
direccion en materia de sanidad ASISTENCIAL
Y OPERACIONAL, control y administracion
del recurso humano e infraestructura de sanidad
militar, la implementacion, vigilancia, seguimiento
y control de las politicas y lineamientos que emita
el CSMP bajo la coordinacion del Comité de Salud
de las Fuerzas Militares respecto del Subsistema de
Salud de las Fuerzas Militares.

Articulo 15. Funciones de la Direccion de
Sanidad y Aseguramiento de Salud de las Fuerzas
Militares. La Direccion de Sanidad y Aseguramiento
de Salud de las Fueras Militares, tendra a su cargo
las siguientes funciones respecto del Subsistema
Militar en el nivel Asegurador, asi:

a) Dirigir, planear, gerenciar, administrar y
controlar integralmente el Subsistema de
salud militar. b) Administrar el talento
humano al servicio del Subsistema Militar.

b) Presentar ante las instancias pertinentes las
propuestas de ley, actos administrativos,
planes, y programas que seran presentados
al Comité de Salud Militar.

c) Dirigir, orientar, adoptar y evaluar los planes,
programas y proyectos para la aprobacion
del CSSMP.

d) Gerenciar, efectuar el aseguramiento y
promover el desarrollo del Subsistema, su
sostenibilidad e implementar y ejecutar
el programa general de administracion,
transferencia interna y aplicacion de
recursos, evaluar sisteméaticamente la
calidad, eficiencia, eficacia y equidad de la
red de servicios prestadores.

e) Administrar el Fondo-Cuenta del Subsistema
de Salud Militar en los términos que
establezca la ley.

f) Asegurar la prestacion de los servicios de
salud individual y colectiva con criterios de
calidad, oportunidad, eficiencia, equidad,
idoneidad, continuidad.

g) Realizar la asistencia técnica y funcional en
materia de salud, financiera, administrativa
y legal a las diferentes dependencias del
subsistema.

h) Impartir lineamientos, normas, instructivos,
guias de manejo y demdas herramientas
que se consideren indispensables para
hacer operativos los Acuerdos que apruebe

el Consejo Superior de Salud Militar y
Policial, asi como fijar los criterios técnicos
y juridicos que faciliten el cumplimiento de
tales normas y sefialar los procedimientos
para su cabal aplicacion.

i) Elaborar los estudios y las propuestas que
requiera el CSMP.

j)  Orientary promover el desarrollo tecnolégico
y la investigacién en salud.

k) Elaborar y someter a consideracion del
CSMP los Planes de Beneficios con sujecion
a los recursos disponibles.

I) Prestar los servicios de salud a través de sus
Unidades de Servicios de Salud Militar y
Unidad Especializada de alta complejidad
Hospital Militar Central; asi mismo, podran
contratar servicios de salud con la red externa
publica y privada.

m) Dirigir y coordinar el control, seguimiento a
la gestion asistencial, operativa, financiera,
técnica, administrativa, legal, sobre la
ejecucion y la relacion costo-efectividad.

n) Asegurar el cumplimiento del plan de salud
operacional de las Fuerzas Militares y el
apoyo logistico.

0) Direccionar las politicas, lineamientos
y programas del Modelo de Atencion en
salud y de la prestacion de los servicios
de salud desde la Atencion Primaria en
salud, escalando niveles de complejidad
y observando el proceso de referencia y
contrarreferencia.

p) Administrar el recaudo de contribucion
de los afiliados, el aporte patronal, UPC
de soldados regulares, alumnos de las
escuelas de formacion, mayor valor de la
UPC, recursos ATEP, ingresos por ventas de
Servicios y otros ingresos.

g) Administrar y gerenciar el Sistema de
Informacion para el Subsistema, dirigir su
operacion y funcionamiento de conformidad
con sus necesidades.

r) Gestionar y administrar las fuentes de
financiamiento establecidas en la presente
ley y los recobros al ADRES.

s) Realizar los estudios y el analisis de
viabilidad, estabilidad y equilibrio financiero
del Subsistema.

t) Las demas que le asignen la Ley y los
reglamentos.

Articulo 16. Comité de Salud de las Fuerzas
Militares. EI Comité de Salud de las Fuerzas
Militares como drgano asesor y coordinador del
SSM, estara integrado por los siguientes miembros:

a) El Inspector General de las FF.MM., quien
lo presidira.

b) ElDirector de Personal del Ejército Nacional.
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c) EI Director de Personal de la Armada

Nacional.
d) El Director de personal de la Fuerza Aérea.

e) Un representante del personal de Oficiales
en goce de asignacion de retiro o pension de
las Fuerzas Militares.

f) Unrepresentante del personal de Suboficiales
en goce de asignacion de retiro o pension de
las Fuerzas Militares.

g) El Jefe de la Oficina de Planeacién del
Ministerio de Defensa Nacional.

h) Un representante del personal de soldados e
infantes de marina en goce de asignacion de
retiro o pension.

i) Unprofesional de lasalud comorepresentante
de los empleados publicos y trabajadores
oficiales de las Fuerzas Militares.

Paragrafo 1°. El Director General de Sanidad
Militar, el Director del Hospital Militar Central y
los directores de sanidad operacional de las fuerzas
podran asistir por derecho propio a las reuniones del
CSMP con derecho a voz, pero sin voto.

Paragrafo 2°. Ningun funcionario activo o
representante del personal retirado, que integre el
CSSMP, puede ser titular ante el Comité de Salud
Militar.

Paragrafo 3°. EI Comité de Salud de las Fuerzas
Militares deberd reunirse una vez cada dos meses
0 extraordinariamente cuando lo convoque su
presidente, podréa sesionar como minimo con cinco
de sus miembros y sera presidido por el Oficial en
servicio activo mas antiguo en ausencia del Inspector
General de las Fuerzas Militares. La representacion
de los Miembros en el Comité es indelegable.

Paragrafo 4°. El representante del personal en
goce de asignacion de retiro de las Fuerzas Militares
0 de pension del Ministerio de Defensa Nacional y el
profesional de la salud de los empleados publicos y
trabajadores oficiales de las Fuerzas Militares, seran
elegidos por sus representados a nivel nacional por
mayoria de votos y para un periodo de dos afios, se
fija un maximo de dos periodos consecutivos para
los representantes de eleccion popular. El proceso
de eleccion de los representantes estard a cargo de:

a) La direccién de sanidad y aseguramiento
de salud de las Fuerzas Militares para los
literales €), f) y h, segun reglamentacion que
expida la D.

b) Recursos Humanos del Ministerio de
Defensa Nacional para el literal h), o quien
haga sus veces, segin reglamentacion que
expida el Ministerio de Defensa Nacional.

Paragrafo 5°. Podra asistir por derecho propio
a las sesiones del Comite de Salud Militar un
representante de las veedurias nacionales en salud,
del sistema de salud de las fuerzas militares y de
policia. Este representante no tendrd voto y sera
elegido por las veedurias legalmente constituidas y
registradas como tal en el Ministerio de Defensa.

Articulo 17. Funciones del Comité. Son funciones
del Comité de Salud de las Fuerzas Militares las
siguientes:

a) Coordinar el desarrollo de las politicas,
planes y programas que defina el CSSMP
respecto del Subsistema de Salud de las
Fuerzas Militares.

b) Discutir y aprobar preliminarmente sobre
el Plan de Servicios de Sanidad Militar y
el programa general de administracion,
transferencia internay aplicacion de recursos
para el Subsistema.

c) Analizar y aprobar preliminarmente el
anteproyecto de presupuesto y el proyecto
del Plan de Desarrollo del SSM.

d) Aprobar los planes operativos anuales del
Subsistema.

e) Analizar los informes financieros y de
ejecucion presupuestal y emitir concepto
sobre los mismos y sus sugerencias para
mejorar el desempefio del Subsistema.

f) Analizar los indicadores de gestion,
encuestas de satisfaccion, informes de
gestion, informes de entes de Control y
emitir recomendaciones y asesoria para el
mejoramiento continuo.

g) Recomendar criterios y mecanismos para la
evaluacion del servicio de salud prestado a
los afiliados y beneficiarios del Subsistema
de Salud de las Fuerzas Militares.

h) Verificar el cumplimiento de los planes,
programas Yy estrategias del Subsistema de
Salud en el apoyo logistico a las operaciones
propias de las Fuerzas Militares, en
concordancia con las politicas que adopte el
CSSMP.

i) Analizar la evaluacion de la gestion de
los Establecimientos de Sanidad Militar y
emitir recomendaciones para los procesos de
mejora.

j) Asesorar al Director de Sanidad Militar
en los asuntos que a juicio del Comité lo
ameriten.

k) Darse su propio reglamento.

I) Las demas que les sefialen la ley y los
reglamentos.

Articulo 18. Funciones asignadas a las Fuerzas
Militares en relacion al Subsistema de Salud Militar.
El Ejército, Armada Nacional y Fuerza Aérea
Colombiana, tendran las siguientes funciones:

a) Designar el representante de cada fuerza
ante la direccién de aseguramiento, como
subdirector de sanidad operacional. El
CSSMP asignara las funciones en cada caso.

b) Poner a disposicion del Comando General
de las Fuerzas Militares, el Personal Militar
y Civil asistencial, supraespecialistas,
especialistas, medicos y odont6logos
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generales, tecnélogos, técnicos, auxiliares y
otros de las Fuerzas Militares, que a su vez
pasaran al control y administracion de la
direccion del subsistema de sanidad militar.

c) Disponer de los recursos de infraestructura,
equipos y dotacién de los hospitales y
establecimientos de sanidad militar para la
atencion de los servicios de salud.

d) Proveery brindar los apoyos administrativos,
financieros, operativos y locativos, de acceso
a las unidades de atencion en salud.

Articulo  19. Subdirecciones de Sanidad
Operacional de las Fuerzas Militares. Las
Subdirecciones de Sanidad Operacional de cada
una de las Fuerzas, seran dependencias organicas
y estructurales de las mismas Fuerzas, las
cuales cumplirdn sus funciones en observancia
de las directrices en materia de Salud bajo el
Direccionamiento y Control de la Direccion General
de Sanidad Militar, y seran las encargadas de
administrar la prestacion de los servicios de salud
que se llevara a cabo a través de la Red de Servicios
de Salud Integral, la Medicina Laboral y Salud
Operacional.

Articulo 20. Funciones de las Subdirecciones de
Sanidad Operacional de las FM. Seran funciones de
las Subdirecciones de Sanidad Operacional de las
Fuerzas Militares, en relacion con la Salud de las
Fuerzas Militares en el nivel prestador, las que le
asigne la Direccion de Sanidad y Aseguramiento.

Pardgrafo. Las subdirecciones de sanidad
operacional en relacion con su respectiva Fuerza,
tendran las funciones de coordinar el desarrollo
y operacion de la Medicina Laboral y definicion
de Situacion Médico-Laboral del personal de su
respectiva Fuerza, conforme a las facultades que le
fueron conferidas por el Decreto Ley 1795 de 2000;
Coordinar y asesorar las acciones que desarrolle
la Fuerza en la Salud Ocupacional o Seguridad e
Higiene en el Trabajo o sus equivalentes para el
personal militar activo de la Fuerza; Asesorar y
coordinar intrasectorial e intersectorialmente las
acciones de gestion ambiental que realice la fuerza
dirigidas a la poblacion militar activa y las demas
que le asigne su propia Fuerza.

Articulo 21. Integracion del Hospital Militar
Central a la Direccion de Sanidad y Aseguramiento
de la Salud de las Fuerzas Militares. Intégrese el
establecimientopublicodenominadoHospital Militar
Central a la Direccion de Sanidad y Aseguramiento
de la Salud de las Fuerzas Militares como una
Unidad Especializada de Alta Complejidad para la
atencion de los servicios y atenciones del plan de
salud general y operacional.

Paragrafo 1°. La estructura organica Yy
funcionalidad de la Unidad Especializada de Alta
Complejidad Hospital Militar Central serd definida
y reglamentada por el Gobierno nacional de acuerdo
con las competencias que para tal efecto le otorgue
la ley.

Paragrafo 2°. Como parte integral y estructural
de la Direccion de Sanidad y Aseguramiento
de la Salud de las Fuerzas Militares, la Unidad
especializada de alta complejidad Hospital Militar
Central tendra como objeto la prestacion integral de
los servicios de salud de alto nivel de complejidad
a los usuarios, en cumplimiento al modelo de
atencion en salud del Subsistema de Salud Militar
y de acuerdo al ordenamiento de la red prestadora
de servicios que determine el Consejo de Salud
Militar y Policial.

Articulo 22. Unidades de Servicios de Salud
Militar (URSSM). Créanse las Unidades Regionales
de Servicios de Salud Militar las cuales dependeran
organicamente de la Direccion de Sanidad y
Aseguramiento de Salud de las Fuerzas Militares de
acuerdo a las politicas, lineamientos y planes de salud
que establezca el CSMP, estas funcionaran como
una extension del Asegurador a Nivel Nacional,
las cuales serén integradas bajo una sola estructura
organizacional, con ubicacion en el Establecimiento
de Sanidad Militar de Mayor Nivel, y estard integrada
por un tren administrativo, financiero y técnico
bajo la Direccion del Asegurador, con el objeto de
hacer operativo el Modelo de Salud. Cada Regional
estara circunscrita a un territorio, compuesto por
los respectivos Establecimientos de Sanidad de las
Fuerzas que se confluyen en el mismo.

Paragrafo 1°. Se conformaran por niveles de
complejidad de los servicios en salud o atencion
en salud, cumpliendo integralmente el proceso
de atencion de los usuarios, con la red interna o
mediante la celebracion de contratos de prestacion
de servicios de alta complejidad con red externa
publicay privada.

Paragrafo 2°. Prestaran sus servicios a los
usuarios del Subsistema de Salud Militar que se
encuentren bajo su circunscripcion y jurisdiccion
0 en cumplimiento de atenciones de urgencia o
prestaciones de servicios de salud pertinentes dentro
del proceso de referencia y contrarreferencia a todo
el personal del Subsistema de Salud Militar.

Paragrafo 3°. La estructura orgénica, portafolio
de servicios y funcionalidad de las Unidades de
Servicios de Salud Militar (USSM) sera determinada
por el plan de beneficios aprobado por el CSSMP y
su actualizacién periddica sera responsabilidad de
la Direccién de Sanidad y Aseguramiento en Salud
de las Fuerzas Militares, notificando de la misma al
CSMP.

Paragrafo 4°. La asignacion de los recursos sera
realizada directamente por la Direccion General de
Sanidad Militar a cada regional, teniendo en cuenta
la caracterizacion de la poblacion, situacion de salud
de los usuarios, adecuacién de volumen, territorio,
entre otros, acorde al Modelo de Salud. El asegurador
ejercera control, seguimiento y monitoreo directo a
la prestacion de los servicios de salud que se brinden
en los Establecimientos de Sanidad Militar de las
Fuerzas y al cumplimiento y ejecucion de politicas,
a través de cada regional.
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CAPITULO IV
Del Subsistema de Salud de la Policia Nacional

Articulo  23. Direccion de Sanidad y
Aseguramiento de la Salud Policial (DSSP). Créase
la Direccion de Sanidad y Aseguramiento de la
Salud de la Policia Nacional, como una dependencia
organica bajo el mando del Director General de la
Policia Nacional o su Subdirector.

Articulo 24. Composicion de la Direccion de
Sanidad y Aseguramiento de la Salud Policial
(DSAP). La Direccion de Sanidad y Aseguramiento
de la Salud de las Fuerzas Militares, tendra a su cargo
la Direccion, administracion, mando y control en
los aspectos administrativo, presupuestal, técnico,
legal, disciplinario y asistencial del subsistema.

Articulo 25. Funciones de la Direccion de
Sanidad y Aseguramiento de la Salud Policial
(DSAP). La Direccion de Sanidad y Aseguramiento
de la Salud de la Policia Nacional, tendra a su cargo
las siguientes funciones respecto del Subsistema de
Salud Policial (SSP):

a) Dirigir, planear, gerenciar, administrar y
controlar integralmente el Subsistema de
salud policial.

b) Administrar el talento humano al servicio
del SSP.

c) Presentar ante las instancias pertinentes las
propuestas de ley, actos administrativos,
planes, y programas que seran presentados
al comite de salud policial.

d) Dirigir, orientar, adoptar y evaluar los planes,
programas y proyectos para la aprobacién
del CSSMP.

e) Gerenciar, efectuar el aseguramiento y
promover el desarrollo del Subsistema, su
sostenibilidad e implementar y ejecutar
el programa general de administracion,
transferencia interna y aplicacion de
recursos, evaluar sistematicamente la
calidad, eficiencia, eficacia y equidad de la
red de servicios prestadores.

f)  Administrar el Fondo-Cuenta del Subsistema
de Salud Policial en términos que establezca
la ley.

g) Asegurar la prestacion de los servicios de
salud individual y colectiva con criterios de
calidad, oportunidad, eficiencia, equidad,
idoneidad, continuidad.

h) Realizar la asistencia técnica y funcional en
materia de salud, financiera, administrativa
y legal a las diferentes dependencias del
subsistema.

1) Impartir lineamientos, normas, instructivos,
guias de manejo y demdas herramientas
que se consideren indispensables para
hacer operativos los Acuerdos que apruebe
el Consejo Superior de Salud Militar y
Policial, asi como fijar los criterios técnicos
y juridicos que faciliten el cumplimiento de

tales normas y sefialar los procedimientos
para su cabal aplicacion.

j) Elaborar los estudios y las propuestas que
requiera el CSMP.

k) Orientary promover el desarrollotecnologico
y la investigacion en salud.

I) Elaborar y someter a consideracion del
CSMP los Planes de Beneficios con sujecion
a los recursos disponibles.

m) Prestar los servicios de salud a través de sus
Unidades de Servicios de Salud Policial y
Unidad Especializada de alta complejidad
Hospital Central; asi mismo, podrén contratar
servicios de salud con la red externa publica
y privada.

n) Dirigir y coordinar el control, seguimiento a
la gestion asistencial, operativa, financiera,
técnica, administrativa, legal, sobre la
ejecucion y la relacion costo-efectividad.

0) Asegurar el cumplimiento del plan de salud
operacional de la Policia Nacional y el apoyo
logistico.

p) Direccionar las politicas, lineamientos
y programas del Modelo de Atencion en
salud y de la prestacion de los servicios
de salud desde la Atencion Primaria en
salud, escalando niveles de complejidad
y observando el proceso de referencia y
contrarreferencia.

q) Administrar el recaudo de contribucion
de los afiliados, el aporte patronal, UPC
de auxiliares de policia, alumnos de las
escuelas de formacién, mayor valor de la
UPC, recursos ATEP, ingresos por ventas de
servicios y otros ingresos.

r) Administrar y gerenciar el Sistema de
Informacion para el Subsistema, dirigir su
operacién y funcionamiento de conformidad
con sus necesidades.

s) Gestionar y administrar las fuentes de
financiamiento establecidas en la presente
ley y los recobros al ADRES.

t) Realizar los estudios y el analisis de
viabilidad, estabilidad y equilibrio financiero
del Subsistema.

u) Las deméas que le asignen la Ley y los
reglamentos.

Articulo 26. Comité de Salud de la Policia
Nacional. EI Comité de Salud de la Policia Nacional
como organo asesor y coordinador del SSM, estara
integrado por los siguientes miembros:

a) El Director Operativo de la Policia Nacional.

b) ElI Director Administrativo de la Policia
Nacional.

c) El Jefe de la Oficina de Planeacion de la
Policia Nacional.

d) EI Subdirector Cientifico del Hospital de la
Policia.
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e) Un representante del personal de oficiales en
goce de asignacion de retiro o pensién de la
Policia Nacional.

f) Unrepresentante del personal de suboficiales
en goce de asignacion de retiro o pension de
la Policia Nacional.

g) Un representante del personal de agentes y
patrulleros en goce de asignacion de retiro o
pension de la Policia Nacional.

h) Un representante del personal civil en goce
de pension de la Policia Nacional.

i) Unprofesional de lasalud comorepresentante
de los empleados publicos y trabajadores
oficiales de la Policia Nacional.

Paragrafo 1°. El Director General de Sanidad
Policial, el Director del Hospital Central podran
asistir por derecho propio a las reuniones del CSP
con derecho a voz, pero sin voto.

Paragrafo 2°. Ningun funcionario activo o
representante del personal retirado, que integre el
CSSMP, puede ser titular ante el Comité de Salud
Policial.

Paragrafo 3°. EI Comité de Salud de la Policia
Nacional debera reunirse una vez cada dos meses
0 extraordinariamente cuando lo convoque su
presidente, podra sesionar como minimo con cinco
de sus miembros y serd presidido por el Oficial
en servicio activo méas antiguo en ausencia del
sefior Director operativo. La representacion de los
Miembros en el Comiteé es indelegable.

Paragrafo 4°. El representante del personal en
goce de asignacion de retiro o pension de la Policia
Nacional o del Ministerio de Defensa Nacional y el
profesional de la salud de los empleados publicos y
trabajadores oficiales de la Policia, seran elegidos
por sus representados a nivel nacional por mayoria
de votos y para un periodo de dos afios, se fija un
méaximo de dos periodos consecutivos para los
representantes de eleccion popular. El proceso de
eleccién de los representantes estara a cargo de:

a) Ladireccion de Sanidad y Aseguramiento de
Salud de la Policia para los literales €), f) g)
y h), seguin reglamentacion que expida.

b) Recursos Humanos del Ministerio de
Defensa Nacional para el literal i., 0 quien
haga sus veces, segin reglamentacion que
expida el Ministerio de Defensa Nacional.

Paragrafo 5°. Podraasistir por derecho propioalas
sesiones del Comité de Salud de la Policia Nacional,
un representante de las veedurias nacionales en
salud, del sistema de salud de las fuerzas militares y
de policia. Este representante no tendré voto y seré
elegido por las veedurias legalmente constituidas y
registradas como tal en el Ministerio de Defensa.

