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RAMA LEGISLATIVA DEL PODER PUBLICO

SENADO DE LA REPUBLICA

LEYES SANCIONADAS

LEY 1433 DE 2011

(enero 6)

por medio de la cual se rinde homenaje a la memoria del honorable
ciudadano y ex Congresista Luis Guillermo Vélez Trujillo.

El Congreso de Colombia
DECRETA:

Articulo 1°. El Congreso de Colombia rinde ho-
menaje alamemoriadel ciudadanoy ex Congresista
Luis Guillermo Vélez Trujillo, quien en vida se des-
tac6 como embajador ante diferentes paises; como
Senador de la Repuiblica, donde desarroll6 una gran
labor legislativa en beneficio de los colombianos.

Articulo 2°. La Mesa Directiva del honorable
Senado de la Reptblica, ordenara realizar un texto
donde se plasme la biografia y compilacion de los
proyectos de ley de su autoria, ponencias realizadas,
debates e intervenciones que hizo en el desempefio
de su funcion como Senador de la Republica.

Articulo 3°. En homenaje a sus aportes como
congresistade Colombia, porel excelente desarrollo
de su carrera politica; en el salén de Luis Guiller-
mo Vélez Trujillo del Congreso de la Republica,
rindiéndole tributo se colocara una placa con su
nombre y las fechas de las legislaturas en las que
fue congresista.

Articulo 4°. Realizar un busto en marmol del
homenajeado, el cual serd colocado en el Salén
Luis Guillermo Vélez Trujillo del Congreso de la
Republica, fecha de nacimientoy fecha de defuncion.

Articulo 5°. La memoria del homenajeado se
honrard, con un programa de television que exalte
sus vivencias y sus momentos en la vida politica,
que sera trasmitido por el Canal del Congreso.

Articulo 6°. La presente ley rige a partir de su
promulgacion.

El Presidente del honorable Senado de la
Republica,
Armando Benedetti Villaneda.

El Secretario General del honorable Senado de
la Republica,
Emilio Ramon Otero Dajud.

El Presidente de la honorable Camara de Re-
presentantes,

Carlos Alberto Zuluaga Diac.

El Secretario General de la honorable Camara
de Representantes,

Jesuis Alfonso Rodriguez Camargo.

REPUBLICA DE COLOMBIA
GOBIERNO NACIONAL

Publiquese y cimplase.
Dada en Bogota, D. C., a 6 de enero de 2011.
JUAN MANUEL SANTOS CALDERON
El Ministro de Hacienda y Crédito Publico,
Juan Carlos Echeverry Garzon.

El Ministro de Tecnologias de la Informacion y
las Comunicaciones,

Diego Ernesto Molano Vega.
La Ministra de Cultura,
Mariana Garcés Cordoba.
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LEY 1434 DE 2011

(enero 6)

por la cual se modifica y adiciona la Ley 5* de 1992, se crea la Comision
Legal para la Equidad de la Mujer del Congreso de la Republica
de Colombia y se dictan otras disposiciones.

El Congreso de Colombia
DECRETA:

Articulo 1°. Objeto. La presente ley tiene por
objeto fomentar la participacion de la mujer en el
ejercicio de la labor legislativa y de control politico
através de la creacion de la Comision Legal para la
Equidad de 1a Mujer del Congreso de la Republica.

Articulo 2°. Adicidnese el articulo 55 de la Ley
5*de 1992, el cual quedara asi:

Articulo 55. Integracion, denominacion y
Sfuncionamiento. Ademas de las Comisiones Le-
gales sefialadas para cada una de las Camaras con
competencias diferentes a estas correspondera
integrar aplicando el sistema del cociente electoral
y para el Periodo Constitucional, la Comision de
Derechos Humanos y Audiencias, la Comision de
Etica y Estatuto del Congresista, la Comision de
Acreditacion Documental y la Comision para la
Equidad de la Mujer.

Articulo 3°. Adicionese ala Seccion Segunda del
Capitulo 1V, del Titulo IT de Ley 5% de 1992 con un
articulo nuevo del siguiente tenor.

