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SENADO DE LA REPUBLICA
INFORMES DE SUBCOMISION

INFORME DE SUBCOMISION PROYECTO DE LEY NUMERO 152 DE 2020

por la cual se modifica parcialmente la Ley 72 de 1979, se crea el Programa “Estado Contigo” para
mujeres cabeza de familia, el sistema de informacion integrado para menores de edad y se dictan otras
disposiciones.

Bogota D.C., 23 de marzo de 2021.

Doctor

JOSE RITTER LOPEZ
Presidente Comision Séptima
Senado de la Republica

Doctor

JESUS MARIA ESPANA
Secretario Comision Séptima
Senado de lo Republica

Asunto: Informe de Subcomision Proyecto de Ley 152 de 2020 “ “Por la cual se modifica parcialmente la ley
7 de 1979, se crea el programa “estado contigo” para mujeres cabeza de familia, el sistema de informacion
integrado para menores de edad y se dictan otras disposiciones”

En cumplimiento de la designacion realizada por la Mesa Directiva de la Comision Séptima del Senado de la
Republica, los suscritos senadores, nos permitimos rendir el informe de la subcomision para consideracion de
esta célula legislativa.
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INFORME DE LA SUBCOMISION, ANALISIS DE PROPOSICIONES AL PROYECTO DE LEY 152
DE 2020 Senado

“Por la cual se modifica parcialmente la ley 7 de 1979, se crea el programa “estado contigo” para
mujeres cabeza de familia, el sistema de informacién integrado para menores de edad y se dictan otras

7de 1979, se crea el

programa “estado contigo”

para mujeres cabeza de

parcialmente la ley 7 de

1979. se crea el programa
“Estado Contigo” para

cuanto se considera
que este debe ser un
cuerpo  normativo

disposiciones”
TEXTO PROPUESTO PARA | PROPOSICIONES | OBSERVACIONES TEXTO
PRIMER DEBATE PRESENTADAS A LAS PROPUESTO
PROPOSICIONES
TITULO “Por la cual se MILLAROMERO | Se acoge la| “Por la cual se crea el
modifica parcialmente la ley | “Por la cual se-medifica | proposicion, por | programa “Estado

Contigo” para mujeres
cabeza de familia, el
sistema de informacion

familia, el sistema de mujeres  cabeza  de | independiente de | integrado para menores
informacion integrado para | familia, el sistema de | caracter intersectorial | de edad y se dictan
menores de edad y se dictan | informacion  integrado | e interinstitucional | otras disposiciones”
otras disposiciones” para menores de edad y se | que no modifique las
dictan otras | competencias  del
disposiciones” ICBF contenidas en la
Ley 72 de 1979.
TEXTO PROPUESTO PARA | PROPOSICIONES | OBSERVACIONES TEXTO
PRIMER DEBATE PRESENTADAS A LAS PROPUESTO
PROPOSICIONES
Articulo 1. Fortalecimiento MILLAROMERO |Se acoge la Se elimina.
de la familia. Adicionese un Supresiva de todo el | eliminacion (el
numeral al articulo 21 de la articulo articulo  presentado
Ley 7 de 1979, el cual quedara | Articlo 1: | por la Senadora Milla,
asi: Fortalecimiento—de—1la |y se integra la
familia—Adiciénese—un | proposicion del
Numeral nuevo. EI ICBF se | rumeral-al-articulo-21-de | Senador José Aulo en
constituye como la entidad | fa-tey7de1979eleual el  articulo  1°
de defensa de la familia |gquedara—asi—Numeral | propuesto por esta
colombiana. Sera su aliado | Aueve—EH—ICBF—se | subcomision.
en la proteccion de los | eenstittye——como—Ia
derechos de los nifios. | entidad-dedefensadeta
Trabajara con la familia para | famitia-colombiana—Sera
prevenir la desnutricion, el | su-ahade-en-ta-proteccion
maltrato, la violencia sexual, | de—los—derechos—de—los
las adicciones, la desercion | nifles—TFrabajara—con—a
escolar, el abandono de los | familia—para—preveni—a
menores, entre otros. Para | desnutricion—el-maltrate;
este proposito el ICBF tendra | la—vieleneia—sexuak—las
entre otras las siguientes | adicciones—la—desercién
facultades: escolar—elabandeno—de
las—encras—entre—etros
Atendiendo la prelacion | Para—este—propésito—el
que otorga la constitucion de
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los derechos de los nifios, el
ICBF  garantizard  la
proteccion de sus derechos.
Para este proposito
establecera procesos para
identificar familias
vulnerables para prevenir
eventuales violaciones de los
derechos de los menores y
podrd incluir familias en los
programas sociales que oferte
el gobierno nacional para la
efectiva proteccion de los
derechos de los menores.

Diseflara 'y  ofertara
programas de formacion y
fortalecimiento  de  las
habilidades parentales tales
como nutricion y educacion
para la crianza de menores,
que podran ser condicion y
complemento para que las
familias mantengan otros

programas de la oferta
estatal

JOSE AULO POLO
Modificativa al articulo
Avrticulo 1.
Fortalecimiento de la
familia. Adicionese un
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numeral al articulo 21 de
la Ley 7 de 1979, el cual
quedard asi:

Numeral nuevo. El ICBF
se constituye como la
entidad de defensa de la
familia colombiana. Serd
su aliado en la proteccion
de los derechos de los
nifios. Trabajara con la
familia para prevenir la
desnutricion, el maltrato,
la violencia sexual, las
adicciones, la desercion
escolar, el abandono de
los menores, entre otros.
Para este proposito el
ICBF tendra entre otras
las siguientes facultades:
1. Atndiendo la
prelacion que otorga la
constitucion  de  los
derechos de los nifios, el
ICBF garantizarda la

proteccion ~ de  sus
derechos.  Para  este
propésito  establecera
procesos para identificar
familias vulnerables para
prevenir eventuales
violaciones  de  los
derechos de los menoresy
podra incluir familias en
los programas sociales
que oferte el gobierno
nacional para la efectiva
proteccion  de  los
derechos de los menores.
2. Disefiara y ofertara
programas de formaciony
fortalecimiento de las
habilidades  parentales
tales como nutricion y
educacion para la crianza

de menores,
especialmente para

adolescentes _madres
cabeza de familia que
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TEXTO PROPUESTO PARA
PRIMER DEBATE

PROPOSICIONES
PRESENTADAS

OBSERVACIONES
A LAS
PROPOSICIONES

TEXTO
PROPUESTO

podrén ser condicion y
complemento para que las
familias mantengan otros
programas de la oferta
estatal.

Articulo 2. Adicionese un
articulo nuevo a la Ley 7 de
1979, el cual quedara asi:

Articulo nuevo. EI ICBF
tendra la responsabilidad de
coadyuvar para que las
mujeres cabeza de familia
puedan criar adecuadamente
a sus hijos, garantizandoles
de manera oportuna lo
necesario para hacerlo.

MILLA ROMERO
Modificativa
Articulo 2. Créese el
Programa “Estado
Contigo”, como politica
publica intersectorial
del Estado en materia de
proteccion  de  los
derechos de las mujeres
cabeza de familia en
condicion de
vulnerabilidad y sus

hijos menores.

Este programa serd
coordinado por la Alta
Consgjerfa Presidencial

Como el articulo 1 fue
eliminado por
proposicion de la
Senadora Milla, se
acoge el sentido de la
proposicion dada la
importancia de la
misma en el texto de
este articulo 2 con la

modificacion

propuesta por la
citada senadora,
incluyendo la

importante expresion
0 grupo poblacional al
que se refiere en su
proposicion el

PASA A SER EL

ARTICULO 1

Articulo 1°. Créese el
Programa “Estado
Contigo”, como
politica plblica
intersectorial Cel
Estado en materia de
proteccion  de los

derechos de las mujeres
cabeza de familia en
condicion de
vulnerabilidad y sus
hijos menores,
especialmente las
adolescentes madres
cabeza de familia

TEXTO PROPUESTO PARA
PRIMER DEBATE

PROPOSICIONES
PRESENTADAS

OBSERVACIONES
ALAS
PROPOSICIONES

TEXTO
PROPUESTO

para la Equidad de la
Muijer, atendiendo los
criterios de
vulnerabilidad vy riesgo
de violacion de los
derechos de los_nifios,
nifias y adolescentes,
para gue las entidades
cabeza de cada sector

implementen  medidas
para _suministrar _la
oferta  estatal  que
responda a las
necesidades de las
mujeres  cabeza  de

familia en condicion de
vulnerabilidad vy sus
familias.  Para  este
proposito se dispondra
lo siguiente:

1 El

proporcionara
informacion

ICBF

sobre

Senador Polo
“especialmente  las
adolescentes madres
cabeza de familia”

Se integra la
proposicion del
senador MOTOA del
articulo 3 a este
articulo. En cuanto a
su  espiritu quedo
incluido en el
Numeral 2 del articulo
1° propuesto en esta
subcomision.

Este programa sera
coordinado por la Alta
Consejeria Presidencial
para la Equidad de la
Mujer, 0 la gue haga
su_veces, atendiendo
los  criterios  de
vulnerabilidad y riesgo
de violacion de los
derechos de los nifios,
nifias y adolescentes,
para que las entidades
cabeza de cada sector
implementen  medidas
para  suministrar la
oferta estatal que
responda  a  las
necesidades de las
mujeres cabeza de
familia en condicion de
vulnerabilidad y sus
familias. Para este
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TEXTO PROPUESTO PARA | PROPOSICIONES | OBSERVACIONES TEXTO
PRIMER DEBATE PRESENTADAS A LAS PROPUESTO
PROPOSICIONES
las madres cabeza de propdsito se dispondra
familia___que s lo siguiente:
encuentren en
condicion de 1. El ICBF
vulnerabilidad v proporcionara
cuyos hijos/as_hagan informacion
parte de los sobre las madres
programas (el cabeza de
instituto, _ de _tal familia que se
forma  que  se encuentren  en
garantice condicion  de
incorporarlos _a_la vulnerabilidad y
oferta institucional y cuyos  hijos/as
ofrecerles hagan parte de
herramientas de los  programas
desarrollo__integral del instituto, de
que permitan __una tal forma que se
crianza en garantice
condiciones dignas. incorporarlos a
la oferta
. El ICBF ofertara lo institucional y
necesario _para que ofrecerles
las mujeres cabeza de herramientas de
familia_en_condicion desarrollo
TEXTO PROPUESTO PARA | PROPOSICIONES | OBSERVACIONES TEXTO
PRIMER DEBATE PRESENTADAS A LAS PROPUESTO
PROPOSICIONES
de  vulnerabilidad integral que
puedan ejercer su permitan  una
jornada laboral sin crianza en
afectar __ a los condiciones
menores, incluyendo dignas.

ofertas de cuidado de
menores en jornadas
diurnas y nocturnas,
con flexibilidad
horaria segin las
necesidades de las
mujeres cabeza de
familia.

. El Departamento

Administrativo para
la Prosperidad Social
-DPS-, ofertara a las
madres cabeza de
familia_en condicion
de vulnerabilidad y a
sus hijos menores sus
programas para la
equidad social y para

2. EI'ICBF debera
ofertar a las
madres cabeza
de familia—y el
cuidado de o

afectar-a-tos sus
hijos _menores

de edad,

incluyendo
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la superacion de la
obreza.

4. El_Ministerio _ del
Trabajo, el SENA y
El  Ministerio  de
Comercio, Industria
y  Turismo, en

disefiaran e
implementaran

programas de
politicas de
generacion y acceso a

empleos dignos, asi
como _procesos de
formacion

—_————l

capacitacion,
microcrédito y
emprendimiento
para mujeres cabeza
de  familia _ en
condicion de
vulnerabilidad.

ofertas de
cuidado de
meneres——en

jornadas diurnas
y nocturnas, con
flexibilidad

horaria segln las
necesidades de

las mujeres
cabeza de
familia.

. El Departamento

Administrativo

para la
Prosperidad
Social  -DPS-,

ofertarda a las
madres cabeza
de familia en
condicion  de
vulnerabilidad y
a sus hijos
menores,  SuS

5. El__Ministerio _ de
Salud vy Proteccion
Social,
implementaran
programas_dirigidos
a la atencion integral
en salud vy sequridad
social de las mujeres
cabeza de familia y
de sus hijos menores.

programas para
la equidad social
y paa la
superacion de la
pobreza.

. El Ministerio del

Trabajo, el
SENA y E
Ministerio  de
Comercio,
Industria y
Turismo, en
coordinacion,
disefiaran e
implementaran
programas  de
politicas de
generacion 'y
acceso a
empleos dignos,
asi como

procesos de
formacion,
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capacitacion,

microcrédito  y
emprendimiento
para  mujeres

cabeza de
familia en
condicion  de

vulnerabilidad.

5. El Ministerio de

Salud y
Proteccion
Social,
implementaran
programas
dirigidos a la
atencion integral
en salud vy

seguridad social
de las mujeres
cabeza de
familia y de sus
hijos menores.

Articulo 3. Créese el programa | MILLAROMERO | Acogida la MOTOA | CAMBIA
“Estado Contigo” para mujeres | SUPRESIVA A TODO | implicitamente en la| NUMERACION
cabeza de familia, el cual EL ARTIiCULO eliminacion del [ PASA A SER EL
suministrara una oferta estatal articulo 3 propuesto | ARTICULO 2
que responda a sus necesidades | Articelo—3—Créese—el | por la Senadora Milla.
y les permita garantizar el | programa———Estade | El espiritu de este | Articulo 2°. La Alta
bienestar de su familia. Para este | Contige”—para—mujeres | articulo quedd | Consejeria Presidencial
propdsito dispondra las cabeza-de-famitia—el-cual | incluido en el articulo | para la Equidad de las
siguientes herramientas: suministrara—una—oferta | 1° propuesto por la | mujeres, 0 quien haga
.EI' ICBF debera incorporar a | estatal-gue-responda-a-sus | subcomision y  la | sus Veces en
las mujeres cabeza de familia | necesiacdes-y-les-permita | proposicion del | coordinacion con el
en procesos de formacion, | garantizarel-bienestarde | Senador Motoaen el | Servicio Puablico de
capacitacion, microcrédito, | st—familia—Para—este | Numéral 2 del articulo | Empleo y el SENA,
emprendimiento, ofertados | propésito—dispendra—las | 1 propuesto en esta | dispondrd de una base

por el Estado. siguientes-herramientas: | subcomision. de datos donde figuren
) mujeres  cabeza de
. En todos los casos el ICBF 1—ElJCBF—debera familia en condicion de
debera ofertar lo necesario incorporar—a—1as vulnerabilidad ~ que
para que las mujeres cabeza Muferes cabeza oe estén en busca de
de familia puedan ejercer su familia en procesos empleo. El ICBF
jornada laboral sin afectar a de—formacién; proporcionara
los menores, incluyendo capacitacion; informacion a esta base
ofertas de cuidado  de Perocredio- de datos, de madres

menores nocturno, diurno y emprendimiento, cabeza de familia de
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con flexibilidad horaria segun
las necesidades de las mujeres
cabeza de familia.

. Las familias que requieran
una especial asistencia seran
vinculadas a programas
estatales que garanticen su
estabilidad, atendiendo los
criterios de vulnerabilidad y
riesgo de violacion de los
derechos de los nifios.

nifios,  nifias y
adolescentes

beneficiarios de la
oferta institucional de
la entidad, atendiendo
los principios
consagrados en la Ley
1581 de 2012.

El Estado cuando
provea empleos 0
contratos  consultara
esta lista sin perjuicio
de los concursos de
méritos y cargos de
carrera administrativa,
elegird sobre esta de
manera  preferente,
considerando la
inclusion en la lista
como un criterio de
desempate cuando se
trate de concurso de
méritos.

CARLOS FERNANDO
MOTOA
PROPOSICION

Articulo 3. Créese el
programa “Estado
Contigo” para mujeres
cabeza de familia, el cual
suministrard una oferta
estatal que responda a sus
necesidades y les permita
garantizar el bienestar de
su familia. Para este
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propdsito  dispondra las
siguientes herramientas:

1. El ICBF debera
incorporar a las mujeres
cabeza de familia en
procesos de formacion,
capacitacion,
microcrédito,
emprendimiento,
ofertados por el Estado.

2. En-todos-los—cases el
ICBF debera ofertar gl 1o

necesario—para—gue—las
|nuje||es e_abeza de_lan '“la
laboral-sin—afectar—a-los
raagres——ehiyendo
ofertas—de cuidado de
menores nocturno, diurno
y con flexibilidad horaria
segun las necesidades de

las mujeres cabeza de
familia.

3. Las familias que
requieran una especial
asistencia seran
vinculadas a programas
estatales que garanticen
su estabilidad, atendiendo
los criterios de
vulnerabilidad y riesgo de
violacion de los derechos
de los nifios.

Articulo 4. El ICBF
dispondra de una base de
datos donde figuren mujeres
cabeza de familia que estan
buscando empleo. Esta base
estara abierta a consulta por

MILLA ROMERO
Proposicion
modificativa

Articulo 4. EFCBF

La proposicion del
senador fue MOTOA

Acogida

taxativamente en
cuanto a la
eliminacion de la

empresas o0 empleadores. El | dispendrade-tna-base—de | reglamentacion.
Gobierno  reglamentara el | datos—donde—Ffiguren

tratamiento de los datos | mujeres-cabeza-defamilia | La Proposicion del
personales y el alcance de la | gue—estan—buseande | senador VELASCO

Paso a ser el Articulo 2
del texto propuesto en
la subcomision.
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PROPOSICIONES

TEXTO PROPUESTO PARA | PROPOSICIONES | OBSERVACIONES TEXTO
PRIMER DEBATE PRESENTADAS A LAS PROPUESTO
PROPOSICIONES
publicidad de los mismos. El | emplee—Estabase—estara | fue acogida en la de la
Estado cuando provea | abierta—a—consulta—por | proposicion de la
empleos 0  contratos | empresas-o-empleadores: | senadora  MILLA.
consultard esta listay elegira | La__Alta _Consejeria | Ambas proposiciones
sobra esta de manera |Presidencial para la|en el nuevo articulado
preferente. Equidad de las mujeres, | propuesto ratifica la
en_coordinacion con el | intencion de esta
Servicio _ Publico _de | proposicion de
Empleo _y el SENA, | manera que, se dé
dispondra de una base | prelacion sin
de datos donde figuren | desconocer
mujeres  cabeza de | meritocracia y carrera
familia_en condicién de | administrativa.
vulnerabilidad que
estén _en busca de
empleo. El ICBEF
proporcionara
informacion a esta base
de datos, de madres
cabeza de familia de
nifios, nifias y
adolescentes
beneficiarios de la oferta
institucional _de la
TEXTO PROPUESTO PARA | PROPOSICIONES | OBSERVACIONES TEXTO
PRIMER DEBATE PRESENTADAS A LAS PROPUESTO

entidad, atendiendo los
principios _consagrados
en la Ley 1581 de 2012.
E1 Gobi I ,
eHratamiento-delosdatos
personales y el alcance de
la publicidad de - los
mismoes. El  Estado
cuando provea empleos o
contratos consultara esta
lista y elegira-sebra—esta
de manera preferente. sin
perjuicio de los
concursos_de_méritos y
cargos __de _ carrera
administrativa,  elegird
sobre esta de manera
preferente, considerando
la_inclusion_en la_lista
como__un__criterio _de
desempate _cuando _se
trate_de concurso _de
meéritos.
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CARLOS FERNANDO
MOTOA
Proposicion

Articulo 4. El ICBF
dispondra de una base de
datos donde figuren
mujeres cabeza de familia
Que estan  buscando
empleo. Esta base estara
abierta a consulta por
empresas o empleadores.

. )
EII Geb'e.' eleglall entara
personalesyebalcapesdo
I lei |

mismes-

GABRIEL VELASCO
Proposicion
modificativa

Articulo 4. El ICBF
dispondra de una base de

datos donde figuren
mujeres cabeza de familia
Que estan  buscando
empleo. Esta base estara
abierta a consulta por
empresas 0 empleadores.
El Gobierno reglamentard
el tratamiento de los datos
personales y el alcance de
la publicidad de los
mismos.  EI  Estado
cuando provea empleos 0
contratos consultara esta
lista y elegira sebra sobre
esta de manera preferente.

Acogida la| Articulo 3°. Créese el

Capitulo 11. MILLA ROMERO | proposicion de la| Sistema de
Sistema de Proposicion Senadora Milla en | Informacion Integrado
Informacion modificativa cuanto a la redaccion | Para Menores de Edad,
Integrado de del nuevo articulo, | el cual tendra como fin
Menores Articulo 5. Articulo5-Adiciéneseun | por  considerar que | generar alertas
Adicionese un artienlo-nueve-a-ta-bey-7 | cumple  con  los | tempranas ante

articulo nuevo a la objetivos trazados, Y | eventuales
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TEXTO PROPUESTO PARA | PROPOSICIONES | OBSERVACIONES TEXTO
PRIMER DEBATE PRESENTADAS A LAS PROPUESTO
PROPOSICIONES

Ley 7 de 1979, el cual de-1979el-cual-quedara | se  incluyeron la | vulneraciones de sus
quedara asi: asi: proposicion  de la | derechos.
Articulo nuevo. Créese el |Articulo-nueve-Créeseel | Senadora Nadia en
Sistema de Informacion | Sistema—de—tnfermacion | cuanto a afiadir mas | Este sistema servira
Integrado de Menores de | integrade-de-Menores-de | situaciones en el que | para hacer seguimiento
edad de alertas tempranas | edad-de-alertastempranas | el sistema integrado |del estado  fisico,
para las eventuales | para—tas——eventuales | de  menores deberd | emocional, académico
vulneraciones  de  sus | wHneraciones—ede—sus | actuar. y buen cuidado de los
derechos el cual estard a |dereches—el—cual-estaraa menores Yy generara
cargo del ICBF, el |ecargo—del—CBF—el alertas de riesgos de
Ministerio TICS, Ministerio | Ministeio——FHCS; desnutricion, violencia
de Educacién y Ministerio | Ministerio—de—Edueacién fisica o emocional,
de Salud. Este sistema |y—Ministerio—de—Salud: enfermedades cronicas
servira para hacer | Este-sistema-servira-para existentes o riesgos de
seguimiento  del estado | hacer—seguimiento—del salud,  vacunacion,
fisico, emocional, | estado-fisico—emocional; talla, peso, escolaridad,
académico y buen cuidado | académico——y—buen rendimiento
de los menores, entre otros. | euidade—detos—meneres; académico,

entre otros. explotacion sexual de
Estara disefiado para generar , menores _de edad,
alertas que permitan la |Estara—disefiado—para prevencion de
oportuna intervencion de las | generar—alertas—que embarazo
entidades estatales para | permitan—la—operiuna adolescente, violencia
prevenir la lesion de los | intervencién—de—las

TEXTO PROPUESTO PARA | PROPOSICIONES | OBSERVACIONES TEXTO
PRIMER DEBATE PRESENTADAS A LAS PROPUESTO
PROPOSICIONES
derechos de los menores. Asi | entidades—estatales—para sexual v trabajo
entre otros, alertara riesgos | prevenirtaJlesion-detos infantil.
de desnutricion, de violencia | dereches-de-los-menores:
fisica 0 emocional, | Asi—entre—otros—alertara El  Sistema  de
enfermedades cronicas | riesgos—de—desnutricion; Informacion Integrado
existentes o riesgos de salud, | de—vielencia—Fisica—o6 Para Menores de Edad,
vacunacion, talla, peso, | emoecional-enfermedades estara conformado por:
escolaridad,  rendimiento | erénicas—existentes—o o El Presidente de
académico. fresges——de——saud: la Republica, o
ion—talla; ; su delegado.
En todos los casos la |escelaridad—rendimiento o El
informacion sobre violencia | académice- Vicepresidente
de cualquier tipo sobre o de de la Republica,
los miembros de su nicleo | En—tedos—los—eases—a 0 su delegado.
familiar, asi como quienes | informacién———sebre e El Ministro de
convivan con el menor hara | vielencia—de—cualguier Salud y
parte integral de la ficha de | tipo—sobre—o—de—los Proteccion
cada menor. mwmbms—de—su—naelee Social, 0 su
famitiar——as-come delegado, quien
quienes—copvivan-con—el lo presidira.
FeRorharaparie—ntegral o El Ministro de
Nacional, 0 su

delegado.
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TEXTO PROPUESTO PARA PROPOSICIONES | OBSERVACIONES TEXTO
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PROPOSICIONES
Articulo 5. Créese el o El Ministro_de
Sistema de Informacion Tecnologias _de
Integrado Para la_informacion
Menores de Edad, el y  las
cual tendrd como fin comunicaciones
generar alertas . 0su delegado.
tempranas ante o El Director del
gventuales Instituto
vulneraciones _de _sus Colombiano del
derechos. Bienestar
Familiar  quien
Este sistema servira ejercera la
para_hacer seguimiento Secretaria
del  estado _fisico, Técnica.
emocional, académico y o EI Director para
buen cuidado de los la  Prosperidad
menores Yy generara Social, 0 su
alertas de riesgos de Delegado.
desnutricidn, _violencia e El Procurador
fisica o __emocional, General de la
enfermedades _crénicas Nacion, o su
existentes o riesqos de delegado.
salud, vacunacion, talla,
pEso, escolaridad,
TEXTO PROPUESTO PARA PROPOSICIONES | OBSERVACIONES TEXTO
PRIMER DEBATE PRESENTADAS A LAS PROPUESTO
PROPOSICIONES
rendimiento académico, o El Fiscal
explotacion _sexual _de General, 0 su
menores  de  edad, delegado.
prevencion de embarazo o EI Defensor del
adolescente,  violencia Pueblo, o su
sexual y trabajo infantil. delegado.
e La Policia
El Sistema de Nacional.
Informacién _Integrado o El Director del
Para Menores de Edad, Instituto
estara conformado por: Nacional de
o ElPresidentedela Medicina Legal
Republica, 0 su y Ciencias
delegado. Forenses, 0 su
o El Vicepresidente delegado.
de la Republica, o o El Presidente del
su delegado. Consejo
o EI Ministro de Superior de Ila
Salud y Judicatura, 0 su

Proteccion Social

0_su_delegado

quien lo presidira.
e El Ministro de

Educacion

delegado.
Pargrafo: Las
entidades que

conforman el Sistema




GACETA DEL CONGRESO 177 Miércoles, 24 de marzo de 2021 Pagina 15
Nacional, 0 su de Informacion
delegado. Integrado para menores

o El Ministro de de edad, en

Tecnologias de la
informacion v las
comunicaciongs, 0
su delegado.

e El Director del
Instituto
Colombiano _del
Bienestar
Familiar __ quien
gjercera la
Secretaria

¢ El Director para
la__ Prosperidad
Social, 0 su
Delegado.

e El  Procurador
General de la
Nacion, 0 su
delegado.

coordinacion,
identificaran a  los
menores en riesgo y los
incluiran en programas
sociales ofertados por
el Estado, con el fin de
prevenir que  estos
entren en  Procesos
Administrativos  de
Restablecimiento  de
Derechos.

o El Fiscal General,

0 su delegado.
o El Defensor del

Pueblo, o0 su
delegado.
e La Policia
Nacional.

o El Director del
Instituto Nacional

de Medicina Legal
y Ciencias
Forenses, 0 su

delegado.
o El Presidente del

Consejo_Superior
de la Judicatura, 0

su delegado.