Articulo 27. Funciones del Comité. Son funciones
del Comité de Salud de la Policia Nacional las
siguientes:

a) Coordinar el desarrollo de las politicas,
planes y programas que defina el CSSMP

respecto del Subsistema de Salud de la
Policia Nacional.

b) Discutir y aprobar preliminarmente sobre
el Plan de Servicios de Sanidad Policial
y el programa general de administracion,
transferencia internay aplicacién de recursos
para el Subsistema.

c) Analizar y aprobar preliminarmente el
anteproyecto de presupuesto y el proyecto
del Plan de Desarrollo del SSP.

d) Aprobar los planes operativos anuales del
Subsistema.

e) Analizar los informes financieros y de
ejecucion presupuestal y emitir concepto
sobre los mismos y sus sugerencias para
mejorar el desempefio del Subsistema.

f) Analizar los indicadores de gestion,
encuestas de satisfaccion, informes de
gestion, informes de entes de Control y
emitir recomendaciones y asesoria para el
mejoramiento continuo.

g) Recomendar criterios y mecanismos para la
evaluacion del servicio de salud prestado a
los afiliados y beneficiarios del Subsistema
de Salud de la Policia Nacional.

h) Verificar el cumplimiento de los planes,
programas Yy estrategias del Subsistema
de Salud en el apoyo logistico a las
operaciones propias de la Policia Nacional,
en concordancia con las politicas que adopte
el CSSMP.

i) Analizar la evaluacion de la gestion de los
Establecimientos de Sanidad Policial y
emitir recomendaciones para los procesos de
mejora.

j) Asesorar al Director de Sanidad Policial
en los asuntos que a juicio del Comité lo
ameriten.

k) Darse su propio reglamento.

I) Las demas que les sefialen la ley y los
reglamentos.

Articulo 28. Unidades de Servicios de Salud
Policial (URSSP). Créanse las Unidades Regionales
de Servicios de Salud Policial las cuales dependeran
organicamente de la Direccion de Sanidad y
Aseguramiento de Salud de la Policia Nacional de
acuerdoalas politicas, lineamientos y planes de salud
que establezca el CSMP; estas funcionaran como
una extension del Asegurador a Nivel Nacional,
las cuales seran integradas bajo una sola estructura
organizacional, con ubicacion en el Establecimiento
de Sanidad Militar de Mayor Nivel, y estara integrada
por un tren administrativo, financiero y técnico
bajo la direccién del Asegurador, con el objeto de
hacer operativo el Modelo de Salud. Cada Regional
estara circunscrita a un territorio, compuesto por
los respectivos Establecimientos de Sanidad de la
Policia Nacional que se confluyen en el mismo.
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Paragrafo 1°. Se conformaran por niveles de
complejidad de los servicios en salud o atencion
en salud, cumpliendo integralmente el proceso
de atencion de los usuarios, con la red interna o
mediante la celebracion de contratos de prestacion
de servicios de alta complejidad con red externa
publicay privada.

Paragrafo 2°. Prestardn sus servicios a los
usuarios del Subsistema de Salud Policial que se
encuentren bajo su circunscripcion y jurisdiccion
0 en cumplimiento de atenciones de urgencia o
prestaciones de servicios de salud pertinentes dentro
del proceso de referencia y contrarreferencia a todo
el personal del Subsistema de Salud Policial.

Paragrafo 3°. La estructura organica, portafolio
de servicios y funcionalidad de las Unidades de
Servicios de Salud Militar (USSP) sera determinada
por el plan de beneficios aprobado por el CSSMP
y su actualizacion periddica sera responsabilidad de
la Direccién de Sanidad y Aseguramiento en Salud
de la Policia Nacional, notificando de la misma al
CSMP.

TITULO 1l
CAPITULO |
Modelo de Aseguramiento

Articulo 29. Aseguramiento. Para efectos de la
presente ley, el Aseguramiento en la Salud consiste
en la gestion de la afiliacion y el riesgo en salud de
los usuarios, gerenciamiento y administracion de los
recursos humanos, fisicos, econémicos, la provision
de bienes, insumos y materiales; y la articulacion de
los servicios que garanticen el acceso y prestacion
efectiva de los servicios de salud prestados bajo el
marco del Modelo de Atencion en Salud y del Sistema
de Garantia de la Calidad en Salud establecido por
el CSMP.

Articulo 30. Del sistema de informacion. El
Sistema de Informacion del SMP deberd contener
los lineamientos y pardmetros establecidos por el
Ministerio de Salud y Proteccion Social, Ministerio
de Hacienda y Crédito Publico, asi como también
los necesarios para la administracion y gestion del
SMP de acuerdo con lo establecido por el CSMP.

Paragrafo. El Sistema de Informacion de Salud
sera implementado para cada uno de los Subsistemas
y su implantacion se realizard de conformidad
con los lineamientos que determine el CSMP vy el
Ministerio de Defensa Nacional.

TITULO IV
BENEFICIOS DEL SISTEMA
CAPITULO |

Articulo 31. Afiliados. Existen CUATRO (4)
clases de afiliados al SSMP:

1. Los afiliados sometidos al régimen de
cotizacion: Los miembros de las Fuerzas
Militares y de la Policia Nacional en servicio
activo.

a) Los miembros de las Fuerzas Militares y de
la Policia Nacional en goce de asignacién de
retiro o pension.

b) EI personal civil no uniformado activo o
pensionado afiliado al SSMP bajo la vigencia
de la Ley 263 de 1996.

c) EI personal civil pensionado por el
Ministerio de Defensa Nacional, el
personal civil pensionado de las entidades
descentralizadas adscritas o vinculadas al
Ministerio de Defensa Nacional y el personal
no uniformado pensionado de la Policia
Nacional vinculados con anterioridad a la
entrada en vigencia de la Ley 100 de 1993.

d) Los beneficiarios de pension por muerte del
personal uniformado en servicio activo de las
Fuerzas Militares y de la Policia Nacional.

e) Los beneficiarios sustitutos de asignacion
de retiro o pension por muerte del personal
retirado o pensionado uniformado de las
Fuerzas Militares y de la Policia Nacional.

f) Los beneficiarios de pension por muerte del
personal civil pensionado del Ministerio
de Defensa Nacional, del personal civil
pensionado de las entidades descentralizadas
adscritas o vinculadas al Ministerio de
Defensa Nacional y del personal no
uniformado pensionado de la Policia
Nacional vinculados con anterioridad a la
entrada en vigencia de la Ley 100 de 1993.

2. Los afiliados no sometidos al régimen de
cotizacion:

a) Los alumnos de las escuelas de formacion
de Oficiales y Suboficiales de las Fuerzas
Militares y de la Policia Nacional y los
alumnos del nivel ejecutivo de la Policia
Nacional, a que se refieren el articulo 225
del Decreto 1211 de 1990, el articulo 106
del Decreto 41 de 1994 y el articulo 94
del Decreto 1091 de 1995 y las normas
que los deroguen, modifiquen o adicionen,
respectivamente.

b) Las personas que se encuentren prestando el
servicio militar obligatorio en los términos
de la Ley 1861 de 2017 o normas que la
modifiquen, adicionen o deroguen.

3. Los cotizantes dependientes:

Serdn aquellos que no se encuentren como
afiliados o beneficiarios en ningin Sistema de
Seguridad Social, ni se encuentren disfrutando de
pensién algunay que hagan parte del ntcleo familiar
del cotizante no incluidos en el articulo 31 de la
presente ley tales como padres de personal activo de
Oficiales y Suboficiales de las Fuerzas Militares y de
la Policia Nacional que hayan ingresado después del
8 de junio de 1990 en las Fuerzas Militares y 1989 en
la Policia Nacional; los enunciados en el paragrafo
4° del articulo 31 de la presente ley y los nietos
siempre y cuando la madre o padre beneficiario sea
menor de 18 afios, estudiante, haga parte del nicleo
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familiar del afiliado cotizante y no esté¢ afiliado o
afiliada a ningun Sistema de Seguridad Social en
Salud, demuestre la dependencia econdémica del
cotizante y que el padre o madre del menor no esté
afiliado a ninglin Sistema de Seguridad Social en
Salud y se demuestre que no tiene dependencia
econdmica para subsistir.

4. Cobnyuge

Conforme al articulo 1° del Decreto 057 de 2015
el conyuge o compafiero permanente (con minimo
3 afios de convivencia) que tenga una relacion
laboral o de ingresos adicionales sobre los cuales
esté obligado a cotizar al SSS, el aportante debera
efectuar la debida cotizacion al ADRES vy los
servicios de la prestacion de salud seran efectuados a
través del Régimen Especial de las Fuerzas Militares
y las prestaciones econémicas generadas por este se
encontraran a cargo del SSSS seran cubiertas por el
ADRES en proporcién al ingreso base de cotizacion
por el cual se realizaran los debidos aportes, para
tal efecto el empleador efectuard los tramites
necesarios.

Paragrafo 1°. Cuando un afiliado por razones
laborales o ingresos adicionales sobre los cuales
esté obligado a cotizar al Sistema General de
Seguridad Social en Salud SGSS debera cumplir las
condiciones establecidas en el Decreto 780 de 2016
o normas que lo modifiquen, adicionen o deroguen.

Paragrafo 2°. El afiliado cotizante dependiente
debera cancelar el valor de su cotizacion conforme
a lo establecido en el articulo 41 de la presente ley.

Paragrafo 3°. El conyuge, compafiero o compariera
permanente del afiliado cuando tenga una relacion
laboral o contractual o ingresos adicionales sobre
los cuales esté obligado a efectuar su cotizacién
para salud, podra optar por pertenecer al régimen de
sanidad militar y de policia, en cuyo caso el valor
de la UPC ingresa al fondo cuenta del subsistema
segun el caso.

Paragrafo 4°. Cuando un afiliado cotizante al
régimen de excepcion tenga una relaciéon laboral
0 contractual o ingresos adicionales sobre los
cuales esté obligado a cotizar, su empleador o
administrador de pensiones debera efectuar la
respectiva cotizacion al subsistema de salud militar o
de policia segun el caso, en los formularios que para
tal efecto defina el Ministerio de Salud y Proteccion
Social. Los servicios asistenciales seran prestados,
exclusivamente a través del régimen de excepcion.

No se admitira como beneficiarios o beneficiarias
del SSMP a los cotizantes de cualquier otro régimen
de salud. En tal sentido, se dard aplicacion a lo
dispuesto en el inciso 5° del articulo 2.1.13.5 del
Decreto 780 de 2015 o normas que lo modifiquen
0 sustituyan, salvo los casos contemplados en el
paragrafo 4° del articulo 27 de la presente ley.

Articulo 32. Beneficiarios. Para los afiliados
enunciados en el NUMERAL 1) del articulo 31,
seran beneficiarios los siguientes:

a) El conyuge o el comparfiero o la compafiera
permanente del afiliado. Para el caso
del compafiero (a) solo cuando la unién
permanente sea superior a dos (2) afios.
(VERIFICAR CAMBIOS EN LA
NORMATIVIDAD).

b) Los hijos menores de 18 afios de cualquiera
de los cdnyuges o compafiero(a) permanente,
que hagan parte del nucleo familiar o aquellos
menores de 25 que sean estudiantes o que
dependan econdomicamente del afiliado.

c) Los hijos mayores de 18 afios con invalidez,
que dependan econdmicamente del afiliado y
cuyo diagnostico se haya establecido dentro
del limite de edad de cobertura.

d) A falta de conyuge, compafiero o compafiera
permanente e hijos con derecho, la
cobertura familiar se extiende a los padres
del afiliado, no pensionados que dependan
econdmicamente de él.

Paragrafo 1°. Paradar cumplimientoalodispuesto
en el NUMERAL 3) del presente articulo, se define
como invalidez como la pérdida de capacidad
laboral u ocupacional que tiene un individuo para
desempefiar un trabajo o actividad. La Direccion de
Sanidad de cada una de las Fuerzas y la Direccion
de Sanidad de la Policia Nacional se encargaran
de calificar el porcentaje de pérdida de capacidad
laboral de los beneficiarios, de conformidad con
el Manual Unico de Invalidez del Sistema General
de Seguridad Social contemplado en el Decreto
1507 de 2014 o norma que lo modifique, adicione
0 sustituya.

Paragrafo 2°. Los afiliados no sujetos al régimen
de cotizacion no tendran beneficiarios respecto de
los servicios de salud.

Paragrafo 3°. Los padres del personal activo de
Oficiales y Suboficiales de las Fuerzas Militares
y de la Policia Nacional, que hayan ingresado al
servicio con anterioridad a la expedicion de los
Decretos 1211 del 8 de junio de 1990y 096 del 11 de
enero de 1989 respectivamente, tendran el caracter
de beneficiarios, siempre y cuando dependan
econdomicamente del Oficial o Suboficial.

Paragrafo 4°. Todas aquellas personas que, por
declaracion judicial de nulidad o inexistencia del
matrimonio, por sentencia judicial de divorcio
valida en Colombia o por separaciéon judicial o
extrajudicial de cuerpos, perdieren el derecho a la
prestacion de servicios, podran ser beneficiarias
del SSMP siempre y cuando el afiliado cancele, en
los términos que fije el CSSMP, el costo total de la
PPCD para recibir el plan de servicios de sanidad
del SSMP.

Articulo 33. Derechos de los afiliados y
beneficiarios. Los afiliados y beneficiarios tendran
los mismos derechos consagrados en la Ley 1751
de 2015 Estatutaria de Salud articulo 10 y los
contenidos en el Plan de Beneficios del Sistema de
Salud Militar y de Policia.
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Articulo 34. Deberes de los afiliados y
beneficiarios. Los afiliados y beneficiarios tendran
los mismos deberes contemplados en la Ley 1751
de 2015 Estatutaria de Salud, articulo 10 y ademas
los siguientes:

a) Dar cumplimiento de las acciones que se
desarrollen dentro del Modelo de Atencion
en Salud del Sistema de Salud de las Fuerzas
Militares y de la Policia Nacional, que sean
competencia del usuario o de su familia, en la
prevision de riesgos en salud, prevencion de
la enfermedad, tratamiento, rehabilitacion,
paliacién y cuidado de la salud.

b) Cumplir con los requisitos y normas sobre
afiliacion, registro de la historia familiar y
declaracion del estado de salud establecidas
para el SSMP.

¢) Cumplir las normas establecidas para evitar
incurrir en multiafiliacion con los otros
regimenes especiales y los del Sistema
General de Seguridad Social en Salud del
cotizante o de sus beneficiarios.

d) Realizar el pago del valor correspondiente
a la cuota Unica anual o proporcional al
término faltante para la anualidad desde
la fecha de ingreso, para sus beneficiarios,
que se vinculen en calidad de cotizantes
dependientes.

e) Hacerusoracionalyadecuadode losservicios
médico-asistenciales ofertados, cuidando la
infraestructura sanitaria, materiales, bienes e
insumos que se destinen para la provision de
los servicios de salud.

f) Responder por los dafios que el afiliado o
sus beneficiarios ocasionen en los bienes o
instalaciones que sean dispuestos para su
atencion.

g) Hacer un uso adecuado e intransferible de los
documentos o mecanismos de identificacion
que lo acreditan como afiliado del SSMP.

h) Mantener actualizados los datos de contacto
en el sistema de informacion para el
despliegue de las acciones en salud.

i) Respetar y tratar con dignidad la intimidad
de los demas pacientes.

Paragrafo 1°. Cuando los afiliados y beneficiarios
del Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y
Policia Nacional no utilicen los servicios medico-
asistenciales, el SSMP quedara exonerado de toda
responsabilidad y no cubrira cuenta alguna por
concepto de servicios sustitutivos de los anteriores.
Se exceptuan de esta norma los casos de atencion de
urgencias.

Paragrafo 2°. El derecho a los servicios de salud
para los afiliados y beneficiarios enunciados en la
presente ley, se extinguiran por las siguientes causas:
* Para el conyuge o el compafiero (a) permanente:

- Por muerte.

- Por declaracion judicial
inexistencia del matrimonio.

- Por cesacién de
matrimonio catélico.

- Por sentencia judicial de divorcio valida
en Colombia o por separacion judicial o
extrajudicial de cuerpos.

- O cuando no hiciere vida en comin con
el cényuge o compafiero(a) permanente
afiliado.

Para los hijos:
- Por muerte.

- Cuando constituya familia por vinculo
natural o juridico.

- Porhaber cumplido la edad limite establecida
en esta ley.

- Por independencia econémica. ¢ Para los
padres:

- Por muerte.

de nulidad o

efectos civiles del

- Por independencia econdmica del afiliado
titular.

- Por afiliacion a otro régimen.

Articulo 35. Entidades responsables. El
Ministerio de Defensa Nacional, Caja de Retiro de
las Fuerzas Militares y Caja de Sueldos de Retiro de
la Policia Nacional, y entidades del Sector Defensa
adscritas o vinculadas, tendran segln sea el caso, los
siguientes deberes en relacion con el SSMP:

a) Realizar el tramite de Afiliacion ante las
oficinas responsables al SM, a las personas
enumeradas en el articulo 31 de la presente
ley y registrar a sus respectivos beneficiarios.

b) Reportar mensualmente la informacién
de la liquidacion detallada del periodo de
cotizacion de los aportes en salud de los
afiliados sometidos al régimen a que se
refiere el articulo 29 de la presente ley, en
estructura que defina el CSMP.

c) Liquidar, descontar y girar al Fondo-Cuenta
de cada Subsistema el aporte del patronal
y el aporte del afiliado correspondiente a
las cotizaciones en salud de los afiliados
sometidos al régimen a que se refiere el
articulo 29 de la presente ley.

d) Las fechas para el pago de los aportes en
salud enunciados anteriormente son las
establecidas en el Decreto 1670 de 2007 o
normas que lo modifiquen.

e) Actualizar y enviar mensualmente la
informacioén relacionada de los afiliados, a
la Direccion de Sanidad y Aseguramiento
de la Salud de las Fuerzas Militares o a la
Direccion de Sanidad de la Policia Nacional y
a la Registraduria Nacional del Estado Civil,
segun sea el caso, con el fin de actualizar las
novedades de retiro, traslados, desafiliacion
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de los afiliados sometidos al régimen a
que se refiere el articulo 19 de la presente
ley, mantener la coberturas de afiliacion y
adscripcion de los usuarios del SMP.

Articulo 36. Planes complementarios de salud.
El SSMP permitird la articulacion y cobertura de
planes complementarios en salud al Plan General
de Sanidad Militar y de la Policia Nacional para
sus usuarios, sean estos realizados por el mismo
SSMP o por otras empresas administradoras de
planes de beneficios, a los cuales se accedera
de manera voluntaria; siempre y cuando el Plan
Complementario no sustituya al Plan de Servicios
de Sanidad Militar y Policial o viceversa.

TITULO I

DE LA FINANCIACION Y ADMINISTRACION
DEL SSMP

Articulo 37. Cotizaciones. La cotizacion al SSMP
para los afiliados sometidos al régimen de cotizacion
de que trata el literal a) del articulo 31 sera del doce
punto cinco por ciento (12,5%) mensual calculado
sobre el ingreso base. El cuatro por ciento (4%)
estara a cargo del afiliado y el ocho punto cinco
por ciento (8,5%) restante a cargo del Estado como
aporte patronal, el cual se girara al respectivo fondo-
cuenta a través de la Unidad de Gestion General del
Ministerio de Defensa Nacional, Comando General
de las Fuerzas Militares, Comando del Ejército
Nacional, Comando de la Armada Nacional,
Comando de la Fuerza Aérea Colombiana, Direccion
General de la Policia Nacional, Prestaciones Sociales
del Ministerio de Defensa Nacional, Caja de Retiro
de las Fuerzas Militares, Caja de Sueldos de Retiro
de la Policia Nacional y las entidades adscritas o
vinculadas al Ministerio.

Paragrafo 1°. Se entiende por ingreso base el
sueldo basico adicionado con el subsidio familiar,
en el caso del personal militar y policial en servicio
activo, el personal uniformado y no uniformado de
la Policia Nacional y el personal civil; la asignacién
de retiro para el personal en goce de asignacion
de retiro o beneficiario de asignacion de retiro; la
pension para los pensionados y los beneficiarios de
pension; y la bonificacion mensual para soldados
voluntarios y el salario mensual para los soldados
profesionales.

Paragrafo 2°. ElI monto total de las cotizaciones
establecidas en el presente articulo ingresard a los
Fondos-Cuenta del SSMP segln corresponda. El
1.5% de la cotizacion sera trasladado al Fondo
de Solidaridad y Garantia para contribuir a la
financiacion de los beneficiarios del régimen
subsidiado del Sistema General de Seguridad Social
en Salud.

Articulo38. Cotizaciones cotizantes dependientes.
El valor de las cotizaciones dependientes de esta
poblacion sera el equivalente a una Unidad de Pago
por Capitacion (UPC) del SGSSS, de acuerdo a
la edad, y ubicacion del cotizante dependiente,
incrementada en el porcentaje que para tal efecto

establezca el Gobierno como mayor valor de la
UPC, para conformar el valor de la PPCD.

Paragrafo. ElI Gobierno nacional a través del
Ministerio de Salud y Proteccion Social junto
con el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico
desarrollara el modelo de la UPC de las fuerzas
militares e incluird una UPC diferencial para
necesidades del servicio en territorio de conflicto
autorizando un enlace técnico para este asunto.

Articulo 39. Presupuesto per cdpita para el
sector defensa (PPCD). El valor del Presupuesto
Per Capita para los usuarios afiliados al sistema
de salud de las fuerzas militares Sector Defensa
(PPCD) del SSMP seré equivalente a una Unidad
de Pago por Capitacion (UPC) del Sistema General
de Seguridad Social en Salud, incrementada en un
treinta por ciento (30%).

Articulo 40. Presupuesto operacional del SMP.
El valor de la PPCD operacional sera equivalente
a la UPC del SGSS incrementado en el cuarenta
por ciento (40%) multiplicada por el total de
miembros uniformados activos de la Fuerza Publica
exceptuando la poblacion no cotizante.

Paragrafo 1°. Los recursos recaudados descritos
en el articulo 36, seran destinados a financiar el Plan
de Salud Operacional de la Fuerza Publica con cargo
al SMP de que trata la presente ley, en consideracion
a la excepcionalidad del Sistema General de
Seguridad Social en Salud y los programas de
promocion y prevencion de la Sanidad operacional
de las Fuerzas Militares y la Policia Nacional.

Paragrafo 2°. Las Fuerzas Militares y la Policia
Nacional dispondrén de los medios necesarios para
la evacuacion y traslado médico-terrestre, fluvial,
maritimo o aéreo del personal que se encuentra
en desarrollo de operaciones militares y policiales
inherentes a su misién constitucional con cargo a
SUS recursos.

