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PobDEeR PUBLICO — RAMA LEGISLATIVA

LEY 1385 DE 2010

(mayo 14)

por medio de la cual se establecen acciones para prevenir el sindrome de alcoholismo fetal en los bebés
por el consumo de alcohol de las mujeres en estado de embarazo, y se dictan otras disposiciones.

El Congreso de Colombia
DECRETA:

Articulo 1°. Objeto. La presente ley tiene por objeto promover la pre-
vencion del consumo de alcohol de las mujeres en estado de embarazo,
con acciones afirmativas de prevencion y educacion.

Articulo 2°. Finalidad. Garantizar el ejercicio pleno y efectivo de los
Derechos del Nasciturus, que equivale a proteger los Derechos de los
Nifios, Nifias y Adolescentes a una vida sana y ambiente integro.

Articulo 3. Definiciones. Para el desarrollo de la presente ley, se
adoptaran las siguientes definiciones:

*Sindrome: En medicina, un sindrome es un cuadro clinico o conjunto
sintomatico con cierto significado y que por sus caracteristicas posee
cierta identificad; es decir, un grupo significativo de sintomas y signos
(elementos semioldgicos), que concurren en tiempo y forma, caracteri-
zando un estado morboso determinado. Todo sindrome es una entidad
clinica, que asigna un significado particular o general a las manifesta-
ciones semiologicas que la componen. El sindrome es plurietiolégico,
porque tales manifestaciones semiologicas pueden ser producidas por
diversas causas.

* Feto: El producto de la concepcion humana, se llama feto a partir
del tercer mes de vida intrauterina. En esta etapa ya el feto ha pasado
el momento de la concepcion. Las células madre que en este punto ya
se han divido en 3 capas, comienzan el proceso de creacion de la masa
encefalica, el corazon y los pulmones, también se van formando las cavi-
dades auditivas, para finalmente formar las extremidades y los musculos
y organos restantes aunque el feto no esta completamente formado ya
empieza a dar esbozos de percepcion del mundo que lo rodea, alrededor
de la semana 24 ya puede escuchar con claridad sonidos y puede incluso
reconocer la voz de su madre y recordar sonidos.

* Alcoholismo: El alcoholismo es una dependencia con caracte-
risticas de adiccion a las bebidas alcohoélicas. Su causa principal es la
adiccion provocada por la influencia psicosocial en el ambiente social
en el que vive la persona. Se caracteriza por la constante necesidad de
ingerir sustancias alcohélicas, asi como por la pérdida del autocontrol,
dependencia fisica y sindrome de abstinencia. El alcoholismo supone
un serio riesgo para la salud que a menudo conduce a la muerte como
consecuencia de afecciones de tipo hepatica como la Cirrois, trastornos
de coagulacion y sangrado, intoxicacion alcohdlica, accidentes o suici-
dio. En las mujeres en estado de embarazo, es altamente toxico y puede
provocar malformaciones.

* Sindrome de Alcoholismo Fetal: El Sindrome Alcohdlico Fetal
(SAF) es un grupo de defectos de nacimiento causados por el consumo
de alcohol durante el embarazo. Los nifios que sufren del SAF tienen
muchos problemas fisicos, mentales y de comportamiento y pueden te-
ner algun retraso mental. Son bebés pequefios con bajo peso. Al crecer,
a menudo se les dificulta el aprendizaje, la atencion, la memoria y la
resolucion de problemas. Tal vez tengan una mala coordinacion, sean
impulsivos y tengan problemas del habla y audicion.

El SAF no es reversible, pero puede prevenirse evitando ingerir al-
cohol durante el embarazo.

Articulo 4°. El Ministerio de la Proteccion Social, creard programas
dirigidos especificamente a los padres de familia y su grupo familiar, a
los cuidadores, tutores, guardadores de nifios, nifias y adolescentes con
Sindrome de Alcoholismo Fetal, teniendo en cuenta las secuelas irrever-
sibles que esta enfermedad genera.

Articulo 5°. En la consulta ginecologica prenatal, en los Hospitales
de la Red Publica y los establecimientos clinicos de la red privada, o
mixtos, se incluira la difusion, pedagogia y enseflanza en cuanto a la
Prevencion del Sindrome de Alcoholismo Fetal, Habitos Saludables,
Integracion Familiar, tratamientos en caso que llegara a padecerse, asi
como los costos del mismo.

Articulo 6°. El Ministerio de la Proteccion Social, el Instituto Co-
lombiano de Bienestar Familiar, y el Ministerio de Educacion, disefiaran
nuevos programasy fortalecerdn las estrategias existentes en los colegios,
referentes a educacion sexual, a fin de prevenir la progenitura prematura,
y el consumo de alcohol en los menores de edad.

Articulo 7°. El Ministerio de la Proteccidon Social, dentro de los seis
meses siguientes, de entrada en vigencia de la ley, elaborard un censo
en el que reportara el nimero de ninos, nifias y adolescentes que actual-
mente padecen la enfermedad y de aquellos que nacen con el Sindrome
de Alcoholismo Fetal en el pais. Este reporte se hara semestralmente y
serd publicado en la pagina web del Ministerio.

Articulo 8°. El Ministerio de la Proteccion Social, el Ministerio de
Educacion, y las Secretarias Distritales, Departamentales y Municipales
de Salud, presentaran un informe anual de rendicion de cuentas sobre los
resultados de las estrategias de prevencion del Sindrome de Alcoholismo
Fetal, y la difusion, promocion, y divulgacion de la presente ley.

Articulo 9°. Vigencia. La presente ley rige a partir de la fecha de su
publicacion.

El Presidente del honorable Senado de la Republica,
Javier Enrique Caceres Leal.
El Secretario General del honorable Senado de la Republica,
Emilio Ramon Otero Dajud.
El Presidente de la honorable Camara de Representantes,
Edgar Alfonso Gémez Roman.
El Secretario General de la honorable Cdmara de Representantes,
Jesus Alfonso Rodriguez Camargo.
REPUBLICA DE COLOMBIA — GOBIERNO NACIONAL
Publiquese y cumplase.
Dada en Bogota, D. C., a 14 de mayo de 2010.
ALVARO URIBE VELEZ
El Ministro de Hacienda y Crédito Publico,
Oscar Ivan Zuluaga Escobar:
El Ministro de la Proteccion Social,

Diego Palacio Betancourt.