Paragrafo: Las
entidades que
conforman el Sistema de
Informacién Integrado
para_menores de edad,
en coordinacion,
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identificardn __a__los
menores en riesgo y los
incluiran en programas
sociales ofertados por el
Estado, con el fin de
prevenir _ gue  estos
entren __en  Procesos
Administrativos de
Restablecimiento  de
Derechos.

NADIA BLEL
Proposicion
modificaativa

Articulo 5. Adicidnese un
articulo nuevo a la Ley 7
de 1979, el cual quedara
asi:  Articulo  nuevo.
Créese el Sistema de
Informacion Integrado de
Menores de edad de
alertas tempranas para las

eventuales vulneraciones

de sus derechos el cual
estarda cargo del ICBF, el
Ministerio TICS,
Ministerio de Educacion
y Ministerio de Salud.
Este sistema servira para
hacer monitoreo,
seguimiento y control del
estado fisico, emocional,
académico 'y  buen
cuidado de los menores,
entre otros.

Estard disefiado para
generar  alertas  que
permitan la  oportuna
intervencion  de  las
entidades estatales para
prevenir la lesion de los
derechos de los menores.
Asi entre otros, alertara
riesgos de desnutricion,
de violencia fisica o
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emocional, enfermedades
crénicas  existentes o
riesgos  de  salud,
vacunacion, talla, peso,
escolaridad, rendimiento

académico, gexplotacion

sexual de menores de

edad. prevencion de
embarazo adolescente
violencia _ sexual v
rabajo infantil.

En todos los casos la
informacion sobre
violencia de cualquier
tipo sobre o de los
miembros de su nlcleo
familiar, asi como quienes
convivan con el menor
hara parte integral de la

ficha de cada menor
Articulo 6. Adicionese un| MILLAROMERO |Se acoge la | Se elimina
articulo nuevo a la Ley 7 de | Proposicion Supresiva | proposicion de

1979, el cual quedara asi: Articulo-6-Adicibnese-tn | eliminar este articulo,
articto-nueve-ata-Ley-7 | por la argumentacion
Articulo nuevo. Estaran | de-2979—el-cual-quedard | constitucional 'y
obligados a  reportar |&F juridica de que el
informacién en tiempo real: articulo tal 'y como
los colegios 0 Ameule—naeve—Estaran esta conce_bldo puede
establecimientos educativos, | ©PHgades—a—repertar | ser atentario contra el
los médicos, las Instituciones | HfermaciéR—en—tiempo | derecho fundamental
Prestadoras de Salud Publicas | Feak—les—eelegies—o | a la intimidad y al
0 privadas de todos los |establecimientos habeas data (Art 15
niveles de complejidad, los | edueatives—es—aédices; Constitucion) .
defensores de menores, las | fas———tnstituciones
comisarias de familia, la MM
fiscalia general, las alcaldias, | PebHeas—e—privadas—de
el ICBF, entre otros. todos—los—niveles—de
complejidad, —los
cefensoresde - menores,
etres
Articulo 7. Adicidnese un MILLAROMERO |La del  Senador | Al eliminar el articulo
articulonuevoalaley 7de | Proposicion Supresiva | MOTOA  Acogida | 6 se debe eliminar el 7
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1979, el cual quedarda asi:

Articulo nuevo. Los padres

tendrdn el  deber de
empadronar a sus hijos
dejando al menos la

siguiente informacion  del
menor: nombre completo,
documento de identidad,
fecha de nacimiento, nombre
de los padres, direccién o
indicaciones para identificar
plenamente la vivienda,
teléfono, email, nombre e
identificacion de la persona
que vive con los nifios, lugar
de residencia, nombre de
hermanos con documento de
identidad, colegio, entre
otros.

toda vez que esta enel
mismo sentido de la
de la senadora Milla
ademas de la validez
en su argumentacion

juridica y
constitucional.

Se acoge la
proposicion de

eliminar este articulo,
por la argumentacion
constitucional y
juridica, por los
mismos motivos del
articulo 6°.

por la
fundamentacion
juridica.

misma

CARLOS FERNANDO
MOTOA
Proposicion supresiva
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TEXTO PROPUESTO PARA | PROPOSICIONES | OBSERVACIONES TEXTO
PRIMER DEBATE PRESENTADAS A LAS PROPUESTO
PROPOSICIONES
persona que vive con 10s
nombre de hermanos con
identidac.
Articulo 8. Adicidnese un MILLAROMERO | Se acoge la | Se elimina.
articulonuevo alaLey 7de | Proposicion Supresiva | proposicion
1979, el cual quedara asi: supresiva, por cuanto
Artictlo-8-Adicionese-un | el contenido y el
Articulo nuevo. El ICBF |artieulo-nuevo-atatey7 | espirith de  este
consultara el Sistema de | de-1979-elcual-quedara |articulo fue incluido
Informacion Integrado  de | asi en el paragrafo del
Menores de edad, para articulo 3° propuesto
identificar los menores y las | Artieslo-nueve—EHCBE | por esta subcomision.
familias en riesgo. Las alertas | consultara—el-Sisterna—de
tempranas podran justificar la | trfermaciontntegrade-de
inclusion de la familia en | Menores—de—edad—para
programas sociales del Estado | identiicartos-menores-y
que busque prevenir que el | las-familias-enriesgo—tas
menor entre en un proceso de | alertas-tempranas—podran
Restablecimiento de  justificarla inclusion de la
TEXTO PROPUESTO PARA | PROPOSICIONES | OBSERVACIONES TEXTO
PRIMER DEBATE PRESENTADAS A LAS PROPUESTO
PROPOSICIONES
Derechos, 0 para en caso |famitia—en—programas
necesario iniciar los procesos | seeiales—del—Estado—guie
de  restablecimiento  de | busque—prevenir—gue—el
derechos. FERBEBAT B PFSSRSE
de—Restablectrionts—da
Derechos, o para en caso
proceses — de
restablecimiento——de
derachos.
Articulo 9. Adicionese un MILLA ROMERO | Se acoge la|Articulo  4°  El
articulo nuevo a la Ley 7 de Proposicion proposicion Gobierno nacional en
1979, el cual quedara asi: Modificativa modificativa un plazo no mayor a
presentada por la | seis (6) meses a partir
Articulo nuevo. EI Gobierno | Articulo 9. Adiciénese-tn | Senadora Milla, con | de la entrada en
nacional en un plazo no mayor | artieslo-nueve-ata-tey7 | el fin de mejorar la| vigencia de esta Ley,
a seis (6) meses reglamentara | de-1979-el-cual-guedara | redaccion del articulo, | reglamentara todo el
todo este sistema de |asi: y evitar cualquier | Sistema de
informacion y vicio por | Informacion Integrado
empadronamiento, 'y lo |Astictle—nueve:  El | inconstitucionalidad | Para menores de Edad,
pondra en funcionamiento en | Gobierno nacional en un|derivado  de  la | estableciendo  como
un plazo no mayor a tres (3) | plazo no mayor a seis (6) | inobservancia ~ del | minimo sus funciones,
meses desde la expedicion | meses a partir_de la|derecho fundamental | objetivos especificos y
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del decreto. entrada en vigencia de |al habeas data y la | entrada en operacion
esta_Ley, reglamentara | intimidad. del sistema de alertas
todo este El Sistema de tempranas.
Informacion  Integrado
Para menores de Edad,
pondré——en
funcionamiento —en—un
plazo no mayor & tres (3)
meses—desde——a
estableciendo como
minimo sus funciones,
objetivos  especificos 'y
entrada en operacion del
sistema  de  alertas
tempranas.
MILLA ROMERO Acogida en  su|Articulo 5. EI ICBF se
CAPITULO HlI Proposicion Supresiva | totalidad la| constituye como la
proposicion del | entidad de defensa de
Articulo 10. Adicionese un | Artietlo—10—Adiciénese | senador VELASCO. | las mujeres. Para este
numeral al articulo 21 de la | un-numeral-al-artieulo-21 | Se modifica la forma | propdsito el  ICBF
Ley 7 de 1979, el cual de conjugar el verbo y
TEXTO PROPUESTO PARA | PROPOSICIONES | OBSERVACIONES TEXTO
PRIMER DEBATE PRESENTADAS A LAS PROPUESTO
PROPOSICIONES
quedara asi: de—ta—tey7-de-1979,-¢l | se incluye el trabajo |tendra entre otras las
cual-guedars-asi: conjunto  con las | siguientes facultades:
Numeral nuevo. EI ICBF se secretarias de
constituye como la entidad | Numeral-ruevo—EHGCBF | educacion para lograr | 1. Privilegiara
de defensa de las mujeres. | se—constitye—como—la | la escolarizacion de | Privilegiar que los
Para este proposito el ICBF | entidad-de-defensa-detas | los hijos menores de | recursos  que  se
tendra entre otras las | mujeres—Para—este ledad de  mujeres | entregan a las familias
siguientes facultades: propésito——el—IGCBF | cabeza de  familia | por programas estatales
tendraentre—otras—las | incluidos  en  los | sean entregados a las
,Privilegiara ~ que  los | siguientes—faeultades—1- | programas del ICBF. | mujeres.
recursos que se entregan a |Privilegiara—eque—tos
las familias por programas | reeurses-ue-se-entregan-a 2. Disefiara Disefiar
estatales sean entregados a | fas—familias—per con los ministerios
las mujeres. proGranas—estalalascean programas de crédito o
.Disefiara con los ministerios | entregades-a-tas-mujeres financiacion para
programas de crédito o |2—Disefara—con—los mujeres con el fin de
financiacion para mujeres con | ministerios—programas-de que puedan adquirir
el fin de que puedan adquirir | erédito—e—finaneiacion bienes 0 servicios
electrodomésticos 0 demas | pararaujerescon-e-finde electrodomésticos—o
elementos tecnologicos de uso | gie—puedan—adgir demas———elementos
dentro del hogar que les | electrodemesticos——o tecnoldgicos de  uso
liberen tiempo, y dispondra lo | demas——elementes dentro del hogar que
necesario para que las mujeres | teenelogicos—de—uso les—iberen—tiempo—y
puedan retomar 0 avanzar en | dentro-del-hogarguetes dispondra-lo-necesario
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su educacion, vida laboral o el | liberer——tiempo,——y para que las mujeres de
cuidado de sus hijos. dispendra—lo—necesario manera_que puedan

Generara con otros ministerios | para—gue—las—mujeres retomar 0 avanzar en su
incentivos para las empresas 0 | puedan-retomar-o-avanzar educacion, vida laboral
emprendimientos que vinculen | en—st—edueacién—vida 0 el cuidado de sus
mujeres que después de haber | laberale-elcuidade-de-sus hijos.
tenido hijos desean retomar sus | hijes:
estudios o su vida laboral. | 3—Generara—con—otros 3. Generara Generar
ministerios — incentivos con otros ministerios
para—las—empresas—o incentivos  para las
emprendimientos——aque empresas 0
vinculer—mujeres—gue emprendimientos  que
despues de haber tenido vinculen mujeres que
hijos desean retomar sus después de  haber
estudios o su vida laboral. tenido  hijos desean
retomar sus estudios o
su vida laboral.
GABRIEL VELASCO
Proposicion 4 Diseflar con las
modificativa Secretarjas de
Educacit
programa en el cual
Articulo 10. Adicidnese se priorice a los hijos
un numeral al articulo 21 las madr Z

de la Ley 7 de 1979, el
cual quedara asi:

Numeral nuevo. El ICBF
se constituye como la
entidad de defensa de las
mujeres.  Para  este
propdsito el ICBF tendra
entre otras las siguientes
facultades:

1. Privilegiara Privilegiar
que los recursos que se
entregan a las familias por
programas estatales sean
entregados a las mujeres.

2. Disefiara Disefiar con
los ministerios programas
de crédito o financiacion
para mujeres con el fin de
Que puedan  adquirir
electrodomésticos 0
demés elementos

de familia la

asignacion de cupos
en los colegios
Ubli jardin

acargo del ICBF,
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tecnoldgicos de  uso
dentro del hogar que les
liberen  tiempo, vy
dispondra lo necesario
para que las mujeres
puedan retomar o avanzar
en su educacion, vida
laboral o el cuidado de sus
hijos.

3. Generara Geperar con
otros ministerios
incentivos  para  las
empresas 0
emprendimientos  que
vinculen  mujeres  que
después de haber tenido
hijos desean retomar sus
estudios o su vida laboral.

4, Disefiar con las
retari

Educacién un programa

gl cual priorice a los

Z familia |
ignacion n
I leqios publi
jardin I |
ICBE,

Articulo 11. Las mujeres
victimas de abuso fisico,
sicoldgico o sexual deberan

MILLA ROMERO
Proposicion Supresiva

Se acoge la
proposicion por
cuanto el espiritu del

contar con la atencion y la | Artietlo-ti—tasmujeres | articulo Quedo
prioritaria  asignacion  de | vietimas-de-abuse-fisico, | incorporado en el
empleo o programas estatales | psicelogico-{sic)-o-sexual | articulo 1y 2 del texto
que garanticen que pueda |deberan—conta—eon—la |propuesto en la
dejar el conyuge 0 compariero | ateneién—y—ta—prioritaria | subcomision.

que la maltrata, y contar con | asigracién—de—empleo—e | Adicionalmente hay
los medios para hacerse cargo | programas—estatales—gue | sobre oferta en la
de los menores de ese hogar, | garanticen—eue—pueda | asesoria sobre
y de si misma. De igual |deja—el—e6ryuge—o | procesos de
manera, el ICBF asesorard a | eempafiero——gue—a | alimentos, por lo que
la mujer victima en el proceso | maltratay-contarcondos|no  se  considera

Se elimina.




descontada directamente de la
noémina y depositada en la
cuenta  especifica  del
beneficiario o quien tenga la
patria potestad del menor y
este a disposicion de manera
automatica.

mayor a seis meses (6) a
partir_de la entrada en
vigencia de la presente
Ley, reglamentara el
mecanismo de pago de
alimentos por libranza de
manera que la cuota de
alimentos  fijada sea
descontada directamente
de la némina y depositada
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de alimentos. medios—para—haeerse | necesario que el ICBF

carge-de-lesmenores—de | tenga competencia en

ese-hogar-y-de-si-misma: | este tema.

De igual manera. el {CBF

asesorara a la  mujer

victima en el proceso de

alimentos.
Articulo 12. ElI Gobierno MILLAROMERO [Se  acoge la |Articulo 6° El
Nacional reglamentard el Proposicion proposicion  dela | Gobierno Nacional, en
mecanismo de pago de modificativa Senadora ~ Milla, |un plazo no mayor a
alimentos por libranza de debido a que mejora | seis meses (6) a partir
manera que la cuota de |Articulo 12. EI Gobierno |la redaccion del |de la entrada en
alimentos fijada sea | Nacional,_en un plazo no | articulo. vigencia de la presente

Ley, reglamentard el
mecanismo de pago de
alimentos por libranza
de manera que la cuota
de alimentos fijada sea
descontada

directamente de la
ndmina y depositada en
la cuenta especifica del
beneficiario o quien

en la cuenta especifica del
beneficiario o quien tenga

la  custodia  patria
potestad del menor y este

a disposicion de manera
automatica.

tenga la custodia del
menor y este a
disposicion de manera
automatica.

Articulo 13. Vigencia. Esta
ley rige a partir de la fecha de
su publicacion y derogara
todas las disposiciones que le
sean contrarias.

Articulo 1.
Vigencia. Esta ley
rige a partir de la
fecha de su
publicacion y
derogara todas las
disposiciones que
le sean contrarias.
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TEXTO PROPUESTO POR LA SUBCOMISION
PROYECTO DE LEY 152 DE 2020 SENADO

“Por la cual se crea el programa “Estado Contigo” para mujeres cabeza de familia, el sistema de informacién
integrado para menores de edad y se dictan otras disposiciones”

El Congreso de la Republica
Decreta

Articulo 1°. Créese el Programa “Estado Contigo”, como politica ptblica intersectorial del Estado en materia de
proteccion de los derechos de las mujeres cabeza de familia en condicion de vulnerabilidad y sus hijos menores,
especialmente las adolescentes madres cabeza de familia

Este programa sera coordinado por la Alta Consejeria Presidencial para la Equidad de la Muijer, o la que haga su
veces, atendiendo los criterios de vulnerabilidad y riesgo de violacion de los derechos de los nifios, nifias y
adolescentes, para que las entidades cabeza de cada sector implementen medidas para suministrar la oferta estatal
que responda a las necesidades de las mujeres cabeza de familia en condicion de vulnerabilidad y sus familias. Para
este propdsito se dispondra lo siguiente:

[

. El ICBF proporcionara informacion sobre las madres cabeza de familia que se encuentren en condicién de
vulnerabilidad y cuyos hijos/as hagan parte de los programas del instituto, de tal forma que se garantice
incorporarlos a la oferta institucional y ofrecerles herramientas de desarrollo integral que permitan una crianza
en condiciones dignas.

N

. ElI ICBF debera ofertar a las madres cabeza de familia el cuidado de sus hijos menores de edad, incluyendo
ofertas de cuidado en jornadas diurnas y nocturnas, con flexibilidad horaria segin las necesidades de las
mujeres cabeza de familia.

w

. El Departamento Administrativo para la Prosperidad Social -DPS-, ofertara a las madres cabeza de familia en
condicién de vulnerabilidad y a sus hijos menores, sus programas para la equidad social y para la superacion
de la pobreza.

~

. El Ministerio del Trabajo, el SENA y El Ministerio de Comercio, Industria y Turismo, en coordinacion,
disefiaran e implementaran programas de politicas de generacion y acceso a empleos dignos, asi como procesos
de formacion, itacion, mi édito y emp imi para mujeres cabeza de familia en condicién de
vulnerabilidad.

o

. El Ministerio de Salud y Proteccién Social, implementaran programas dirigidos a la atencién integral en salud
y seguridad social de las mujeres cabeza de familia y de sus hijos menores.

Articulo 2°. La Alta Consejeria Presidencial para la Equidad de las mujeres, o quien haga sus veces en coordinacion
con el Servicio Pablico de Empleo y el SENA, dispondra de una base de datos donde figuren mujeres cabeza de
familia en condicion de vulnerabilidad que estén en busca de empleo. EI ICBF proporcionara informacion a esta base
de datos, de madres cabeza de familia de nifios, nifias y adolescentes beneficiarios de la oferta institucional de la
entidad, atendiendo los principios consagrados en la Ley 1581 de 2012.

El Estado cuando provea empleos o contratos consultard esta lista sin perjuicio de los concursos de méritos y cargos
de carrera administrativa, elegira sobre esta de manera preferente, considerando la inclusion en la lista como un
criterio de desempate cuando se trate de concurso de méritos.

Articulo 3°. Créese el Sistema de Informacién Integrado Para Menores de Edad, el cual tendra como fin generar
alertas tempranas ante eventuales vulneraciones de sus derechos.

Este sistema servira para hacer seguimiento del estado fisico, emocional, académico y buen cuidado de los menores
y generara alertas de riesgos de desnutricién, violencia fisica 0 emocional, enfermedades crénicas existentes o riesgos
de salud, vacunacion, talla, peso, escolaridad, imi émi ion sexual de menores de edad,
prevencion de embarazo adolescente, violencia sexual y trabajo infantil.

El Sistema de Informacion Integrado Para Menores de Edad, estara conformado por:

El Presidente de la Republica, o su delegado.

El Vicepresidente de la Republica, o su delegado.

El Ministro de Salud y Proteccion Social, 0 su delegado, quien lo presidira.

El Ministro de Educacion Nacional, o su delegado.

El Ministro de Tecnologfas de la informacion y las comunicaciones, o su delegado.

El Director del Instituto Colombiano del Bienestar Familiar quien ejercera la Secretaria Técnica.
El Director para la Prosperidad Social, o su Delegado.

El Procurador General de la Nacion, o su delegado.

El Fiscal General, o su delegado.

El Defensor del Pueblo, o su delegado.

La Policia Nacional.

El Director del Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses, o su delegado.
El Presidente del Consejo Superior de la Judicatura, o su delegado.

Paragrafo: Las entidades que conforman el Sistema de Informacion Integrado para menores de edad, en
coordinacion, identificaran a los menores en riesgo y los incluiran en programas sociales ofertados por el Estado, con
el fin de prevenir que estos entren en Procesos Administrativos de Restablecimiento de Derechos

Articulo 4°. EI Gobierno nacional en un plazo no mayor a seis (6) meses a partir de la entrada en vigencia de esta
Ley, reglamentara todo el Sistema de Informacion Integrado Para menores de Edad, estableciendo como minimo sus
funciones, objetivos especificos y entrada en operacion del sistema de alertas tempranas.