Articulo 41. Aporte para la atencion en salud
de accidentes de trabajo y enfermedad profesional.
El aporte para la atencion en salud de accidente de
trabajo y enfermedad profesional, las atenciones de
salud derivadas de las enfermedades profesionales
0 accidentes de trabajo, serd el valor equivalente
al cinco (5%) del valor total de la ndmina de las
Unidades Empleadoras de las Fuerzas Militares y
de la Policia Nacional, correspondiente al personal
uniformado.

Paragrafo. Una vez se establezca el costo de
las atenciones en salud de las actividades de los
accidentes de trabajo y enfermedad profesional
con base en los estudios técnicos realizados por el
SSMP y presentados por el CSSMP, el Gobierno
nacional aprobara el porcentaje de aporte adicional
al establecido en el presente articulo, que deba ser
reconocido anualmente al SSMP.

Articulo 42. Aportes del Gobierno nacional. El
Gobierno nacional deberd apropiar los siguientes
recursos del presupuesto nacional:
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a) El aporte patronal de las cotizaciones de
sus empleados, retirados y pensionados
previstos en la presente Ley o las normas que
lo modifiquen.

b) La diferencia entre el valor de la PPCD
requerida para financiar el Plan de Servicios
de Sanidad Militar y Policial con relacion a
la UPC del Sistema General de Seguridad
Social en Salud. EI monto de estos recursos
es el resultado de restar el numeral 2. del
numeral 1. de acuerdo con la siguiente
metodologia de calculo (1-2):

- Se multiplica el valor de la PPCD del SSMP
por el nimero de afiliados sometidos al
régimen de cotizacion y sus beneficiarios.

- Se multiplica el valor de la UPC vigente por
el numero de afiliados sometidos al régimen
de cotizacion y sus beneficiarios.

c) El valor de la PPCD de los afiliados no
sometidos a régimen de cotizacion, el cual
se establecera multiplicando el costo de la
PPCD del SSMP por el ntimero de afiliados
no sometidos al régimen de cotizacion.

d) La diferencia del valor de la PPCD
operacional con relacion a la PPCD para el
sector defensa.

e) El aporte para la prestacion de la atencion
integral en salud de los accidentes de trabajo
y enfermedad profesional, no podra ser
inferior al 5% del valor total de la nGmina
del Ministerio de Defensa Nacional.

f) Los recursos necesarios de inversion
para cubrir los costos de adquisicion de
predios, la construccion y adecuacion de
infraestructura de las Unidades de Servicios
de Salud, Hospitales Militares y de Policia
del Sistema de Salud Militar y de la
Policia Nacional, costo de la adquisicion,
renovacion y actualizacion tecnoldgica,
dotacion hospitalaria y demés inversiones
necesarias para el cumplimiento de los
requisitos de capacidad técnico-cientifica
en la atencién en salud y los demas aspectos
que deban cubrir con cargo a estos recursos
en cada Subsistema, de conformidad con la
reglamentacién que expida el CSMP.

g) EIl costo de la adquisicion y renovacion
tecnoldgica y demas inversiones necesarias
para mantener y mejorar el servicio.

h) Los recursos extraordinarios que de acuerdo
con las disposiciones presupuestales situe
el Gobierno nacional para atender las
necesidades del SSMP.

Paragrafo. EI Gobierno nacional en el marco
de su politica fiscal y mediante la Ley Organica de
Presupuesto y sus decretos reglamentarios, asignara
las apropiaciones presupuestales correspondientes
que permitan la ejecucion de los recursos
presupuestales en concordancia con los ingresos del
Sistema de Salud Militar y Policial.

Articulo 43. Aportes territoriales. EI SSMP
podra recibir aportes territoriales en los mismos
términos contemplados en la legislacion vigente
para las demaés entidades prestadoras de servicios de
salud, en cuanto presten servicios a la comunidad de
conformidad con los planes respectivos.

Articulo 44. Otros ingresos. Seran otros ingresos
los siguientes:

a) Los derivados de la prestacion de servicios a
usuarios del SSMP o a particulares, que sean
ordenados por las autoridades judiciales y
que permita el recaudo o el recobro a otras
instancias.

b) Los derivados de la prestacion o venta
de servicios ambulatorios y hospitalarios
por atencion de urgencias médicas y
procedimientos que sean aplicables de
acuerdo con la normatividad vigente.

c) Los derivados de los exdmenes de capacidad
psicofisica en los eventos contemplados en
el articulo 4° del Decreto Ley 1796 de 2000,
asumidos conforme a lo establecido en el
articulo 34 del mencionado decreto o0 normas
que lo modifiquen, adicionen o deroguen.

d) Los correspondientes a recaudos por
rendimientos y excedentes financieros.

e) Los derivados de transferencias provenientes
de las Unidades Ejecutoras del Sector
Defensa para contribuir al aseguramiento del
SSMP.

f) Los derivados por convenios docencia
servicio y de investigacion.

g) Los derivados de la prestacion de servicios
de planes complementarios.

h) Los derivados de donaciones y otros recursos
que reciba el SSMP.

i) Los demés que determinen las normas
vigentes.

Articulo 45. Fondos Cuenta del SSMP Para
los efectos de la operacion del SSMP, funcionara
el Fondo-Cuenta del Subsistema de Salud de las
Fuerzas Militares y el Fondo-Cuenta del Subsistema
de Salud de la Policia Nacional.

Los Fondos-Cuenta tendrén el caracter de fondos
especiales,sinpersoneriajuridicaniplantadepersonal.
Los recursos de los fondos serdn administrados
y ejecutados en los términos que determinen el
CSSMP, directamente por la DIRECCION DE
SANIDAD Y ASEGURAMIENTO DE SALUD
DE LAS FUERZAS MILITARES, y DIRECCION
DE SANIDAD Y ASEGURAMIENTO DE SALUD
DE LA POLICIA NACIONAL, quienes haran la
respectiva asignacion de recursos a las unidades
regionales de servicios de salud Militar y de Policia,
que seran encargadas de ejecutarlos. En todo caso
en la facturacion de valores o costos por servicios en
salud se debe discriminar si obedece a enfermedad
comun o enfermedad profesional. Los recursos
podran ser administrados por encargo fiduciario
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conforme a lo dispuesto en el Estatuto General
de Contratacion de la Administracion Publica.
Ingresaran a cada uno de los Fondos-Cuenta los
siguientes recursos segun sea el caso:

a) Los ingresos por cotizacion del afiliado y
por cotizacion correspondiente al aporte del
Estado como aporte patronal.

b) Los aportes del Presupuesto Nacional
con destino al respectivo Subsistema
contemplados en los articulos 34, 35 y 36.

¢) Recursos derivados de la venta de servicios
0 donaciones u otros recursos que reciba el
Subsistema.

Paragrafo. Todos los recursos seran recaudados
y transferidos directamente al Fondo-Cuenta
correspondiente para su distribucién y transferencia.

Articulo 46. Transferencia y distribucion
de los recursos del SSMP. Los recursos de los
Fondos-Cuenta se destinaran exclusivamente al
financiamiento del respectivo Subsistema, de
acuerdo con las prioridades, presupuesto y los
criterios de distribucion que apruebe el CSSMP.

Paragrafo. Los recursos generados como
excedentes financieros del ejercicio presupuestal
seran ejecutados por cada uno de los Fondos-Cuenta
y el gasto se aplicard de acuerdo a lo descrito en
la presente ley y en los términos que establezca y
reglamente el CSSMP.

TITULOV
DEL HOSPITAL MILITAR CENTRAL

Articulo 47. Naturaleza juridica. EI Hospital
Militar Central es un Establecimiento Publico del
orden Nacional, adscrito al Ministerio de Defensa
Nacional, con personeria juridica, patrimonio
propio, autonomia administrativa y financiera, con
domicilio en Bogot4, D. C.

Articulo 48. Objeto. Como parte integral del
Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares, el
Hospital Militar Central tendrd& como objeto la
prestacion de los servicios de salud a los afiliados y
beneficiarios del SSMP y se constituye en uno de los
establecimientos de mas alto nivel para la atencion
de los servicios del sistema de salud de las Fuerzas
Militares y la Policia Nacional.

Paragrafo 1°. Para mantener la eficiencia y
calidad de los servicios, desarrollard actividades
de docencia e investigacion cientifica, con recursos
asignados por el Gobierno nacional, independientes
a los recursos destinados al fondo-cuenta, acordes
con las patologias propias de los afiliados al Sistema
de Salud de las Fuerzas Militares y Policia Nacional
y sus beneficiarios, segun las normas vigentes.

Paragrafo 2°. El Hospital Militar Central podra
ofrecer servicios a terceros.

Articulo 49. Funciones. En desarrollo de su
objetivo, el Hospital Militar Central cumplird las
siguientes funciones:

a) Prestar con prioridad, atencion médica a
afiliados y beneficiarios del SSMP.

b) Desarrollar programas en educacion médica
en pregrado, posgrado, enfermeria 'y en otras
areas relacionadas con los objetivos del
SSMP.

c) Adelantar estudios de investigacion
cientifica en areas médicas, paramédicas y
administrativas.

d) Promover el desarrollo y bienestar del
personal que pertenece a la estructura
organica del Hospital.

e) Una vez satisfecha la demanda de atencion
de servicios de salud del subsistema militar
y de policia, podra ofrecer servicios de salud
a particulares.

Paragrafo. Las funciones del Hospital Militar
Central deberén desarrollarse de conformidad con
los planes, politicas, parametros y lineamientos
fijados por el CSSMP.

Articulo 50. Direccion y Administracion. El
Hospital Militar Central tendrd como oOrganos de
direccion y administracion un Consejo Directivo
y un Director General quien sera su representante
legal. El Consejo Directivo estard conformado por:

a) El Ministro de Defensa Nacional o su
delegado, quien lo presidira.

b) El Comandante General de las Fuerzas
Militares o el Jefe de Estado Mayor Conjunto.

c) El Segundo Comandante del Ejército
Nacional.

d) ElI Segundo Comandante de la Armada
Nacional.

e) El Segundo Comandante de la Fuerza Aérea.
f) El Director General de Sanidad Militar.

g) El Jefe de la Unidad de Justicia y Seguridad
del Departamento Nacional de Planeacion.

h) El Subdirector del Sector Central de la
Direccion Nacional de Presupuesto del
Ministerio de Hacienda.

1) Un representante del personal de Oficiales
en goce de asignacion de retiro o pension de
las Fuerzas Militares.

j)  Unrepresentante del personal de Suboficiales
en goce de asignacion de retiro o pension de
las Fuerzas Militares.

K) Un representante del cuerpo médico o
paramédico del Hospital Militar Central
escogido por el Ministro de Defensa
Nacional de terna presentada por el Director
General del Hospital, para un periodo de dos
afos.

I) Unprofesional de lasalud como representante
de los empleados publicos, trabajadores
oficiales y pensionados del Hospital Militar
Central elegido por sus representados por
mayoria de votos y para un periodo de dos
anos.
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Paragrafo 1°. Haréan parte del Consejo Directivo
con voz, pero sin voto, el Director General, los
Subdirectores del Hospital Militar Central y los
Directores de Sanidad de las Fuerzas Militares.

Paragrafo 2°. El Consejo Directivo del Hospital
Militar Central debera reunirse por lo menos una
vez cada dos meses o extraordinariamente cuando
lo convoque su presidente, podra sesionar como
minimo con siete de sus miembros y en ausencia de
su presidente o su delegado, presidira la reunion el
oficial en servicio mas antiguo.

Paragrafo 3°. La participacion de los miembros
del Consejo Directivo es indelegable, sin perjuicio
de lo establecido en los literales a) y b) del presente
articulo.

Paragrafo 4°. El personal relacionado en los
literales i) y j) seran elegidos bajo la reglamentacion
que expida la Caja de Retiro de las FFMM. y el
del literal 1) sera elegido segun la reglamentacion
que para el efecto expida el Director General del
Hospital Militar Central.

Articulo 51. Funciones del Consejo Directivo.
Son Funciones del Consejo Directivo:

a) Formular la politica general del Hospital
Militar Central, acorde con las directrices del
Ministerio de Defensa Nacional, CSSMP, del
Plan Nacional de Desarrollo y del Estatuto
Organico del Presupuesto General de la
Nacion.

b) Formular la politica para la prestacion de
los servicios de salud y el mejoramiento
continuo del Hospital, asi como los
programas orientados a garantizar el
desarrollo administrativo.

c) Evaluar periddicamente la gestion y la
ejecucion administrativa del Hospital.

d) Proponer al Ministro de Defensa Nacional
las modificaciones que considere pertinentes
a la estructura orgénica, al estatuto interno y
a la planta de personal.

e) Aprobar u objetar los balances de ejecucion
presupuestal y los estados financieros y
patrimoniales del Hospital.

f)  Aprobar los anteproyectos de presupuesto de
funcionamiento e inversion y los de adicion
y traslados presupuestales.

g) Vigilar y controlar los planes de inversion
con arreglo a la ley y los reglamentos.

h) Adoptar el reglamento general sobre
prestacion de servicios de salud en el
Hospital, asi como sus modificaciones.

i) Autorizar al Director General del Hospital
para negociar empréstitos de acuerdo con las
disposiciones legales vigentes.

J) Orientar las metas y objetivos del Hospital
Militar Central hacia la misién, funciones
y actividades que cumplen las Fuerzas
Militares.

k) Expedir, adicionar y reformar el Estatuto
Interno.

I) Estudiary aprobar los Planes de Desarrollo.
m) Aprobar los Planes Operativos Anuales.

n) Analizar y aprobar el Proyecto Anual del
Presupuesto.

0) Aprobar las tarifas internas y externas de
conformidad con los parametros establecidos
por el CSSMP.

p) Controlar el funcionamiento general del
Hospital, velando por la adecuada ejecucion
y desarrollo de su objeto social y de las
politicas del CSSMP.

q) Estudiar y aprobar los balances de cada
ejercicio; examinar las respectivas cuentas
de conformidad con las normas vigentes y
emitir concepto sobre los mismos y hacer
las sugerencias para mejorar el desempefio
institucional.

r) Aprobar la organizacion interna del
Hospital, su reglamento interno y su planta
de personal, para su posterior aprobacion por
parte del Gobierno nacional. s. Supervisar el
cumplimiento de los planes y programas.

s) Enviar al Presidente de la Republica, la terna
de candidatos para Director General.

t) Darse su propio reglamento.

u) Las demés que le sefale la ley y los
Reglamentos.

Articulo 52. Director General. El Director
General del Hospital Militar Central es agente del
Presidente de la Republica, serd nombrado de terna
enviada por la Junta Directiva del Hospital Militar
Central y ejercera, ademas de las que le corresponden
como Director General de establecimiento publico
conforme a la ley, las siguientes funciones:

a) Dirigir, coordinar, supervisar y evaluar
la ejecucion de planes y programas y el
cumplimiento de las funciones generales del
Hospital.

b) \elar porque la prestacion de los servicios de
salud se realice en forma eficiente, oportuna,
equitativa y de calidad.

c) Ordenar los gastos, dictar los actos, realizar
las operaciones y celebrar los contratos
necesarios para el cumplimiento de los
objetivos y funciones del Hospital de
conformidad con las normas vigentes.

d) Nombrar y vigilar el personal subalterno, de
acuerdo con las normas vigentes.

e) Presentar los informes que determine el
Ministerio de Defensa Nacional y el CSSMP.

f) Desarrollar las politicas de salud y los
programas que establezca el CSSMP vy
Consejo Directivo del Hospital.

g) Establecer mecanismos de control y calidad
a los servicios de salud para garantizar a los
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usuarios atencion oportuna, personalizada,
humanizada, integral y continua.

h) Representar al Hospital judicial vy
extrajudicialmente y nombrar los apoderados
que demande la mejor defensa de los
intereses de la Institucion.

i) Nombrar al personal y dar aplicacion
al régimen disciplinario previsto en las
disposiciones legales.

j) Presentar a consideracion del Consejo
Directivo las modificaciones necesarias a
la estructura orgénica, al estatuto interno y
a la planta de personal, de conformidad con
lo dispuesto en las disposiciones legales y
reglamentarias.

k) Velar por que la prestacion de los servicios de
salud se realice en forma eficiente, oportuna,
equitativa y de calidad.

I) Presentar los informes que determine el
Ministerio de Defensa Nacional, el CSSMP
y su Consejo Directivo.

m) Las demaés que le sefiale la ley y el estatuto
interno.

a) Paragrafo. Para ejercer el Cargo de Director
General del Hospital Militar Central se
requiere ser Oficial General o de Insignia u
Oficial Superior de las Fuerzas Militares en
actividad o en goce de asignacion de retiro,
ademas profesional del nivel universitario,
especializado o con experiencia en
administracion de servicios de salud.

Articulo 53. Régimen de personal. Las personas
vinculadas al Hospital Militar Central tendran el
caracter de empleados publicos o trabajadores
oficiales conforme a las normas vigentes, aunque
en materia salarial y prestacional deberan regirse
por el régimen especial establecido por el Gobierno
nacional.

Articulo 54. Patrimonio y recursos. L0S recursos
y el patrimonio del Hospital Militar Central estaran
conformados por:

a) Las partidas que se le destinen en el
Presupuesto Nacional.

b) La venta de servicios de salud al personal
afiliados y sus beneficiarios, al subsistema
de sanidad militar y de Policia

c) Los bienes que actualmente posee y los que
adquiera a cualquier titulo, en su condicion
de persona juridica.

d) Los ingresos provenientes de la venta de
servicios de salud a particulares, docencia e
investigacion cientifica.

e) Los ingresos provenientes de la venta de
elementos que produzca el Hospital y el
arrendamiento de las areas que le son propias.

f) Los ingresos provenientes de empréstitos
internos o externos que el Gobierno obtenga
con destino al Hospital.

g) Los ingresos provenientes de las donaciones
y subvenciones que reciba de las entidades
publicas 'y privadas, nacionales o
internacionales y de personas naturales.
h) Los bienes muebles e inmuebles que le
retorne el Instituto de Salud de las Fuerzas
Militares y que corresponden a los bienes
que actualmente utiliza para el desempefio de
sus actividades el Hospital Militar Central.

h) Los ingresos que obtenga por la ejecucién de
convenios interadministrativos celebrados
con otras entidades publicas y con las
Fuerzas Militares y la Policia Nacional
para la atencion de los afiliados al SSMP y
por la ejecucion de contratos suscritos con
entidades o personas privadas.

i) Los demas bienes que adquiera a cualquier
titulo, en su condicion de persona juridica.

Articulo 55. Régimen legal. El régimen
presupuestal, contractual y de control fiscal del
Hospital Militar Central sera el mismo establecido
en la ley para los establecimientos publicos del
orden nacional.

Articulo 56. Incentivos. ElI Gobierno nacional
podra establecer un régimen de estimulos, los cuales
en ningln caso constituirdn salario, con el fin de fijar
incentivos para promover el eficiente desempefio de
los profesionales de la salud y los empleados del
Hospital Militar Central. También podra establecer
estimulos para capacitacion continua y créditos para
la adquisicion de vivienda y transporte.

Articulo 57. Control y vigilancia. Sin perjuicio
del control ejercido por otros funcionarios o
dependencias, la Superintendencia Nacional de
Salud vigilard y controlara la prestacion de servicios
y el cumplimiento de las normas técnicas, cientificas
y administrativas por parte del Hospital Militar
Central, con sujecion a las mismas normas previstas
para el Sistema General de Seguridad Social en
Salud en cuanto sean compatibles.

TITULO VI
MODELO DE ATENCION EN SALUD

Articulo 58. Modelo de Atencion en Salud del
SSMP. El Modelo de Atencion en Salud del Sistema
de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia
Nacional, debera cumplir los lineamientos que
disponga el Ministerio de Salud, se establecera por el
CSSMP y serd implementado por cada Subsistema,
con enfoque en las estrategias de atencion primaria
en salud (APS), prevencion de la enfermedad,
vigilancia y control del dafio, atencion dirigida a
la recuperacién y rehabilitacion de la salud de las
personas, la gestion del riesgo y la provision de
servicios mediante la Gestion transparente de los
recursos y la participacion social, en los diferentes
niveles y escalones de complejidad de la Red de
Servicios Propia y contratada.
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Paragrafo 1°. Los Subsistemas de salud del SMP
podran implementar y desarrollar su propio modelo
de salud en cumplimiento a lo descrito en el presente
articulo.

Articulo 59. Del componente de la gestion
del modelo. La gestion del modelo de la atencion
comprendera el aseguramiento de las bases de datos
de usuarios del SMP, gestion del riesgo en salud,
andlisis de la situacion en salud, el aseguramiento
financiero, la eficiencia de la gestion presupuestal,
fortalecimiento de la gestion en competencias del
talento humano, adecuacion de laofertay demandaen
talento humano, infraestructura, equipos y dotacion;
asi como los lineamientos para el ordenamiento de
la red prestadora.

Articulo 60. Del componente de la atencion del
modelo. El componente de la atencion dentro del
SMP, debera permitir el cumplimiento de los planes,
programas y actividades descritas en la presente ley
y en los lineamientos que determine al respecto el
CSMP. Los elementos estructurales que contendra
este componente son:

a) Procedimientos para el
agendamiento, y central de citas.

b) Procedimiento para la atencion de los
servicios de baja, mediana y alta complejidad,
determinando los procedimientos y actividades de
accesibilidad directa, atencion en urgencias.

¢) Redes integradas de servicios de salud.

d) Procedimiento para la atencion en salud
operacional de acuerdo a cada Subsistema.

Articulo 61. Del sistema de garantia de calidad
de la prestaciOn de servicios del SMP. Se define
como el conjunto de normas, requisitos, mecanismos
y procesos continuos y sistematicos que desarrolla
el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de
la Policia Nacional para garantizar la prestacion de
servicios en salud con las caracteristicas y atributos
de calidades definidas por el CSMP debera asegurar
la prestacion de todos los servicios de salud,
incluidos los planes de beneficios a los usuarios del
SSMP, sin distincion de tipo de usuario. Tendra a su
cargo la direccion, control y administracion de la red
prestadora de servicio

Paragrafo 1°. La administracién se realizara
a través de una red prestadora que agrupard de
manera regional mediante Unidades Centralizadoras
Regionales (UCR) a las Unidades de Servicios de
Salud Militar (USSM).

Pardgrafo 2°. La circunscripcion y adscripcion
de los usuarios seré realizada en consideracion a los
siguientes criterios minimos: Georreferenciacion,
perfil epidemioldgico, situacion de salud, grupos
de riesgo y disponibilidad de red prestadora de
Servicios.

Paragrafo 3°. Adscripcion en forma anual cada
Subsistema... actualizacién del ordenamiento de su
red prestadora.

Paragrafo 4°. Las Unidades Centralizadoras
Regionales ejerceran las funciones de apoyo

acceso,

Logistico Operacional conforme a los lineamientos
y planes.

TiTULO VII
DE LAS DISPOSICIONES FINALES

Articulo 62. Control y vigilancia. Sin perjuicio
del control ejercido por otros funcionarios o
dependencias, la Superintendencia Nacional de
Salud efectuara la inspeccion, vigilancia y control
al SSMP, dentro de los términos de su competencia
y acorde a las normas propias de este Régimen de
Excepcion.

Articulo 63. Entes de formacion y desarrollo del
recurso humano en el darea de la salud. Los entes de
formacion y desarrollo del recurso humano seran:

a) La facultad de Medicina de la Universidad
Militar “Nueva Granada”. acorde a lo establecido
en la Ley 805 de 2003 o normas que la modifiquen,
adicionen o sustituyan.

b) Escuelas de auxiliares de enfermeria.

c) Escuelas de Formacion y Capacitacion de
Oficiales, Suboficiales y Nivel Ejecutivo de cada
Fuerza y de la Policia Nacional, en el Area de la
Salud.

Articulo 64. Funcion de los entes de formacion.
Los entes de formacion y desarrollo del recurso
humano para la salud tendrdn como norma que los
servicios de docencia, investigacion y extension
se programaran en funcion de la misiéon y de las
necesidades del SSMP, acorde a las normas que los
regulen.

Articulo 65. Historias clinicas. A partir de la
proclamacion de la presente ley, las historias clinicas
de los usuarios del Sistema de Salud de las Fuerzas
Militares deberan ser manejadas via digital.

Paragrafo. Reserva de las Historias Clinicas.

Articulo 66. Régimen salarial y prestacional
de los servidores publicos al servicio del SSMP.
Los servidores publicos que pertenecen a la Planta
de Servidores Publicos del Ministerio de Defensa
Nacional al Servicio de Sanidad Militar y de la Planta
de Personal de la Direccion de Sanidad de la Policia
Nacional, continuaran sometidos al mismo régimen
salarial y prestacional establecido en la Ley 352 de
1997, garantizandoles sus derechos adquiridos.

Articulo 67. Articulo Transitorio. Los Acuerdos
expedidos por el CSSMP con anterioridad a la fecha
de publicacién de esta ley, continuaran vigentes
hasta tanto se modifiquen, adicionen o deroguen.
Los actuales Miembros del CSSMP, de los Comites
de Salud de las Fuerzas Militares y Policia Nacional
y del Consejo Directivo del Hospital Militar Central,
terminaran el periodo para el cual fueron designados
0 elegidos.

Articulo 68. Vigencia. La presente ley rige a
partir de la fecha de su publicacién y deroga las
normas que le sean contrarias.
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PONENCIAS

INFORME DE PONENCIA PARA PRIMER
DEBATE AL PROYECTO DEACTO
LEGISLATIVO NUMERO 226 DE 2019
CAMARA

por el cual se modifica el articulo 81 de la
Constitucion Politica de Colombia.

Bogota, D. C., 24 de septiembre de 2019
Honorable Representante

JUAN CARLOS LOZADA VARGAS
Presidente

Comisién Primera Constitucional
Camara de Representantes

Ciudad.

Referencia: Informe de ponencia para primer
debate al Proyecto de Acto Legislativo nimero
226 de 2019 Camara.

Honorables Representantes:

En cumplimiento del encargo hecho por la
Honorable Mesa Directiva de la Comision Primera
Constitucional de la Camara de Representantes del
Congreso de la Republica y de conformidad con lo
establecido en el articulo 156 de la Ley 52 de 1992,
me permito rendir Informe de Ponencia para primer
debate al Proyecto de Acto Legislativo nimero 226
de 2019 Céamara, por el cual se modifica el articulo
81 de la Constitucion Politica de Colombia, con
base en las siguientes consideraciones:

I. TRAMITE DE LA INICIATIVA

El Proyecto de Acto Legislativo nimero 226 de
2019 Camara, fue radicado el dia 10 de septiembre
de 2019 por los honorable Representante Juan Carlos
Lozada Vargas, honorable Representante José Daniel
Lépez, Honorable Representante Julidn Peinado
Ramirez, Honorable Representante Luis Alberto
Alban Urbano, honorable Representante Alejandro
Alberto Vega Pérez, honorable Senador Julian Gallo
Cubillos, honorable Representante Julio César
Triana Quintero, honorable Representante Carlos

Germén Navas Talero, honorable Representante
Juan Fernando Reyes Kuri y honorable Senador
Angélica Lisbeth Lozano Correa.

I1. OBJETO
“las semillas son un bien comun,

no son un invento”

(Vandana Shiva)

El presente Proyecto de Acto Legislativo tiene
por objeto modificar el articulo 81 de la Constitucion
Politica de Colombia a fin de prohibir el ingreso
al pais, asi como la produccién, comercializacion,
exportacion y liberacion de semillas genéticamente
modificadas, en aras de proteger el medio ambiente
y garantizar el derecho de los campesinos y
agricultores a las semillas libres.

I11. JUSTIFICACION DEL PROYECTO

3.1 Semillas genéticamente modificadas y su
impacto

Las semillas genéticamente modificadas u
organismos vivos modificados! con fines agricolas
son aquellas que han sido modificados en su
composicion genética por medio de la utilizacion
de la biotecnologia moderna?, con el fin de mejorar

L drticulo 3° () del Protocolo de Cartagena sobre Seguri-

dap DE LA BIOTECNOLOGIA, APROBADO MEDIANTE LEY 740
DE 2002, DONDE SE DEFINE ‘“‘organismo vivo modificado”
como “‘cualquier organismo vivo que posea una combi-
nacion nueva de material genético que se haya obtenido
mediante la aplicacion de la biotecnologia moderna”.
Articulo 3° (i) del Protocolo de Cartagena sobre Seguri-
dad de la Biotecnologia, aprobado mediante Ley 740 de
2002, donde se define la “biotecnologia moderna’ como
“la aplicacion de:

a) técnicas in vitro de dcido nucleico, incluidos el dacido
desoxirribonucleico (ADN) recombinante y la inyeccion
directa de dcido nucleico en células u organulos, o

b) la fusion de células mas alla de la familia taxonomica,
que superan las barreras fisiologicas naturales de la re-
produccion o de la recombinacion y que no son técnicas
utilizadas en la reproduccion y seleccion tradicional .
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algunas de sus caracteristicas tradicionales, o
disminuir el riesgo de pérdida en la produccion,
haciéndolos mas resistentes ante las condiciones
climéticas, y asi mismo, resistentes a herbicidas,
incrementando con esto el uso de herbicidas,
aumentando los costos para los agricultores, y
generando problemasambientales, de contaminacion
del agua, el suelo y afectaciones a la salud de los
seres Vivos.

Un cultivo transgénico es un organismo Vivo
al que se le han manipulado sus genes mediante
técnicas de ingenieria genética, que consisten en
aislar segmentos de ADN (genes) de un ser vivo
(virus, bacteria, vegetal, animal o incluso humanos),
para introducirlos en el material hereditario de
otro organismo totalmente diferente. Con la
manipulacion genética de seres vivos se rompen las
barreras naturales de cruzamiento entre individuos
de la misma especie, lo que ha posibilitado crear
individuos alterando los procesos evolutivos de
las especies en sus condiciones naturales. Estos
organismos genéticamente modificados (OGM),
una vez liberados pueden generar efectos adversos
sobre el ambiente e impactos socioeconémicos y en
la salud humana y animal.

Actualmente en el mundo, se han desarrollado
numerosos tipos de organismos modificados
genéticamente, utilizando plantas, animales y
microorganismos, que tienen caracteristicas y
funciones diversas; pero en el caso de cultivos de
uso agricola, a nivel comercial solamente existen
dos tipos de organismos genéticamente modificados
(OGM): Cultivos Tolerantes a Herbicidas (TH) y
Cultivos Bf.

Como lo advierte la Organizacion de las Naciones
Unidas para la Alimentacion y la Agricultura (FAO):
“Los instrumentos utilizados para producir OMG
[organismo modificado genéticamente] ofrecen
la posibilidad de una adaptacion mas precisa de
los genotipos a las condiciones ambientales, a las
necesidades nutricionales y alimentarias y a las
preferencias del mercado. Pero cabe preguntarse

3 Red de Semillas Libres de Colombia. Cultivos Tolerantes

a Herbicidas (TH): De una planta silvestre resistente a
herbicidas, se le extrae el gen que expresa esta carac-
teristica y se le introduce a una planta de soya, maiz o
algodon, entonces, al aplicarle herbicida a esta planta
modificada, se afecta y se mueren las plantas que son
consideradas malezas, sin que ello afecte a la planta
modificada. Existen dos tipos de eventos de tolerancia a
herbicidas: Cultivos Tolerantes al glifosato, (propiedad
de la empresa Monsanto) y cultivos Tolerantes al glufo-
sinato de amonio (propiedad de Dupont).
Cultivos Bt: La bacteria del suelo Basillus thuringensis
(Bt), produce una toxina denominada CRY, que ha sido
utilizada desde mediados del siglo veinte para el control
biologico de algunas plagas de insectos que pertenecen
a la familia Lepidopteros (gusanos cogolleros o medi-
dores). Mediante ingenieria genética, se extrae de esta
bacteria el gen que produce la toxina CRY y se introduce
a una planta de maiz, soya o algodon, para que toda la
planta produzca esta toxina y los insectos mueren cuan-
do consumen alguna parte de la planta.

si los OMG estan aumentando la cantidad de
alimentos actualmente disponible y si estan
haciendo que los alimentos sean mas accesibles y
nutritivos para las personas hambrientas, o si hasta
ahora se han limitado a aumentar los beneficios
para las explotaciones agricolas y las empresas.
Los interrogantes éticos acerca de los instrumentos
que los investigadores utilizan para crear OMG
podrian centrarse en como lograr que contribuyeran
en mayor medida a la seguridad alimentaria,
especialmente en los paises importadores con déficit
de alimentos.

Algunos interrogantes éticos se refieren al hecho
de que casi todas las principales biotecnologias que
se utilizan en la actualidad estén patentadas. En
un informe reciente, las Academias Nacionales de
Ciencias de Brasil, China, Estados Unidos, India,
Meéxico y el Reino Unido pidieron conjuntamente
a las empresas privadas y las instituciones
de investigacion que tomaran medidas para
intercambiar tecnologias de ingenieria genética
con los cientificos encargados de aliviar el hambre
y fomentar la seguridad alimentaria en los paises
en desarrollo. Estas tecnologias estan sometidas en
la actualidad a rigurosos acuerdos sobre patentes y
licencias.

Un segundo conjunto de interrogantes éticos con
respecto a la biotecnologia moderna se refiere a las
posibles consecuencias de utilizar OMG o cualquier
nueva tecnologia para intensificar la produccion de
alimentos afin de aumentar la seguridad alimentaria.
La experiencia de la revolucion verde que tuvo
lugar hace 40 arios llevo a algunos observadores a
la conclusion de que los agricultores mds ricos se
habian beneficiado antes y en una medida mucho
mayor que los demas de las variedades sensibles
a los insumos. Mientras que en muchos lugares
con una infraestructura suficiente donde se ha
llevado a cabo la revolucion verde se han obtenido
beneficios netos, consistentes en unos alimentos mas
abundantes y baratos, mediante el funcionamiento
de los mercados, las localidades menos favorecidas
siguen aun a la zaga. La mujer representa un motivo
de especial preocupacion, ya que participa en gran
medida en el cultivo sostenible y la preparacion de
los alimentos destinados al consumo de su familia.
La peérdida de cultivos tradicionales, asi como los
cambios en las modalidades de aprovechamiento
de la tierra y los problemas consiguientes de salud
a los que su familia pueda quedar expuesta le
afectan considerablemente (desde el punto de vista
economico y social).

El tercer y ultimo conjunto de interrogantes
éticos relacionados con la posible aplicacion de
OMG para lograr la seguridad alimentaria se refiere
a las consecuencias imprevistas. Cuando los OMG
entren en las cadenas de suministro de alimentos
y fibra, se distribuiran de manera creciente en los
ecosistemas, incluidos los ecosistemas agricolas.
Experiencias anteriores relativas a bases genéticas
excesivamente reducidas de cultivos y animales,
dosis excesivas de fertilizantes y plaguicidas y
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escorrentia de desechos procedentes de unidades
de produccion intensificada de animales de granja
parecen indicar que los efectos sobre el medio
ambiente comienzan con las funciones productivas
de los ecosistemas agricolas antes de propagarse
a los ecosistemas circundantes. Ademas de su
repercusion en la produccion agricola, los efectos
sobre el medio ambiente pueden alterar otros
servicios utiles de los ecosistemas, por ejemplo, el
secuestro de carbono y la correccion de los darios
ecotoxicolégicos.

Asi mismo, un impacto importante tiene que
ver con el aumento del uso de agroquimicos y su
impacto en el medio ambiente y en la salud de las
comunidades, tal como se viene demostrando en
Argentina con los pueblos fumigados, los estudios
sobre el cambio en el comportamiento de las abejas
y con el reciente reconocimiento de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) de los posibles efectos
cancerigenos del Glifosato, principal producto
utilizado en estas tecnologias.

3.1.1 Riesgos e impactos ambientales, socio-
econémicos y en la salud de los cultivos
transgénicos

Luego de veinte afios de haberse liberado
comercialmente los cultivos transgénicos en el
mundo, existen muchos estudios que muestran los
impactos adversos que pueden ser generados por
estas tecnologias. Entre estos se destacan:

e Impactos ambientales de los cultivos
Bt: inicialmente los cultivos maiz y
algodon con tecnologia Bt, permitié que
se disminuyera significativamente el uso
de insecticidas para el control de plagas de
lepidopteros. Sin embargo, luego de varios
afios de utilizar esta tecnologia las plagas
progresivamente han adquirido resistencia
a las toxinas Bt, volviendo asi ineficiente
esta tecnologia; lo que ha llevado a que los
agricultores tengan que regresar nuevamente
al uso de los insecticidas convencionales
para controlar estas plagas, que les venden
las mismas empresas duefias de estas
tecnologias. También se ha demostrado
que la toxina producida y desechada por el
maiz Bt sigue siendo biolégicamente activa
mientras persista en el suelo; ademas se
ha encontrado en algunos estudios que los
cultivos transgénicos Bt también pueden ser
toxicos para otros insectos beneficiosos.

e Impactos ambientales de los cultivos
tolerantes a herbicidas: Se ha evidenciado
que a nivel mundial que el uso de glifosato
ha aumentado casi 15 veces desde que
se introdujeron en 1996 los -cultivos
transgénicos  tolerantes al  glifosato,
denominados “Roundup Ready”. El volumen
total aplicado por los agricultores aumentd

4 http://www.fao.org/docrep/003/x9602s/x9602502. htm

de 51 millones de kilogramos en 1995 a 747
millones de kilogramos en 2014°.

En Estados Unidos y en otros paises como
Argentina y Brasil, las malezas que supuestamente
eran susceptibles al glifosato, se estan volviendo
resistentes a la aplicacion de este herbicida,
especialmente en las zonas con los cultivos GM.
En la encuesta internacional de malezas resistentes
a herbicidas, realizada por el doctor lan Heap, de
la organizacion Weed Science, reporta que para
2018, hay actualmente 497 casos Unicos de malezas
resistentes a los herbicidas a nivel mundial, con 255
especies. Las malezas han desarrollado resistencia
a 23 tipos de accion de herbicidas conocidos y a
163 herbicidas diferentes. Se han reportado malezas
resistentes a herbicidas en 92 cultivos en 70 paises.®
En los Estados del sur de los Estados Unidos, una
planta pariente silvestre del Amaranto (4dmaranthus
palmeri) desde 2005 se ha convertido en una super
maleza de cultivos resistente al glifosato y se ha
extendido de forma espectacular e incontrolable.

e La contaminacién genética de semillas
criollas: Una vez liberadas en un
territorio, las semillas transgénicas, es
incontrolable e irreversible el cruzamiento
entre individuos de la misma especie y
los genes modificados se incorporan al
genoma de las variedades no transgénicas,
generandose asi la contaminacion genética
de las semillas criollas. Esta contaminacion
alteraria irreparablemente las semillas
nativas y criollas que tienen los pueblos y
comunidades. Los cultivos transgénicos
pueden generar contaminacion genética de
la agrobiodiversidad presente en los centros
de origen y de diversidad, mediante diversas
fuentes: El flujo de genes via polinizacion
cruzada, ayudada por el viento, los insectos
y animales; la contaminacion del sistema de
semillas; la Importacion masiva alimentos y
semillas; los programas de ayuda alimentaria
y de fomento agricola; y mediante el comercio
e intercambio de semillas y productos de una
region a otra.

e Impactos socioecondmMicos: Estas
tecnologias son protegidas por propiedad
intelectual mediante Patentes, que les
permite a las empresas el control monopdlico
de los mercados de las semillas. Han sido
desarrolladas inicialmente para resolver
las necesidades agro industriales en paises
industrializados, pero no son compatibles con
las condiciones ecologicas y las necesidades
socioecondmicas de los paises del Sur.

5 Benbrook, Charles M. 2016. Tendencias en el uso de her-
bicidas con glifosato en los Estados Unidos y en el mun-
do. Ciencias Ambientales Europa. Diciembre 2016.

Ian Heap, 2018. International Survey of Herbicide-Re-
sistant Weeds. Graphs in PowerPoint. Global Herbicide
Resistance Action Committee (HRAC). Weed Science.
http://www.weedscience.org, Jan, 2018.
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Los cultivos transgénicos tolerantes a los
herbicidas crean dependencia a los agricultores
a utilizar solo el herbicida que es propiedad de la
empresa. Adicionalmente estos cultivos requieren el
uso de muy poca mano de obra, aspecto que es muy
critico especialmente en los paises del Sur, donde
existe una gran cantidad de mano de obra, que podria
ser desplazada por el uso de estas tecnologias.

e Efectos en la salud: La mayoria de los
estudios de alimentacion animal con OGM
no son independientes, son ensayos a corto
0 medio plazo que no logran evidenciar
posibles efectos a largo plazo (cronicos).
Diversos estudios realizados en el mundo
muestran que los alimentos transgénicos
pueden generar efectos en la cadena
alimentaria y en la salud en humanos y
animales, en aspectos como’:

- Efectos mutagénicos que pueden alterar la
produccion de nuevas toxinas o alérgenos
ylo alteraciones en el valor nutricional.
Probabilidad de generacion de nuevos
patégenos y enfermedades, debilitamiento

del sistema inmunoldgico (evolucion,
mutacion de los promotores provenientes de
virus).

- Latoxinaen los cultivos Bt puede ser toxica
o alergénica.

- Los cultivos tolerantes a herbicidas, tienen
un alto nivel de contaminacion ambiental
por los residuos toxicos de glifosato y otros
herbicidas. Aumento de la presencia de
herbicidas en los alimentos.

- Los marcadores genéticos utilizados en la
transgenesis, aumentan la probabilidad de
adquirir resistencia a antibioticos.

Uno de los estudios mas importantes sobre los
efectos del maiz GM en la salud de animales, fue
desarrollado por el profesor Gilles Eric Seralini de
la Universidad de Caen (Francia)®. Este estudio
evalud durante dos afos los efectos sobre ratas
alimentadas con maiz transgénico (Mon 603
tolerante a glifosato) de Monsanto. Como resultado
se encontro que el 50% de las ratas machos y 70%
de las hembras presentaron muerte antes de tiempo,
se provocaron alteraciones hormonales y graves
dafios en Grganos de ratas, tumores mamarios y dafio
en higado, rifiones y glandula pituitaria.

Numerosos estudios evidencian los impactos
del glifosato asociado a soya y maiz GM en la

7 John Fagan, PhD Michael Antoniou, PhD Claire Robin-
son, M. Phil. 2014. Mitos y realidades de los OMG. Un
andlisis de las reivindicaciones de seguridad y eficacia
de los alimentos y los cultivos modificados genéticamen-
te basado en las evidencias existentes, Earth Open Sour-
ce, Gran Bretaria, 370 p.

Séralini G.E, et al., 2012. Long term toxicity of a Round-
up herbicide and a Roundup-tolerant genetically modi-
fied maize. Food Chem Toxicol. 2012 Nov; 50(11):4221-
3108.005. Epub 2012.

salud humana y animal (Benbrook, 2016)°. Se han
evaluado los posibles riesgos para los vertebrados
y los seres humanos por niveles altos de residuos
de glifosato en la sojal®, produciendo riesgo de
cancer!l y efectos adversos en el desarrollo, el
higado, los rifiones y ciertos procesos metabélicos!?.
Es de gran relevancia que la Agencia Internacional
para la Investigacion del Cancer, de la Organizacion
Mundial de la Salud, en 2015, clasific6 el glifosato
como un “probable carcinégeno humano 13,

3.2 ¢Quiénes  controlan los  cultivos

transgénicos en el mundo?

En las Gltimas dos décadas se ha presentado
un proceso de concentracion de las empresas
biotecnoldgicas que ha llevado al control en
muy pocas manos de los sistemas productivos
agropecuarios y alimentarios en el mundo. De
acuerdo con el Grupo ETC (2015)4, siete empresas
controlan mas del 71% del mercado mundial de
semillas de cultivos extensivos, pero solo tres
empresas controlan el 60% del mercado: Monsanto,
Dupont y Syngenta. Para el caso de los plaguicidas,
solo seis compafias controlan el 75% del mercado
mundiall®. En los ultimos afios el proceso de
fusiones y adquisiciones de las transnacionales
biotecnologicas se ha profundizado. En 2017 el
Gigante Bayer compr6 a Monsanto; también se
fusionaron grandes compafiias biotecnoldgicas
como Chem-China y Syngenta; Dupont se fusiond
con Dow. Se proyecta que estas tres megacompaiiias
controlaran el 61% del mercado de las semillas y
el 80% del mercado de agroquimicos; beneficiando
claramente a estas multinacionales en detrimento
de las semillas nativas las que no estan equipadas
“genéticamente” para resistir los pesticidas que se
encuentran en el mercado controlado por las grandes
multinacionales.