Articulo 5. EI ICBF se constituye como la entidad de defensa de las mujeres. Para este propésito el ICBF tendra
entre otras las siguientes facultades:

1. Privilegiar que los recursos que se entregan a las familias por programas estatales sean entregados a las mujeres.

2. Disefiar con los ministerios programas de crédito o financiacion para mujeres con el fin de que puedan adquirir
bienes o servicios de manera que puedan retomar o avanzar en su educacion, vida laboral o el cuidado de sus hijos.
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que le sean contrarias.

3. Generar con otros ministerios incentivos para las empresas o emprendimientos que vinculen mujeres que después
de haber tenido hijos desean retomar sus estudios o su vida laboral.

4. Disefiar con las Secretarias de Educacion un programa en el cual se priorice a los hijos de las madres cabeza de
familia la asignacién de cupos en los colegios pablicos y/o jardines a cargo del ICBF.

Articulo 6°. El Gobierno Nacional, en un plazo no mayor a seis meses (6) a partir de la entrada en vigencia de la
presente Ley, reglamentara el mecanismo de pago de alimentos por libranza de manera que la cuota de alimentos
fijada sea descontada directamente de la némina y depositada en la cuenta especifica del beneficiario o quien tenga
la custodia del menor y este a disposicion de manera automética.

Articulo 7. Vigencia. Esta ley rige a partir de la fecha de su publicacién y derogard todas las disposiciones

JOSE AULO POLO
Senador de la Republica

GABRIELIMHILASCO OCAMPO
Senador de la FBpublica

HONORIO MIGUEL HENRIQUEZ PINEDO
Senador de la Republica

NADIA BLEL SCAFF
Senadora de la RepUblica

CARLOS FERNANDO MOTOA
Senador de la Republica

MILLA PATRICIA ROMERO
Senadora de la Reptiblica

Comision Séptima Constitucional Permanente

LA COMISION SEPTIMA CONSTITUCIONAL PERMANENTE DEL
HONORABLE SENADO DE LA REPUBLICA. - Bogota D.C., alos veinticuatro
(24) dias del mes de marzo del afio dos mil veintiuno (2021) - En la presente fecha
se autoriza la publicacién en Gaceta del Congreso de la Republica, Informe de
la Comisién Accidental para Primer Debate.

NUMERO DEL PROYECTO DE LEY: N° 152/2020 SENADO

TITULO DEL PROYECTO: “POR LA CUAL SE MODIFICA PARCIALMENTE LA
LEY 7 DE 1979, SE CREA EL PROGRAMA “ESTADO CONTIGO” PARA MUJERES
CABEZA DE FAMILIA, EL SISTEMA DE INFORMACION INTEGRADO PARA
MENORES DE EDAD Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES”

NOTA SECRETARIAL

La Comisién Accidental que con sus firmas electrénicas refrenda este informe, fue
designada en la sesion de ayer 23 de marzo de 2021 (Acta N. 42) y notificada
mediante oficio CSP-CS-CIVI-19-0208-2021, integrada de la siguiente manera:

HS. ROMERO SOTO MILLA PATRICIA, HS. VELASCO OCAMPO GABRIEL, HS.
NADYA GEORGETTE BLEL SCAFF, HS. JOSE AULO POLO NARVAEZ, HS.
CARLOS FERNANDO MOTOA SOLARTE y HS. HONORIO MIGUEL HENRIQUEZ
PINEDO — COORDINADOR.

Lo anterior, en cumplimento de lo ordenado en el inciso 5° del articulo 2° de la Ley
1431 de 2011.
El Secretario,

JESUS MARIA ESPANA VERGARA
SECRETARIO ~COMISION VIl SENADO
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PONENCIAS

INFORME DE PONENCIA POSITIVA PARAPRIMER DEBATE EN SENADO AL
PROYECTO DE LEY NUMERO 330 DE 2020 SENADO, 234 DE 2019 CAMARA

por medio de la cual se establecen lineamientos para la continuidad del talento humano de los Programas
de Atencion Integral a la Primera Infancia en todas sus modalidades, que se financien con recursos publicos
de cualquier nivel.

Bogota D.C., 23 de marzo de 2021
PARTE MOTIVA.

PROYECTO DE LEY NUMERO 330 DE 2020 SENADO, 234 DE 2019 CAMARA
“por medio de la cual se establecen lineamientos para la continuidad del talento humano de los
Programas de Atencion Integral a la Primera Infancia en todas sus modalidades, que se financien
con recursos puiblicos de cualquier nivel”

Honorable Senador

JOSE RITTER LOPEZ PENA

Presidente Comisién Séptima Constitucional
Senado de la Republica

Ciudad

1. TRAMITE DE LA INICIATIVA LEGISLATIVA.

Esta iniciativa legislativa es de coautoria de la Honorable Representante Marfa Cristina Soto de Gémez
y los Honorables Representantes Jhon Arley Murillo Benitez, Faber Alberto Mufioz Cerdn, Jairo
Humberto Cristo Correa, Juan Carlos Reinales Agudelo, José Luis Correa L6pez, Juan Diego
Echavarria Sanchez y Henry Fernando Correal. El proyecto de ley fue radicado el 17 de septiembre
de 2019 bajo identificacion de proyecto de ley nimero 234 de 2019 en la Cdmara de Representantes;
Ciudad posteriormente fue remitido a la Honorable Comisién Séptima de la Camara quien, el dia 16 de octubre
de 2019, procedi6 a designar como ponentes para primer debate a los Representantes Jhon Arley
REFERENCIA: INFORME DE PONENCIA POSITIVA PARA PRIMER DEBATE EN SENADO AL | Murillo Benitez y Marfa Cristina Soto de Gémez.

PROYECTO DE LEY NUMERO 330 DE 2020 SENADO, 234 DE 2019 CAMARA “por medio de la
cual se establecen lineamientos para la continuidad del talento humano de los Programas de Atencion El informe de ponencia para primer debate fue publicado en la Gaceta del Congreso niimero 1105 de
Integral a la Primera Infancia en todas sus modalidades, que se financien con recursos publicos de 2019 y fue puesto a consideracion en la sesion del dia 10 de diciembre de 2019 en la Honorable
cualquier nivel” Comision séptima de la Camara de Representantes, fecha en la cual fue aprobado. Posteriormente,
fueron designados por la Mesa Directiva como ponentes para rendir ponencia para segundo debate,
Atendiendo a lo dispuesto en los articulos 150, 153, y 156 de la Ley 5% de 1992, y conforme a la Los Honorables Representantes Jhon Arley Murillo Benitez, Maria Cristina Soto de Gémez y Juan
designacion hecha por la Mesa Directiva como ponente de esta iniciativa, me permito, rendir informe Diego Echavarria Sanchez, ponencia que fue publicada en Gaceta del Congreso numero 123 de 2020
de ponencia positiva para primer debate al Proyecto de Ley Nimero 330 de 2020 Senado, 234 de y aprobada en la Plenaria de la Corporacion Legislativa en sesiones realizadas los dias 17 y 18 de
2019 Camara “por medio de la cual se establecen lineamientos para la continuidad del talento humano | Junio. Con posterioridad a la aprobacion fue enviado el expediente de la iniciativa legislativa para su
de los Programas de Atencion Integral a la Primera Infancia en todas sus modalidades, que se consideracion en primer debate al interior de la Comision Séptima Constitucional Permanente del
financien con recursos publicos de cualquier nivel” Senado de la Repiblica.

Doctor

JESUS MARIA ESPANA VERGARA
Secretario Comisién Séptima. Constitucional
Senado de la Reptiblica

Cordialmente, De acuerdo con comunicacion realizada por el Sefior Secretario de la Célula Legislativa por
instrucciones de la Mesa Directiva de la misma Comisién, por medio del oficio CSP-CS-0946-2020 se
designé a la Honorable Senadora Laura Ester Fortich Sanchez como ponente para primer debate del
mencionado Proyecto de Ley. Mediante este oficio se rinde ponencia para primer debate en el Senado
de la Replblica, para su posterior anuncio en la agenda de la Comision Séptima de esta corporacion
en los préximos dias.

LAURA ESTER FORTICH SANCHEZ
H. Senadora de la Repblica - Ponente Unica
Partido Liberal Colombiano

constitucional. En este sentido, nos encontramos ante una iniciativa legislativa tendiente a garantizar
2. OBJETO DEL PROYECTODE LEY. la materializacion del Estado de Derecho en la vida de la primera infancia del pais; personas que

_ . requieren del Especial apoyo y compromiso de la sociedad y el Estado.
El proyecto de ley busca establecer los lineamientos para que el talento humano de los Programas de

Atencion Integral a la Primera Infancia, en todas sus modalidades y que se financien con recursos El brindar estas garantias de estabilidad frente al Talento Humano se contribuye de manera
publicos de cualquier nivel, permanezca vinculado y asi garantizar la prestacion de un servicio con significativa a avanzar en el establecimiento de garantias en materia de ausencia de interrupciones en
calidad, pertinente e integral a las nifias y a los nifios beneficiarios de dichas modalidades. la prestacion de estos servicios, dificultad que es frecuente si se tiene presente las dificultades
asociadas a proveer una vacante garantizando la idoneidad que se requiere en este tipo de contratos,
conrazén a la necesidad de establecer procesos de seleccién especiales, en razén a la necesidad de

3. CONTENIDO DEL PROYECTO DE LEY. proteccién frente a la primera infancia; en el mismo sentido se avanza en la garantia de seguridad
. . ) frente a potenciales ingresos para este grupo de trabajadores, con lo que se les permite desempefiar
El proyecto de ley esté integrado por cinco () articulos: con mayor tranquilidad sus labores, al tiempo que se les establece un incentivo constante para mostrar

Articulo 1°. Establece el abjeto del proyecto de ley los mejores resultados en sus labores, e incluso una formacién propia ante la existencia de una
expectativa real de ingresos que respalden econémicamente dicha formacion.
Articulo 2°. Establece el deber de realizar la renovacion del contrato celebrado con el Talento Humano

de los Programas de Atencién Integral a la Primera Infancia en todas sus modalidades Son estas, entre otras que seran desarrollados a lo largo de las consideraciones de esta iniciativa las

razones que deben comprometer a esta célula legislativa en el sentido de adoptar las medidas
Articulo 3°. Dispone la realizacion de evaluaciones periddicas de desempefio por parte de las | previstas por con este proyecto de ley, como un mecanismo idéneo tendiente a garantizar de manera
Entidades Administradoras del Servicio (EAS), o la entidad que haga sus veces, para su talento real la prestacion de los servicios frente a la primera infancia.

humano; establece los criterios que se tendran en cuenta para la evaluacion; y contiene dos
paragrafos, uno en el que se prevé la situacion de cambio de EAS o la entidad que haga sus veces,
para que esta nueva tenga en cuenta la evaluacion realizada por la anterior y la continuidad al talento 5  CONSIDERACIONES DEL PROYECTO DE LEY.
humano, y otro sobre la realizacion de autoevaluaciones por parte del talento humano.
5.1. Protecci6n especial de la nifiez y la promocién del interés superior de las nifias, nifios

Articulo 4°. Establece la facultad de prescindir del derecho de preferencia del que trata la ley, siempre y adolescentes, como sujetos de proteccion constitucional reforzada.

y cuando se demuestre el incumplimiento de las obligaciones contractuales por parte del talento
humano o la ausencia de idoneidad para ejercerlas. La proteccion de los derechos fundamentales de los nifios nifias y adolescentes es un deber del
3 ) - . . . . Estado Colombiano. Al respecto la Honorable Corte Constitucional?, indicé que

Articulo 5° Establece disposiciones en materia de vigencia de la ley y derogatorias.
“Los derechos fundamentales de los nifios, nifias y adolescentes gozan de una especial proteccion tanto en el
&mbito internacional como en nuestro Estado Social de Derecho. Ello, dada la situacién de indefension,
. vulnerabilidad y debilidad de esta poblacién y la necesidad de garantizar un desarrollo arménico e integral de la
4. JUSTIFICACION DEL PROYECTO DE LEY. misma. Los nifios, en virtud de su falta de madurez fisica y mental -que les hace especialmente vulnerables e
L o . - X X . indefensos frente a todo tipo de riesgos-, necesitan proteccion y cuidados especiales, tanto en términos materiales,
Con la iniciativa legislativa se establecen disposiciones tendientes a garantizar la continuidad en la
prestacién de servicios financiados con recursos publicos a la primera infancia, medidas con las cuales
se da por superada la dificultad existente en la actualidad, consistente en la afectacion a la prestacion

de servicios a este segmento poblacional, el cual goza de especial proteccion a la luz del derecho 1 Sentencia T-260 del veintinueve (29) de marzo de dos mil doce (2012), Honorable Corte Constitucional, Magistrado Ponente Dr.
Humberto Antonio Sierra Porto, disponible en Sitio Web, https://ww qo\ 012/T-260-12.HTM
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psicoldgicos y afectivos, como en términos juridicos, para garantizar su desarrollo arménico e integral y proveer
las condiciones que necesitan para convertirse en miembros auténomos de la sociedad.”

Contintia el Alto Tribunal Constitucional en la misma providencia indicando que:

“Atendiendo esta norma basica contenida en el preambulo de la Convencion sobre los Derechos del Nifio y en la
Declaracion de las Naciones Unidas sobre los Derechos del Nifio, el articulo 13 de la Constitucién Politica de
Colombia, exige la obligacién de prodigar una especial proteccion a aquellos grupos sociales cuya debilidad sea
manifiesta, destacandose entre estos grupos la especial proteccion de los nifios, la cual es prevalente inclusive
en relacion con los demés grupos sociales.”

Como lo podemos observar la proteccion prevista frente a las nifias, los nifios y los adolescentes se
encuentra fundamentada tanto en el derecho interno como en el derecho constitucional, el cual posee
el caracter de superior de conformidad con los estipulados previstos por el articulo 93 de la Carta
Constitucional.

Frente a estos (ltimos, es decir frente al componente de convencionalidad encontramos diferentes
enunciados normativos que establecen esta especial proteccion, al respecto tenemos que
Convencion sobre los Derechos del Nifio, que dispone en su articulo 3-1 que:

“en todas las medidas concemientes a los nifios que tomen las instituciones publicas o privadas de bienestar

social, los tri las i o los érganos legislativos, una a
que se atendera serd el interés superior del nifio”

y en el articulo 3-2 de la misma convencién, establece que:

“los Estados partes se comprometen a asegurar al nifio la proteccion y el cuidado que sean necesarios para su
bienestar, teniendo en cuenta los derechos y deberes de sus padres, tutores u otras personas responsables de €él
ante la ley y, con ese fin, tomaran todas las medidas legislativas y administrativas adecuadas”

En el mismo sentido la Declaracién de los Derechos del Nifio ha establecido pasa en su articulo 2 la
garantia de proteccion especial frente a los nifios al respecto establece que:

“El nifio gozaré de una proteccion especial y di a de opc y servicios, ) todo ello por la
ley y por otros medios, para que pueda desarrollarse fisica, mental, moral, espiritual y socialmente en forma
saludable y normal, asi como en condiciones de libertad y dignidad. Al promulgar leyes con este fin, la
consideracion fundamental a que se atendera seré el interés superior del nifio”.

Esta proteccion es de igual forma dada por el Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos el
cual establece en su articulo 24-1 que:

“todo nifio tiene derecho, sin discriminacion alguna por motivos de raza, color, sexo, idioma, religion, origen
nacional o social, posicién econémica o nacimiento, a las medidas de proteccion que su condicién de menor
requiere, tanto por parte de su familia como de la sociedad y del Estado”.

La Convencién Americana de Derechos Humanos, establece en el articulo 19 que: “todo nifio
tiene derecho a las medidas de proteccion que su condicién de menor requiere por parte de su
familia, de la sociedad y del Estado”, mientras el Pacto Internacional de Derechos Econémicos,
Sociales y Culturales en su articulo 10-3 establece el deber que le asiste a los Estados en el
sentido de “adoptar medidas especiales de proteccion y asistencia a favor de todos los nifios y
adolescentes, sin discriminacion alguna por razén de filiacién o cualquier otra condicion”.

Frente a la proteccion existente de manera directa en el texto constitucional debemos resaltar las
disposiciones previstas por el articulo 13 Superior el cual establece que

“(...) El Estado protegera especialmente a aquellas personas que por su condicién econémica, fisica 0 mental, se
encuentren en circunstancia de debilidad manifiesta y sancionar los abusos o maltratos que contra ellas se
cometan.”

Precepto constitucional que ha sido interpretado por la Honorable Corte Constitucional? en ejercicio
de las funciones previstas por el articulo 241 Superior, especialmente frente a la funcién consistente
en “Revisar, en la forma que determine la ley, las decisiones judiciales relacionadas con la accién de
tutela de los derechos constitucionales”, establecid la aplicabilidad de estos presupuestos
constitucionales frente a las nifias y nifios de nuestro pais, al establecer que

“la Constitucion Politica de Colombia, exige obligacion de prodigar una especial proteccion a aquellos grupos
sociales cuya debilidad sea manifiesta, destacandose entre estos grupos la especial proteccién de los nifios, la
cual es prevalente inclusive en relacion con los demas grupos sociales.”

La proteccién especial frente a nifias y nifios del pais de igual forma ha sido establecida por el articulo
44 Superior establece que

“Son derechos fundamentales de los nifios: la vida, la integridad fisica, la salud y la seguridad social, la
alimentacién equilibrada, su nombre y nacionalidad, tener una familia y no ser separados de ella, el cuidado y
amor, la educacion y la cultura, la recreacion y la libre expresion de su opinién. Seran protegidos contra toda forma
de abandono, violencia fisica 0 moral, secuestro, venta, abuso sexual, explotacion laboral 0 econémica y trabajos
riesgosos. Gozaran también de los demés derechos consagrados en la Constitucion, en las leyes y en los tratados
internacionales ratificados por Colombia. La familia, la sociedad y el Estado tienen la obligacién de asistir y
proteger al nifio para garantizar su desarrollo arménico e integral y el ejercicio pleno de sus derechos. Cualquier

2 Sentencia T-260 del veintinueve (29) de marzo de dos mil doce (2012), Honorable Corte Constitucional, Magistrado Ponente Dr.
Humberto Antonio Sierra Porto, disponible en Sitio Web, https://www. ional.qo! ia/2012/T-260-12.HTM

persona puede exigir de la autoridad competente su cumplimiento y la sancién de los infractores. Los derechos
de los nifios prevalecen sobre los derechos de los demas.”

Precepto constitucional qué de igual forma fue interpretado por la Honorable Corte Constitucional®
donde establecio que

“los menores de edad tienen el status de sujetos de proteccion constitucional reforzada, condicién que se hace
manifiesta -entre otros efectos- en el caracter superior y prevaleciente de sus derechos e intereses, cuya
satisfaccion debe constituir el objetivo primario de toda actuacion que les competa.”

En el mismo sentido continda el Alto Tribunal Constitucional por indicar que

El articulo 44 de la Constitucion Politica es inequivoco al establecer que los derechos de los nifios prevalecen
sobre los derechos de los demas, como consecuencia del especial grado de proteccién que aquellos requieren,
dadas sus condiciones de vulnerabilidad e indefension, y la especial atencién con que se debe salvaguardar su
proceso de desarrollo y formacion. Una de las principales manifestaciones de este precepto constitucional, que se
enmarca en el contexto del Estado Social de Derecho y del deber general de solidaridad, es el principio de
preservacion del interés superior del menor, que ha sido desarrollado por la jurisprudencia constitucional”

=8

Y reitera que esta proteccion no se limita o se circunscribe Gnicamente en el derecho interno,
respecto indica que

“Dicho principio refleja una norma amplia-mente aceptada por el derecho internacional, consistente en que al
menor se le debe otorgar un trato preferente, acorde con su caracterizacion juridica en tanto sujeto de especial
proteccién, de forma tal que se garantice su desarrollo integral y arménico como miembro de la sociedad”

5.2. Prevalencia del principio de interés superior del nifio y la garantia de plena satisfaccion
de sus derechos.

La Carta Constitucional tal y como ya lo hemos indicado establecié un conjunto de enunciados
tendientes de manera especifica a establecer una proteccion integral de las nifias, nifios y
adolescentes. Esta proteccion fue dada entre otras en los articulos 42, 43, 44 y 45 constitucional, en
el ambito convencional de igual forma se han establecido herramientas juridicas a garantizar su
proteccion, dentro de ellas debemos resaltar la Convencién Internacional de los Derechos del Nifio,
aprobada por nuestro pais mediante la Ley 12 de 1992, importante estipulado que posee el caracter
de texto superior, a la luz del articulo 93 constitucional.

3 Sentencia T-260 del veintinueve (29) de marzo de dos mil doce (2012), Honorable Corte Constitucional, Magistrado Ponente Dr.
Humberto Antonio Sierra Porto, disponible en Sitio Web,  https://www.corteconstitucional.gov.co/relatoria/2012/T-260-12.HTM

La Honorable Corte Constitucional en ejercicio de sus funciones de interprete del texto Superior
mencionado resalto que:

“La Constitucion de 1991 se constituye en primer lugar por un sistema general de principios y
garantias establecidos para todas las personas donde se encuentran, entre otros, el principio
de la dignidad humana, el derecho a la vida, a la integridad fisica, la salud, la seguridad social,
la nacionalidad, la nacionalidad, etc; y ademas, por uno especial con caracteristicas y eficacia
concretas que se traduce en que dichos derechos son fundamentales y prevalentes™

Sistema General de Principios que comprometen al Estado a concurrir de manera plena a garantizar
su proteccion, al respecto el Alto Tribunal Constitucional estableci6 que:

Los derechos de los nifios no dependen de ninguna condicion especial y se aplican a todos por
igual; constituyen un conjunto de derechos-garantia frente a la accién del Estado y representan
un deber de los poderes ptiblicos de concurrir a la satisfaccion de los derechos.

Estos preceptos jurisprudenciales muestran de manera clara el deber de proteccion que le
establece al Estado nuestra Carta Constitucional.

El numeral 1 del articulo tercero de la Convencién de los Derechos de los Nifios, establece de
igual forma un deber de proteccion de los derechos fundamentales de los nifios al Estado a través
de sus instituciones, al respecto este precepto superior establece que:

“En todas las medidas concernientes a los nifios que tomen las instituciones pablicas o privadas
de bienestar social, los tribunales, las autoridades administrativas o los érganos legislativos,
una consideracion primordial a que se atendera sera el interés superior del nifio”

En esta oportunidad el drgano llamado a cumplir con este precepto convencional, superior a la luz
del articulo 93 constitucional, es el legislador, adoptando las medidas que garantizan la prestacion
de servicios frente a la primera infancia.

“ Sentencia C-273 del primero (1) de abril de dos mil tres (2003), Honorable Corte Constitucional, Magistrada Ponente:
Dra. Clara Inés Vargas Hernandez, disponible en Sitio Web, https://www. Qo 003/C-273-03.htm
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5.3. Proteccion de la primera infancia como medida esencial para el desarrollo vital de
la persona.

Los primeros afios de la vida del nifio sientan las bases de todo su crecimiento en el futuro, esta es
una de las conclusiones a las que ha llegados la UNICEF. Conclusién que ha sido compartida por
diferentes investigaciones que ratifican laimportancia de estos primeros afios de vida sobre la totalidad
de la vida de la persona. Al respecto Anna Lucia® indica que

“Indiscutiblemente, la primera infancia es una etapa crucial en el desarrollo vital del ser humano.
En ella se asientan todos los cimientos para los aprendizajes posteriores, ya que el crecimiento
y desarrollo cerebral, resultantes de la sinergia entre un cédigo genético y las experiencias de
interaccion con el ambiente, van a permitir un incomparable aprendizaje y el desarrollo de
habilidades sociales emocionales, cognitivas, sensoperceptivas y motoras, que seran la base
de toda una vida".

Es precisamente frente a este segmento poblacional que la iniciativa legislativa busca generar
importantes impactos, brindando seguridad juridica que garantizara la continuidad en la prestacion
de servicios en favor de este segmento poblacional, que como ya hemos indicado hace parte de
un segmento poblacional con especial proteccion a la luz del derecho constitucional.