9 Benbrook. Charles M. 2016. Tendencias en el uso de her-
bicidas con glifosato en los Estados Unidos y en el mun-
do. Ciencias Ambientales Europa, Dic. 2016.

10 Cuhra M. 2015. Review of GMO safety assessment stud-
ies: glyphosate residues in Roundup Ready crops is an
ignored issue. Environ Sci Eur 27:20.

11 International Agency for Research on Cancer. IARC

Monographs Volume 112: evaluation of five organophos-
phate insecticides and herbicides. 2015. https://www.
iarc.fr/en/media-centre/iarcnews/pdf  /MonographVol-
umell2.pdf

12" Gaupp-Berghausen M, Hofer M, Rewald B, Zaller JG
(2015) Glyphosate-based herbicides reduce the activity
and reproduction of earthworms and lead to increased
soil nutrient concentrations.

13 International Agency for Research on Cancer. IARC

Monographs Volume 112: evaluation of five organophos-

phate insecticides and herbicides. 2015. https://www.

iarc.fr/en/media-centre/iarcnews/pdf  /MonographVol-

umell2.pdf.

Grupo ETC, 2015, Campo Jurascico: Syngenta, Dupont,

Monsanto: la Guerra de los dinosaurios del agronego-

cio. Cuadernos N° 115 del Grupo ETC.

http://especiales.semana.com/alimentos-transgenicos/

14

15


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=S%C3%A9ralini%20GE%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22999595
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/22999595
https://link.springer.com/journal/12302
https://www.iarc.fr/en/media-centre/iarcnews/pdf/MonographVolume112.pdf
https://www.iarc.fr/en/media-centre/iarcnews/pdf/MonographVolume112.pdf
https://www.iarc.fr/en/media-centre/iarcnews/pdf/MonographVolume112.pdf
https://www.iarc.fr/en/media-centre/iarcnews/pdf/MonographVolume112.pdf
https://www.iarc.fr/en/media-centre/iarcnews/pdf/MonographVolume112.pdf
https://www.iarc.fr/en/media-centre/iarcnews/pdf/MonographVolume112.pdf
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3.3 Situacion mundial de los cultivos
transgenicos

En el 2015 a nivel mundial, 28 paises

comercializaron 11  cultivos  transgénicos,

incluyendo algoddn, maiz, soya, canola, calabaza,
alfalfa, papaya, 4lamo, remolacha azucarera, papa
y berenjena, como se muestra en el siguiente
cuadro:

Fuente:
transgenicos/

http://especiales.semana.com/alimentos-

Para el caso de Colombia, en el 2017, ademas
de la siembra de los cultivos transgénicos de maiz
y algodon genéticamente modificados identificados
en el cuadro anterior, se sembraron flores azules.16

Segun el Servicio Internacional de Adquisicion
de Aplicaciones de Agrobiotecnologia (ISAAA),
para el afio 2017 el &rea total sembrada con cultivos
transgénicos fue de 189.8 millones de hectareas.
Estados Unidos es el pais con mayor area con 75
millones de hectareas, seguido de Brasil con 50.2
millones de hectareas y Argentina con 23.8 millones
de hectareas. Estos tres paises siembran el 82% de
todos los cultivos GM en el mundo, lo que contrasta
con la pequefia area que se siembra en toda la Union
Europea, que solo estableci6 140.000 hectéareas.

AREA MUNDIAL
CULTIVOS TRANSGENICOS 2017

PAIS AREA (Mill./Has.)
EE.UU. 75.0
BRASIL 50.2
ARGENTINA 23.6
CANADA 13.1
INDIA 11.4
CHINA 2.8
PARAGUAY 3.0

16 “Colombia sembré 95.117 hectareas de cultivos trans-

génicos en 2017, de las cuales 86.030 son de maiz ge-
néticamente modificado (GM), 9.075 de algodon y 12
de floves azules, segun cifras compartidas por la Aso-
ciacion de Biotecnologia Vegetal Agricola (Agro-Bio).”
https.://www.dinero.com/pais/articulo/colombia-sembro-
95117-hectareas-de-cultivos-transgenicos/253878

AREA MUNDIAL
CULTIVOS TRANSGENICOS 2017

PAIS AREA (Mill./Has.)
URUGUAY 1.1
BOLIVIA 1.3
ESPANA, COLOMBIA 0.1 (C/U)
UNION EUROPEA 0.14

TOTAL 189.8

Fuente: ISAAA, 2018

Para el caso del maiz transgénico es preocupante
su expansion en los paises de América Latina, que es
el centro de origen y de diversidad de esta especie.
Para el afio 2016, en Brasil se sembraron 15 millones
de hectéreas de maiz GM, en Argentina 4.7 millones
de hectareas, en Uruguay 150.000 hectareas y en
Colombia 85.000 hectéreas.

A nivel comercial la industria se ha concentrado
en la produccion de cuatro cultivos que son los de
mayor importancia para el mercado global: soya,
maiz, algodon y canola. La soya representa el 51%
del area, el maiz el 30%, el algodon el 13% y la
canola el 5% del area total sembrada. ES importante
resaltar que de otros cultivos solo se siembra el 1%
del area.

La mayoria de las semillas transgénicas
comerciales de soya, maiz, algodén, y canola,
solo tienen dos caracteristicas: cultivos tolerantes
a herbicidas y cultivos Bt, que controlan algunos
insectos plagas. Para el caso de los cultivos tolerantes
a herbicidas, la industria busca controlar no solo la
tecnologia transgénica, sino también la dependencia
del uso de los herbicidas asociados a esta tecnologia.

3.4 Prohibicion del uso e importacion de
semillas transgénicas a nivel Internacional

La Organizacion de las Naciones Unidas para la
Alimentacion y la Agricultura (FAO) recomendd
a comienzos de 2018, no permitir la siembra de
semillas transgénicas en México, “a fin de proteger
las variedades de maiz originarias de nuestro pais;
pues si bien no se han comprobado darios a la salud,
existen evidencias cientificas de los riesgos al medio
ambiente.

“La recomendacion es no utilizar transgénico
en centros genéticos de origen, México es centro
genético de origen del maiz, es un gran riesgo
introducir productos transgénicos que puedan
contaminar la diversidad, porque nosotros
necesitamos la biodiversidad para enfrentar lo
desconocido que es el futuro”, serialo José Graziano
Da Silva, Director General de la FAO.

Actualmente, 815 millones de personas
padecen hambre en todo el mundo; sin embargo,
no se requiere de los alimentos transgénicos para
combatirla, advirtio Graziano en rueda de prensa,
en el contexto del Foro de Alto Nivel “Empoderar a
las mujeres indigenas para errvadicar el hambre y la
malnutricion en América Latina y El Caribe”.

“No necesitamos del transgénico para combatir
el hambre en el mundo. Si logramos reducir
el despilfarro de productos agropecuarios, el
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desperdicio que toma un tercio de todo lo que
producimos, por mala gestion, malos transportes,
mala capacidad de almacenaje no haria falta el
transgénico”’, subrayo.

No obstante, reconocio que en ante “la violencia
del impacto del cambio climdtico”, los transgénicos

pueden ser una alternativa de gran valia en un
futuro.”

En esos mismos términos, la FAO reportd que
“[e]l rechazo popular en Belice a las semillas
transgénicas ha forzado al Ministerio de Agricultura
a hacer marcha atras y destruir las semillas
transgénicas importadas.”18

Porsuparte, Boliviaenlanegociacion, suscripcion
y ratificacion de tratados internacionales, prohibe
de manera expresa en su Constitucion Political?,
la importacion, producciéon y comercializacion de
organismos genéticamente modificados.

De igual manera, Ecuador eleva a rango
constitucional?® la prohibicion del desarrollo,
produccién, tenencia, comercializacion,

importacion, transporte, almacenamiento y uso de
organismos genéticamente modificados.

Igualmente, Peru se declaré una moratoria por
diez afos para la siembra de cultivos transgenicos,
que aun esta vigente.

3.5 Los Territorios Libres de Transgénicos
(TLT)

Los Territorios Libres de Transgénicos son
zonas declaradas por comunidades rurales o entes
territoriales que han tomado la decision auténoma
y concertada, con los ciudadanos y autoridades
territoriales, para ejercer la gobernanza y proteccion
local de sus territorios, de sus semillas criollas, de
sus sistemas tradicionales de produccion y cultura
alimentaria, frente a los riesgos e impactos generados
por la introduccion de las semillas y alimentos
transgénicos. Las semillas en su diversidad son

17 hitp:/www.milenio.com/politica/fao-recomendo-mexico-
impedir-siembra-semillas-transgenicas

18 http://www.fao.org/in-action/agronoticias/detail/

es/c/508536/

19 Constitucion Politica del Estado (7 febrero 2009). Ar-
ticulo 255 (I, 8). “Seguridad y soberania alimentaria
para toda la poblacién; prohibicién de importacion,
produccion y comercializacion de organismos genéti-
camente modificados y elementos toxicos que darien la
salud y el medio ambiente.” (Negrilla fuera de texto ori-
ginal).

20 Constitucion de la Repiiblica del Ecuador (2008). Ar-
ticulo 15. “(...) Se prohibe el desarrollo, produccion,
tenencia, comercializacién, importacion, transporte,
almacenamiento y uso de armas quimicas, biologicas y
nucleares, de contaminantes organicos persistentes alta-
mente toxicos, agroquimicos internacionalmente prohi-
bidos, y las tecnologias y agentes biologicos experimen-
tales nocivos y organismos genéticamente modificados
perjudiciales para la salud humana o que atenten contra
la soberania alimentaria o los ecosistemas, asi como la
introduccion de residuos nucleares y desechos toxicos al
territorio nacional.” (Negrilla fuera de texto original).

aqui un bien comdn, un derecho y un patrimonio de
los pueblos, a defender mediante el ejercicio de un
gobierno autébnomo y la toma de decisiones sobre
accionesy proyectos que los afecten, en concordancia
con los derechos especiales reconocidos por el
Convenio 169 de la OIT, la Constitucion colombiana
y las leyes nacionales vigentes en la materia.

En 22 paises de Europa existen més de 200
jurisdicciones que se han declarado “zonas libres
de transgénicos”2L. También, en Costa Rica el 95%
de cantones o municipios se han declarado libres de
transgénicos, es decir, por iniciativa de la sociedad
civil, el pais por vias de hecho se ha declarado
libre de transgénicos 22, Decisiones similares han
adoptado el condado de Mendocino en California
USA. En Latinoamérica ya son cientos de voces que
Illaman a la aplicacion del principio de precaucién
seflalando la urgencia de establecer moratorias y
zonas libres de cultivos transgenicos en muchas
regiones. También existen regiones en Argentina
(el municipio de San Marcos de Cordoba y el de
Bolsén), en México, Per(i, Colombia, entre otros.23

En este contexto, en Colombia el Resguardo
Indigena Zend, en Cordoba y Sucre, buscando
proteger su enorme diversidad de 27 variedades
criollas de maiz como parte fundamental de su
cultura y formas de produccidn, declaré en 2005 su
territorio Libre de Transgénicos (TLT)?*. Luego, en
2008, el resguardo de Caflamomo y Loma Prieta,
en Riosucio Caldas, tambien declararon su TLT.
Posteriormente otros resguardos indigenas han
adoptado iniciativas similares.

En el pais algunos municipios han avanzado
en el proceso de declaratoria de sus territorios
libres de transgénicos. Estas iniciativas de origen
popular se han sustentado en fundamentos juridicos
adoptados por la Constitucion de Colombia y en
leyes ambientales y rurales. En 2018 el Municipio
de San Lorenzo, Narifio, se declard libre de cultivos
transgénicos; mediante Acuerdo del Concejo
municipal, luego de un proceso de iniciativa
popular.2®

21 Ecologistas en Accion, 2015. Zonas libres de transgéni-
cos. Por una alimentacion sana y segura para todas las
personas Autores, Madrid, 27 p. https://www.ecologista-
senaccion.org/IMG/pdf/zonas-libres-transgenicos.pdf

22 Pacheco-Rodriguez, Fabian y Garcia-Gonzalez, Jaime,

2014. Situacion de los cultivos transgenicos en Costa

Rica. Acta Académica, San José de Costa Rica, 54, pp.

29-60: 2014.

GMO free Europe. 2018. https://www.gmo-free-regions.

org/gmo-free-regions/maps.html

23

24 Declaracion del Resguardo de San Andrés de Sotavento

como Territorio Libre de Transgénicos:
http://www.semillas.org.co/es/declaracion-del-resguar-
do-indigena-zenii-cordoba-y-sucre-como-territorio-li-
bre-de transgénicos

2 Acuerdo 014 de septiembre de 2018, “Por el cual se de-
clara el municipio de San Lorenzo - Narifio, como te-
rritorio de proteccion especial libre de semillas trans-
génicas y al maiz como patrimonio ancestral y cultural
protegido y se dictan otras disposiciones”. Por las semi-
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3.6 Situacion de los cultivos transgénicos en
Colombia

Desde la década de los noventa, Colombia
viene perdiendo su autonomia en la produccién de
alimentos. La disminucion drastica de produccion
nacional ha afectado especialmente a los agricultores
en pequefia escala, quienes, histéricamente, y adn
hoy siguen sustentado gran parte de la seguridad
alimentaria del pais. Es muy critico que el pais
en 1990 era autosuficiente en la produccién de
alimentos; pero para 2016 se importaron mas
de 13 millones de toneladas de alimentos: 95%
el trigo y la cebada, 86% de soya y 85% de maiz
(que corresponden a 4.7 millones de toneladas de
maiz).2% (Agronet, 2017).

El cultivo de algodon transgénico en Colombia:
En el pais se inicid su siembra comercial en 2002, con
la expectativa que seria la redencion del deprimido
sector algodonero; pero luego de quince afios de
haberse aprobado de algoddn transgénico, esevidente
su fracaso puesto que el area sembrada crecid hasta
2011 cuando se sembraron 50 mil hectéreas, pero
luego el &rea disminuy¢ drésticamente y para 2017
solo se establecieron 9.075 hectéreas?’, 28,

El maiz transgénico en Colombia: La siembra
comercial de maiz transgénico en Colombia fue
autorizada en el afio 2007, se aprobaron varios
eventos de maiz GM (tolerante a glifosato y
tecnologia Bt), mediante resoluciones expedidas
por ICA, en aplicacion del Decreto 4525 de 2005
sobre Bioseguridad. Es importante resaltar que
estas autorizaciones para siembras comerciales en
Colombia, se hicieron sin haberse realizado los
estudios de bioseguridad completos, que incluyeran
evaluacion de riesgos ambientales, socioeconémicos
y en la salud.2®

Inicialmente, el ICA aprobd la siembra de
maiz GM en todo el territorio nacional excepto en
resguardos indigenas, planteando que se deberia
establecer una zona de separacion de 300 metros
entre el maiz GM vy los resguardos indigenas con el
fin de proteger las semillas criollas del flujo genético
proveniente de las semillas GM30. Pero no tuvo en
cuenta estudios cientificos que determinan que el

llas, el territorio y la vida, San Lorenzo, Narinio, sep. 6
de 2018.
https://'www.elpais.com.co/economia/conozca-cuales-
son-los-alimentos-importados-que-mas-consumen-los
colombianos.html

26

21 https://www.dinero.com/pais/articulo/colombia-sembro-

95117-hectareas-de-cultivos-transgenicos/253878
Agrobio, 2018. http://www.agrobio.org/transgenicos-en-
el-mundo-colombia-region-andina/

28

2 Grupo Semillas, 2018. Cultivos transgénicos en Colom-

bia. Impactos ambientales y socioeconomicos. Acciones
sociales en defensa de las semillas criollas y la sobera-
nia alimentaria. Informe pais, Bogota, 109p.

30 Resolucion ICA niimero 465 (26 FEB 2007). Por la cual
se autorizan siembras de maiz con la tecnologia Yield-
gard® (MON 810). https://www.ica.gov.co/getattach-
ment/edc8350a-a36e-4980-a5e7-6e9608c47ba3/465.
aspx

maiz por ser una especie de polinizacion cruzada
presenta, en condiciones naturales, un alto flujo
genético y la distancia a la cual las variedades de
maiz se pueden cruzar y/o presentar contaminacion
proveniente un maiz GM es mucho mayor de 300
metros. Por tanto, esta medida de control ha sido
ineficaz.

El ICA, que es la autoridad competente en la
materia, tampoco realiza los debidos controles
técnicos que permitan evitar que las semillas y los
alimentos que llegan a las comunidades indigenas
y campesinas a través de programas de fomento
agricolay de ayuda alimentaria, no sean transgénicos
y contaminen las variedades criollas.

El area sembrada con maiz transgénico ha
avanzado en los ultimos afios, llegando en 2017 a
86.000 hectéreas (Agrobio, 2018). En 2017 el mayor
area con maiz GM fue el Meta con 22.342 hectéreas,
seguido por el Tolima con 20.313, Cordoba con
17.603 y Valle del Cauca con 15.470 y Vichada con
8.000 hectéareas (Agrobio, 2018).

En  Colombia se estd  consumiendo
aproximadamente 7.5 millones toneladas de maiz
de las cuales el 30% (2.5 millones de toneladas son
de maiz blanco) y el 70% restante (5 millones de
toneladas es de maiz amarillo); y del total de maiz
gue consumimos presente en productos procesados,
probablemente mas del 90% es transgenico.
Especialmente a partir de la entrada del TLC con
Estados Unidos, se esta importando maiz con
precios por debajo de los costos de produccion del
maiz nacional, lo que ha llevado a la ruina a los
productores nacionales.

Situacion del cultivo de maiz GM: Los
agricultores grandes y medianos que establecen
monocultivos tecnificados, manifiestan que los
maices transgénicos les ha funcionado bien, porque
obtienen una mayor produccion por hectarea que
los obtenidos con los hibridos convencionales. Pero
en las regiones donde hay pequefios agricultores,
muchas comunidades campesinas e indigenas no
quieren sembrar cultivos transgénicos y tampoco
quieren que se contaminen sus semillas criollas.

El principal problema que expresan los
agricultores que tienen cultivos tecnificados de maiz
GM, se debe a que, a través de los Tratados de Libre
Comercio, se han permitido la importacion masiva
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de maiz a muy bajo precio, por debajo a lo que
les pagan a los agricultores los comercializadores
nacionales. Los agricultores sefialan que para el caso
del cultivo de maiz Bt, inicialmente les funcion6 para
el control de plagas de lepidopteros, pero en algunas
regiones como el Tolima-Huila, Valle y Meta, esta
tecnologia no esta funcionado bien, puesto que las
plagas han generado resistencia a la Toxina Bt o
resurgen las plagas de cogolleros y los agricultores
tienen que hacer dos o tres aplicaciones adicionales
de insecticidas. Para el caso del maiz GM tolerancia
a herbicidas, en Meta, Tolima, Huila, Valle del
Cauca, y Cdrdoba los agricultores sefialan que con
la aplicacion intensiva de herbicidas, se ha reducido
el uso de mano de obra y los costos para el control
de malezas en el cultivo; pero, en varias regiones al
aumentar la aplicacion de herbicidas en los cultivos
tolerantes a herbicidas, han surgido malezas que son
resistentes al glifosato y al glufosinato de amonio3Z.

Agricultores que han fracasado con el cultivo
de maiz transgenico: En varias regiones del pais
se han presentado fracasos de los cultivos del maiz
transgénico, especialmente en zonas donde han
avanzado los monocultivos de maiz GM como
Cordoba, Tolima, Huila y el Valle del Cauca.
Se han presentado problemas especialmente en
Tolima y Huila debido a semillas GM de mala
calidad y problemas asociados a esta tecnologia,
que han generado grandes pérdidas econdémicas a
los agricultores. En Campoalegre, Huila (en 2016)
y en el Espinal, Tolima (en 2014), los pequefos
y medianos agricultores de maiz transgénico
fracasaron, con la pérdida de entre el 75 y el 90%
de la cosecha respectivamente; debido a la pesima
semilla vendida por las empresas (Monsanto y
Dupont.) Cuando los agricultores hicieron reclamo
por las millonarias pérdidas, el ICA y las empresas
evadieron su responsabilidad frente al fracaso de
esta tecnologia y argumentaron que las pérdidas
se dieron por problemas climaticos y porque los
agricultores no aplicaron bien la tecnologia3?.

La contaminacion genética del maiz en
Colombia: En un pais megadiverso en maiz como
Colombia, la principal preocupacion que existe por
la siembra de maiz transgénico, es la contaminacion
genética33 de las variedades nativas y criollas que
conservan y producen las comunidades indigenas,

3L Grupo Semillas, 2018. Cultivos transgénicos en Colom-
bia. Impactos ambientales y socioeconomicos. Acciones
sociales en defensa de las semillas criollas y la sobera-
nia alimentaria. Informe pais, Bogota, 109 p.

32 Ver video: ¢Qué pasé con el maiz transgénico en
Campoalegre, Huila?  https://www.youtube.com/
watch?v=ppwQCjib6eY

33 Red de Semillas Libres de Colombia. Contaminacion
genética. Es la transferencia incontrolada o no desea-
da de material genético (por medio de la fecundacion)
desde organismos genéticamente modificados hacia una
poblacion silvestre o cultivada. La contaminacion gené-
tica afecta la biodiversidad genética de una poblacion
o especie. Por ejemplo, se podria transferir de un maiz
GM genes que generan tolerancia a herbicidas, hacia
una variedad criolla de maiz.

negras y campesinas en sus territorios y en sus
sistemas tradicionales de produccion, lo que
puede generar la degradaciéon de estas semillas y
la pérdida de la economia campesina. Una vez es
permitido un cultivo transgénico en un territorio es
inevitable e incontrolable la contaminacion genética
de ese cultivo y también al permitir la entrada de
productos alimentarios procedentes de estos cultivos
transgénicos, no es posible evitar que entren a la
cadena alimentaria.

Desde 2015 varias organizaciones sociales en
el pais preocupadas por la problematica generada
por los cultivos de maiz GM en regiones como el
Caribe, la Orinoquia y la zona Cafetera, asi como
en los departamentos de Cauca y Narifio, han
realizado pruebas de contaminacion genética de
variedades criollas de maiz que conservan en sus
territorios, utilizando la tecnologia Immuno Strip®,
para detectar posible contaminacion genética
de variedades criollas de maiz, proveniente de
maices transgénicos que tienen eventos Bt (Cry) y
Tolerancia a Herbicidas (RR).

Estas pruebas se han realizado en zonas que tienen
una alta diversidad de variedades de maices criollos,
algunas de ellas, cerca de los monocultivos de maiz
y otras en zonas alejadas de estas plantaciones. Estas
pruebas de contaminacion genética se realizaron
en: Narifio, realizadas por la Red de Guardianes de
Semillas de Vida (RGSV), en Cauca, por la RGSV
nodo Cauca; la Organizacién Nacional Indigena de
Colombia (ONIC) en los resguardos indigenas de
San Lorenzo, Riosucio Caldas, en el resguardo Zenu
de San Andrés de Sotavento, Cdrdoba y Sucre, en
los Resguardos Pijao de Coyaina y Natagaima en el
sur del Tolima y en el Resguardo Sicuani de Puerto
Gaitan, (Meta)34,

Los resultados obtenidos en este estudio
preliminar, son preocupantes, porque permitio
evidenciar la presencia de contaminacion genética
de solo algunas variedades de maices criollos de las
comunidades indigenas y campesinas; teniendo en
cuenta que en las normas del ICA se ha prohibido
expresamente la siembra de maiz transgénico en los
resguardos indigenas. El hecho de haber detectado
algin grado de contaminacion en resguardos
indigenas, significa que, si se realizan estudios mas
amplios en todo el territorio nacional, es probable
que se pueda encontrar una mayor magnitud de
contaminacion.

Igualmente, la Red de Semillas Libres de
Colombia (RSL) realiz6 pruebas técnicas para
identificar la presencia de eventos transgénicos sobre
46 muestras de maices comerciales certificados
como no transgénicas, de 21 tipo de semillas
(variedades e hibridos) propiedad de 11 empresas,
que se venden en almacenes agricolas, provenientes

34 Red de Semillas Libres de Colombia, 2018. Contamina-
cion genética del maiz en Colombia. Impacto de los cul-
tivos de maiz transgénico sobre la diversidad de maices
criollos y sobre el sistema de semillas certificadas. Bogo-
td, 52 p.
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de 23 departamentos del pais, y también se aplicaron
a varios tipos de maiz que se vende en tiendas para
el consumo humano y animal.

De las 46 muestras de semillas de maiz
certificadas que fueron evaluadas, 5 variedades de
maiz certificadas por el ICA como no transgénicas,
se encontrd estaban contaminadas con genes Bt, y 5
variedades de maiz estaban contaminadas con el gen
de tolerancia a herbicidas (TH).

El hecho de haber encontrado contaminacion
en la evaluacion de unas pocas muestras, significa
que probablemente esta situacion puede presentarse
en muchas otras regiones que tienen situaciones
similares. Esto significa que los agricultores que
no quieren tener maiz transgénico en su finca, que
son aun la gran mayoria de los agricultores de maiz
en el pais, cuando compran un hibrido o variedad
convencional en un almacén agricola, no pueden
tener la certeza que esta semilla no esté contaminada
con genes transgeénicos. Esto podria generar que
los propios agricultores lleven sin saber eventos
transgénicos a sus parcelas y puedan contaminar las
variedades criollas que conservan en su comunidad o
region, volviéndose asi indetectable e incontrolable
este proceso, incluso en las regiones donde ain no
existen siembras grandes de cultivos de maiz GM.

Estas pruebas realizadas han permitido evidenciar
que el ICA como autoridad competente en el pais
para realizar un estricto control de bioseguridad
sobre las semillas y cultivos transgénicos no ha
adoptado medidas de control para evitar el flujo
genético entre los maices GM y los no GM?3®,

En Colombia, las principales fuentes de
contaminacion genética de los maices criollos y de
la cadena alimentaria de maiz se han generado:

» Através de las siembras autorizadas por el
ICA en todo el territorio nacional excepto
resguardos indigenas. No se realizan los
debidos controles de siembra para evitar la
contaminacion de los territorios cercanos a
las siembras, aun si son territorios colectivos
(resguardos).

* La contaminacion genética puede provenir
del sistemade comercializacion convencional
de semillas, a través de la cadena comercial
de semillas a lo largo y ancho del pais.
En el mercado circulan semillas de maiz
certificadas por el ICA como semillas no
GM, pero varias organizaciones sociales
y locales han realizado pruebas técnicas y
han encontrado que estan contaminadas con
maiz GM. El ICA no controla ni vigila estos
procesos.

e También la contaminacion se presenta
mediante la importacion masiva de maices

35 Red de Semillas Libres de Colombia, 2018. Contamina-
cion genética del maiz en Colombia. Impacto de los cul-
tivos de maiz transgénico sobre la diversidad de maices
criollos y sobre el sistema de semillas certificadas. Bogo-
ta, 52 p.

transgénicos al pais, que entra como
materia prima industrial (concentrados para
animales) y a la cadena alimentaria. Estos
maices para uso alimentario, luego de entrar
al mercado, facilmente entran al sistema de
semillas puesto que no existen los debidos
controles de bioseguridad. De igual manera,
para el caso del maiz GM destinado para el
consumo, el Invima ha expedido licencias
sanitarias que autoriza la importacién y el
consumo humano de numerosos tipos de
maices GM, los cuales han entrado a toda la
cadena alimentaria sin exigir ningun tipo de
segregacion o etiquetado.

3.7 Normatividad de semillas en Colombia

El pais ha adecuado desde hace dos décadas
las normas sobre propiedad intelectual sobre
la biodiversidad, implementando normas de
certificacion de semillas, sanitarias y para el
control de la produccion agroecoldgica, y normas
de bioseguridad para cultivos transgénicos.
Adicionalmente, en el marco de los Tratados de
Libre Comercio, con Estados Unidos y la Union
Europea, el gobierno se compromete a ajustar
la normatividad en estas materias, acorde a los
estandares implementados en estos paises.

Entre estas normas se destacan:

- Decision 344/1993 de la Comunidad Andina
—CAN sobre el Régimen Comun sobre
Propiedad Industrial, que incluye el derecho
de propiedad intelectual a través de las
patentes sobre recursos bioldgicos.

- Decision 345/93 de la CAN, sobre el Régimen
Comun de Derechos de Obtentores Vegetales,
siendo la primera reglamentacion sobre
semillas adoptada por los paises andinos, en
donde Estados Unidos y la Union Europea,
obligaron a estos paises a adherirse a la Union
para la Proteccion de Obtentores \egetales
(UPQV)y atener unanormaque protegieralos
derechos de los obtentores vegetales o de los
fitomejoradores. Se establece como requisitos
para la proteccion de variedades vegetales,
que sean nuevas, estables, distinguibles
y homogéneas, y también se protege las
variedades esencialmente derivadas; es
decir, que quien obtenga un registro de una
variedad, todas las variedades obtenidas a
partir de esta, queda protegida por la primera
variedad desarrollada.

- Ley165de 1994, mediante el cual se aprueba
el Convenio sobre la Diversidad Bioldgica,
que reconoce la soberania de los Estados
sobre sus recursos naturales y genéticos,
dispone que los derechos de propiedad
intelectual no deben entrar en conflicto con
la conservacion y utilizacion sostenible de la
biodiversidad.36

Articulo 16.5. “Las Partes Contratantes, reconociendo
que las patentes y otros derechos de propiedad intelec-
tual pueden influir en la aplicacion del presente Con-



GACETA DEL CONGRESO 942

Jueves, 26 de septiembre de 2019

Pagina 37

- Ley 170 de 1994, que aprueba el Acuerdo
por el que se establece la “Organizacion
Mundial de Comercio (OMC)”, incluyendo
el acuerdo multilateral sobre los aspectos
de los derechos de propiedad intelectual
relacionados con el comercio, contenido en
el Anexo 1C, el que dispone en su articulo
27.2, que: “[lJos Miembros podran excluir
de la patentabilidad las invenciones cuya

explotacion comercial en su territorio deba

impedirse necesariamente para proteger el
orden publico o la moralidad, inclusive para
proteger la salud o la vida de las personas
o de los animales o para preservar los
vegetales, o para evitar darios graves al
medio ambiente, siempre que esa exclusion
no se haga meramente porque la explotacion
esté prohibida por su legislacion.” (Negrilla
y subrayado fuera de texto).

- Ley 243 de 1995, aprueba el Convenio
Internacional para la Proteccién de las
Obtenciones Vegetales (UPQV), del 2 de
diciembre de 1961, revisado en Ginebra el
10 de noviembre de 1972 y el 23 de octubre
de 1978 (UPQOV 1978).

- Decision 391/1996 de la Comunidad Andina
-CAN sobre el Régimen Comun de Acceso a
los Recursos Genéticos. En la que se incluyo
el mandato de formulacion de un Régimen
Especial para la proteccion del componente
intangible de los recursos genéticos, esto
es, del conocimiento tradicional de las
comunidades locales, el que a la fecha no se
ha formulado.

- Decreto 309 de 2000 que reglamenta la
investigacion cientifica sobre diversidad
bioldgica.

- Ley 740 de 2002, que aprueba el
Protocolo de Cartagena sobre Seguridad
de la Biotecnologia del Convenio sobre la
Diversidad Bioldgica.

- Decreto 4525 del 2005, reglamenta la
implementacion en Colombia del Protocolo
de Cartagena sobre Bioseguridad, en el
sentido de establecer el marco regulatorio de
los Organismos Vivos Modificados (OVM),
en cuanto al movimiento transfronterizo, el
transito, la manipulacion y su utilizacion.
Esta norma no contempla realizar estudios
de bioseguridad integrales, que consideren
los impactos ambientales, socioeconémicos
y en la salud humana, sobre los organismos
vivos modificados que sean liberados en el
pais.

En el afio 2008, el Grupo Semillas instaurd
ante el Consejo de Estado una Accion de Nulidad
del Decreto 4525 de 2005 sobre Bioseguridad. El

venio, cooperardn a este respecto de conformidad con
la legislacion nacional y el derecho internacional para
velar porque esos derechos apoyen y no se opongan a los
objetivos del presente Convenio.”

Consejo de Estado en 2015 reiterativamente deneg6
la demanda, por lo que en 2017 se instauré una
Tutela contra el fallo, que también fue rechazada por
el Consejo de Estado.

La Corte Constitucional seleccion6 esta Tutela
para revisar el fallo y en 2018 la Corte la consider6
improcedente3’. La Corte Constitucional con esta
sentencia desestima su papel de garante para proteger
los patrimonios y bienes publicos, el derecho de los
pueblos y comunidades étnicas y campesinas sobre
la biodiversidad, el derecho de los ciudadanos a una
alimentacion sana y el derecho a la participacion,
en la definicion de temas estratégicos de la sociedad
como es la bioseguridad de pais frente a los impactos
generados por los cultivos y alimentos transgénicos.

En el pais los transgénicos estdn siendo
aprobados mediante el Decreto 4525; expedida de
modo improcedente por el Gobierno nacional y que
ha permitido liberar Organismos Vivos Modificados
(OVM) al ambiente sin los debidos controles
de bioseguridad, por lo que esta norma ha sido
totalmente ineficaz para evitar los efectos negativos
de estas tecnologias.

- Resolucion 1063 de 2005 del Instituto
Colombiano Agropecuario (ICA), que
contiene las normas para el registro
de personas que realicen actividades
de importacion, comercializacion,
investigacion, desarrollo biolégico y control
de calidad de Organismos Modificados
Genéticamente (OMG) de interés en salud
y produccion pecuaria, sus derivados y
productos que los contengan.

- Ley 1032 de 2006, que modifica el articulo
306 del Codigo Penal, tipificando la conducta
de usurpacion de derechos de propiedad
industrial y derechos de obtentores de
variedades vegetales38.

- Resolucion ICA 187 de 2006, que
reglamenta la produccién, procesamiento,
certificacion, comercializacion y control de
la produccion agropecuaria ecoldgica.

- Resolucién 4254 de 2011, del Ministerio
Salud y Proteccion Social, Reglamento
Técnico sobre rotulado o etiquetado de

37 Corte Constitucional. Sentencia SU-090 del 27 de sep-
tiembre de 2018. M. P. Alberto Rojas Rios.

38 En el 2013, la Red de Semillas Libres de Colombia in-
terpuso una demanda de inconstitucionalidad contra el
articulo 306 del Codigo Penal, que se refiere a la Usur-
pacion de los Derechos de Obtentor Vegetal, siguiendo
los lineamientos de la UPOV 91, adoptada por el Tra-
tado de Libre Comercio con Estados Unidos. La Corte
Constitucional en la Sentencia C-501 de 2014, resalto
que la expresion de semillas “similarmente confundibles
con uno protegida legalmente” es muy amplia, no esta
definida ni concebida con claridad. Por estas razones,
ordeno que “...debia retirar del ordenamiento juridico
la interpretacion de la expresion “similarmente confun-
dibles con uno protegido legalmente”, aplicable a los
derechos de obtentor de variedad vegetal .



Pagina 38

Jueves, 26 de septiembre de 2019

GACETA DEL CONGRESO 942

alimentos derivados de OGM, para consumo
humano. Aunque en el pais existe una
norma de etiquetado sobre alimentos GM,
el Invima no obliga a realizar en el proceso
de importacion de alimentos, segregacion o
separacion de los productos no transgenicos.
El Invima, ha expedido desde 2005, mas
de treinta registros sanitarios de alimentos
derivados de cultivos transgénico3?.

- Ley 1518 del 13 de abril de 2012, que
aprueba el ‘Convenio Internacional para
la Proteccion de Obtenciones Vegetales’
(Convenio UPQOV) del 2 de diciembre
de 1961, revisado en Ginebra el 10 de
noviembre de 1972, el 23 de octubre de
1978 y el 19 de marzo de 1991. Declarada
INEXEQUIBLE por la Honorable Corte
Constitucional mediante Sentencia C-1051
de 2012 del 5 de diciembre de 2012, M. P.
Doctor Luis Guillermo Guerrero Pérez, por
falta de consulta previa a las comunidades
indigenas y tribales.4? Por lo tanto, Colombia
no haadheridoa UPOV 91, siendo vinculante
UPOV 78.

- Resolucion ICA 3168 de 2015, que
reglamenta 'y controla la produccién,
importacion 'y exportacion de semillas
producto del mejoramiento genético para
la comercializacion y siembra en el pais,
asi como el registro de las unidades de
evaluacion agronomica y/o unidades de
investigacion en fitomejoramiento y con este
proposito, derogd la Resolucion ICA 970 de
2010.4

39 Red de Semillas Libres de Colombia (RSL).

40 “En el caso concreto del “Convenio Internacional para

la Proteccion de Obtenciones Vegetales”, aprobado me-
diante la Ley 1518 de 2012, la Corte encontro que como
lo conceptua la mayoria de los intervinientes este proce-
so, ha debido realizarse la consulta previa a las comu-
nidades indigenas y afrocolombianas, toda vez que este
Convenio regula directamente aspectos sustanciales que
conciernen a estas comunidades, en calidad de obtento-
res de las especies vegetales cuya propiedad intelectual
se protege, tales como los criterios para reconocer la ca-
lidad de obtentor, concesion del derecho, periodicidad,
condiciones de proteccion, reglamentacion economica y
utilidad que reporta la mejora y ampliacion de varieda-
des vegetales, los cuales en buena parte, forman parte de
conocimientos ancestrales de estos pueblos. A su juicio,
la imposicion de restricciones propias de una patente so-
bre nuevas variedades vegetales como la que consagra
la UPV 91, podria estar limitando el desarrollo natural
de la biodiversidad producto de las condiciones étnicas,
culturales y ecosistemas propios en donde habitan di-
chos pueblos.”
http://www.corteconstitucional.gov.co/comunicados/
No.%2050%20comunicado%2005%20v%2006%20
de%20diciembre%20de%202012.php

Uno de los aspectos mas critico de esta norma de semillas
es el tema de (sic) tanto en la Resolucion 970, como en
esta nueva norma se limita el derecho de los agricultores
a investigar mejorar y producir semillas a partir de semi-
llas protegidas, actividades que han sido reconocidos en

41*

- Resolucién ICA 3888 de 2015, adiciond un
articulo transitorio a la Resolucion ICA 3168
de 2015, en el que establecio un periodo de
transicion para que las personas naturales o
juridicas que para ese momento contaban con
registros vigentes, conforme a la Resolucién
ICA 970 de 2010, los ajustaran y cumplieran
con las nuevas disposiciones.

Semillas y los derechos de propiedad
intelectual

3.8

“Tradicionalmente los agricultores han accedido
a las semillas que usan en sus campos (ya sea
porque la compran, la intercambian o la heredan de
sus antepasados), y las guardan para sus siguientes
cosechas. Por eso es que ha sido dificil para las
empresas transformarla en una mercancia, pues
a diferencia de otros (sic) productos, la semilla
es un ser vivo que puede reproducirse, lo que
hace dificil su control monopdlico. Para ello se
han creado dos mecanismos que van de la mano:
cambios tecnologicos en fitomejoramiento (a
traveés del desarrollo de hibridos y los Organismos
Genéticamente Modificados (OGM); y la imposicion
de derecho de propiedad intelectual.

(...) Hay dos formas de reconocer propiedad
intelectual sobre las semillas: los derechos de
obtentor y las patentes. Los derechos de obtentor
estan controlados por la Union de Proteccion de
Obtentores Vegetales (UPOV). Hay dos actas UPOV.
El Acta UPOV 1978 confiere menos derechos a las
empresas que el Acta UPOV 1991, pues reconoce

el Convenio UPOV 78, que se aplica en Colombia. Pero
ahora, estos derechos ancestrales que han tenido desde
siempre las comunidades étnicas y campesinas, se han
transformado a unos limitados “privilegios” que pueden
tener solo algunos agricultores para guardar unas po-
cas variedades protegidas legalmente. Esta imposicion
arbitraria de UPOV y de la industria, viola fragante-
mente derechos reconocidos en Tratados internaciona-
les, como el Convenio 169 de la OIT, los derechos de los
agricultores reconocidos por el Tratado Internacional
sobre Recursos Fitogenéticos, para la Alimentacion y la
Agricultura, TIRFAA, por la legislacion nacional y por la
Jurisprudencia contenida en varios fallos judiciales de la
Corte Constitucional.

Para el caso del TIRFAA, esta norma desconoce los “de-
rechos del agricultor” incluidos en el art. 9°, inciso 9.3
del TIRFAA, considera que “Nada de lo que se dice en
articulo se interpretard en el sentido de limitar cualquier
derecho que tengan los agricultores a conservar, utilizar,
intercambiar y vender material de siembra o propaga-
cion conservado en las fincas, con arreglo a la legisla-
cion nacional y segun proceda’.

(...) Es inaceptable que este privilegio del agricultor
(sic) se limite a reservar semillas protegidas de un limi-
tado tipo de cultivos: arroz, soya y algodon y en un poco
cantidad de semillas. Ademads, no se permite la propaga-
cion de plantas de las especies fruticolas, ornamentales y
forestales y tampoco de semillas transgénicas. Pero mas
critico aun es que no se incluye ningun derecho sobre
muchas otras semillas protegidas, que son fundamenta-
les para los agricultores, como, por ejemplo.: maiz, frijol,
yuca, papa, platano, tomate, entre otras.” Ver: hitp://
www.semillas.org.co/es/la-resoluci


http://www.corteconstitucional.gov.co/comunicados/No.%2050%20comunicado%2005%20y%2006%20de%20diciembre%20de%202012.php
http://www.corteconstitucional.gov.co/comunicados/No.%2050%20comunicado%2005%20y%2006%20de%20diciembre%20de%202012.php
http://www.corteconstitucional.gov.co/comunicados/No.%2050%20comunicado%2005%20y%2006%20de%20diciembre%20de%202012.php
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dos principios: a) el privilegio de los agricultores
para guardar semillas para su propio uso; y b) la
excepcion de los fitomejoradores, es decir, que ellos
pueden usar semillas registradas para usarlas en
programas de mejoramiento genético. El Acta UPOV
1991 reconoce derechos de propiedad intelectual
sobre variedades esencialmente derivadas de
aquellas registradas, por ejemplo, por mutaciones
espontaneas.

Hasta inicios de 1990 casi ningun pais del
Tercer Mundo reconocia ningun tipo de Derechos
de Propiedad Intelectual (DPI) sobre las semillas.
Las presiones ejercidas por EEUU han hecho que
varios paises adopten legislacion sobre proteccion
de variedades vegetales.

EnEEUUsereconocepatentes sobreplantas, pues
desde 1985 la oficina de patentes amplio el ambito
de la proteccion de patentes para incluir plantas y
animales no humanos, incluyendo semillas, planta,
partes de plantas, genes, caracteristicas genéticas y
procesos biotecnologicos. Las presiones de EEUU
siguen para que los paises amplien en ambito de la
propiedad intelectual en sus legislaciones. Hoy lo
hacen a través de los tratados de libre comercio. En
materia de derechos de obtentor, EEUU pretende
ampliar la proteccion a: 1) actos de propagacion de
todas las variedades de plantas; 2) uso comercial
de plantas ornamentales; y 3) partes de esas plantas
como material de propagacion. En materia de
patentes EEUU quiere que se reconozcan patentes
sobre plantas, animales, procesos esencialmente
biologicos y secuencias génicas y el material que
contiene esas secuencias.”*

3.9 El Congreso como faro de la nacion y la
democracia.

Frente a la crisis alimentaria y climética, las
semillastransgénicasuorganismosvivosmodificados
genéticamente mediante la biotecnologia moderna
con fines agricolas, se han convertido, para los
gobiernos y las empresas multinacionales, en la
soluciéon porque aumentarian la produccién, sin
embargo, dichas “afirmaciones no se basan en datos
reales, ya que las propias estadisticas de la Secretaria
de Agricultura de Estados Unidos y varios estudios
de universidades estadounidenses muestran que los
transgénicos producen menos, o en ocasiones igual
que otras variedades no transgeénicas.

... Frente a la crisis climatica, las empresas de
transgénicos también aseguran que ellas aportaran
la solucion con cultivos manipulados para resistir
la sequia, la salinidad, las inundaciones, el frio y
otros factores de estrés climatico...