5.4. Modalidades de atencion a la primera infancia.
a) Modalidad Familiar

La Modalidad Familiar busca potenciar de manera intencionada el desarrollo integral de las nifias y los
nifios desde la gestacion hasta 4 afios, 11 meses y 29 dias, privilegiando la atencion en los primeros
1.000 dias de vida, tiempo en el cual ocurren numerosos y variados procesos bioldgicos,
psicoafectivos, sociales y culturales que hacen de este un periodo altamente sensible requiriendo del
cuidado intencionado de los adultos, el fortalecimiento de vinculos afectivos y de interacciones de
calidad en entornos seguros y protectores13, el cual parte del reconocimiento de las caracteristicas y
los contextos donde transcurren sus vidas y las de sus familias. Considerando la necesidad de

5 Desarrollo de la primera infancia, Unicef, disponible en sitio web, https://www.unicef de-la-pi -infancia
6 Primera Infancia: Una Mirada Desde La Neuroeducacion, Anna Lucia Campos, disponible en documento web,
ES/Lists/Temas%20%20P: %20% idad%20%20D hments/293/2%20Primer

https://web.oa:
a% ia%20-%620una%20mirada%20desde% 20la%20Neuroeducaci% C3%B3n?%20-% 20Anna%20Lucia%20Campos. pdf

favorecer el acompafiamiento a familias, fortalecer las interacciones, capacidades parentales de las
familias y cuidadores, dar respuesta de atencion en territorios de rurales y rurales dispersos, y algunas
zonas urbana, surge la Modalidad Familiar como una propuesta de educacion inicial a través de la
cual se promueve el desarrollo integral de la Primera Infancia en entornos mas cercanos y propios a
sus condiciones, con el acompafiamiento de las familias y sus cuidadores en los procesos de cuidado
y crianza. Las nifias y nifios que se encuentren vinculados al sistema educativo formal u otra modalidad
de atencion de la primera infancia no podran ser objeto de la atencion en los servicios de esta
modalidad de manera simultanea o en contra jornada, con excepcion de las mujeres gestantes
adolescentes que cumpliendo con los criterios de focalizacion requieren del servicio. Esta modalidad
cuenta con los siguientes servicios: * Desarrollo Infantil en Medio Familiar (DIMF). « Hogares
Comunitarios de Bienestar Familiar — Familia, Mujer e Infancia (HCB FAMI)

Se agrupan por sus caracteristicas en la forma de prestacion del servicio FAMI y Desarrollo en Medio
Familiar. Busca promover el desarrollo integral de nifias y nifios desde su concepcion hasta los dos
afios, a través de procesos pedagdgicos como formacién y acompafiamiento a familias, cuidadores y
mujeres gestantes; adicionalmente adelanta acciones de articulacion interinstitucional y fortalecimiento
de la gestion para la garantia, seguimiento y promocién de derechos. La modalidad se centra en el
fortalecimiento de las interacciones enriquecidas y afectivas de nifias y nifios entre cero y dos afios
con sus familias o cuidadores, para potenciar su desarrollo integral.

b) Modalidad Comunitaria

La Modalidad Comunitaria para la atencién a la Primera Infancia se plantea como un escenario de
acogida para nifias y nifios desde los 18 meses hasta los cuatro (4) afios, 11 meses y 29 dias, sus
familias y cuidadores y es coherente con las caracteristicas, particularidades e historias territoriales
del pais. El disefio de esta modalidad se basa en la amplia experiencia de los Hogares Comunitarios
de Bienestar (HCB) y asume su énfasis en lo comunitario como elemento que aporta al desarrollo
integral. Cabe aclarar que en el rango de 18 a 24 meses sdlo se podra atender un nifio o nifia por
unidad de servicio o una nifia o nifio con discapacidad14. La Modalidad Comunitaria se fortalece en
su particularidad por dos caracteristicas: por un lado exige y posiciona el protagonismo de la familia y
la comunidad, y plantea una estrategia de corresponsabilidad de parte de la sociedad civil; y de otro
lado, es una modalidad que vive en la cotidianidad de la vida de nifias y nifios, pues la relacion de
madres y padres comunitarios y agentes educativos como lideres de los procesos formativos, son
propios de la historia y los procesos comunitarios en los que viven y se desarrollan nifias, nifios, sus
familias y cuidadores. Estas caracteristicas, otorgan un papel activo a la familia y la comunidad,

generando dinamicas que promueven relaciones vecinales de solidaridad, cooperacion y confianza,
en el marco del desarrollo de la comunidad y la construccién de paz para generar un ambiente
enriquecido que fomente el desarrollo integral de nifias y nifios en primera infancia. Esta modalidad
cuenta con los siguientes servicios: ¢ Hogares Comunitarios de Bienestar - HCB * Hogares
Comunitarios de Bienestar Agrupados- HCB Agrupados « Unidades Bésicas de Atencion Fija e
ltinerantes -UBAS Fijas e itinerante » Hogares Comunitarios de Bienestar Integrales -HCB Integrales’.

¢) Modalidad Propia o intercultural

La modalidad Propia e Intercultural, funciona principalmente en los territorios étnicos y zonas rurales
y rurales dispersas del pais. Busca garantizar el servicio de educacion inicial a nifias, nifios hasta los
4 afios 11 meses, 29 dias y mujeres gestantes en el marco de la atencion integral, con estrategias y
acciones pertinentes, oportunas y de calidad desde lo propio y lo intercultural, respondiendo a las
caracteristicas propias de sus territorios y comunidades. Se atienden nifias y nifios hasta los 5 afios,
11 meses 29 dias de edad siempre y cuando no haya oferta de educacion preescolar, especificamente
en el grado de transicién, en su entorno cercano. La identidad de la modalidad esta dada por el lugar
estructural que tiene la participacion de las autoridades tradicionales y de la comunidad en general, y
por ser la forma de atencién a la primera infancia que en sus componentes da cuenta de las
particularidades, formas de cuidado, desarrollo integral, de los grupos étnicos. Se define con base en:
1) El fortalecimiento y la pervivencia cultural, 2) Una particular comprension del territorio y 3) Una
estructura social y politica propia en la que se desarrolla la cotidianidad. La modalidad propia e
intercultural ocurre en espacios y tiempos concertados con las comunidades y es liderado por un
equipo intercultural. Independientemente de su forma de atencién se garantiza las recomendaciones
de ingesta de energia y nutrientes conforme a las necesidades para el momento del curso de vida, por
medio de racion servida y racién para preparar. La modalidad se implementa a través de las Unidades
Comunitarias de Atencién — UCA- los cuales son espacios concertados con la comunidad para la
atencion de los nifios y las nifias, mujeres gestantes, con pertinencia, oportunidad y calidad de acuerdo
con su identidad cultural y a las caracteristicas de sus territorios. La comunidad definiré y garantizara
los espacios donde funcione la UCA. Esta modalidad se brinda bajo 3 formas de atencion, las cuales

7 Lineamiento técnico para la atencion a la primera infancia, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, 2020, disponible en sitio web,
https://www.icbf.got )s/Im5.pp tecnico_para_la_atencion a_la_primera_infancia_v5.pdf

son concertadas con la comunidad. Estas formas de atencién pueden presentar variaciones de
acuerdo con las caracteristicas y particularidades de la poblacién y la concentracion realizada.8.

d) Modalidad Institucional

La modalidad institucional funciona en espacios especializados para atender a las nifias y nifios en la
primera infancia, asi como a sus familias o cuidadores; se prioriza la atencion de las nifias y nifios
desde los 2 afios y hasta los 4 afios, 11 meses y 29 dias. Sin perjuicio de lo anterior, esta modalidad
esta diseflada para atender las diferentes edades con la singularidad que eso implica, por ello podran
atender a nifias y nifios entre los 6 meses y 2 afios, cuando su condicién asf lo amerite, y hasta los 5
afios 11 meses 29 dias de edad, siempre y cuando no haya oferta de educacion preescolar,
especificamente de grado de transicién, en su entomno cercano. Esta modalidad cuenta con los
siguientes servicios: ¢ Centros de Desarrollo Infantil (CDI). « Hogares Infantiles (HI) Hogares
Empresariales. « Hogares Comunitarios de Bienestar Mltiples (HCB) Mdltiples. « Jardines Sociales. ¢
Desarrollo Infantil en Establecimientos de Reclusion (DIER).®

Constituye la agrupacion de los servicios, teniendo en cuenta las caracteristicas operativas, técnicas
e integralidad. Funciona en espacios especializados para atender a nifias y nifios en primera infancia,
asi como a sus familias o cuidadores, se prioriza la atencién de las nifias y nifios desde los dos (2)
afios hasta menores de cinco (5) afios, o hasta su ingreso al grado transicion.

En virtud de que la mujer se convierte en parte activa en el aporte econdmico de la familia y de la
situacion de madres cabeza de hogar, se genera la necesidad por parte del Estado de tomar acciones
que vayan encaminadas al cuidado y proteccion de la primera infancia.

En la década de los 70 se establecieron los Centros Comunitarios para la Infancia, posteriormente los
Centros de Atencion Integral al Preescolar (CAIP) y finalmente el reconocimiento de los Hogares
Lactantes y Preescolares y la creacion de los Hogares Infantiles, todos estos servicios institucionales
al cuidado y a la proteccion de los nifios y nifias menores de 5 afios.

Para el afio 2006, la situacion de las familias no solo no cambi6, sino que aumentd la insercion de la
mujer en el mercado laboral, teniendo una participacion cercana al 46% y en las zonas urbanas

8 Lineamiento técnico para la atencion a la primera infancia, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, 2020, disponible en sitio web,
htps:/lwww.icbf.gov.colsystemlfiles/procesos/imS.pp_lineamiento_tecnico_para_la_atencion_a_la_primera_infancia_v5.pdf
9 Lineamiento técnico para la atencién a la primera infancia, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, 2020, disponible en sitio web,
https://www.icbf.qo\ m5.pp tecnico para la atencion a la primera infancia v5.pdf
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llegando al 75% del total de la poblacion. Esto nos indica que los servicios de cuidado de los nifios y
nifias de primera infancia tienen una demanda creciente.

No obstante, es importante sefialar que estos servicios, que surgieron en sus inicios como cuidado,
ahora han trascendido a otro nivel en el cual la Estrategia de Atencion Integral a la Primera Infancia
los concibe como servicios de educacion inicial y cuidado, en donde ademéas de responder a las
distintas demandas de la familia, existe un interés superior centrado en el desarrollo integral de los
nifios y las nifias de la primera infancial®.

Encontramos entonces que las modalidades institucionales funcionan en espacios especializados para
atender a los nifios y nifias en la primera infancia y sus familias y/o cuidadores, de manera prioritaria
a los nifios y nifias entre los dos afios y hasta menores de 5 afios y/o hasta su ingreso al grado de
transicion. Con la posibilidad de atender a nifios y nifias entre los 6 meses y los dos afios.

Con base en la estrategia de Cero a Siempre se crean las Entidades Administradoras del Servicio
(EAS), las cuales son parte vital de este proyecto, puesto que fueron concebidas como socios
fundamentales en la puesta del gobierno por ofrecer con calidad y oportunidad los servicios de la
educacion inicial de los nifios y las nifias en la primera infancia.

El ICBF y las demés entidades gubernamentales que tengan a su cargo programas de primera
infancia, conforme a la normatividad vigente estan facultados para celebrar contratos para brindar este
servicio publico.

De esta forma se celebran contratos con entidades sin &nimo de lucro tales como Asociaciones de
Padres de Familia, Cooperativas, Organizaciones Comunitarias y de Grupos Etnicos reconocidos por
el Decreto nimero 1088 de 1993 por el Ministerio del Interior (Cabildos Indigenas, Asociaciones de
Cabildos, autoridades y consejos comunitarios, entre otros) ONG, Cajas de Compensacion Familiar,
Fundaciones, Confesiones Religiosas, entre otras, con fines de interés social y de utilidad piblica, de
reconocida solvencia moral, con experiencia y capacidad técnica, juridica, administrativa y financiera.

10 Lineamiento técnico para la atencion a la primera infancia, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, 2020, disponible en sitio web,
https://www.ichf.qov.colsystem/files/procesos/Im5.pp lineamiento_tecnico para la_atencion a la primera infancia v5.pdf

5.5. Algunos conceptos asociados a la iniciativa legislativa
a) Primera Infancia

Conforme al articulo 29 de la Ley 1098 de 2006 (Cddigo de la Infancia y la Adolescencia), Colombia
asume la primera infancia como la etapa del ciclo vital en la que se establecen las bases para el
desarrollo cognitivo, emocional y social del ser humano. Comprende la franja poblacional que va de
los cero (0) a los seis (6) afios.

Desde la primera infancia, los nifios y las nifias son sujetos titulares de los derechos reconocidos en
los tratados internacionales, en la Constitucién Politica y en el Cddigo de Infancia y la Adolescencia.
Siendo derechos impostergables de la primera infancia la atencion en salud y nutricion, el esquema
completo de vacunacion, la proteccién contra los peligros fisicos y la educacion inicial.

b) Desarrollo Integral

Es un proceso complejo y de permanentes cambios, de tipo cualitativo y cuantitativo, a través del cual
los seres humanos estructuran progresivamente su identidad y autonomia. No sucede de manera
lineal, secuencial, acumulativa, siempre ascendente, homogénea, prescriptiva e idéntica para todas
las nifias y los nifios, si no que se expresa en particularidades de cada uno de acuerdo con los
contextos donde transcurren sus vidas, teniendo en cuenta los entornos establecidos en la politica:
Hogar, Salud, Educativo y Espacio PublicoL.

c) Proteccion Integral

Comprende el ejercicio del reconocimiento de derechos, la garantia y cumplimiento de los mismos, la
prevencion de su amenaza o vulneracion y la seguridad de su restablecimiento inmediato en desarrollo
del principio del interés superior.

11 Ley 1804 del 2 de agosto de 2016; “Por la cual se establece la politica de Estado para el Desarrollo Integral de la
Primera Infancia de Cero a Siempre y se dictan otras disposiciones” articulo 4°.

d) Educacion Inicial

Se define la educacion inicial como un derecho impostergable de la primera infancia, que se constituye
en elemento estructurante de una atencion integral y que busca potenciar, de manera intencionada, el
desarrollo integral de las nifias y los nifios, partiendo del reconocimiento de sus caracteristicas y de
las particularidades de los contextos en que viven y favoreciendo, al mismo tiempo, las interacciones
que se generan en ambientes enriquecidos a través de experiencias pedagdgicas y practicas de
cuidado®2.

En la educacion inicial, las nifias y los nifios aprenden a convivir con otros seres humanos, a establecer
vinculos afectivos con pares y adultos significativos, diferentes a los de su familia, a relacionarse con
el ambiente natural, social y cultural; a conocerse, a ser mas auténomos, a desarrollar confianza en sf
mismos, a ser cuidados y a cuidar a los demas, a sentirse seguros, participes, escuchados,
reconocidos; a hacer y hacerse preguntas, a indagar y formular explicaciones propias sobre el mundo
en el que viven, a descubrir diferentes formas de expresion, a descifrar las I6gicas en las que se mueve
la vida, a solucionar problemas cotidianos, a sorprenderse de las posibilidades de movimiento que
ofrece su cuerpo, a apropiarse y hacer suyos habitos de vida saludable, a enriquecer su lenguaje y
construir su identidad en relacion con su familia, su comunidad, su cultura, su territorio y su pais?3,

Se trata de un momento, en la primera infancia, en el que aprenden a encontrar mltiples y diversas
maneras de ser nifias y nifios mientras disfrutan de experiencias de juego, arte, literatura y exploracién
del medio, que se constituyen en las actividades rectoras de la primera infancia. Dichas actividades
tienen un lugar protagénico en la educacion inicial, dado que potencian el desarrollo de las nifias y los
nifios desde las interacciones y relaciones que establecen en la cotidianidad?“.

De tal forma, la educacion inicial se concibe como un proceso educativo, pedagdgico intencional,
permanente y estructurado, a través del cual los nifios y las nifias desarrollan su potencial,
capacidades y habilidades en el juego, arte, la literatura y la exploracion del medio con la participacién
de la familia como actor central de dicho proceso?s. Las modalidades de educacin inicial tienen como

12 Documento nimero 20, Serie de orientaciones pedagdgicas para la educacion inicial en el marco de la atencién integral, Sentido de
la Educacion Inicial, Disponible en sitio Web, ~http://www.deceroasiempre.gov.co/Prensa/CDocumentacionDocs/Documento-N20-
sentido-educacion-inicial.pdf

13 Documento nimero 20, Serie de orientaciones pedagdgicas para la educacion inicial en el marco de la atencion integral, Sentido de
la Educacion Inicial, Disponible en sitio Web, http:/www.deceroasiempre.gov.co/Prensa/CDs Docs/Do 1to-N20-
sentido-educacion-inicial.pdf

14 Documento nimero 20, Serie de orientaciones pedagdgicas para la educacion inicial en el marco de la atencion integral, Sentido de
la Educacion Inicial, Disponible en sitio Web, ~http:/www. gov.co/Prensa/CD: Docs/Do 1t0-N20-
sentido-educacion-inicial.pdf

15 Ley 1098 de 2006, “Por la cual se expide el Codigo de la Infancia y la Adolescencia”

propésito central atender y promover de manera intencionada el desarrollo integral de la primera
infancia. Lo anterior, se logra a través de la participacion de un talento humano idéneo cuya funcién
esta centrada en planear y gestionar de manera articulada y arménica las condiciones materiales que
hacen efectivos todos los derechos de los nifios y las nifias, asi como generar oportunidades de
expresion y comunicacion con pares, adultos, y diversidad de experiencias que les permitan construir
y comprender el mundo, en coherencia con una concepcion de nifio y nifia como sujeto integral, activo
y participe de su proceso de desarrollo en coherencia con los fundamentos de politica de primera
infancia y aquella propia de las comunidades étnicase.

El Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, presta el servicio de educacion inicial, cuidado y
nutricion a los nifios y nifias de primera infancia a través de tres modalidades: la modalidad familiar, la
modalidad comunitaria y la modalidad institucional.

e) EAS - Entidades Administradoras del Servicio

Son parte vital del proyecto de ley, puesto que se conciben como socios fundamentales en la puesta
del gobierno por ofrecer con calidad y oportunidad los servicios de la educacién inicial de los nifios y
las nifias en la primera infancial’.

5.6. Conveniencia de los estipulados previstos en la iniciativa legislativa.

En el proyecto se manifiesta que la problematica radica en el hecho de que las entidades publicas que
tienen a su cargo programas de primera infancia, al contratar con las Entidades Administradoras del
Servicio (EAS), estos a su vez contratan un Talento Humano que inicia el proceso con los nifios y
nifias de los Hogares Infantiles y CDI, pero en el trascurso de este proceso se puede ver interrumpido
debido a la no contratacion de la EAS, ya que si este no se le da la continuidad por algtin motivo, el
talento humano que venia con el proceso inicial también es cambiado por la nueva contratacion de la
EAS; lo que esta trayendo consigo que los nifios y nifias no puedan tener una atencién continua y se
cierren procesos educativos, igualmente el docente no puede tener una mayor capacitacion y nivel
educativo, ya que su contratacién siempre estara sujeta a la relacion contractual de la entidad estatal

16 Proceso promocién y prevencién manual operativo para la atencion a la primera infancia - modalidad familiar, disponible en sitio Web
https://www.icbf.qov.co/system/files/procesos/lm5.pp lineamiento tecnico para la atencion a la primera_infancia v5.pdf
17 Lineamiento técnico para la atencién a la primera infancia, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, 2020, disponible en sitio web,
https:/A icbf.goy tecnico para la atencion a la primera infancia v5.pdf
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y la EAS, y nunca por sus calidades como profesional que ya ha creado un vinculo en el proceso con
los nifios y nifias.

Esta situacion de inestabilidad laboral se pudo ver con el caso del ICBF y el sindicato de trabajadores
de las instituciones publicas y privadas dedicadas a la educacion y atencion a la nifiez —Sintrahoincol-
, cuando el 14 de julio de 2016, realizaron conversaciones que llevaron a los siguientes compromisos
suscritos en acta

“4. El ICBF en aras de garantizar la estabilidad laboral de los trabajadores de los Hogares
Infantiles en el territorio colombiano, a partir de la firma del presente acuerdo incluird en el
contrato de aporte una clausula para que las EAS efectten la contratacion de sus trabajadores
mediante contrato a término indefinido, con vocacion de permanencia y estabilidad laboral.

5. El ICBF garantizar en los contratos de aportes con las EAS la obligacion de contratar a los
trabajadores que tradicionalmente han estado vinculados a los Hogares Infantiles.

Se debe garantizar el debido proceso en el evento que, por causas justas contempladas en la
normatividad laboral vigente, algunos trabajadores deban ser despedidos o no puedan ser
contratados”.

Dicho acuerdo no ha sido cumplido por parte del ICBF, ya que nunca en el mencionado contrato
de aporte se adicion6 la clausula que permitiera la estabilidad laboral a los trabajadores de los
Hogares Infantiles, situacién que se vio reflejada en el Hogar Infantil Los Ositos de la ciudad de
Cali, en el mes de agosto de 2018, en donde después de cambiar a la Junta de Padres por una
EAS, esta manifestd su deseo de no dar continuidad al personal de talento humano,
desconaciendo los procesos que se llevaban con los nifios y nifias de primera infancia y las
situaciones especificas de muchos trabajadores que se encontraban en estado de embarazo,
prepensionables, etc. Situacion similar ocurrié en la ciudad de Yumbo, en donde a una trabajadora
en estado de embarazo fue despedida bajo el argumento de que la nueva EAS, no asumiria la
estabilidad laboral de esta madre gestante, desconociéndose de esta manera la proteccion de esta
madre trabajadora.

En la actualidad con las Madres o Padres Comunitarios, a través de los lineamientos que expide
el ICBF, (Manual Operativo de la Modalidad Comunitaria para la atencién a la Primera Infancia) se
establecen una serie de requisitos para ser seleccionado como madre o padre comunitario, asf
como para perder esta calidad; pero no contempla la proteccién o procedimiento para el talento
humano de los HI y CDI, quienes ya como mencionamos en anteriores oportunidades han visto

que no se les garantiza una estabilidad laboral y que se priorice el proceso educativo de los nifios
y las nifias, por el contrario se les incumple los acuerdos previamente firmados con el Sindicato
para el caso de los Hogares Infantiles, asi las cosas se hace necesario llevar este tema a una
reglamentacion de orden legal, ya que no ha sido posible que de forma auténoma se realice una
proteccion por las entidades gubernamentales que manejan la atencion a la primera infancia en
nuestro pais.

Asi mismo, a pesar de los esfuerzos que se han realizado en educacién, Colombia ain no alcanza
las cifras promedio de la Organizacién para la Cooperacion y el Desarrollo Econdémicos (OCDE)
en las pruebas Pisa, las cuales miden el rendimiento académico de estudiantes de 15 afios en
comprension de lectura, mateméticas y ciencia. De los 79 paises evaluados, Colombia se ubicé
en el puesto 58. Expertos en el tema coinciden en que uno de los factores que no le han permitido
a Colombia tener mejores resultados en dichas pruebas, es la falta de capacitacion de docentes,
ademas de la distribucion desigual de los docentes en las escuelas, sobre todo en las zonas rurales
en donde hay menos profesores de planta e incluso algunos de ellos no son profesionales.

Después de varios meses de trabajo, iniciados en febrero del afio 2019, el Gobierno nacional
recibid el informe de recomendaciones de la Misién Internacional de Sabios, el dia 5 de diciembre,
el cual busca crear una hoja de ruta para el desarrollo social y educativo del pais; dentro de dicho
informe, se manifiesta que ‘“la universalizacion de la atencion integral de 0 a 5 afios y de la
educacién secundaria y media con altos niveles de calidad demanda la formacién de un nimero
considerable de maestros”; y se propone la creacion de un Instituto Superior de Investigacién en
Educacion y Alta Formacién de Maestros, con el fin de formar “los nuevos maestros de la nifiez”.
Con esto se evidencia la necesidad de replantear y fortalecer el sistema de formacion docente del
pais; siendo esencial ofrecer a los profesores mecanismos para que continlien con sus estudios y
obtengan asi una mejor capacitacion, lo cual se logra también con el otorgamiento de estabilidad
laboral a los mismos

Por lo anterior se considera necesaria la regulacion legal de estos aspectos, en donde se estan
viendo perjudicados los nifios y las nifias que son beneficiarios de los programas de la atencién
integral a la primera infancia.

6. ORDENAMIENTO JURIDICO APLICABLE.
6.1. Marco Constitucional y Convencional.
e Constitucion Politica Colombiana.

Articulo 44. Son derechos fundamentales de los nifios: la vida, la integridad fisica, la salud
y la seguridad social, la alimentacién equilibrada, su nombre y nacionalidad, tener una
familia y no ser separados de ella, el cuidado y amor, la educacién y la cultura, la
recreacion y la libre expresion de su opinién. Serdn protegidos contra toda forma de
abandono, violencia fisica o moral, secuestro, venta, abuso sexual, explotacion laboral o
econdmica y trabajos riesgosos. Gozaran también de los demas derechos consagrados
en la Constitucion, en las leyes y en los tratados internacionales ratificados por Colombia.
La familia, la sociedad y el Estado tienen la obligacién de asistir y proteger al nifio para
garantizar su desarrollo arménico e integral y el ejercicio pleno de sus derechos. Cualquier
persona puede exigir de la autoridad competente su cumplimiento y la sancién de los
infractores. Los derechos de los nifios prevalecen sobre los derechos de los demas.

e Convencion sobre los Derechos del Nifio

Conviene recordar que la Convencion Internacional sobre los Derechos del Nifio y la
adhesion de Colombia a ella, finalmente plasmada en la Constitucion de 1991 y ratificada
mediante la Ley 12 del mismo afio, se constituye en un hito histérico que impulsa el
reconocimiento de las nifias y los nifios como sujetos de derechos. Este punto de
referencia es pasaje obligado para mostrar la situacion actual de la primera infancia y la
orientacion de las politicas publicas hacia su atencion integral.

“Articulo 3

1. En todas las medidas concernientes a los nifios que tomen las instituciones pablicas o
privadas de bienestar social, los tribunales, las autoridades administrativas o los drganos
legislativos, una consideracién primordial a que se atendera sera el interés superior del
nifio.

2. Los Estados Partes se comprometen a asegurar al nifio la proteccion y el cuidado que
sean necesarios para su bienestar, teniendo en cuenta los derechos y deberes de sus

padres, tutores u otras personas responsables de €él ante la ley y, con ese fin, tomaran
todas las medidas legislativas y administrativas adecuadas.

3. Los Estados Partes se aseguraran de que las instituciones, servicios y establecimientos
encargados del cuidado o la proteccion de los nifios cumplan las normas establecidas por
las autoridades competentes, especialmente en materia de seguridad, sanidad, nimero y
competencia de su personal, asi como en relacién con la existencia de una supervision
adecuada.”

e Declaracion de los Derechos del Nifio

“Principio II: El nifio gozara de una proteccion especial y dispondra de oportunidades y
servicios, dispensado todo ello por la ley y por otros medios, para que pueda desarrollarse
fisica, mental, moral, espiritual y socialmente en forma saludable y normal, asi como en
condiciones de libertad y dignidad. Al promulgar leyes con este fin, la consideracion
fundamental a la que se atendra sera el interés superior del nifio.”

e Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos
“Articulo 24. 1. Todo nifio tiene derecho, sin discriminacion alguna por motivos de raza,
color, sexo, idioma, religion, origen nacional o social, posicién econémica o nacimiento, a
las medidas de proteccion que su condicién de menor requiere, tanto por parte de su
familia como de la sociedad y del Estado.”

e Convencion Americana Sobre Derechos Humanos (Pacto de San José)

“Articulo 19. Derechos del Nifio. Todo nifio tiene derecho a las medidas de proteccion que
su condicion de menor requiere por parte de su familia, de la sociedad y del Estado”
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6.2. Marco Legal.

de seis afios, garantizandoles sus derechos de alimentacion, nutricion adecuada, le educacién
inicial y la atencion integral en salud; otorgandole la responsabilidad del desarrollo del proceso
y del modelo de atencion integral al Ministerio de Proteccién Social, el Instituto Colombiano
de Bienestar Familiar (ICBF), Ministerio de Educacion Nacional, gobierno Departamental,
Municipal y Distrital; asi mismo el Gobierno nacional, con el aporte de los Ministerios de
Hacienda ay Educacion y la participacién del ICBF, expediran los decretos reglamentarios
para el cumplimiento de esta ley.

e Ley 1098 de 2006 “Por la cual se expide el Cédigo de la Infancia y la Adolescencia” Reconoce
la importancia de la proteccion integral de los nifios, las nifias y los adolescentes y el derecho
a su desarrollo integral, pleno y armonioso como sujetos titulares de derechos, tales como la
salud, la nutricion y la educacion inicial.

e Articulo 29. DERECHO AL DESARROLLO INTEGRAL EN LA PRIMERA INFANCIA. La
primera infancia es la etapa del ciclo vital en la que se establecen las bases para el desarrollo
cognitivo, emocional y social del ser humano. Comprende la franja poblacional que va de los 3
cero (0) a los seis (6) afios. Desde la primera infancia, los nifios y las nifias son sujetos
titulares de los derechos reconocidos en los tratados internacionales, en la Constitucion
Politica y en este Cédigo. Son derechos impostergables de la primera infancia, la atencién en
salud y nutricion, el esquema completo de vacunacion, la proteccion contra los peligros fisicos
y la educacion inicial. En el primer mes de vida debera garantizarse el registro civil de todos
los nifios y las nifias.

Ley 1804 de 2016, por medio de la cual se establece la politica de Estado para el desarrollo
integral de la primera infancia de cero a siempre; en su articulo 2° “POLITICA DE CERO A
SIEMPRE indica que dicha politica, “en tanto politica puablica, representa la postura y
comprension que tiene el Estado colombiano sobre la primera infancia, el conjunto de normas
asociadas a esta poblacion, los procesos, los valores, las estructuras y los roles institucionales
y las acciones estratégicas lideradas por el Gobierno, que en corresponsabilidad con las
familias y la sociedad, aseguran la proteccion integral y la garantia del goce efectivo de los
derechos de la mujer en estado de embarazo y de los nifios y nifias desde los cero (0) hasta

e Ley 27 de 1974, “Por la cual se dictan normas sobre la creacion y sostenimiento de Centros los seis (6) afios de edad”.

de atencion integral al Preescolar, para los hijos de empleados y trabajadores de los sectores
plblicos y privados”. « Ley 72 de 1979, “Por la cual se dictan normas para la proteccion de la
Nifiez, se establece el Sistema Nacional de Bienestar Familiar, se reorganiza el Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar y se dictan otras disposiciones”.

7. IMPACTO FISCAL.

La iniciativa legislativa no produce impactos en las finanzas publicas del Estado, tal y como lo indic6

el Ministerio de Hacienda en el concepto emitido frente a la iniciativa legislativa.
e Ley89de 1988, “Por la cual se asignan recursos al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar

y se dictan otras disposiciones” incrementd los aportes que deben realizar los patronos y
entidades pblicas y privadas al ICBF al 3%, a fin de ampliar la cobertura de los Centros de
Atencion Integral al Preescolar, y definié los Hogares Comunitarios de Bienestar, como
aquellos que se constituyen a través del otorgamiento de becas del ICBF a las familias con
miras a que en accion mancomunada con sus vecinos y utilizando un alto porcentaje de
recursos locales, atiendan las necesidades basicas de nutricién, salud, proteccién y desarrollo
individual y social de los nifios de los estratos sociales pobres del pais.

8. CONSIDERACIONES FINALES.

Através de esta iniciativa legislativa se establecen medidas tendientes a garantizar la continuidad en
la prestacion del servicio por parte del talento humano que desarrolla actividades relacionadas con la
atencion integral a la primera infancia en sus diferentes modalidades, estableciendo a su vez medidas
de evaluacion de desempefios para garantizar la calidad y la prestacion de los servicios, medidas que
resultan pertinentes como medida tendiente a garantizar la calidad e idoneidad de la prestacion del
servicio, mas aln si se tiene presente que el segmento poblacional beneficiario de estos programas,
esta constituido por personas con especial proteccion a la luz del derecho constitucional.

e Ley 1295 de 2009, por medio de la cual se reglamenta la atencién integral de los nifios y las
nifias en la primerainfancia de los sectores clasificados como 1, 2y 3 del Sishén, cuyo objetivo
es contribuir a mejorar la calidad de vida de las madres gestantes, y las nifias y nifios menores

En esta oportunidad el Congreso de la Repblica esté llamado a adoptar disposiciones tendientes a
garantizar la prestacion de servicios frente a este importante segmento poblacional, como mecanismo
de garantizarla materializacion de los estipulados planteados por la carta constitucional en la vida de
cada uno de las nifias y nifios que habitan en el territorio nacional, permitiendo de esta forma la
materializacion real del Estado Constitucional, Social y Democrético de Derecho a través de garantias
de respeto por sus derechos fundamentales.

Talento Humano Regional que
cumplan con los requisitos y que se
encontraba prestando directamente
el servicio de atencion integral a los
nifios y nifias beneficiarios de estos,

contratos de trabajo, del-Falente | Primera Infancia que
Humane priorizando el talento | se  financien  con
humano regional que cumplan con | recursos publicos de
los requisitos y que se encontraba | cualquier nivel”, en la
prestando directamente el servicio | que es clara que se

siempre y cuando subsista la | de atencion integral a los nifios y | excluye algin
necesidad contractual que los | nifias beneficiarios de estos, | programa.
9. PLIEGO DE MODIFICACIONES. origind y se cumplan con las |siempre y cuando subsista la | Se  modifica la

condiciones de idoneidad | necesidad contractual

TEXTO DEFINITIVO DE
CAMARA

TEXTO PROPUESTO PARA
PRIMER DEBATE SENADO.

RAZON DE LA
MODIFICACION.

Articulo 1°. Objeto. La presente ley
tiene por objeto establecer los
lineamientos para la permanencia
del talento humano que presta
directamente el servicio de atencion
integral a la primera infancia en
todas sus modalidades, en los
programas que se financien con
recursos publicos de cualquier nivel,
con el fin de garantizar un servicio
de calidad, pertinente e integral que
beneficie a las nifias y a los nifios de
dichas modalidades.

Articulo 1°. Objeto.-La-presente-ley
tiene—por—objeto—Establecer los
lineamientos para la permanencia
del talento humano que presta
directamente el servicio de
atencién integral a la primera
infancia en todas sus modalidades,
en los programas que se financien
con recursos publicos de cualquier
nivel, con el fin de garantizar un
servicio de calidad, pertinente e
integral que beneficie a las nifias y
a los nifios de dichas modalidades.

Se  modifica la
redaccion del articulo
sin cambiar el sentido
de la mismo.

Articulo  2°. Cuando en los
programas de atencion integral a la
Primera Infancia en todas sus
modalidades, que se financien con
recursos publicos de cualquier
nivel, se presente cambio de la
Entidad Administradora del Servicio
(EAS), la nueva EAS podra dar
continuidad a los contratos del
Talento Humano priorizando el

Articulo  2°. Cuando en los
programas de atencion integral a la
Primera Infancia en—tedas—sus

Jalidad £

financiados con recursos publicos
de cualquier nivel, se presente
cambio de la Entidad
Administradora del Servicio (EAS);
la nueva—EAS—Entidad pedrad
deberd dar continuidad a los

aue—se
e e

Se elimina la
expresion “en todas
las modalidades” en
cuanto resulta
innecesario hacer la
claridad  por la
generalidad de la
expresion  “en los
programas de
atencion integral a la

requeridas para el cumplimiento de
las obligaciones.

Parégrafo. El talento humano que
presta el servicio directo a la
atencion de la primera infancia,
como lo son los agentes educativos,
las auxiliares pedagégicas, entre
otros, deberd ser contratado
mediante contratos laborales por
medio de las EAS o quien haga sus
veces.

que los
origind y se cumplan con las
condiciones de idoneidad
requeridas para el cumplimiento de
las obligaciones.

Paragrafo. El talento humano que
presta el servicio directo a la
atencién de la primera infancia,
como—Jo—son—los——agentes
pedagégicas—entre-etras, debera
ser eontratade vinculado mediante
contratos laborales por medio de
las Entidades Administradoras del
Servicio EAS o quien haga sus
veces.

expresion “podra” por
la expresion “deberd”,
con lo que se da
claridad frente a la
necesidad de acatar el
estipulado normativo.
Se elimina la
expresion “como lo

son los  agentes
educativos, las
auxiliares

pedagogicas,  entre

otros”, en cuanto es
una  ejemplificacion
innecesaria  en la
norma, esto si se tiene
de presente que adn
en su ausencia se
entiende que aplica
para todo el talento
humano que presta el
servicio directo a la
atencion de la primera
infancia, dentro de los
cuales los enunciados
en la expresion
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eliminada estan
incorporados.

Se realizan ajustes a
la  redaccion  sin
cambiar el sentido de

la norma.

Articulo  3°.  Las  Entidades
Administradoras del Servicio (EAS),
o0 la entidad que haga sus veces,
deberdn  realizar  evaluaciones
periddicas de desempefio de su
talento humano, durante el tiempo
de los dias de atencion establecidos
en el contrato; la primera de ellas a
los 3 meses de iniciado el contrato y
las siguientes en periodos no
mayores a cuatro (4) meses. Dichas
evaluaciones estaran dirigidas a
constatar o verificar la buena
prestacion del servicio, que va
encaminada a la continuidad de su
contratacion.

Los criterios que se tendran en
cuenta para la evaluacion del talento
humano vinculado en las diversas
modalidades de primera infancia a
través de las EAS, segln su perfil,

seran  aquellas  obligaciones
contempladas en el Manual
Operativo de la  respectiva

modalidad.

Paragrafo 1°. La violacion al
derecho preferente de continuidad
constituird incumplimiento de las

Articulo  3°. Las Entidades
Administradoras ~ del ~ Servicio
{EAS), 0 la—entidadque guienes
hagan sus veces, deberan realizar
evaluaciones  periddicas  de
desempefio de| st talento humano,
durante el tiempo-de-tes—dias de
atencion  establecidos en el
contrato, la-primera-de-ellas-atos3
a—euatro—(4)—meses—Dichas
evaluaciones estaran dirigidas a
constatar o verificar la buena
prestacion del servicio—gue—va y
encaminadas a dar fa continuidad
de st a la contratacion.

Pardgrafo—1> La violacion al
derecho preferente de continuidad
constituird incumplimiento de las
obligaciones contractuales a cargo
de las Entidades Administradoras
del Servicio (EAS) o entidades a
cargo de| la—cual-se-encuentre-el
talento humano de-fa-que presta
directamente el _servicio _de
atencion a la Primera Infancia

Se elimina la
expresion “la primera
de ellas a los 3 meses
de iniciado el contrato
y las siguientes en
periodos no mayores a
cuatro (4) meses” en
cuanto el contenido es
reglamentario, y darle
a un contenido
reglamentario el rango
de legal limita de forma
excesiva las
posibilidades de
realizar ajustes que

pudiesen resultar
necesarios para
obtener mejores
resultados en el
proceso de
evaluacion.

Se realizan adiciones
tendientes a
incorporar

disposiciones

previstas en el articulo
5 (del texto definitivo
de camara) suprimido

de las Entidades Administradoras
del Servicio (EAS) o entidad a cargo
de la cual se encuentre el talento
humano de la Atencién a la Primera
Infancia.

Paragrafo 2°. Para los eventos que
se realice cambio de las Entidades
Administradoras del Servicio (EAS)
o la entidad que haga sus veces, la
nueva entidad deberd tener en
cuenta el proceso de las
evaluaciones de desempefio del
Talento Humano que realizé la
anterior EAS, pudiendo priorizar la
continuidad del talento humano que
esté evaluado con resultado
satisfactorio, conforme a lo indicado
en el presente articulo.

Paragrafo 3°. En las evaluaciones
periédicas de desempefio de las
que trata el presente articulo, se
deberdn aplicar pruebas de
autoevaluacion  que  también
acompafiaran la verificacion de la
buena prestacion del servicio e
incidran en la  continuidad
contractual del talento humano.

Paragrafo 4°. El resultado obtenido
en las evaluaciones de que trata el
presente articulo y el cual servira
como factor determinante de la
continuidad de los contratos del

Los criterios que se tendran en
cuenta para la evaluacion del
talento humano vinculado en las
diversas modalidades de atencién
ala primera infancia-a-través-de-as

’ S o

E Ad

i
seran aguellas las obligaciones
contempladas en el manual
operativo de la  respectiva
modalidad,  garantizando __la
valoracion __de competencias
funcionales y comportamentales
con reconocimiento a pruebas de
autoevaluacion.

Parégrafo 2° 1°. Para-les-eventos
en-gue-Cuando se realice cambio
de fas Entidades Administradoras
del Servicio e-la-entidad-gue-haga
sus-veees, la nueva organizacion
deberd tener en cuenta e-procese
de las evaluaciones de desempefio
del-talento-humane-que realizé la
anterior administradora, pudiende
prierizar priorizando la continuidad
del talento  humano les
trabajaderes—que esté evaluado
con resultado satisfactorio,
conforme a lo indicado en el
presente articulo.

Paragrafo 3% 4°. El Gobierno
Nacional reglamentara En las

para primer debate
Senado por establecer
disposiciones de tipo
reglamentario.

obligaciones contractuales a cargo en el texto propuesto talento  humano, no  podra | evaluaciones periédicas  de
desconocer los derechos de las | desempefio de las que trata el determinante de la continuidad de
personas que ostenten fuero de | presente articulo, se—deberan los contratos del talento humano,
estabilidad laboral reforzada o fuero | aplicarpruebas-de-autoevaluacion no podré desconocer los derechos
de vejez o prepension, de | gue—también—acompafiaran—la de las personas que ostenten fuero
conformidad con el establecido en la | verificacién-de-la-buena-prestacién de estabilidad laboral reforzada-e,
normatividad. del—serdeio—e—insidin—er—a fuero de vejez o prepension, de

continuidad-contractual-del-talento conformidad con el lo establecido

humano en la-nermatividad el ordenamiento

juridico.
Paragrafo 3°. Las Entidades Articulo  4°.  Las  Entidades | Articulo  4°. Las Entidades | Se elimina la

Administradoras __del _Setvicio
deberan adoptar las
modificaciones en sus manuales
operativos, garantizando que en
los procedimientos de evaluacién
de desempefio se respetard el
debido proceso y el derecho a
apelar la decision ante el superior
jerarquico; en el mismo_sentido
disefiaran un protocolo
documental, el cual deberd
contener como minimo los datos de
identificacion del evaluador y el
talento humano evaluado, periodo
evaluado, competencias objeto de
evaluacion, _pruebas, _recursos
términos para la presentacién de
recursos, notificacién, escala de

valoracién _y constancia _de
notificacion.

Pardgrafo 4> 2° El resultado

obtenido en las evaluaciones de

que trata el presente articulo y-el
. ;

Administradoras del Servicio (EAS)
0 la entidad que haga sus veces,
podran prescindir del derecho
preferente de que trata esta ley,
siempre y cuando la evaluacion de
que trata el articulo 3° de la misma,
realizada de manera objetiva y
aplicando el debido proceso,
demuestre que la persona ha
incumplido con sus obligaciones
contractuales o no es idoneo para
ejercerlas.

Administradoras del Servicio (EAS}
0 la entidad que haga sus veces,
podran prescindir del derecho
preferente de que trata esta ley,
siempre y cuando la evaluacion de
que trata el articulo 3° de la-misma
esta ley—realizada—de—manera
procese, demuestre que la persona
haincumplido con sus obligaciones
contractuales o no es idéneo para
ejercerlas.

expresion  “realizada
de manera objetiva y
aplicando el debido
proceso” por resultar
innecesaria, si se
tiene de presente que
en el texto existente
en el articulo 3 es

claro que la
evaluacion debe
cumplir con estos
criterios.

Articulo  5°.  Evaluaciones de
desempefio. Para realizar la
evaluacion de desempefio

enunciada en el articulo 3° se
clasifican en competencias
funcionales y comportamentales.
Las funcionales representan el 70
de la evaluacion, las
comportamentales el 20 y la
autoevaluacion 10.

La valoracién de cada una de las
competencias, asi como el resultado
final de la evaluacién de desempefio

Se suprime el articulo.

Se suprime el articulo
por cuanto  su
contenido debe ser
incorporado al
ordenamiento juridico
via reglamentaria y no
via legal.

La incorporacion
taxativa de estos
estipulados por la via
legal limitaria de forma
excesiva la
puntuacion otorgada
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laboral del talento humano se
expresara en una escala
cuantitativa de uno (1) a cien (100)
puntos, que corresponde a las
siguientes categorias:

a. Sobresaliente: entre 80 y 100
puntos

b. Satisfactorio: entre 70 y 79 puntos
c. Aceptable: 60 y 69 puntos

d. No Satisfactorio: entre 1 y 59
puntos.

Paragrafo 1°.
funcionales vy

Las competencias
comportamentales

seran aquellas obligaciones vy
deberes contempladas en el Manual
Operativo  de la  respectiva
modalidad.

Paragrafo 2°. Todas las entidades
deberan adoptar las modificaciones
en sus manuales operativos,
garantizando que en los
procedimientos de evaluacion de
desempefio se garantizara el debido
proceso y tendra derecho a apelar la
decision ante el superior jerarquico.
Paragrafo 3°. Las EAS disefiaran un
protocolo documental, el cual
debera contener como minimo la
siguiente informacién: datos de
identificacion del evaluador y el
talento humano evaluado, periodo
evaluado, competencias objeto de
evaluacién, pruebas, recursos,
términos para la presentacion de

para estos procesos,
desconociendo

particularidades de
cada uno de los
programas de

atencion integral a la
Primera Infancia.

El paragrafo 1 no
resulta necesario en la
norma si se tiene de

presente que
concluye en que el
parametro de
evaluacion seran
obligaciones

contempladas en el
Manual Operativo de
la respectiva
modalidad, lo cual se
encuentra previsto de
manera taxativa en el
articulo 3, al cual
pretende reglamentar.
Frente al paragrafo 2,
se traslada el sentido

de la norma al
paragrafo 3 del
articulo 3 de la

iniciativa legislativa.

Frente al paragrafo 3
se incorpora de
manera integra como
paragrafo 3 del
articulo 3 del texto

recursos, notificacion, escala de
valoracion 'y  constancia  de
notificacion.

propuesto para primer
debate.

Articulo 6°. Vigencia. La presente
ley rige a partir de la fecha de su
promulgacion y deroga todas las
normas que le sean contrarias.

Articulo 6%_5°. Vigencia. La
presente ley rige a partir de la fecha
de su promulgacion y deroga todas
las normas que le sean contrarias.

Se ajusta la
numeracion del
articulo.

10. PROPOSICION.

Por las anteriores consideraciones y haciendo uso de las facultades conferidas por el articulo 153 de
la Ley 5% de 1992, me permito rendir Ponencia Positiva y solicitar a la Honorable Mesa Directiva de la
Comision Séptima Constitucional Permanente de Senado dar primer debate al Proyecto de Ley
NUmero 330 de 2020 Senado, 234 de 2019 Camara “por medio de la cual se establecen lineamientos
para la continuidad del talento humano de los Programas de Atencion Integral a la Primera Infancia en
todas sus modalidades, que se financien con recursos pablicos de cualquier nivel”
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11. TEXTO PROPUESTO PARA PRIMER DEBATE - SENADO.
PARTE DISPOSITIVA.

PROYECTO DE LEY NUMERO 330 DE 2020 SENADO, 234 DE 2019 CAMARA
“por medio de la cual se establecen lineamientos para la continuidad del talento humano de los
Programas de Atencion Integral a la Primera Infancia en todas sus modalidades, que se financien
con recursos publicos de cualquier nivel”

Articulo 1°. Objeto. Establecer los lineamientos para la permanencia del talento humano que presta
directamente el servicio de atencion integral a la primera infancia en todas sus modalidades, en los
programas que se financien con recursos publicos de cualquier nivel, con el fin de garantizar un
servicio de calidad, pertinente e integral que beneficie a las nifias y a 1os nifios de dichas modalidades.