Un aspecto tragico es que las formas de
agricultura altamente tecnificadas, como la llamada
“agricultura de precision”, en vrealidad han
empeorado los problemas que decian solucionar.
Por ejemplo, el riego controlado para “ahorrar”
agua, que solo llega a la superficie de las raices de

42 hups://www.grain.org/article/entries/1064-derechos-de-
propiedad-intelectual-y-los-ogm

las plantas, ha provocado mayor salinizacion del
suelo, destruyendo o disminuyendo drasticamente
las posibilidades de sembrar cualquier planta.

Los cultivos “resistentes al clima”, prometen
aplicar la misma logica, por lo que ademas de
los nuevos problemas que provocaran por ser
transgénicos, afectarian muy negativamente los
suelos y la posibilidad de ir hacia soluciones
reales.”*3

La consideracion ética alrededor de las semillas
transgénicas es que estan protegidas por derecho de
propiedad intelectual mediante patentes controladas
por un pufiado de empresas multinacionales como
Monsanto, Syngenta, DuPont (con su subsidiaria
Pioneer HiBred), Bayer (incluyendo Aventis
Cropscience), Basf y Dow Agrosciences, empresas
que no solo tienen el monopolio de las semillas
transgénicas sino también de los agroquimicos o
“agrotransgénicos”, como Roundup, utilizados en el
cultivo de esas semillas.

“Como si fuera poco, la dominacion corporativa
por medio del mercado y las leyes se complementa
con la contaminacion transgénica de variedades
tradicionales o convencionales, que ademds de los
posibles efectos dariinos en las semillas, implica el
riesgo de que las victimas sean llevadas a juicio por
“uso indebido de patente”. Como arma final para
la bioesclavitud, las empresas presionan ahora para
legalizar el uso de semillas Terminator, (tecnologias
de restriccion del uso genético o gurts) que se
vuelven estériles en la segunda generacion.

..La crisis climatica y alimentaria es
crudamente real, pero la respuesta no vendrd con
mas de lo mismo que la creo. Son los campesinos
v agricultores familiares quienes tienen la
experiencia, el conocimiento y la diversidad de
semillas que se necesita para afrontar los cambios
del clima y la crisis alimentaria. Mientras que la
industria semillera afirma que desde la década de
los sesentas ha creado 70 000 nuevas variedades
vegetales (la mayoria ornamentales), se estima que
los campesinos del mundo crean por lo menos un
millon de nuevas variedades cada ano, adaptadas a
miles de condiciones diferentes en todo el mundo. Y
lo que menos se necesita en esta situacion son nuevos
monopolios para impedir que lo sigan haciendo.”**

Por su parte, las semillas criollas o nativas, son
parte del patrimonio natural y genético del pais, la
diversidad étnica y pluricultural, han reconocido
a las semillas como un recurso genético que hace
parte integral del sustento en el desarrollo histérico,
familiar, cultural y econémico del conglomerado
social en nuestro Estado, garantizando la soberania
alimentaria y enfrentando el cambio climatico.

43 Ribeiro, Silvia. (2009). El asalto corporativo a la agri-
cultura. Ciencias 92, octubre-marzo, 114-117. [http://
www.revistaciencias.unam.mx/es/component/content/
article/41-revistas/revista-ciencias-92-93/219-asalto-
corporativo-a-la-agricultura.html]

44 Ibid.
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Principios constitucionales hacen referencia a
decisiones que puedan afectar las condiciones de
vida digna, la salud publica y el goce a un ambiente
sano, trayendo implicita la necesidad de garantizar
la participacion de las comunidades campesinas o
étnicas, teniendo como fin, garantizar los usos y
costumbres autdctonas como custodios primigenios
de las semillas.

Sinembargo, es preocupante el ingreso de semillas
modificadas genéticamente, pues su introduccion
en los territorios sin la generaciéon de conocimiento
cientifico previo, no ha tenido en cuenta la afectacion
en practicas ancestrales y su impacto en la economia
de base, dejando un panorama desolador en el que
hace 20 afios 7.000 empresas controlaban el 10% de
las semillas y en la actualidad, tan solo 10 empresas
controlan el 75% del mercado de las semillas.*?

Entre los mas sentidos argumentos de las personas
trabajadoras en cultivos, hace referencia al motivo
por el cual deben pagar por una semilla modificada o
certificada, cuando ellos facilmente podrian obtener
las semillas de la cosecha recogida y de la cual,
representaria una menor inversion, permitiéndoles
optimizar sus recursos en riego, abonos,
mantenimiento, transporte y comercializaciéon de
sus productos.

En su momento, la derogada Resolucion 970 de
2010 expedida por el ICA, hizo visible la puja entre
los productores campesinos y las multinacionales
comercializadoras de semillas certificadas, donde
se observd en Campoalegre (Huila), el arrojo
de toneladas de semillas de arroz por parte de
autoridades policiales a un botadero, negando
el derecho a que los campesinos produzcan sus
mejores granos para guardarlos como semillas
para sus cultivos, permitiendo la libre circulacion,
produccidn, uso, intercambio y comercializacion.

Una de las metas de la politica pablica rural
en el pais, es erradicar la pobreza extrema y el
hambre, por lo que se hace necesario garantizar
modelos econémicos cooperativos, en el que las
comunidades rurales sean participes activos en la
produccion, comercializacion y aprovechamiento
de las utilidades en el mejoramiento de la calidad
de vida, en la garantia de los derechos econémicos,
sociales, culturales y ambientales.

En los Acuerdos de Paz, se hace referencia a la
necesidad de implementar bancos de semillas y de
una reforma rural integral que permita la proteccion
y promocion de las semillas nativas o criollas,
asi como un plan de desarrollo rural, en el que se
fortalezcan las comunidades campesinas, étnicas y
afrodescendientes, permitiendo generar igualdad
de condiciones en el marco de regulacion estricta
del impacto sanitario, social y ambiental de las
semillas transgénicas, propiciando el bien comun
por encima de intereses particulares de grandes

45 http:/lespeciales.semana.com/alimentos-transgenicos/

emporios empresariales de las semillas transgénicas,
y haciendo énfasis en la necesidad de garantizar
la proteccion de la biodiversidad como recurso
soberano de la nacion.46

Es asi como el gobierno se comprometié a
proteger las semillas de las comunidades étnicas
y campesinas, para ello se deberian declarar como
“bienes comunes de los pueblos” y excluirlas de la
proteccién de toda forma de propiedad intelectual
publica o privada. Por lo tanto, el Estado debe ser
el protector y el garante que estos recursos sigan en
manos de los agricultores.

Igualmente, en aplicacion del Principio de
Precaucion, deberia prohibir estas tecnologias
en todo el pais, teniendo en cuenta los riesgos e
impactos ambientales, socioeconémicos y en la
salud de la poblacion, que pueden generar los OGM;
también se debe considerar que en el pais la norma
de bioseguridad vigente, no ha sido un instrumento
juridico que permite proteger la enorme diversidad
de semillas que existe en el pais de la contaminacion
genética por los cultivos GM, tampoco ha permitido
proteger los sistemas tradicionales agricolas de los
pequefios agricultores, lo que se ha evidenciado por
los problemas y fracasos socioeconémicos de los
cultivos transgénicos, presentados en varias regiones
del pais. Adicionalmente se ha evidenciado que las
entidades que son autoridades competentes para la
implementacion de los controles de bioseguridad,
no estan cumpliendo a cabalidad estas funciones.

Asi mismo, las entidades gubernamentales del
orden nacional, regional y local, deben reconocer
el derecho que tienen los pueblos y comunidades
étnicas y campesinas para tomar decisiones
autonomas para defender y proteger sus territorios,
su biodiversidad y sus medios de sustento, frente a
modelos productivos que los afecte negativamente,
para que se puedan declarar sus territorios y/o los
municipios libres de transgenicos.

Por todo lo anterior, es deber del Congreso,
en ejercicio de su funcién constituyente, advertir
las situaciones y evitar dafios graves al medio
ambiente que se pueden derivar de la contaminacion
transgénica sobre las semillas criollas o nativas, la
contaminacion del suelo, el deterioro de ecosistemas
y hébitat, la expansion de monocultivos, asi como el
control del monopolio en la industria de las semillas
y agroquimicos transgénicos.

46 Punto 1.3.3.2. del Acuerdo de Paz: “La promocion y pro-
teccion de las semillas nativas y los bancos de semillas
para que las comunidades puedan acceder al material de
siembra optimo y de manera participativa, que contribu-
yan a su mejoramiento, incorporando sus conocimientos
propios con el fin de fortalecer las capacidades producti-
vas de la economia campesina, familiar y comunitaria y
estimular procesos de innovacion tecnologica... También
una estricta regulacion socio-ambiental y sanitaria de
los transgénicos en el pais, propiciando el bien comun,
para salvaguardar el patrimonio genético y la biodiver-
sidad como recursos soberanos de la nacion”.
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De ahi que le corresponde al Congreso
priorizar el INTERES GENERAL expresado en
el Convenio sobre la Diversidad Bioldgica, en
cuanto a la conservacion y utilizacion sostenible
de la biodiversidad, sobre los intereses privados
de los duefios de derechos de propiedad intelectual
protegidos en los acuerdos de libre comercio,
mediante la aplicacion de la exclusion de dichos
derechos en relacion con las semillas genéticamente
modificadas, de que trata el articulo 27.2 del Anexo
1C de la Ley 170 de 1994 que aprueba el Acuerdo
por el que se establece la “Organizacion Mundial
de Comercio (OMC)”, en concordancia con el
articulo 16.5 de la Ley 165 de 1994, que aprueba
el Convenio sobre la Diversidad Biologica, el que
dispone que los derechos de propiedad intelectual
no deben entrar en conflicto con la conservacion y
utilizacion sostenible de la biodiversidad.

Por tanto, la reforma constitucional aqui
planteada, busca prohibir el ingreso al pais, asi
como la produccion, comercializacion, exportacion
y liberacion de semillas genéticamente modificadas,
en aras de proteger el medio ambiente y garantizar
el derecho de los campesinos y agricultores a las
semillas libres.

IV. COMPETENCIA DEL CONGRESO
4.1 CONSTITUCIONAL:

Articulo 114. Corresponde al Congreso de la
Republica reformar la Constitucion, hacer las leyes
y ejercer control politico sobre el gobierno y la
administracion.

El Congreso de la Republica, estara integrado
por el Senado y la Camara de Representantes

Articulo 150. Corresponde al Congreso hacer
las leyes. Por medio de ellas ejerce las siguientes
funciones:

1. Interpretar, reformar y derogar las leyes.

2. Expedir codigos en todos los ramos de la
legislacion y reformar sus disposiciones.

3. Aprobar el Plan Nacional de Desarrollo

y de inversiones publicas que hayan
de emprenderse 0 continuarse, con
la determinacion de los recursos y

apropiaciones que se autoricen para su
gjecucion, y las medidas necesarias para
impulsar el cumplimiento de los mismos.

4. Definir la division general del territorio con
arreglo a lo previsto en esta Constitucion,
fijar las bases y condiciones para crear,
eliminar, modificar o fusionar entidades
territoriales y establecer sus competencias.

42 LEGAL:

LEY3?DE1992. POR LACUAL SE EXPIDEN
NORMAS SOBRE LAS COMISIONES DEL
CONGRESO DE COLOMBIA'Y SE DICTAN
OTRAS DISPOSICIONES.

Articulo 2°. Tanto en el Senado como en la
Camara de Representantes funcionardn Comisiones
Constitucionales Permanentes, encargadas de dar
primer debate a los proyectos de acto legislativo o
de ley referente a los asuntos de su competencia.

Las Comisiones Constitucionales Permanentes
en cada una de las Camaras seran siete (7) a saber:

Comision Primera.

Compuesta por diecinueve (19) miembros
en el Senado y treinta y cinco (35) en la Camara
de  Representantes, conocera de: reforma
constitucional; leyes estatutarias; organizacion
territorial; reglamentos de los organismos de
control; normas generales sobre contratacion
administrativa;, notariado y registro, estructura y
organizacion de la administracion nacional central;
de los derechos, las garantias y los deberes; rama
legislativa; estrategias y politicas para la paz;
propiedad intelectual; variacion de la residencia
de los altos poderes nacionales; asuntos étnicos.
(Subrayado por fuera del texto).

LEY 5* DE 1992. POR LA CUAL
SE EXPIDE EL REGLAMENTO DEL
CONGRESO; EL SENADO Y LA CAMARA DE
REPRESENTANTES

Articulo 219. Atribucion constituyente. Las
Camaras Legislativas  tienen, como organo
constituyente, las atribuciones de enmendar las
disposiciones e instituciones politicas consagradas
en el cuerpo normativo constitucional, mediante el
procedimiento dispuesto expresamente en la misma
Ley Fundamental y reglamentado en la presente ley.

Articulo 220. Suspension de la facultad
constituyente. Durante el periodo constitucional
tiene plena vigencia esta atribucion constituyente,
siendo titular el Congreso de la Republica. No
obstante, a partir de la eleccion e integracion de
una Asamblea Constituyente, quedard en suspenso
la facultad ordinaria del Congreso para reformar la
Constitucion durante el término sefialado para que
la Asamblea cumpla sus funciones.

Articulo 221. Acto Legislativo. Las normas
expedidas por el Congreso que tengan por objeto
modificar, reformar, adicionar o derogar los textos
constitucionales, se denominan Actos Legislativos,
y deberdn cumplir el tramite sefialado en la
Constitucion y en este Reglamento.

Articulo 222. Presentacion de proyectos. Los
proyectos de acto legislativo podran presentarse
en la Secretaria General de las Camaras o en sus
plenarias.

Articulo 223. Iniciativa constituyente. Pueden
presentar proyectos de acto legislativo:

1.  El Gobierno nacional.

2. Diez (10) miembros del Congreso.



Pagina 42

Jueves, 26 de septiembre de 2019

GACETA DEL CONGRESO 942

3. Un numero de ciudadanos igual o superior
al cinco por ciento (5%) del censo electoral
existente en la fecha respectiva.

4. Unveinte (20%) por ciento de los Concejales
del pais.

5. Unveinte (20%) por ciento de los Diputados
del pais.

V. PROPOSICION

Confundamentoenlasanterioresconsideraciones,
presento ponencia positiva sin modificaciones al
texto radicado y, en consecuencia, solicito a los
honorables Representantes que integran la Comision
Primera de la Camara de Representantes, dar Primer
Debate al Proyecto de Acto Legislativo nimero 226
de 2019 Cémara, “por el cual se modifica el articulo
81 de la Constitucion Politica de Colombia.

Cordialmente,

P4

JUAN CARLOS LOZADA VARGAS
Representante a la Camara
Ponente AN

VI. TEXTO PROPUESTO PARA PRIMER

DEBATE AL PROYECTO DE ACTO

LEGISLATIVO NUMERO 226 DE 2019
CAMARA

por el cual se modifica el articulo 81 de la
Constitucion Politica de Colombia.

El Congreso de la Republica
DECRETA:

Articulo 1°. Modifiquese el articulo 81 de la
Constitucion Politica, el cual quedara asi:

Articulo 81. Queda prohibida la fabricacion,
importacion, posesion y uso de armas quimicas,
biologicas y nucleares, asi como la introduccion al
territorio nacional de residuos nucleares y desechos
toxicos.

El Estado regulara el ingreso al pais y la salida
de él de los recursos genéticos, y su utilizacion,
de acuerdo con el interés nacional. El ingreso,

produccidn, comercializacion vy __exportacion
de semillas genéticamente _modificadas _queda
prohibido.

Articulo 2°. Vigencia. El presente Acto

Legislativo rige a partir de su promulgacion.
Cordialmente,

JUAN CARLOS LOZADA VARGAS
Representante a la Camara
Ponente M

INFORME DE PONENCIA PARA PRIMER
DEBATEALPROYECTODE LEY NUMERO
152 DE 2019 CAMARA, 222 DE 2018 SENADO

por medio de la cual la nacion se vincula a la
conmemoracion y rinde publico homenaje al
municipio de San Pedro, departamento de Sucre, con
motivo de la celebracion de los 80 arios de fundacion
de vida municipal y se dictan otras disposiciones.

Bogota, D. C., septiembre de 2019
Doctor

JAIME FELIPE LOZADA POLANCO
Presidente Comision Segunda

Camara de Representantes

Ciudad

Asunto: Informe de ponencia para primer

debate al Proyecto de ley numero 152 de 2019
Camara, 222 de 2018 Senado, por medio de la

cual la Nacion se vincula a la conmemoracion y
rinde publico homenaje al municipio de San Pedro,
departamento de Sucre, con motivo de la celebracion
de los 80 anos de fundacion de vida municipal y se
dictan otras disposiciones.

Sefor Presidente:

Por disposicion de la Mesa Directiva de la
Comision Segunda Constitucional de la Camara de
Representantes, nos ha correspondido el honroso
encargo de rendir ponencia para primer debate al
Proyecto de ley nimero 152 de 2019 Camara, 222
de 2018 Senado, en cumplimiento de lo cual se pone
en consideracion los siguientes argumentos.

ANTECEDENTES DEL PROYECTO
DELEY

El proyecto antes citado es autoria del honorable
Senador Carlos Meisel Vergara, radicado en la
Secretaria de Senado de la Republica el dia 12 de
diciembre del afio 2018 y publicado en la Gaceta
del Congreso nimero 1126 de la misma anualidad.

Continuando con su tramite, en la Gaceta
del Congreso nimero 369 de 2019 se publico el
informe de ponencia para primer debate, el cual
fue aprobado en sesion ordinaria de la Comision
Segunda Constitucional del Senado de la Republica
celebrada el 12 de junio de 2019.

En la Gaceta del Congreso numero 543 de
2019 fue publicado el informe ponencia para
segundo debate del proyecto de ley en mencién,
siendo aprobado en la plenaria de la misma camara
legislativa el dia 31 de julio de 2019, con texto
definitivo publicado en la Gaceta del Congreso
numero 788 de la presente anualidad.

Por ultimo, a través de Oficio CSCP - 3.2.02.
072/2019 (I1S), del 2 de septiembre de 2019,
notificado el dia miércoles 4 de septiembre de la
misma anualidad, la doctora Olga Lucia Grajales,
Secretaria de la Comision Segunda Constitucional
de la Camara de Representantes, informd acerca de
la designacion como ponentes a los Representantes
José Vicente Carrefio Castro y Héctor Javier
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Vergara Sierra (Coordinador Ponente) responsables
de rendir informe de ponencia para primer debate
del Proyecto de ley nimero 152 de 2019 Céamara,
222 de 2018 Senado, teniendo para ello quince (15)
dias calendario a partir de la notificacion.

Mediante escrito radicado en la Secretaria de la
Comisién Segunda Constitucional de la Camara de
Representantes el dia miércoles 19 de septiembre de
2019, se solicitd una prérroga para la presentacion
del informe de ponencia para primer debate del
proyecto de ley en mencion.

ANALISIS DE LA PROPUESTA

En cumplimiento de las funciones como
ponente, se procedid a revisar la observancia de
las competencias establecidas en la Constitucién
Politica en materia de tramite y aprobacion de leyes,
encontrando que la presente iniciativa se enmarca
dentro de los postulados establecidos en el articulo
150 de la Carta Politica.

Como quiera que la iniciativa autoriza al Gobierno
nacional para incorporar dentro del presupuesto
una serie de partidas presupuestales necesarias para
llevar a cabo obras por la celebracion de los 80 afios
de fundacion del municipio de San Pedro (Sucre),
el autor fundamenta la posibilidad de tratar temas
presupuestales dentro del articulado en la sentencia
constitucional numerada 985 del 29 de noviembre de
2006, la cual indica en uno de sus apartes lo que sigue:

“Del anterior recuento se desprende que la Corte
Constitucional ha establecido i) que no existe reparo
de constitucionalidad en contra de las normas que
se limitan a “autorizar” al Gobierno para incluir
un gasto, pero de ninguna manera lo conminan a
hacerlo. En esos casos ha dicho la Corporacion que
la Ley Organica del Presupuesto no se vulnera, en
tanto el Gobierno conserva la potestad para decidir
siincluye o no dentro de sus prioridades, y de acuerdo
con la disponibilidad presupuestal, los gastos
autorizados en las disposiciones cuestionadas, ii)
que las autorizaciones otorgadas por el legislador al
Gobierno nacional, para la financiacion de obras en
las entidades territoriales, son compatibles con los
mandatos de naturaleza organica sobre distribucion
de competencias y recursos contenidos en la Ley
715 de 2001 cuando se enmarcan dentro de las
excepciones senialadas en el articulo 102 de dicha
ley, a saber, cuando se trata de las “apropiaciones
presupuestales para la ejecucion a cargo de
la Nacion con participacion de las entidades
territoriales, del principio de concurrencia, y de
las partidas de cofinanciacion para programas en
desarrollo de funciones de competencia exclusiva
de las entidades territoriales”.

Asimismo refuerzan la posibilidad de incluir
autorizaciones al Gobierno nacional para temas
presupuestales en la Sentencia C-197 del 21 de
febrero de 2001, en la cual se establecio:

“Respecto de leyes o proyectos de leyes que se
refieren a la asignacion de partidas del presupuesto
nacional para el cubrimiento de determinados
gastos, la Corte ha sostenido reiteradamente una

posicion segun la cual tales disposiciones del
legislador que ordenan gastos, expedidas con el
cumplimiento de las formalidades constitucionales,
no pueden tener mayor eficacia que la de constituir
titulos juridicos suficientes, en los términos de los
articulos 345 y 346 de la Carta, para la posterior
inclusion del gasto en la ley de presupuesto, pero
que ellas en si mismas no pueden constituir ordenes
para llevar a cabo tal inclusion, sino autorizaciones
paraello”.

CONSIDERACIONES

La presente iniciativa tiene como finalidad
vincular a la Nacion al homenaje al municipio de
San Pedro, departamento de Sucre, con motivo
de la celebracién de los ochenta (80) afios de su
fundacién. Por lo anterior, autoriza las apropiaciones
presupuestales necesarias para cofinanciar y/o
asignar recursos que permitan la realizacion de una
serie de obras de infraestructura necesarias para el
municipio.

Ubicacion

Elmunicipio de San Pedro se encuentralocalizado
en la parte nororiental del departamento de Sucre.

San Pedro, limita por el norte con el municipio de
Ovejas y el departamento de Bolivar. Por el sur, con
el municipio de Sincé y el municipio de Buenavista.
Por el oeste con el municipio de Sincé y el municipio
de Los Palmitos. Se encuentra a 50 km de la ciudad
de Sincelejo. Cuenta con una extension total de 222
km?2, con una temperatura cercana a los 27.2 grados
centigrados.