Articulo 2°. Cuando en los programas de atencion integral a la Primera Infancia financiados con
recursos publicos de cualquier nivel, se presente cambio de la Entidad Administradora del Servicio, la
nueva organizacion debera dar continuidad a los contratos de trabajo, priorizando el talento humano
regional que cumpla con los requisitos y que se encontraba prestando directamente el servicio de
atencion integral a los nifios y nifias beneficiarios de estos, siempre y cuando subsista la necesidad
contractual que los origind y se cumplan con las condiciones de idoneidad requeridas para el
cumplimiento de las obligaciones.

Paragrafo. El talento humano que presta el servicio directo a la atencion de la primera infancia debera
ser vinculado mediante contratos laborales, por medio de las Entidades Administradoras del Servicio
0 quien haga sus veces.

Articulo 3°. Las Entidades Administradoras del Servicio 0 quienes hagan sus veces, deberan realizar
evaluaciones periodicas de desempefio del talento humano, durante el tiempo de atencion
establecidos en el contrato. Dichas evaluaciones estaran dirigidas a constatar o verificar la buena
prestacion del servicio y encaminadas a dar continuidad a la contratacion. La violacion al derecho
preferente de continuidad constituira incumplimiento de las obligaciones contractuales a cargo de las
Entidades Administradoras del Servicio o entidades a cargo del talento humano que presta
directamente el servicio de atencion a la Primera Infancia. Los criterios que se tendran en cuenta para
la evaluacion del talento humano vinculado en las diversas modalidades de atencion a la primera
infancia seran las obligaciones contempladas en el manual operativo de la respectiva modalidad,
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garantizando la valoracion de competencias funcionales y comportamentales, con reconocimiento a
pruebas de autoevaluacion.

Paragrafo 1°. Cuando se realice cambio de Entidad Administradora del Servicio, la nueva
organizacion debera tener en cuenta las evaluaciones de desempefio que realiz0 la anterior
administradora, priorizando la continuidad del talento humano que esté evaluado con resultado
satisfactorio, conforme a lo indicado en el presente articulo.

Paragrafo 2°. El resultado obtenido en las evaluaciones de que trata el presente articulo no podra
desconocer los derechos de las personas que ostenten fuero de estabilidad laboral reforzada, fuero
de vejez o propension, de conformidad con lo establecido en el ordenamiento juridico.

Paragrafo 3°. Las Entidades Administradoras del Servicio deberan adoptar las modificaciones en sus
manuales operativos, garantizando que en los procedimientos de evaluacion de desempefio se
respetara el debido proceso y el derecho a apelar la decision ante el superior jerarquico; en el mismo
sentido disefiaran un protocolo documental, el cual debera contener como minimo los datos de
identificacion del evaluador y el talento humano evaluado, periodo evaluado, competencias objeto de
evaluacion, pruebas, recursos, términos para la presentacion de recursos, notificacion, escala de
valoracion y constancia de notificacion.

Paragrafo 4°. El Gobierno Nacional reglamentara las evaluaciones periodicas de desempefio de las
que trata el presente articulo.

Articulo 4°. Las Entidades Administradoras del Servicio (EAS) o la entidad que haga sus veces,
podran prescindir del derecho preferente de que trata esta ley, siempre y cuando la evaluacion de que
trata el articulo 3° de esta ley demuestre que la persona ha incumplido con sus obligaciones
contractuales o no es idoneo para ejercerlas.

Articulo 5°. Vigencia. La presente ley rige a partir de la fecha de su promulgacion y deroga todas las
normas que le sean contrarias.

De las Honorables Senadoras y Senadores

LAURA ESTER FORTICH SANCHEZ
H. Senadora de la Repiblica — Ponente Unica.
Partido Liberal Colombiano.
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Comision Séptima Constitucional Permanente

LA COMISION SEPTIMA CONSTITUCIONAL PERMANENTE DEL
HONORABLE SENADO DE LA REPUBLICA. - Bogota D.C., a los veintitrés
(23) dias del mes de marzo del afio dos mil veintiuno (2021) - En la presente fecha
se autoriza la_publicacion en Gaceta del Congreso de la Republica, Informe de
Ponencia para Primer Debate, Pliego de Modificaciones y Texto Propuesto para
Primer Debate.

NUMERO DEL PROYECTO DE LEY: N° 330/2020 SENADO y 234/2019 CAMARA.

TITULO DEL PROYECTO: “POR MEDIO DE LA CUAL SE ESTABLECEN
LINEAMIENTOS PARA LA CONTINUIDAD DEL TALENTO HUMANO DE LOS
PROGRAMAS DE ATENCION INTEGRAL A LA PRIMERA INFANCIA EN TODAS
SUS MODALIDADES, QUE SE FINANCIEN CON RECURSOS PUBLICOS DE
CUALQUIER NIVEL”

Lo anterior, en cumplimento de lo ordenado en el inciso 5° del articulo 2° de la Ley
1431 de 2011.

El Secretario,

JESUS MARIA ESPANA VERGARA
SECRETARIO ~COMISION VII SENADO
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INFORMEDEPONENCIANEGATIVAPARAPRIMERDEBATEENSENADOALPROYECTO
LEY NUMERO 10 DE 2020 SENADO Y 425 DE 2020 DE CAMARA

por medio de la cual se dictan disposiciones orientadas a garantizar el derecho fundamental a la salud dentro del
Sistema General de Seguridad Social, de conformidad con la Ley 1751 de 20135, y la sostenibilidad del sistema de salud.

Bogotd, 23 de marzo de 2021

Honorable Senador

JOSE RITTER LOPEZ PENA

Presidente Comisién VIl Constitucional
SENADO DE LA REPUBLICA

E.S.D.

ASUNTO. INFORME DE PONENCIA NEGATIVA PARA PRIMER DEBATE EN SENADO AL PROYECTO LEY
No. 010 DE 2020 SENADO Y 425 DE 2020 DE CAMARA “POR MEDIO DE LA CUAL SE DICTAN DISPOSICIONES
ORIENTADAS A GARANTIZAR EL DERECHO FUNDAMENTAL A LA SALUD DENTRO DEL SISTEMA GENERAL DE
SEGURIDAD SOCIAL, DE CONFORMIDAD CON LA LEY 1751 DE 2015, Y LA SOSTENIBILIDAD DEL SISTEMA DE
SALUD”.

Respetado Doctor, reciba un cordial saludo:

En cumplimiento de la designacién realizada por la Honorable Mesa Directiva de la Comisién VII
Constitucional del Senado de la Reptiblica y de conformidad con lo establecido en el Articulo 156 de la
ley 5" de 1992', se procede a rendir Informe de Ponencia Negativa para Primer Debate al Proyecto Ley
No. 010 De 2020 Senado y 425 de Camara “Por medio de la cual se dictan disposiciones orientadas a
garantizar el derecho fundamental a la salud dentro del Sistema General de Seguridad Social, de
conformidad con la Ley 1751 de 2015, y la sostenibilidad del sistema de salud”, en los siguientes términos:

Elinforme de ponencia contendra los siguientes apartados:

1. Antecedentes del proyecto de ley
2. Objeto del proyecto de ley
3. Antecedentes legales
4. Consideraciones del proyecto de ley
4.1 El Proyecto de ley 010 de 2020 no es un cumplimiento, ni de la Sentencia C-313 ni de la Ley
Estatutaria de Salud 1751 de 2015.
4.1.1 Mantiene la inequidad al acceso por capacidad de pago
4.1.2 Inconstitucionalidad en los regimenes
4.1.3 No se enfoca en los determinantes sociales de las desigualdades en salud
4.1.4 No avanza en la participacién social en salud
4.1.5 Insiste en el Plan de Beneficios
4.1.6 Vulnera la autonomia profesional y universitaria
4.1.7 Vulnera la dignidad de las y los trabajadores del Sistema de Salud
4.1.8 Acaba con la Red Piiblica Hospitalaria
4.1.9 Privatiza recursos publicos de Destinacién Especifica para la salud

4.2 El proyecto pretende convertir en ley lo que ya es ley

4.3 Sobre Seguridad Sanitaria y Emergencia Sanitaria

4.4 Un modelo de salud de atencién primaria en manos de EPS

4.5 El proyecto mantiene un sistema de incentivos a las EPS sobre el cumplimiento de
funciones que son esenciales para el goce efectivo del derecho a la salud, y que bajo ningtn

pretexto deberian no ser cumplidas

4.6 La salud publica sigue siendo marginal en este proyecto, pese a que necesita los mayores
esfuerzos para su ampliacién en momentos de una emergencia sanitaria

4.7 No tiene en cuenta la salud intercultural
5. Conclusién

6. Proposicion

1. ANTECEDENTES

El Proyecto de Ley objeto de estudio es de iniciativa del gobierno nacional del Presidente Ivan Duque
Marquez, radicado el 20 de julio de 2020, tal como consta en la gaceta del congreso nimero 528/20.

En continuidad del tramite legislativo la mesa directiva de la Comisién Séptima constitucional designé
como ponente coordinador al H.S. Fabidn Gerardo Castillo Sudrez y ponentes a H.S. Laura Ester
Fortich, H.S. Nadia Gergette Blel, H.S. Aydeé Lizarazo Cubillos, H.S. Victoria Sandino Simanca, H.S. Jose
Aulo Polo, H.S. Jesus Alberto Castilla, H.S. Manuel Biterbo Palchucén, H.S. Honorio Henriquez Pinedo,
H.S. Carlos Fernando Motoa, H.S. José Ritter Lépez.

El 23 de septiembre de 2020, el Gobierno nacional hizo un llamado de urgencia para que se discutiera
el proyecto, lo que llevé a que el 30 de septiembre se desarrollardn sesiones conjuntas de las
comisiones séptimas de Senado y Camara. Pese al llamado de urgencia, se programaron cuatro
audiencias publicas en las comisiones, que impulsaron la creacién de un nuevo articulado al Proyecto
de Ley 010 de 2020.

El 16 de Marzo de 2021 se radica un nuevo Proyecto de Ley con una modificacién al articulado
agregando un nuevo capitulo de Seguridad Sanitaria y Emergencia Sanitaria, sin la firma de los
senadores y senadoras ponentes. Este capitulo no hizo parte de los discutidos en las audiencias
publicas.

2. OBJETO DEL PROYECTO DE LEY

El presente Proyecto de Ley se anuncia por parte del Gobierno Nacional como una disposicién para
ajustar al Sistema de Salud en desarrollo de la garantfa del derecho fundamental a la salud consagrado
en la Ley 1751 de 2015, mediante la rectoria que permita fortalecer las relaciones entre instituciones y
sujetos que intervienen directa o indirectamente en la salud, sus determinantes y riesgos de salud y se
dictan medidas orientadas a soportar la sostenibilidad financiera del Sistema.

3. ANTECEDENTES LEGALES

Segun la Declaracién Universal de los Derechos Humanos (1948), “Toda persona tiene derecho a un
nivel de vida adecuado que le asegure, asi como a su familia, la salud y el bienestar, y en especial la
alimentacion, el vestido, la vivienda, la asistencia sanitaria y los servicios sociales necesarios”.?
Conforme a esta disposicién internacional, el Estado colombiano desde la Ley 010 de 1990 establece el
Sistema Nacional de salud, garantizando una ”’prestacién de los servicios de salud, en todos los niveles,
es un servicio publico a cargo de la Nacién, gratuito en los servicios basicos para todos los habitantes
del territorio nacional y administrado en asocio de las entidades territoriales”.

2 Leer articulo 25: Derecho a un nivel de vida adecuado. Declaracion Universal de Derechos Humanos.

3 Articulo 1. Ley 10 de 1990

La Constitucién Politica de Colombia en su articulo 49 reconoce la atencién de la salud y el saneamiento
ambiental como servicios puiblicos a cargo del Estado. Su promocién, proteccién y recuperacion de la
salud es garantizada, asi como la organizacién, direccién, proteccién y reglamentacién de la prestacién
de servicios de salud, conforme a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad. “...Se
garantiza también, establecer las politicas para la prestacion de servicios de salud por entidades
privadas, y ejercer su vigilancia y control. Asi mismo, establecer las competencias de la Nacién, las
entidades territoriales y los particulares, y determinar los aportes a su cargo en los términos y
condiciones sefialados en la ley. Los servicios de salud se organizaran en forma descentralizada, por
niveles de atencién y con participacion de la comunidad. La ley sefialara los términos en los cuales la
atencién bésica para todos los habitantes sera gratuita y obligatoria. Toda persona tiene el deber de
procurar el cuidado integral de su salud y la de su comunidad.”*

El Estado trazaba medianamente un camino de garantia al derecho a la salud, pero luego de la Ley 100
de 1993, presentando el modelo de Sistema de Seguridad Social Integral, basado supuestamente en
los principios de principios de eficiencia, universalidad, solidaridad, integralidad, unidad y
participacién®, buscé compartir su responsabilidad con las empresas privadas por medio de las EPS-S:
Son las entidades responsables de la afiliacién y prestacion del Plan obligatorio de salud del Régimen
Subsidiado a los beneficiarios de éste. y las IPS: Son las Instituciones encargadas de prestar los servicios
de salud en su nivel de atencién correspondiente a los afiliados y beneficiarios dentro de los
parametros y principios sefialados en la presente Ley, dejando a la deriva el derecho a la integralidad®
que anteriormente suponia garantizar. La Ley 100 de 1993, bajo el supuesto de la cobertura universal
ha supeditado el derecho fundamental a la salud a la dindmica mercantil que rige hoy el dia en el
Sistema de Salud y se ve reflejado en el Proyecto de Ley 010 de 2020, que adopta las caracteristicas de
esta ley.

Bajo el contexto de la Ley 100 de 1993 nacen disposiciones con la misma funcién mercantil que vemos
en esta, como la Resolucién N°5261 de 1994, la cual establece el Manual de Actividades, Procedimientos
e intervenciones del Plan Obligatorio de Salud del Sistema, el Decreto 2309 de 2002, que define el
Sistema Obligatorio de Garantia de la Atencién de Salud del Sistema General de Seguridad Social en
Salud, este aplica para todos los operadores del Sistema de Salud’ con base a los mismos principios de
la ley 100 de 1993%:

1. El Sistema Unico de Habilitacién.

2. La Auditoria para el Mejoramiento de la Calidad de la Atencién de Salud.
3. El Sistema unico de Acreditacién.

4. El Sistema de Informacién para la Calidad.

4 Articulo 49 de la Constitucion Politica de Colombia 1991.

5 Articulo 2. de la Ley 100 de 1993.

© Segin el articulo 2. Pincipios. La integralidad es la cobertura de todas las contingencias que afectan la salud, a capacidad econémica y en general las
condiciones de vida de toda la poblacidn. Para este efecto cada quien contribuird segiin su capacidad y recibiré lo necesario para atender sus contingencias
amparadas por esta Ley

7 Leer articulo 1. Campo de Aplicacion. Decreto 2309 de 2002

8 Leer articulo 7. Titulo I1. Decreto 2309 de 2002
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La Ley 828 de 2003, Por la cual se expiden normas para el Control a la Evasién del Sistema de Seguridad
Social. Disponiendo la obligacién de cumplimiento contractual de los contratistas con las entidades
estatales del Sistema General de Seguridad Social, “el incumplimiento de esta obligacién sera causal
para laimposicién de multas sucesivas hasta tanto se dé el cumplimiento, previa verificacion de lamora
mediante liquidacién efectuada por la entidad administradora.”

El Decreto 1750 de 2003, Por el cual se escinde el Instituto de Seguros Sociales y se crean unas Empresas
Sociales del Estado. En ejercicio del articulo 194 de laley 100 de 1993, “Las Empresas Sociales del Estado
(...) tienen por objeto la prestacion de los servicios de salud, como servicio publico esencial a cargo del
Estado o como parte del servicio publico de la seguridad social.” Las funciones de las empresas
sociales del estado son las siguiente:

1. Prestar los servicios de salud de baja, mediana y alta complejidad dentro de los pardmetros
y principios sefialados en la Ley 100 de 1993, y demas disposiciones legales y reglamentarias que la
modifiquen o adicionen.

2. Prestar servicios de salud eficientes y efectivos que cumplan con las normas de calidad
establecidas de acuerdo con la reglamentacién vigente.

3. Celebrar los contratos que requiera la entidad para la prestacion eficiente y efectiva de los
servicios de salud.

4. Prestar en forma oportuna los servicios de consulta, urgencias, hospitalizacién,
procedimientos quirtirgicos, programas de promocién y mantenimiento de la salud a los usuarios.

5. Asociarse para la compra de insumos y servicios, vender los servicios o paquetes de
servicios de salud.

6. Contratar con las personas juridicas constituidas por sus ex funcionarios o en las que éstos
hagan parte que hubieren salido como consecuencia de procesos de reestructuracién en la entidad,
para permitir la correcta prestacién del servicio de salud, de conformidad con los parametros fijados
por la Junta Directiva.

7. Garantizar mediante un manejo gerencial adecuado, la rentabilidad social y financiera de
la Empresa Social del Estado.

8. Garantizar los mecanismos de participacion ciudadana y comunitaria establecidos en las
disposiciones legales vigentes.

9. Proveer informacién oportuna, suficiente y veraz a los usuarios respecto de sus deberes y
derechos en lo concerniente a la prestacion del servicio de salud.

10. Las demas que de acuerdo con su naturaleza y funciones le sean asignadas conforme a
las normas legales. "

Pero luego, aparecen decretos como el 1566 de 2003, por el cual se reglamenta la intervencién de las
entidades en el Sistema General de Seguridad Social en Salud. Por medio de esta disposicién se
establece la forma de revocatoria o liquidacion de entidades en el Sistema General de Seguridad Social
en Salud bajo el concepto previo y favorable del Consejo Nacional de Seguridad Social en Salud, el

9 Pardgrafo 2. Articulo 2. Ley 828 de 2003
10 Articulo 3. Decreto 1750 de 2003.

1 articulo 4°. Decreto 1750 de 2003

acuerdo No. 282 de 2005, fija el valor de la Unidad de Pago por Capitacién del Plan Obligatorio de Salud
de los Regimenes Contributivo y Subsidiado para el afio 2005 y se dictan otras disposiciones. Para que
en elafo 2007 se dispusierala Ley 1122 de 2007, la cual presentd ajustes al Sistema General de Seguridad
Social en Salud, “teniendo como prioridad el mejoramiento en la prestacién de los servicios a los
usuarios. Con este fin se hacen reformas en los aspectos de direccién, universalizacion, financiacién,
equilibrio entre los actores del sistema, racionalizacién, y mejoramiento en la prestacion de servicios
de salud, fortalecimiento en los programas de salud publica y de las funciones de, inspeccién, vigilancia
y control y la organizacién y funcionamiento de redes para la prestacion de servicios de salud.””

1. Definir y modificar los Planes Obligatorios de Salud (POS) que las Entidades Promotoras de
Salud (EPS) garantizaran a los afiliados seguin las normas de los Regimenes Contributivo y Subsidiado.

2. Definir y revisar, como minimo una vez al afo, el listado de medicamentos esenciales y
genéricos que hardn parte de los Planes de Beneficios.

3. Definir el valor de la Unidad de Pago por Capitacién de cada Régimen, de acuerdo con la
presente Ley. Si a 31 de diciembre de cada afio la Comisién no ha aprobado un incremento en el valor
de la UPC, dicho valor se incrementara automaticamente en la inflacién causada.

4. Definir el valor por beneficiario de los subsidios parciales en salud, sus beneficios y los
mecanismos para hacer efectivo el subsidio.

5. Definir los criterios para establecer los pagos moderadores de que trata el numeral 3° del
articulo 160 y los articulos 164 y 187 de la Ley 100 de 1993.

6. Definir el régimen que deberédn aplicar las EPS para el reconocimiento y pago de las
incapacidades originadas en enfermedad general o en las licencias de maternidad, seg(in las normas
del Régimen Contributivo.

7. Establecer y actualizar un Sistema de tarifas que debe contener entre otros componentes,
un manual de tarifas minimas que sera revisado cada afio, incluyendo los honorarios profesionales. En
caso de no revisarse el mismo, serd indexado con la inflacién causada.

8. Presentar ante las Comisiones Séptimas de Senado y Cdmara, un informe anual sobre la
evolucion del Sistema General de Seguridad Social en Salud y las recomendaciones para mejorarlo.

9. Recomendar proyectos de ley o de decretos reglamentarios cuando a su juicio sean
requeridos en el ambito de la salud.

10. Adoptar su propio reglamento.

11. Las demds que le sean asignadas por Ley.”

Resolucién 0425 de 2008, esta define la metodologia para la elaboracidn, ejecucién, seguimiento,
evaluacion y control del Plan de Salud Territorial, y las acciones que integran el Plan de Salud Publica
de Intervenciones Colectivas a cargo de las entidades territoriales. Esta disposicion plantea el Plan de
Salud Territorial equivalente al plan sectorial de salud de los departamentos, distritos y municipios.™

12 rticulo 1. Objeto. Ley 1122 de 2007.
13 Articulo 7. Ley 122 de 2007.

4 articulo 2. Resolucién 0425 de 2008.

Una de las disposiciones que buscaba priorizar la mejoria en la prestacion de servicios a los usuarios
era la Ley 1122 de 2007, el literal f del art.14 y en el art. 20 de esta Ley establecen lo siguiente:

“Articulo 14°. Organizacion del Aseguramiento [...]

f. El valor total de la UPC del Régimen Subsidiado serd entregado a las EPS del régimen subsidiado. Las
actividades propias del POS subsidiado incluidas las de promocién y prevencién seran ejecutadas a
través de las EPS del Régimen Subsidiado.

La prestacién de los servicios para la atencién de Promocién y Prevencion se hard a través de la red
publica contratada por las EPS del Régimen Subsidiado del respectivo municipio. Cuando las ESE’s no
tengan capacidad para prestar estos servicios de promocién y prevencién o cuando los resultados
pactados entre EPS del Régimen Subsidiado y las ESE’s se incumplan, estos servicios podran prestarse
a través de otras entidades, previa autorizacién del Ministerio de la Proteccién social o en quien éste
delegue. Los municipios acordaran con las EPS del Régimen Subsidiado los mecanismos para que las
atenciones en salud y de promocidn y prevencion se efecttien cerca a la residencia del afiliado, con
agilidad y celeridad.”

“Articulo 20°. Prestacion de servicios de salud a la poblacién pobre en lo no cubierto por subsidios a
la demanda. Las Entidades territoriales contrataran con Empresas Sociales del Estado debidamente
habilitadas, la atencién de la poblacién pobre no aseguraday lo no cubierto por subsidios a la demanda.
Cuando la oferta de servicios no exista o sea insuficiente en el municipio o en su drea de influencia, la
entidad territorial, previa autorizacién del Ministerio de la Proteccién Social o por quien delegue,
podra contratar con otras Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud debidamente habilitadas.

Paragrafo. Se garantiza a todos los colombianos la atencién inicial de urgencias en cualquier IPS del
pais. Las EPS o las entidades territoriales responsables de la atencién a la poblacién pobre no cubierta
por los subsidios a la demanda, no podrén negar la prestacién y pago de servicios a las IPS que atiendan
sus afiliados, cuando estén causados por este tipo de servicios, aun sin que medie contrato. El
incumplimiento de esta disposicion, sera sancionado por la Superintendencia Nacional de Salud con
multas, por una sola vez o sucesivas, hasta de 2000 salarios minimos legales mensuales vigentes
(SMLMV) por cada multa, y en caso de reincidencia podra conllevar hasta la pérdida o cancelacién del
registro o certificado de la institucién.” (Negrilla fuera del texto)®.

Asi como la Ley 1122 de 2007 corre el riesgo de verse transgredida por el Proyecto de Ley 010 de 2020,
La Ley 1751 de 2015 denominada Ley Estatutaria en Salud, puede ser supeditada por esta iniciativa
legislativa que no garantiza el derecho fundamental a la salud como lo hace la Ley Estatutaria. Esta ley
establece que el Estado es responsable de respetar, proteger y garantizar el goce efectivo del derecho
fundamental a la salud con base a los siguientes elementos y principios™:

15 Leer Ley 1122 de 2007. Articulo 20 y articulo 14. Literal f
16 Ley Estatutaria en Salud 1751 de 2015

a) Los servicios y tecnologias de salud deben ser accesibles a todos los ciudadanos en condiciones de
igualdad. Este derecho se gozara en todas las etapas de la vida.

b) Las autoridades y actores del Sistema de Salud, interpretaran las normas segtn el principio pro
homine, es decir la interpretacién mas favorable en favor del paciente.

) Los servicios de salud deben ser oportunos, continuos y no interrumpirse por razones de caracter
administrativo o econémico, a fin de precaver el deterioro de la salud de los pacientes.

d) El derecho fundamental a la Salud sera promovido gradualmente y de forma progresiva. Las
personas tendran derecho a elegir sus entidades de salud, segtin la oferta que haya a disposicién.

e) Toda persona tendrd derecho a recibir atencién de urgencias sin que sea exigible documento de
pago previo alguno. Esto significa que no podrén morir los pacientes en las puertas de los hospitales
por carencia de recursos, o no acreditar su identificacién. No més el carrusel de la muerte.

) Ninguna persona podrd ser obligada en contra de su voluntad a recibir tratamiento alguno de salud;
por ello, el paciente tiene derecho a tener comunicacién plena con sus galenos, a fin de conocer los
riesgos asociados a tratamientos y medicamentos que recibe.

g) Lainformacion del paciente es confidencial a fin de proteger su derecho fundamental a la intimidad.

h) Los médicos trabajadores de la Salud tendrdn autonomia profesional, segin la racionalidad y
evidencia cientifica. No estdn maniatados a recetar las medicinas més econémicas que ofrezcan las
regulaciones vigentes. Se prohiben las dadivas del sector farmacéutico y de proveedores de
dispositivos médicos y similares, a los profesionales de la medicina.

Segun los autores del Proyecto de Ley 010 de 2020, la intencién de esta iniciativa legislativa es mejorar
el modelo de atencién en salud, sin embargo, la Corte Constitucional ordend al Estado colombiano en
su sentencia T-010-19 cumplir con su principio de integridad “...a la luz de la Ley Estatutaria de Salud,
envuelve la obligacién del Estado y de las entidades encargadas de la prestacién del servicio de garantizar
la autorizacién completa de los tratamientos, medicamentos, intervenciones, procedimientos, exdmenes,
controles, seguimientos y demds servicios que el paciente requiera para el cuidado de su patologia, asi
como sobrellevar su enfermedad” ratificando el derecho a la salud de los nifios, nifias y adolescentes,
no requiere la Ley Estatutaria en Salud una nueva norma reconociendo las érdenes de la Corte
Constitucional. Ademds, los autores pretenden complementar la vigente Ley 1751 de 2015, pero de
nuevo la Corte Constitucional mediante la sentencia C-113 de 2014, exige al Estado y le garantiza a los
colombianos el principio de integridad en el Sistema de Salud. En la sentencia T171-18 se evidencia dicho
“control previo de constitucionalidad de la ley estatutaria, el mencionado principio de integralidad
irradia el sistema de salud y determina su légica de funcionamiento. La adopcion de todas las medidas
necesarias encaminadas a brindar un tratamiento que efectivamente mejore las condiciones de salud
y calidad de vida de las personas es un principio que “estd en consonancia con lo establecido en la
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Constitucién y no rifie con lo sentado por este Tribunal en los varios pronunciamientos en que se ha
estimado su vigor”7Reconociendo la integralidad de la Ley Estatutaria en Salud.

4. CONSIDERACIONES DEL PROYECTO DE LEY

En la presentacién de la exposicién de motivos del Proyecto de Ley 010 de 2020 Senado y 425 de 2020
de Camara, las y los autores advierten la necesidad existente de cambiar el modelo de salud actual “A
primera vistay por la cantidad de leyes expedidas, laadopcién de una nueva norma podria considerarse
como unareiteracién innecesaria(...) a pesar de las intenciones de cada una de estas normas, subsisten
ciertos problemas en el SGSSS que hacen necesario revisar su funcionamiento y articularlo al Sistema
de Salud”.

Es necesario revisar el modelo de salud que se ha propuesto desde la Ley 100 de 1993, hasta el dia de
hoy. Este proyecto de ley presenta severas inconsistencias en su objetivo con relacién al articulado,
que no resuelven las necesidades del Sistema de Salud expuestos a la hora de presentar este proyecto.

Desde el articulo primero, donde se establece el objeto y el alcance del proyecto de ley, “se dictan
medidas orientadas a soportar la sostenibilidad financiera del Sistema” Segtn la Corte Constitucional en
su sentencia C-258 de 2013, la sostenibilidad financiera es un instrumento para garantizar el derecho
fundamental a la salud, no es una finalidad.

“Esta Corporacién ha puntualizado que las reglas de responsabilidad fiscal y el criterio de
sostenibilidad tienen un cardcter instrumental respecto de los fines y principios del Estado
Social de Derecho, en particular, son una herramienta (til para la realizacién progresiva de los
contenidos prestacionales de las garantias constitucionales. Sin embargo, ha resaltado que la
disciplina fiscal y la sostenibilidad financiera no pueden tomarse como fines ultimos del
Estado ni justificar limitaciones de los derechos fundamentales (...)” (Sentencia C-258 de
2013. M.P. Jorge Ignacio Pretelt Chaljub).

4.1 El Proyecto de Ley 010 de 2020 Senado y 425 de 2020 de Camara no es un cumplimiento, ni
de la Sentencia C-313 ni de la Ley Estatutaria de Salud 1751 de 2015

Cuando se anuncié este proyecto que, en un principio se presenté como la reglamentacién o el
desarrollo de la Ley Estatutaria de Salud 1751, esperdbamos que se cuestionara la racionalidad de la
politica que dio origen y ha mantenido el Sistema General de Seguridad Social en Salud, la
intermediacién financiera, el modelo de atencién centrado en la enfermedad que separa las acciones
individuales de las colectivas, la ausencia de un enfoque preventivo en la atencién en salud, la
privatizacién de las instituciones publicas, la precarizacién de las condiciones de empleo y trabajo del

17 Ver la sentencia T-17118 de la Corte Constitucional.

personal de la salud, la exclusion de un enfoque de las acciones en salud basado en los territorios, la
marginacion de los saberes ancestrales y practicas propias de las comunidades indigenas y negras, todo
lo cual ha resultado en inefectividad para mejorar el desempefio de las instituciones, en lograr
resultados en salud y contribuir a reducir las desigualdades injustas en salud que se han agravado en
las actuales circunstancias de la crisis sanitaria.

El nicleo duro de una reforma a la salud no puede centrarse en cémo se ajustan los actores para
intentar mantener el beneficio de la sostenibilidad financiera para las Entidades Administradoras de
Planes de Beneficios -EAPB, por encima del derecho fundamental a la salud, en este momento y atin
mas en la situacion catastréfica actual con mas de 37 mil muertes a causa del COVID-19. Son las
necesidades en salud, en esa comprensién amplia de bienestar, de calidad de vida, las que deberian
dictar cualquier acometida legislativa en el ambito de la salud.

Evidencia de todo lo anterior es que el proyecto persiste en priorizar la gestién del riesgo més en
términos financieros que de riesgos en salud. Asi las cosas, consideramos que en la Ley Estatutaria de
Salud y en las Sentencias de la Corte, el gobierno nacional tiene las herramientas suficientes, no para
ajustar el sistema sino para dar una vuelta hacia lo que deberian ser las prioridades de éste. Sin
embargo, el proyecto desobedece el mandato constitucional que no se ha cumplido desde su
promulgacién.

Adicionalmente este proyecto es inconstitucional porque va en contra de otros articulos de la Ley
Estatutaria de Salud como veremos a continuacién.

414 Mantiene la inequidad al acceso por capacidad de pago

El articulo 6° de la LES, sobre los “elementos y principios” del derecho fundamental a la salud, define
la “universalidad” asi: “[ L]os residentes en el territorio colombiano gozarén efectivamente del derecho
fundamental a la salud en todas las etapas de la vida”. Esto implica la totalidad de residentes, sin
discriminacién econémica, social, cultural, de género o religiosa, en funcién de la “igual dignidad” de
las personas, como sostiene la Observacién General N° 14 del Comité Internacional de los Derechos
Econdmicos, Sociales y Culturales. Sin embargo, el proyecto de ley conserva la odiosa separacién entre
pobres definidos por la encuesta SISBEN, y no pobres, que se ven obligados a cotizar. Se han
demostrado las desigualdades entre regimenes subsidiado y contributivo, y mucho mas respecto de la
medicina prepagada, esto es, seglin capacidad de pago de las personas, lo que resulta inaceptable
desde la perspectiva del derecho fundamental y la jurisprudencia de la Corte Constitucional.

44.2  Inconstitucionalidad en los regimenes

El articulo 8° de la LES, sobre el principio de integralidad, establece que “[No] podrd fragmentarse la
responsabilidad en la prestacién de un servicio de salud especifico en desmedro de la salud del
usuario”. No obstante, el proyecto contintia dividiendo actividades preventivas de curativas y plan
“bésico” a cargo del ente territorial, de plan “Unico”, dentro del articulo 29 de Beneficios Unicos en

Salud, y el articulo 30 de Financiacién del Plan de Beneficios, para los dos regimenes principales a cargo
del “asegurador” y “exclusiones” que serfan asumidas por la via de los seguros privados o por la accién
de tutela, con lo cual se diluye la responsabilidad de la atencion. Esto sin reconocer que, a pesar de la
definicién de algunas “rutas integrales de atencién en salud”, por ejemplo, para la prioridad del ambito
materno-perinatal, siguen ocurriendo fragmentaciones que dependen de los contratos entre las
empresas administradoras de planes de beneficios (EAPB) y las instituciones prestadoras de servicios
de salud (IPS), mas aun si se trata de las de régimen contributivo y la red publica de servicios que en
muchos territorios es la Unica disponible. La realidad actual del sistema y el proyecto de ley que lo
profundiza estén incumpliendo con el principio de integralidad establecido en la Ley Estatutaria en
Salud, como se puede apreciar cuando se confirma que el 70% de las tutelas en salud son por servicios
que estan dentro del plan de beneficios.

4.1.3  No se enfoca en los determinantes sociales de las desigualdades en salud

El articulo 9° de la LES se refiere a la obligacion del Estado de afectar los “determinantes sociales de
las desigualdades en salud”, lo que implica ir mas alld de los tradicionales programas de salud publica,
hacia la integracién de las acciones de los sectores del Estado y la confluencia de la sociedad civil para
superar las desigualdades injustas, innecesarias y sisteméticas en salud, sin duda acumuladas en el pais
y descuidadas por el modelo de aseguramiento individual. Al respecto, el proyecto de ley propone un
conjunto de acciones intersectoriales que ya existen y no ha operado. Este enfoque no cumple con la
exigencia planteada por la Ley Estatutaria de avanzar seriamente en la superacién de la matriz de
inequidad en salud que, ademas, ha quedado totalmente expuesta durante la pandemia de Covid-19,
mucho mds en el dmbito de la salud rural, compromiso establecido en el Acuerdo de Paz y
sistematicamente incumplido.

4.1.4  No avanza en la participacion social en salud

El articulo 12 de la LES, sobre participacién social en salud, establece en su literal a) el derecho a
“participar en la formulacion de la politica de salud...” La pandemia de Covid-19 ha puesto en evidencia
las inequidades acumuladas y reproducidas por el actual sistema, asi como sus problemas estructurales
para dar respuesta a problemas de salud de esta dimensién. No obstante, el gobierno nacional
pretende sacar rapidamente una reforma que merece un amplio debate local, regional y nacional, en
funcién de la garantia del derecho a la participacién en salud, como lo establece este articulo de la Ley
Estatutaria. Unas cuantas audiencias virtuales no es suficiente garantia del derecho a la participacién
social en salud. Adicionalmente en la ltima ponencia radicada el 16 de marzo de 2021, el Ministerio de
Salud y Proteccién Social anexa un capitulo nuevo, muy controversial que pretende elevar a Ley de la
Repliblica las medidas tomadas durante esta pandemia para legislar sobre la Emergencia Sanitaria. Este
capitulo no fue discutido ni sometido al criterio de la participacién social como lo establece la LES,
aspecto que se desarrollara con mayor amplitud mds adelante.

4..5 Insiste en el Plan de Beneficios

El articulo 15, de la LES sobre prestaciones en salud, establece seis criterios para definir “exclusiones
explicitas” de servicios y tecnologfas no cubiertos con recursos publicos. La Corte Constitucional
acepté el mecanismo cientifico-técnico y participativo para definir las exclusiones, pero declaré
inexequible la locucién “[... ] para definir las prestaciones cubiertas por el sistema” (Sentencia C-313/14,
Pp- 743-744). En consecuencia, todo lo que no sea excluido, esta incluido.

Estrictamente hablando, si se quiere mantener un administrador de los recursos como las actuales
empresas promotoras de salud (EPS), tendrian que garantizar todo lo no excluido con la unidad de
pago por capitacién (UPC) y no un plan de beneficios explicito. No obstante, el proyecto conserva el
plan de beneficios en salud, con la pretension de ser un plan tnico entre regimenes, ademas de las
exclusiones explicitas, lo que resulta en contra de la Ley Estatutaria y la jurisprudencia constitucional.

Sobre la unificacién de planes y regimenes, asi como la creacién de un sistema Gnico de salud, ya se
encuentra en la Ley Estatutaria de Salud. Por ende, se evidencia la real necesidad de implementar de
manera inmediata la Ley Estatutaria 1751 de 2015, no es necesario ser reiterativos en otra Ley para
empezar a hacerlo. Incluso, la propia Ley 100 ya hablaba de que los regimenes deberian llegar a su fin
con el tiempo; en ese sentido esta Ley no tiene ninglin efecto. Dada emergencia sanitaria el gobierno
nacional debe ejecutar estas disposiciones ya establecidas y ejercer las facultades legales otorgadas
por la Corte Constitucional y por el Congreso de la Reptiblica para hacer una tarea que, por demas, lleva
12 afios de atraso.

Adicionalmente la Sentencia C 313 dice:

Si el derecho ala salud estd garantizado, se entiende que esto implica el acceso a todos los
elementos necesarios para lograr el mds alto nivel de salud posible y las limitaciones deben
ser expresas y taxativas. Esta concepcion del acceso y la formula elegida por el legislador
en este precepto, al determinar lo que estd excluido del servicio, resulta admisible, pues,
tal como lo estimé la Corporacién al revisar la constitucionalidad del articulo 8°, todos los
servicios y tecnologias se entienden incluidos y las restricciones deben estar determinadas.

4.1.6  Vulnera la autonomia profesional y universitaria

El articulo 17 de la Ley Estatutaria, sobre autonomia profesional, establece: “[S]e garantiza la
autonomia de los profesionales de la salud para adoptar decisiones sobre el diagndstico y tratamiento
de los pacientes que tienen a cargo [...] Se prohibe todo constrefiimiento, presién o restriccién que
atente contra el ejercicio de la autonomfa profesional [... ]” En contravia, el proyecto de ley establece,
enelarticulo 45, unos “Agrupadores de Eventos en Salud” que estandarizan por grupos de diagnéstico
en funcién de los diagndsticos y resultados en salud, cuando se sabe que, en materia de salud, “no hay
enfermedades sino enfermos”. Este instrumento tiene mds una finalidad de contencién del gasto que
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restringe el trabajo del profesional en salud yendo en contra también del derecho fundamental a la
salud de las personas.

Ademds, el Proyecto de Ley reafirma la definicion por parte del Ministerio de Salud de las
denominaciones en especialidades médicas cuando estas deben ser realizadas por las Universidades,
vulnerando con ello la autonomia universitaria. Lo que aqui se pretende, supera los propdsitos de una
ley que intenta ajustar el sistema de salud. El principio de la autonomia universitaria protege el caracter
cientifico y académico de la determinacién sobre los programas.

El proyecto desconoce los lineamientos anteriormente puestos en la Ley del Residente 1917 de 2018,
donde debe agilizarse su implementacién.

es del Sistema de Salud

4.1.7  Vulnera la dignidad de las y los trabajad

El articulo 18 de la Ley Estatutaria, titulado “Respeto a la dignidad de los profesionales y trabajadores
de la salud”, establece que, “[L]os trabajadores, y en general el talento humano en salud, estaran
amparados por condiciones laborales justas y dignas, con estabilidad y facilidades para incrementar sus
conocimientos, de acuerdo con las necesidades institucionales”. El proyecto de ley, en el articulo 52
prohibe la tercerizacién laboral y ordena la creacion de una dependencia que se encargara de vigilar lo
estipulado en cuanto al talento humano. Pese a la importancia de esta medida consideramos que esta
ley que intenta ajustar el sistema de salud es pobre en la solucién a los graves problemas que afronta
el personal sanitario.

La precarizacion laboral es una consecuencia de la extraccion de rentas publicas en el sistema por parte
de intermediarios financieros, comerciales y laborales. Sin embargo, nada de esto se toca con el
proyecto de ley, a pesar de existir jurisprudencia suficientemente vinculante.

En principio el proyecto contemplaba algunas enunciaciones generales que no daban mayor solucién
a los gravisimos problemas que afrontan las y los trabajadores. Y aunque es ampliamente conocido,
vale la pena recordar que la mayoria de aquellos se encuentran en trabajos precarios, victimas de la
tercerizacién laboral, sin elementos minimos de bioseguridad en medio de la peor pandemia de los
dltimos tiempos, en condiciones y ambientes de trabajo no adecuados, con salarios bajisimos, con
jornadas de trabajo imposibles, y a muchos se les adeudan meses de salarios. Los giros no llegan a
manos de las y los trabajadores porque se privilegia el pago de proveedores y de prestadores que hacen
parte de manera abierta o encubierta de las mismas EPS.

Se requiere una reforma que ordene prioridades. Un sistema de salud se compone de trabajadores y
trabajadoras que tienen una mision Unica y especial en el conjunto de la sociedad: la vida y el cuidado
de las y los ciudadanos de un pais. Las pésimas condiciones laborales de trabajadoras y trabajadores
de la salud son la garantia del riesgo sobre las vidas y el goce del derecho a la salud de las y los
colombianos.

4.1.8  Acaba con la Red Publica Hospitalaria

Elarticulo 24 de la Ley Estatutaria, sobre “disponibilidad de servicios en zonas marginadas”, establece
la responsabilidad del Estado de garantizar la disponibilidad de servicios en todo el territorio nacional,
especialmente de las zonas marginadas, sobre el criterio de que “[L]a extensién de la red publica de
servicios no depende de la rentabilidad econémica sino de la rentabilidad social”. Sin embargo, los
articulos relacionados con la red publica (del articulo 39 al 43) en el proyecto de ley conducen hacia un
mayor ajuste de la red hospitalaria bajo el criterio de la rentabilidad econémica, bien por la via de la
integracion (fusién) de instituciones, por la venta al mejor postor de sus servicios en forma de
portafolios segtin las condiciones del mercado o por las alianzas publico-privadas, dando mayor
gobernabilidad a las “aseguradoras” para que integren sus propias redes de manera vertical u
horizontal, por medio de la “regionalizacién” del aseguramiento, la creacién de economias de escalay
el oligopolio de “aseguradores” con inversién extranjera. Todo esto en contravia de lo ordenado por
la Ley Estatutaria en Salud.

En el proyecto no se evidencia propuesta de ampliacién de la red de hospitales publicos, ni de nueva
inversion para suplir sus problemas de infraestructura, falta de pago al personal que alli trabaja, entre
muchas medidas que urgen, especialmente, cuando estos son prestadores tnicos en las zonas més
apartadas del pafs, ademds, yendo en contravia con las disposiciones de la Ley Estatutaria de Salud
1751, donde estas instituciones deben evaluarse por su rentabilidad social y no financiera.

El proyecto, al terminar con el régimen subsidiado sin arreglar un minimo de contratacién con la red
publica, deja amerced de la voluntad de las EPS qué se va a contratar con estos hospitales. La intencion
de estainiciativa legislativa, la cual pone a competir a los hospitales publicos con las empresas privadas,
incentiva la burocracia excesiva que hoy vemos en estas instituciones desde que se promovié que
fueran empresas con grandes plantas administrativas y a sostenidas por ventas de servicios. Esto ni
siquiera deberfa existir y menos, donde son prestadores tnicos.

4.1.9  Privatiza recursos publicos de Destinacién Especifica para la salud

El articulo 25 de la LES, confirma el caracter publico de los recursos, fiscales y parafiscales, del sistema
de seguridad social en salud de la siguiente manera: “[L]os recursos puiblicos que financian la salud son
inembargables, tienen destinacién especifica y no podrén ser dirigidos a fines diferentes a los previstos
constitucional y legalmente”. No obstante, el proyecto en su exposicién de motivos entiende a las
EAPB como aseguradoras. Debe aclararse que las EPS no son estrictamente hablando aseguradoras,
sino administradoras de recursos publicos, parafiscales o fiscales que se les transfiere en la forma de
UPC, a cambio de la garantia de prestacion de un plan de beneficios explicito, que la Corte ya elimind
ensujurisprudencia. Pero, ademas, el proyecto, en su exposiciéon de motivos concibe la Unidad de Pago

por Capitacién como una “Prima Regulada” para asimilar la UPC al monto que se paga en los seguros
comerciales, con lo que ocurriria una privatizacion ilegal e inconstitucional de recursos publicos de
destinacion especifica. Mas atn, si se pretende crear un oligopolio y monopolios territoriales de unos
pocos “aseguradores” depurados.

Debe recordarse que la normatividad vigente considera las cotizaciones en salud como
“contribuciones parafiscales”, es decir, en Ultimas, ingresos fiscales o tributos que tienen destinacién
especifica como recursos para el SGSSS.

4.2 El proyecto pretende convertir en ley lo que ya es ley

El proyecto contiene propuestas que ya hacen parte de la Ley 1122 y 1438 como, por ejemplo, las
acciones intersectoriales en salud, las cuales no se han podido implementar. Igual ocurre con la funcién
esencial del aseguramiento individual que se encuentra contenida en la Ley 1122.

Sobre la funcién esencial del aseguramiento individual, el proyecto de ley persiste en entregar a las
empresas alli citadas, la gestion de las redes de servicios. De conformidad con el articulo 2 de la Ley
Estatutaria de Salud que contiene lo ordenado en el articulo 49 de la Constitucién Politica, la funcién
de la prestacion de este servicio publico esencial y obligatorio es indelegable por parte del Estado, es
decir, la gestion de lared de servicios es una competencia estatal y no de las EAPB y las Administradoras
de Riesgos Laborales.

De igual forma pasa con el Modelo de Atencién propuesto, este se encuentra en la Ley 1438 y en
diversos decretos, asi como en resoluciones dadas en el marco de la emergencia sanitaria, y que no se
ha podido implementar debido a que la forma del aseguramiento individual impide llevar a cabo el
modelo.

Sobre los integrantes de las Redes Integrales de Servicios, la iniciativa legislativa habla de un

desarrollo consignado en la Ley 1438 que resulta innecesario volver a elevar a Ley de la
Republica. Incluso, puede afirmarse que, en términos de la Atencion Integral en Red, en el presente
proyecto de Ley se retrocede con respecto a la Ley 1438 y la Ley Estatutaria de Salud al eliminar la
autoridad sanitaria y la capacidad de los entes territoriales para organizar las redes.

Ademds, se evidencia una confusion entre las Redes Integrales de Salud que hacen parte del Sistema
de Referencia y Contra referencia, y las Rutas de Atencién Integral en Salud dado que estas Ultimas se
organizan para facturar por evento. Esto es absolutamente contrario a lo que debe entenderse como
atencion integral en salud porque la enfermedad no aparece en la persona por evento. Cada ruta se
enviarfa por caminos distintos a una misma persona para su atencién. Esta ldgica responde més a las
intenciones comerciales que a la calidad e integralidad en la atencién a la que tienen derecho las y los
colombianos.