Historia

El Municipio de San Pedro (Sucre) fue fundado
por colonos de Betulia, Buenasvista, Cascajal,
Corozal, ElI Carmen de Bolivar, EI Salado,
Magangué, Ovejas, Pileta, Sincé, Sincelejo, y
Tacamocho. La tradicion oral sefiala la existencia
de un valle de nombre “Yaguar”, poblado por
Finzenles. La Alcaldia de San Pedro, citando a
Friedman Maria, manifiesta que San Pedro existia
en el siglos XVI'y XVII con el nombre de Cotendo
y conformada, entre otros, por soldados desertores.
Adicionalmente, se hace referencia a la variacion
de los nombres que habia tenido San Pedro en
su historia. En un comienzo, bajo el nombre de
Condamo, y seguidamente con San Emigidio de la
Montafia, San Antonio y San Pedro. Se le adjudica al
santandereano Inocencio Flores Alberni haber traido
el primer hato de ganado y las primeras semillas de
tabaco negro generando un aumento en su actividad
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economica llevando a la expansion hacia el oriente,
conocida como Calle Real. En el gobierno de Tomas
Cipriano de Mosquera, y como consecuencia del
levantamiento de monopolio estatal del tabaco
y el ron, y teniendo en cuenta que en la region se
comercializaban dichos productos, se genera una
segunda inmigracion a San Pedro lo que conllevo
a la bonanza tabacalera, abriendo la puerta para la
llegada de Libaneses, Palestinos, entre otros, para la
exportacion de tabaco por el puerto de Magangué y
Tacamocho. Seguidamente disminuye la produccion
de estos productos, siendo sustituido por el algodon,
lo que con lleva a que se le conozca como la ciudad
de oro blanco. Se sefiala como fecha de fundacion el
13 de mayo de 1939.

Economia

Desde el punto de vista econémico, el municipio
de San Pedro cuenta con ganaderia y agricultura.
Desde el punto de vista energético, tiene como
riqueza natural yacimiento de Gas Natural.

ANALISIS DEL TEXTO PROPUESTO

La iniciativa en estudio, tal como se aprobd en la
plenaria de Senado de la Republica, esta compuesta
por siete (7) articulos, incluido el de vigencia, asi:

El articulo 1°. Indica la vinculacion de la Nacion
a la conmemoracion y homenaje al municipio de
San Pedro, departamento de Sucre, por sus ochenta
(80) afios de fundacion.

El Articulo 2°. Desarrolla el tema de la
contribucion econémica por parte del Gobierno

nacional, al cual se autoriza a incorporar dentro
del Presupuesto General de la Nacion unos
recursos destinados al desarrollo de cuatro (4)
obras en beneficio de la comunidad de San Pedro,
departamento de Sucre, por la celebracion de los
ochenta (80) afios de su fundacién.

El articulo 3°. Crea lineamientos para la
incorporacion en el presupuesto nacional de la
autorizacién otorgada al Gobierno nacional para la
posible reasignacion de los recursos existentes y de
acuerdo a la disponibilidad presupuestal en futuras
vigencias fiscales.

El articulo 4°. Autoriza al Gobierno nacional
para que, a través del Ministerio de Cultura, adelante
una investigacion sobre la historia del municipio de
San Pedro (Sucre).

El articulo 5°. Se ocupa de la vigencia de la ley.

PLIEGO DE MODIFICACIONES

Conelfindeanticiparvisosdeinconstitucionalidad
al interior del proyecto en estudio, y teniendo en
cuenta lo expresado por la Corte Constitucionall
en relacion con los proyectos de ley que utilizan
expresiones que se podrian interpretar como
mandatorias en las cuales se causa afectacion
presupuestal, es importante modificar el articulo
segundo y eliminar el articulo tercero. Asi mismo,
se considera necesario modificar el articulo cuarto,
especificando la entidad que se debera encargar
de reconstruir la historia del municipio objeto del
proyecto, asi:

TEXTO DELARTICULO 2°
RADICADO

MODIFICACIONES
PROPUESTAS

JUSTIFICACION

Articulo 1°. La Nacidn se vincula a la
conmemoracion y rinde pdblico home-
naje al municipio de San Pedro, ubicado
en el departamento de Sucre, con moti-
vo de la celebracién de los ochenta (80)
afios de su fundacion.

SIN MODIFICACIONES

Avrticulo 2°. Autoricese al Gobierno na-
cional para que, de conformidad con los
articulos, 288, 334, 339, 341, 345, 356 y
366 de la Constitucién Politica, la Ley
715 de 2001 y sus decretos reglamen-
tarios, y la Ley 819 de 2003 concurra
incorporando dentro del Presupuesto
General de la Nacion, las partidas presu-
puestales necesarias, a fin de adelantar
las siguientes obras de utilidad publica
y de interés social, en beneficio de la
comunidad del municipio de San Pedro,
departamento de Sucre, tales como:

Articulo 2°. Autoricese al Gobierno na-
cional para que, de eonformitdad-contos

tartos;-y—ta—tey-819-de-2003-concurra

i acuerdo con la Constitu-
cién Politica, las competencias que es-
tablecen las leyes y teniendo en cuenta
la disponibilidad de los recursos del Es-
tado, incorpore dentro del Presupuesto
General de la Nacion; taspartigasprest-
puestatesnrecesarias;a-finrde-adetantar

interé tat; las apropiaciones
especificas destinadas al desarrollo de
las siguientes obras en beneficio de la
comunidad del municipio de San Pe-
dro, departamento de Sucre, tatescomo
como _homenaje por los ochenta (80)
afios de su fundacion:

Se realizan cambios en la redaccion del
articulo, simplificando la misma y evi-
tando posible inconstitucionalidad por
interpretaciones de expresiones manda-
torias.

1 Sentencia C-755 de 2014, Corte Constitucional.
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TEXTO DELARTICULO 2°
RADICADO

MODIFICACIONES
PROPUESTAS

JUSTIFICACION

1. Adecuacion y mantenimiento de las
instalaciones del polideportivo.

2. Nodo agroindustrial del Servicio Na-
cional de Aprendizaje (SENA).

3. Proyectos de vivienda de interés so-
cial.

4. Pavimentacioén en concreto hidraulico
de la carrera 9, a partir de la calle 9 a la
carretera Sincelejo-Magangué.

1. Adecuacion y mantenimiento de las
instalaciones del polideportivo.

2. Nodo agroindustrial del Servicio Na-
cional de Aprendizaje (SENA).

3. Proyectos de vivienda de interés so-
cial.

4. Pavimentacion en concreto hidraulico
de la carrera 9, a partir de la calle 9 a la
carretera Sincelejo-Magangué.

Articulo 3°. La autorizacion de gasto
otorgada al Gobierno nacional en vir-
tud de la presente ley, se incorporaré al
Presupuesto General de la Nacidn, de
acuerdo con las normas organicas en
materia presupuestal, en primer lugar,
reasignando los recursos hoy existen-
tes en cada érgano ejecutor, sin que ello
implique un aumento del presupuesto; y
en segundo lugar de acuerdo con las dis-
ponibilidades que se produzcan en cada
vigencia fiscal.

Artietto—3°—taautorizacion—de—gasto

encin fisonl

Se elimina el articulo por cuanto la fa-
cultad de reasignar el presupuesto y la
disponibilidad del mismo depende del
Gobierno nacional a través del Ministro
del ramo.

Avrticulo 4°. Se autoriza al Gobierno na-
cional para que, a través del Ministerio
de Cultura, adelante una investigacion
sobre la historia del municipio de San
Pedro, Sucre.

Articulo 3°. Encarguese al Archivo Ge-
neral de la Nacidn la recopilacién y pu-
blicacion, en medio fisico y digital, de

. : onal
adelante-uratrvestigacion-sobre la his-
toria del municipio de San Pedro (Su-
cre).

Por la eliminacién del articulo prece-
dente se modifica la numeracion del
articulado. Asi mismo, se indica clara-
mente la entidad encargada de realizar
la recopilacién de la historia del muni-
cipio.

Articulo 5°. La presente ley rige a par-
tir la sancién y publicacion en el Diario
Oficial y deroga todas las disposiciones
que le sean contrarias.

Articulo 4°. La presente ley rige a par-
tir la sancién y publicacion en el Diario
Oficial y deroga todas las disposiciones
que le sean contrarias.

Se afectd la numeracion del articulado.

PROPOSICION

Con fundamento en las consideraciones
expuestas, de manera respetuosa solicitamos a la
Comision Segunda de la Camara de Representantes
dar tramite en primer debate, con las modificaciones
propuestas, al Proyecto de ley nimero 152 de 2019
Cémara, 222 de 2018 Senado, por medio de la cual
la Nacion se vincula a la conmemoracion y rinde
publico homenaje al municipio de San Pedro,
departamento de Sucre, con motivo de la celebracion
de los 80 anos de fundacion de vida municipal y se
dictan otras disposiciones.

Cordialmente,

TEXTO SOMETIDO A VOTACION DE

PRIMER DEBATE AL PROYECTO DE LEY

NUMERO 152 DE 2019 CAMARA, 222 DE
2018 SENADO

por medio de la cual la Nacion se vincula a la
conmemoracion y rinde publico homenaje al
municipio de San Pedro, departamento de Sucre, con
motivo de la celebracion de los 80 arios de fundacion
de vida municipal y se dictan otras disposiciones.

El Congreso de la Republica de Colombia
DECRETA:

Articulo 1°. La Nacion se vincula a la
conmemoracion y rinde publico homenaje al
municipio de San Pedro, ubicado en el departamento
de Sucre, con motivo de la celebracion de los ochenta
(80) afos de su fundacion.

Articulo 2°. Autoricese al Gobierno nacional
para que, de acuerdo con la Constitucion Politica,
las competencias que establecen las leyes y teniendo
en cuenta la disponibilidad de los recursos del
Estado, incorpore dentro del Presupuesto General de
la Nacion las apropiaciones especificas destinadas
al desarrollo de las siguientes obras en beneficio
de la comunidad del municipio de San Pedro,



Pagina 46

Jueves, 26 de septiembre de 2019

GACETA DEL CONGRESO 942

departamento de Sucre, como homenaje por los
ochenta (80) afios de su fundacién:

1. Adecuacion y mantenimiento de las
instalaciones del polideportivo.

2. Nodo agroindustrial del Servicio Nacional
de Aprendizaje (SENA).
3. Proyectos de vivienda de interés social.

4. Pavimentacion en concreto hidraulico de la
carrera 9, a partir de la calle 9 a la carretera
Sincelejo-Magangué.

Articulo 3°. Encarguese al Archivo General de
la Nacion la recopilacion y publicacion, en medio
fisico y digital, de la historia del municipio de San
Pedro (Sucre).

Articulo 4°. La presente ley rige a partir de la
sancion y publicacion en el Diario Oficial y deroga
todas las disposiciones que le sean contrarias.

De los honorable Congresistas,

De los honorable congresistas,

.&)\ 4

ARA SIERRA

HECTOR VE

* * %

INFORME DE PONENCIA PARA PRIMER
DEBATEALPROYECTO DE LEY NUMERO
154 DE 2019 CAMARA, 216 DE 2018 SENADO

por medio del cual se declara el Centro Geogrdfico
de Colombia como Patrimonio Cultural de la Nacion
v se dictan otras disposiciones.

Bogota, D. C., 24 de septiembre de 2019
Doctor

JAIME FELIPE LOZADA POLANCO
Presidente Comision Segunda

Camara de Representantes

Ciudad.

Asunto: Informe de ponencia para primer
debate al Proyecto de ley nimero 154 de 2019
Camara, 216 de 2018 Senado, por medio del cual

se declara el Centro Geogrdfico de Colombia como
Patrimonio Cultural de la Nacion v se dictan otras

disposiciones.
Respetado sefior Presidente:

Por disposicion de la mesa directiva de la
Comisién Segunda Constitucional de la Camara de
Representantes, nos ha correspondido el honroso
encargo de rendir ponencia para primer debate
al Proyecto de ley nimero 154 de 2019 Camara

216 de 2018 Senado. por medio del cual se
declara el Centro Geogrdfico de Colombia como

Patrimonio Cultural de la Nacion y se dictan otras

EXPOSICION DE MOTIVOS
I. MARCO JURIDICO
I.I. Legislacion internacional

Convencion de la Unesco, Paris (Francia), del
17 de octubre de 2003, para la Salvaguardia del
Patrimonio Cultural Inmaterial, que propende por

“el respeto del patrimonio cultural inmaterial de

las comunidades, grupos e individuos de gue se
trate”.

I.11. Marco constitucional

El Articulo 70 de la Constitucion Politica

establece que “El Estadotiene el deberde promover
y fomentar el acceso a la cultura de todos los
colombianos en igualdad de oportunidades, por
medio de la educacion permanente y la ensefianza
cientifica, técnica, artistica y profesional en

todas las etapas del proceso de creacion de la
identidad nacional. La cultura en sus diversas

manifestaciones es fundamento de la nacionalidad.
El Estado reconoce la igualdad y dignidad de todas
las que conviven en el pais. EI Estado promovera la
investigacion, la ciencia, el desarrollo y la difusion
de los valores culturales de la Nacion”.

El Articulo 71 sefiala que “la busqueda del
conocimiento y la expresion artistica son libres. Los
planes de desarrollo econdémico y social incluiran el
fomento a las ciencias y, en general, a la cultura. El
Estado creard incentivos para personas e instituciones
que desarrollen y fomenten la ciencia y la tecnologia
y las demas manifestaciones culturales y ofrecera
estimulos especiales a personas e instituciones que
ejerzan estas actividades”.

El Articulo 72 sefiala que “el Patrimonio

cultural de la Nacion estd bajo la protecciéon
del Estado”, advirtiendo que ‘el patrimonio
argueoldgico y otros bienes culturales que
conforman la identidad nacional, pertenecen a
la Nacién y son inalienables, inembargables e
imprescriptibles”.

Finalmente, la disposicion constitucional fija
que la “ley establecerd los mecanismos para
readquirirlos cuando se encuentren en manos
de particulares y reglamentara los derechos
especiales que pudieran tener 1os grupos
étnicos asentados en territorios de riqueza
argueologica”.

Y el numeral 8 del articulo 95 fija “proteger los

recursos culturales vy naturales del pais y velar
por la conservacién de un ambiente sano”.

I.111. Marco legal
La Ley 136 de 1994, que dicta normas tendientes
a modernizar la organizacion y el funcionamiento

de los municipios, prioriza de manera especifica el
fomento a la cultura en estos territorios.

La Ley 397 de 1997 o Ley General de Cultura
que fija disposiciones sobre patrimonio cultural,
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fomentos y estimulos a la cultura, como también
la creacion del Ministerio de Cultura.

Y de acuerdo con la Ley 1185 de 2008, que
modifica y adiciona la Ley 397 de 1997 o Ley

General de Cultura, “el patrimonio cultural de
la Nacidn esta constituido por todos los bienes
materiales, las manifestaciones inmateriales, los
productos y las representaciones de la cultura
que son expresion de la nacionalidad colombiana,
tales como la lengua castellana, las lenquas y
dialectos de las comunidades indigenas, negras y
creoles, la tradicion. el conocimiento ancestral, el

paisaje cultural. las costumbres y los habitos. asi
como los bienes materiales de naturaleza mueble
e inmueble a los que se les atribuye, entre otros.
especial interés historico, artistico, cientifico,
estetico o simbdlico en &mbitos como el pléstico,
arguitectonico, urbano, argueoléagico. lingistico,
sonoro, musical, audiovisual, filmico, testimonial
documental, literario. bibliografico, museolégico
0 antropoléqgico”.

El Decreto 2941 de 2009, que reglamenta
parcialmente la Ley 397 de 1997 modificada por la
Ley 1185 de 2008, establece lineamientos sobre el
Patrimonio Cultural de la Nacion de naturaleza

inmaterial, estableciendo el régimen especial de
proteccion a la cultura nacional.

La Resolucién 168 de 2005 establece por su

parte los criterios, competencias, requisitos y

procedimientos para evaluar y declarar un bien
inmaterial como Bien de Interés Cultural de

Carécter Nacional.
I1. CONTEXTO HISTORICO
1.1, Antecedentes

El Centro Geografico de Colombiaseencontraba
ubicado en el municipio de Mariquita (Tolima),
pero en el afio 1962, el Instituto Geografico Agustin
Codazzi determin6é que al promediar la latitud y
la longitud de Colombia, el Alto de Menegua del
Municipio de Puerto LOpez, se encontraba en un
punto equidistante, convirtiéndose por esto en el
Centro Geografico de nuestro pais.

111l Caracteristicas geograficas

El Alto de Menegiia es uno de los puntos mas
elevados de la Serrania del Municipio de Puerto
Lopez (Meta), cuya formacion y elevacion lo
posicionaron a lo largo del tiempo como el mirador
natural representativo de la Region del Rio Meta, que
sirve para contemplar los fantasticos y bellisimos
paisajes de la llanura, en donde el cielo se confunde
con latierraplanay el sol con sus arreboles despierta
majestuoso por el oriente, para sucumbir sonrojando
el atardecer alla en la lejania de la cordillera.

El majestuoso Rio Meta que atraviesa el
departamento, se puede divisar desde la mitad de
Colombia, engalanando la vista desde el Alto de
Menegua y reviviendo la lirica de Eduardo Carranza
que en su poema denominado “Llano Llanero”
resalta:

Agqui estd la llanura. Y en la palma de su mano
esta la linea de la suerte de mi Patria.

Esa linea es azul y se llama Rio Meta.

La Luna Roja y las estrellas infinitas que adornan
las noches del Llano, son testigos de la magia que
conserva el ombligo de nuestra patria, tanto asi que
fue el Centro Geografico el lugar de inspiracion del
reconocido compositor colombiano Jorge Villamil
Cordobez (g. e. p.d.) para componer la reconocida
cancion “Luna Roja”.

La silente oscuridad de la Ilanura propicia el
protagonismo de las constelaciones que canalizan
su energia hacia el centro de nuestro pais, asi como
los rayos de sol que perpendicularmente caen sobre
el Obelisco en época de solsticio y equinoccio,
los cuales son reconocidos como instrumentos de
limpieza espiritual.

1111 El obelisco de Miguel Roa

El Obelisco es una escultura elaborada por el
artista Miguel Roa Iregui, inaugurada el primero de
julio de 1993, ubicada en el Alto de Meneguia como
representacion del centro geografico de Colombia,
cuya estructura refleja cuatro caras trapezoidales
iguales, ligeramente convergentes, rematado
superiormente en una pequefia piramide.

Las cuatro caras del Obelisco simbolizan la
cultura, la economia, la historia, la ubicacion
Geografica, y en general la idiosincrasia de la region
llanera, que junto a la riqueza paisajistica hacen del
Alto de Menegua, Patrimonio Ecoldgico, Cultural
y Turistico que deberia reconocerse formalmente
por el Estado colombiano, como muestra de la
importancia invaluable de la Orinoquia y su pueblo.

Hay que tener en cuenta que El Obelisco del
Alto de Menegua, es reconocido como una de las
esculturas contemporaneas en forma de obelisco
mas importantes del mundo, debido a que representa
la mitad geografica del pais, refleja la idiosincrasia
llanera y simboliza la conexion con nuestras
deidades celestiales.

Para los Portolopenses, el Obelisco es sinbnimo
de identidad, es un motivo para alimentar el sentido
de pertenencia, y a lo largo de los afios se ha
convertido en el principal atractivo turistico para el
desarrollo de la economia local.

IL.IV. Centro Geografico y la identidad llanera

Es necesario que nuestra identidad llanera y
natural sea confirmada y que el Centro Geografico
de Colombia sea reconocido de acuerdo a su
infinito valor, teniendo en cuenta ademas que es un
escenario estratégico para el fomento del turismo a
nivel internacional e internacional, que a la vez se
convierte en una alternativa ideal para el desarrollo
socioecondmico de la region.

I11. PLIEGO DE MODIFICACIONES

Estaponenciaacoge las modificaciones aprobadas
en el texto del proyecto de ley aprobado en segundo
debate en la Plenaria del Senado, considerando que
se ajusta a los requerimientos para declarar el Centro
Geografico de Colombia como Patrimonio Cultural
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de la Nacién, y por lo tanto no presenta ninguna
modificacion al mismo.

Proposicion
Con fundamento en las consideraciones
expuestas, de manera respetuosa solicitamos a la
Comisién Segunda de la Camara de Representantes

dar tramite en primer debate al Proyecto de ley
namero 154 de 2019 Camara, 216 de 2018 Senado,

por medio del cual se declara el Centro Geogrdfico

de Colombia como Patrimonio Cultural de la

Nacion v se dictan otras disposiciones.

Cordialmente,

— NEYLA RUIZ CORREA

2 ===—— Representante ala Camara

Ponente

TEXTO PROPUESTO PARA SEGUNDO
DEBATEALPROYECTODE LEY NUMERO
154 DE 2019 CAMARA, 216 DE 2018 SENADO

por medio del cual se declara el Centro Geogrdfico
de Colombia como Patrimonio Cultural de la Nacion
y se dictan otras disposiciones.

Articulo 1. Objeto. Declarar el Centro
Geografico de Colombia ubicado en el sector del
Alto de Menegiia, Municipio de Puerto LOpez,
departamento del Meta, como Patrimonio Cultural
de la Nacion.

Articulo 2°. EI Gobierno nacional, podréa destinar
las apropiaciones presupuestales tendientes a:

a) Fortalecer las actividades Culturales en
el Centro Geografico de Colombia para
fomentar el sentido de pertenencia de la
cultura llanera.

b) Promocionar el Centro Geografico de
Colombia como patrimonio Cultural de la
Nacion para garantizar su reconocimiento a
nivel nacional y poder dinamizar el turismo
en la region.

c) Garantizar la integridad cultural, ambiental
y arquitectonica del Centro Geografico de
Colombia.

d) Las demas que se consideren necesarias para
proteger y promover el Centro Geografico
de Colombia como Patrimonio Nacional de
nuestro pais.

Articulo 3°. Vigencia. La presente ley rige a
partir de su promulgacion.

De los honorables Congresistas,

NEYLA RUIZ CORREA
" Representante a la Camara
Ponente

( CONTENIDO )
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