El Fondo de Garantias del Sector Salud ya existe hoy bajo la denominacién del Fondo de Salvamento
de Hospitales y Aseguradoras y no tiene recursos, es otra muestra de la inoperabilidad de las
disposiciones de otras leyes que hoy se buscan volver a reglamentar.

4.3 Sobre Seguridad Sanitaria y Emergencia Sanitaria

La seguridad y emergencia sanitaria como capitulo dentro del proyecto de Ley 010 de 2020 Senado y
425 de 2010 de Cdmara que busca reformar el sistema a la salud, puede verse limitado considerando la
amplitud del capitulo, asi como también encontramos que no existe unidad en materia dentro del
nuevo contenido del proyecto en mencién.

La seguridad no es una capacidad sino un resultado o una responsabilidad a cargo del Estado. Sobre
la fabricacién nacional de tecnologias de salud, el modelo que propone el proyecto de ley es similar a
lo que sucede en otros paises donde la investigacion basica se desarrolla con recursos publicos pero la
parte privada se queda con la patente o los derechos de uso y comercializacién de los resultados. Este
punto se solventard, ademds protegiendo los recursos publicos si se reglamentara los articulos 21,22y
23 de la Ley Estatutaria de Salud 1751.

Las motivaciones para declarar una emergencia sanitaria (enfermedades epidémicas o desastres) son
las que siempre se han usado para hacer este tipo de declaratorias. Sin embargo, la razén por la que se
insertan en este Proyecto de Ley durante la presente coyuntura es para elevar las medidas tomadas a
Ley de Reptiblica. Hasta el momento los resultados de las medidas implementadas estan lejos de ser
los esperados, por tanto, no hay necesidad de justificar toda una reforma estructural al sistema de
salud para institucionalizar unas medidas que hoy por hoy no ha demostrado su viabilidad, no ha
funcionado y elevarlas a Ley de la Republica podria representar firmar sobre roca una sentencia al mal
manejo de las futuras emergencias sanitarias.

Los diferentes decretos y disposiciones que se tomaron en respuesta a la pandemia, reflejan un
enfoque centralista el cual No se dio lugar a la diversidad territorial. La forma en la que se debe manejar
una emergencia sanitaria debe ser resultado del consenso a nivel territorial, la insercion de este
capitulo es claro ejemplo del dnimo centralizador del MSPS, el cual sin ningn tipo de participacién
social lo anexa a dltima hora. El MSPS habla de forma reiterada sobre el proceso de aprendizaje que ha
dejado la pandemia y en ese sentido, lo menos que esperariamos es que este capitulo fuese discutido
con todos los actores del sector salud, sociales y territoriales quienes son los que han afrontado de
primera mano los efectos de la crisis sanitaria.

El articulo 16 sobre Medidas Sanitarias, ya se fundamenta por el Decreto 3518 de 2006. Sobre el literal
A,. donde se determina la forma de articulacién de los diferentes agentes del Sistema de Salud y
demas sectores, no se ha hecho hasta el momento una evaluacién del proceso, escasamente se ha
realizado en ciudades capitales e intermedias, pero no en las zonas rurales. Una verdadera medida en
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este sentido deberia enunciar la elaboracién de una politica concertada de articulacién con verdaderos
mecanismos para que funcione en todo el territorio nacional. Sobre el literal B. Acerca de establecer
estrategias de comunicacién e informacién, consideramos que no hay necesidad de hacer una Ley para
esto, el MSPS tiene todas las herramientas y capacidades para llevar a cabo esta tarea. El literal C, busca
elevar a Ley de la Republica futuras recomendaciones para la restriccion de la movilidad que hacen
parte de la funcién ya establecida del MSPS, para lo que tampoco se necesita una Ley; ademas intenta
asignar responsabilidades al Ministerio del Interior en el manejo de emergencias sanitarias, lo cual
rebasa las competencias de este Proyecto de Ley. El literal D, sobre brigadas de atenci6n para la
emergencia, de nuevo eleva a Ley de la Repiblica una funcién de los equipos técnicos del MSPS en el
marco de la elaboracién de una estrategia para la contencién de una pandemia, cualquier otro tipo de
evento epidemioldgico o de un desastre, para esto no se necesita el permiso de una Ley de la Repuiblica.

Asi mismo, la coordinacién de acciones intersectoriales, la coordinacién con los organismos de
cooperacion internacional y ONG, emitir drdenes especificas de atencion a las EAPB e IPS, se pueden
hacer por via administrativas y no necesitan una Ley.

Sobre el literal G. Acerca de los acuerdos con laboratorios importadores y productores nacionales, la
ley ordena lo que se ha venido haciendo sin la suficiente transparencia, ya que al momento el
secretismo hace imposible para la ciudadania conocer las condiciones de dichos acuerdos. Mas que
hacer acuerdos con laboratorios se necesitan mecanismos como se usan en otros paises tales como
tableros de control y veedurias ciudadanas. No podemos quedar a merced de las grandes
corporaciones farmacéuticas.

Sobre el literal H. que permite la participacion del sector privado en la provisiéon de medicamentos,
vacunas, insumos y demas tecnologias en salud, contradice los decretos que se promulgaron en el
marco de esta emergencia sanitaria, donde se consideraron las vacunas como un bien escaso y por
tanto se dispuso su compra desde el Estado. De esta manera, este literal podria ir en contra del
bienestar general al abrir el mercado de los medicamentos, vacunas, insumos y demas tecnologfas en
salud al sector privado que puede acaparar estos bienes. Ademas, adelanta una campafia de gestién
privada de bienes ptiblicos puede entenderse como el fracaso del Estado ante la administracién de los
servicios de salud que hacen parte de la responsabilidad publica.

El término “provisién” abre una puerta a la privatizacién a través de la comercializacién de vacunas e
insumos urgentes en medio de una emergencia. Los arreglos con el sector privado para la
comercializacién y potenciacién de la industria transnacional y nacional, formalizan un negocio entre
privados a través de una Ley de la Reptiblica donde el Estado apenas es un mediador. El Estado toma
recursos publicos para impulsar negocios en lugar de fortalecer su propia institucionalidad, capacidad
territorial y nacional, y pone bienes que son necesarios para salvaguardar la vida de las personas, en
medio de la peor crisis sanitaria de los Ultimos tiempos, como bienes individuales que se puedan
adquirir del bolsillo de la gente para quien tenga capacidad de pago. Conserva exactamente la Iégica
del Sistema de Salud donde el derecho a la salud y la vida se degrada a un negocio.

Los articulos con relacién a la fabricacién, almacenamiento, acondicionamiento, procedimientos,
requisitos de donacién, vitales no disponibles, registro sanitario, autorizaciones, permisos de
comercializacién o notificacién sanitaria obligatoria y sus trdmites asociados, corresponde a tomas de
decisiones de la discrecionalidad del MSPS que enfrente la crisis sanitaria, elevar a ley de la republica
las decisiones que se tomaron en esta materia no se pueden establecer como un procedimiento
aplicable en todas las crisis sanitarias.

El literal M. resulta aiin mas preocupante porque no se entiende la descarga de responsabilidad de las
EPS en la compra de tecnologias en salud que ya se encuentra a cargo por la Unidad de Pago por
Capitacién. El desabastecimiento no puede ser argumento para que estas empresas no cumplan con
su obligacién de usar la UPC para contratar los servicios de los usuarios en salud y se sobre cargue con
ello a la ADRES. Vale sefialar que por motivo de la crisis sanitaria, las EPS han dejado de contratar
servicios a causa del confinamiento ;:Deben asignarse los dineros de ese tipo de servicios en funcién de
la emergencia sanitaria?

Sobre el paragrafo final del mismo articulo, esta medida resta la posibilidad de accién del poder judicial
y desconoce el derecho a la protesta de los ciudadanos y ciudadanas, asi como demandar medidas
arbitrarias aun cuando éstas estén dadas en el marco de una emergencia sanitaria.

Elarticulo 18, sobre la formacién y ejercicio del Talento Humano en Salud, en las dreas de salud publica
y seguridad sanitaria, vulnera el principio de la autonomia universitaria, se evaden el principio de
autonomia profesional, ademas porque el titulo de las profesiones en salud debe ser otorgado por una
universidad y no es competencia del Ministerio de Salud y Proteccién Social definir perfiles y
competencias especificas y menos, dar este tipo de directrices como aquellas que indican el deber de
reconocimiento por parte del Ministerio de Educacién.

De la Financiacién de la Emergencia Sanitaria, este articulo busca establecer el FOME como el fondo
permanente, sin reconocer que los recursos que conforman el presupuesto que ha dado frente a la
emergencia sanitaria también corresponde a partidas territoriales, demas fondos existentes y recursos
privados. Ademds, existe el Fondo Nacional de Calamidades el cual cumple las veces de un fondo para
futuras emergencias sanitarias.

Este nuevo capitulo se encuentra lejos de establecer el deber ser del Estado en caso de una emergencia
sanitaria. Se centra en los acuerdos comerciales, la provisién de bioldgicos y férmacos, siendo esta una
pequenia parte de toda una estrategia para controlar una emergencia sanitaria. Los demds puntos
tienen un pobre o inexistente desarrollo en este capitulo, por ejemplo, no se hablan de las medidas de
contencidn, de prevencion, de adecuacion de las redes de servicios, de proteccion al personal sanitario,
de saneamiento del ambiente, y mucho menos se amplia con la misma extensién, la necesaria
articulacién del Ministerio de Salud y Proteccidn Social en una accién intersectorial del conjunto de
politicas sociales y econémicas que se requieren para atacar los determinantes sociales que agravan la
situacion de la gente en medio de una crisis semejante.

4.4 Un modelo de salud de atencién primaria en manos de EPS

La propuesta del modelo de atencién del proyecto no es nueva, en ella persiste la separacién entre las
acciones colectivas de salud publica entregadas a los entes territoriales y las atenciones individuales
entregadas a las EPS, con lo cual sera imposible constituir equipos interdisciplinarios de atencién por
territorios y micro territorios de salud que integren en sus actividades las acciones de promocion de la
salud, prevencion de la enfermedad, tratamiento y rehabilitacién segin las necesidades de las
personas, las familias y las comunidades.

Por el contrario, continuaremos viendo equipos extramurales dispersos y desterritorializados,
funcionando bajo la légica de la competencia entre aseguradoras y prestadores primarios privados que
entran solamente en el componente de atencién curativa individual, separados de los equipos
precarios de la salud colectiva. En este modelo el enfoque familiar y comunitario de la APS se reduce a
la insercién de un médico de familia convertido en un “portero” encargado de controlar el acceso de
los pacientes alos servicios especializados y hospitalarios para limitar los gastos de la atencién en salud
de las EPS y asi incrementar sus ganancias. La accién intersectorial por la salud y la promocién de la
participacién comunitaria, pilares de la APS integral desde Alma-Ata en 1978 para afectar los
determinantes sociales de la salud, seguiran brillando por su ausencia.

Desde la perspectiva del cumplimiento de los atributos relacionados con el desempefio de los servicios
de atencién primaria en salud, el problema de una estrategia asi en manos de las EPS, es que el modelo
no se utilizard para facilitar el acceso a la atencién de las y los usuarios al sistema, garantizar atencién
coordinada e integral, ni propiciar vinculos duraderos entre los proveedores de los servicios y las
personas, familias y comunidades, ya que la tendencia de estas empresas, en el marco de las relaciones
de mercado que caracterizan al modelo, serd la fragmentacién de las atenciones, la competencia, el
ahorro en la prestacion de los servicios y el enfoque centrado en el control de los costos de la
enfermedad.

4.5 El proyecto mantiene un sistema de incentivos a las EPS sobre el cumplimiento de funciones
que son esenciales para el goce efectivo del derecho a la salud, y que bajo ningin pretexto deberian
no ser cumplidas

El manejo de un componente variable como un paquete de incentivos para que, entre otras, las
empresas cumplan con sus obligaciones, lleven adelante las rutas y los planes territoriales, suministren
la informacién actualizada, presten un servicio de calidad, obtengan resultados en salud, es
francamente inadmisible.

Se trata de una especie de sistema de premios para que cumplan obligaciones que, como insistimos,
asumieron en el momento en que se puso bajo su tutela el cuidado del derecho a la salud de las y los
colombianos. Aqui se intenta una vez mas proteger la rentabilidad financiera de empresas que

debieron calcular todo lo que significaba intermediar en la garantia del derecho. Es decir, ante el
pésimo a regular comportamiento de estas empresas: incentivos.

Finalmente, esta propuesta deja en un circulo cerrado el problema de la atencion de los usuarios: las
EPS se quejan de que no les alcanza la UPC, la UPC se paga de manera anticipada pero no pueden
pagarles a los prestadores, principalmente, a los hospitales publicos y asi sucesivamente. El
componente variable de la UPC, va a funcionar atado a resultados que han cumplido de manera
deficiente o abiertamente han incumplido, asi que con dificultad llegaran a tener la parte variable pero
estas empresas presionaran porque, si no les dan la UPC con los dos componentes: variable y fijo,
entonces no tienen los recursos para cumplir. Sino les dan todo el recurso no cumplen y si no cumplen,
no les dan todo el recurso. Esto es inocuo.

El proyecto intenté en sus primeros borradores, unificar el porcentaje que estas empresas reciben por
administracion al 8%. Al parecer las presiones de las EPS fue suficiente para mantener el 10% en el
régimen contributivo. Entonces, seguimos concluyendo que la prioridad de este ajuste es reacomodar
a los actores del mercado para salvarlos, no para responder a las prioridades en salud, en especial en
tiempos de pandemia.

4.6 La salud publica sigue siendo marginal en este proyecto, pese a que necesita los mayores
esfuerzos para su ampliacién en momentos de una emergencia sanitaria

La salud publica ha demostrado, aqui y en el mundo entero, a partir de las circunstancias de la
pandemia, que su accion es mucho mas efectiva que el modelo de atencidn individual, curativo y
morbicéntrico (es decir, centrado en la enfermedad). Persiste la visién fragmentada entre una salud
plblica colectiva y una salud publica individual, al tiempo que no profundiza en la manera de afectar
los determinantes sociales de la salud mas que en decir que ahora habré una cierta integracién del
Estado a través de acciones intersectoriales sin cardcter vinculante o eficacia demostrada.

Sin embargo, en este proyecto, donde se esperaba un despliegue del fortalecimiento de la salud
plblica, como una de esas lecciones estratégicas que dejan una crisis sanitaria de semejantes
proporciones, sigue siendo un componente marginal, sin grandes novedades y, sobre todo, sigue
estando sometida a su baja participacion en el ordenamiento de los recursos en el pais.

Se puede enunciar la importancia de la salud publica en muchos escenarios, pero lo cierto es que la
voluntad politica de un Estado se manifiesta en la manera como destina sus recursos: en salud sigue
concentrada en el aseguramiento individual de un modelo de atencién curativo.

4.7 No tiene en cuenta la salud intercultural

El texto radicado no contempla ninguna mencién a la salud intercultural para los pueblos indigenas,
principio contemplado en la Ley 1755 de 2015, desconociendo asi los avances logrados en espacios
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legitimos de concertacién al seno de la Subcomisién de de Salud de la Mesa Permanente de
Concertacién de Pueblos Indigenas. Ello imposibilita que los ajustes propuestos dialoguen, armonicen
o se acoplen con este modelo de salud especial, incluso resulta contraria a varias de las prerrogativas
concertadas en el marco de la consulta previa.

Acorde con la Constitucién Politica y el Convenio 169 de la OIT, que consagran la obligacién de
concertar medidas en salud para los pueblos indigenas, se ha venido avanzando en la construccién de
un modelo de sistema indigena de salud propio e intercultural -el SISPI- con un enfoque en el buen vivir,
la armonia y la atencién de desequilibrios, priorizando la salud comunitaria. Hoy se posee un marco
normativo concertado sobre varios de los puntos que esta iniciativa refiere, algunos de ellos son la Ley
691 de 2001, en la cual se reglamenta la participacién de los Grupos Etnicos en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud, contemplando a las autoridades indigenas como actores y controladores del
sistema. de salud. En cambio, se generé el monopolio del aseguramiento con cofinanciacién de gastos por parte
del ente territorial y cada vez menos gobernabilidad territorial de la salud.

Adems, incluye el establecimiento de un régimen de beneficios con enfoque indigena, la posibilidad
de crear Administradoras Indigenas de Salud (ARSI), prerrogativas como la libre escogencia de 5. CONCLUSION
administradora, posibilidad de hacer limitaciones a la promocién o mercadeo de las EPS en sus

territorios, la garantia de atencién a poblacién que se traslade en el territorio nacional. Consideramos que este proyecto poco aporta a las actuales circunstancias del pais, no responde ni es

pertinente en medio de una pandemia, repite e inclusive empobrece leyes ya existentes, abre puertas
peligrosas para la privatizacién de los recursos y el establecimiento de oligopolios, y transnacionales
en salud, lanza un salvamento a las EPS, pone en peligro la red publica hospitalaria, es abiertamente
inconstitucional y carece de la profundidad necesaria que requiere una reforma al sistema.

Existe también el Decreto 1953 de 2014, por el cual se configura el funcionamiento de las entidades
territoriales indigenas, con un capitulo sobre el SISPI y el Decreto 1848 de 2017 que agregé un grueso
marco normativo sobre el sistema de habilitacién, operacién y permanencia de las entidades

promotoras de salud indigenas e instituciones prestadoras de salud indigenas. . X . .
Es necesario hacer una gran convocatoria nacional para construir una reforma estructural al actual

I . . sistema de salud que realmente ordene las prioridades y garantice el goce efectivo a este derecho.
No se consagra la manera en que la iniciativa se articule con estas prerrogativas concertadas en salud

propia indigena. Pero en cambio en la practica si podria generar un retroceso en los derechos a la
prestacién de salud diferencial, pues no se ve prudente circunscribir una tnica EPS o aseguradora en
salud a una determinada jurisdiccién, endilgando una doble funcién: la prestacién general y la
diferencial étnica, cuando ni las actuales y escasas EPS indigenas han logrado plenamente su cometido.
Ademas, varias de las disposiciones vulneran el derecho a la libre escogencia y los derechos a la
autonomia intercultural, asi mismo menoscaba la gobernanza en salud de los pueblos y su papel de
controladores de su sistema de salud.

Por todo lo anterior, las y los congresistas aqui firmantes presentamos la siguiente proposicién:

La Ley Estatutaria en el articulo 6°, literal I), plantea el principio de la “interculturalidad”, entendido
como “el respeto a las diferencias culturales existentes en el pais [...] a partir del reconocimiento de
los saberes, précticas y medios tradicionales [...]”, asi como el literal m) establece que “para los
pueblos indigenas el Estado reconoce y garantiza el derecho fundamental a la salud integral, entendida
segUin sus propias cosmovisiones y conceptos, que se desarrolla en el Sistema Indigena de Salud Propio
e Intercultural (SISPI)”. Sin embargo, el proyecto generaliza la experiencia de “asegurador tinico” en
salud realizada en el Departamento del Guainia, con poblacién mayoritariamente indigena, donde para
nada se desarroll6 el SISPl y simplemente se contratd a algunos indigenas como agentes comunitarios

6. PROPOSICION

Con fundamento en las anteriores consideraciones y con sustento en la Ley 5* de 1992 “por la
cual se expide el Reglamento del Congreso; el Senado y la Cdmara de Representantes”, en su seccion
5, articulo 114, numeral 1, rendimos Ponencia Negativa y solicitamos a los honorables Senadores y
Representantes de la Comision Séptima del Senado y Cdmara de la Republica, ARCHIVAR el Proyecto
de Ley 010 de 2020 Senado y 425 de 2020 Camara, “Por medio de la cual se dictan disposiciones
orientadas a garantizar el derecho fundamental a la salud dentro del Sistema General de Seguridad Social,
de conformidad con la Ley 1751 de 2015, y la sostenibilidad del sistema de salud”.

VICTORIA SANDINO SIMANCA HERRERA JESUS ALBERTO CASTILLA SALAZAR
Senadora de Republica Senador de la Republica
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JOSE AULO POLO
Senador de la Repiblica

COMISIONES SEPTIMAS CONSTITUCIONAL PERMANENTES DE SENADO Y
CAMARA DE REPRESENTANTES EN SESIONES CONJUNTAS. - Bogota D.C., a los
veintitrés (23) dias del mes de marzo del afio dos mil veintiunos (2021) - En la presente
fecha se autoriza la publicacion en Gaceta del Congreso de la Republica, el siguiente
Informe de Ponencia Negativa para Primer Debate.

NUMERO DEL PRYECTO DE LEY: N° 10/2020 SENADO Y 425/2020 CAMARA.

TITULO DEL PROYECTO: “POR MEDIO DE LA CUAL SE DICTAN DISPOSICIONES
ORIENTADAS A GARANTIZAR EL DERECHO FUNDAMENTAL A LA SALUD DENTRO
DEL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL, DE CONFORMIDAD CON LA LEY
1751 DE 2015 Y LA SOSTENIBILIDAD DEL SISTEMA DE SALUD" “MENSAJE DE
URGENCIA"

NOTA SECRETARIAL

Ante la Secretaria de la Comision Séptima del Senado, siendo las 10:11 A.M. del dia
martes 23 de marzo de 2021, electronicamente fue radicado el Informe de Ponencia
Negativa, para Primer Debate en Sesiones Conjuntas de las Comisiones Séptimas de
Senado y Camara de Representantes, al proyecto de Ley No. 10/2020 Senado y
425/2020 Camara, el cual viene refrendo por los HONORABLES SENADORES
PONENTES: VICTORIA SANDINO SIMANCA HERRERA, JOSE AULO POLO
NARVAEZ y JESUS ALBERTO CASTILLA SALAZAR.

Lo anterior, en cumplimento de lo ordenado en el inciso 5° del articulo 2° de la Ley 1431 de 2011.

El Secretario,

JESUS MARIA ESPANA VERGARA

Secretario General -Sesiones Conjuntas

de las Comisiones Séptimas Constitucionales Permanentes de
Senado y Camara de Representantes
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Comision Séptima Constitucional Permanente

COMISIONES SEPTIMAS CONSTITUCIONAL PERMANENTES DE SENADO Y
CAMARA DE REPRESENTANTES EN SESIONES CONJUNTAS. - Bogota D.C.,
a los veintitrés (23) dias del mes de marzo del afio dos mil veintiuno (2021) - En la
presente fecha se autoriza la_publicacion_en Gaceta del Congreso de la
Republica, el siguiente Informe de Ponencia Negativa para Primer Debate.

NUMERO DEL PRYECTO DE LEY: N° 10/2020 SENADO Y 425/2020 CAMARA.

TITULO DEL PROYECTO: ‘POR MEDIO DE LA CUAL SE DICTAN
DISPOSICIONES ORIENTADAS A GARANTIZAR EL DERECHO FUNDAMENTAL
A LA SALUD DENTRO DEL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL, DE
CONFORMIDAD CON LA LEY 1751 DE 2015 Y LA SOSTENIBILIDAD DEL
SISTEMA DE SALUD" “MENSAJE DE URGENCIA"

NOTA SECRETARIAL

Ante la Secretaria de la Comision Séptima del Senado, siendo las 10:11 A.M. del
dia martes 23 de marzo de 2021, electronicamente fue radicado el Informe de
Ponencia Negativa, para Primer Debate en Sesiones Conjuntas de las Comisiones
Séptimas de Senado y Camara de Representantes, al proyecto de Ley No. 10/2020
Senado y 425/2020 Céamara, el cual viene refrendo por los HONORABLES
SENADORES PONENTES: VICTORIA SANDINO SIMANCA HERRERA, JOSE
AULO POLO NARVAEZ y JESUS ALBERTO CASTILLA SALAZAR.

Lo anterior, en cumplimento de lo ordenado en el inciso 5° del articulo 2° de la Ley 1431 de
2011.

El Secretario,

JESUS MARIA ESPANA VERGARA

Secretario General -Sesiones Conjuntas

de las Comisiones Séptimas Constitucionales Permanentes de
Senado y Camara de Representantes
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