Articulo 61 A. Objetodela Comision Legalparala
Equidad de la Mujer. Esta Comision tiene por objeto
fomentar y promover las acciones necesarias para la
consolidacién de una politica de Estado que repercuta
en el mejoramiento de las circunstancias materiales
e inmateriales de la mujer en nuestra sociedad, pro-
pendiendo por la eliminacion de cualquier situacion
de desigualdad y discriminacion que se presente en
el ejercicio de la ciudadania por parte de las mujeres.

Articulo4°. Adicionese ala Seccion Segunda del
Capitulo 1V, del Titulo II de la Ley 5“de 1992 con
un articulo nuevo del siguiente tenor.

Articulo 61 B. Composicion. La Comision Legal
para la Equidad de la Mujer tendra caracter inter-
parlamentario, estara integrada por diecinueve (19)
congresistas, de los cuales diez (10) por la Camara
de Representantes, y nueve (9) por el Senado de
la Republica, quienes sesionaran conjuntamente,
previa convocatoria de la Mesa Directiva.

Paragrafo 1°. En el caso de que no se presenten
postulaciones por parte de los Congresistas varones,
estos cupos seran ocupados por Congresistas mujeres.

Paragrafo 2°. Los miembros de esta Comision
deberan ser designados dentro de los 15 dias siguien-
tes al inicio de cada legislatura ordinaria.

Articulo 5°. Adicidnese a la Seccidon Segunda
del Capitulo IV, del Titulo II de la Ley 5% de 1992
con un articulo nuevo del siguiente tenor.

Articulo 61 C. Funciones. La Comision para la
Equidad de laMujer tendra las siguientes funciones:

1. Elaborar propuestas legislativas que garanticen
larealizacidon delos derechos humanos, civiles, politi-
cos, econdmicos, sociales y culturales de las mujeres,
con el acompafiamiento de organizaciones y grupos
de mujeres, centros de investigacion y demas organi-
zaciones que defienden los derechos de las mujeres.

2. Ejercer el control politico a los diversos entes
del Estado en relacion con la formulacién y desa-
rrollo de planes, programas, proyectos y politicas
publicas dirigidas al reconocimiento, promocion,
realizacion, ampliacion, proteccion y restitucion de
los derechos civiles, politicos, econdmicos, sociales
y culturales de las mujeres y el cumplimiento por par-
te del Estado de los tratados, convenios, protocolos
y recomendaciones de organismos internacionales.

3. Promover la participacion de las mujeres en
los cargos de eleccion popular y en las instancias
de direccion y decision dentro de las diferentes
Ramas del Poder Publico, érganos de la estructura
del Estado, partidos y movimientos politicos.

4. Ser interlocutoras de las organizaciones y gru-
pos de mujeres, ante las Ramas del Poder Publico
y demas organos de la estructura del Estado, para
canalizar sus demandas, conocer sus expectativas 'y
tramitar las soluciones pertinentes a la realizacion
de los derechos de las mujeres.

5. Hacer seguimiento a los procesos de verdad,
justicia, reparacion integral y no repeticion, para
que los delitos cometidos contra las mujeres y las
nifias en el marco del conflicto armado interno no
queden en la impunidad.

6. Hacer seguimiento sobre los resultados de los
procesos de investigacion y/o sancién existentes
en los distintos entes de control, relacionados con
las violaciones de los derechos civiles, politicos,
economicos, sociales, culturales y a la integridad
fisica y sexual de las mujeres.

7. Participar activamente en el fortalecimiento
de las redes internacionales de mujeres parlamen-
tarias, para la promocion de la ciudadania plena de
las mujeres de nuestra region y del resto del mundo.

8. Promover y celebrar audiencias publicas,
foros, seminarios, simposios, encuentros, mesas
de trabajo, conversatorios y demas estrategias de
comunicacién para desarrollar, informar y divulgar
los temas relacionados con los derechos de las mu-
jeres, la legislacion vigente, las politicas publicas
existentes y los proyectos de ley que cursen en las
Camaras Legislativas.
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9. Tramitar ante las Comisiones Constituciona-
les las observaciones, adiciones y modificaciones
que por escrito hagan llegar a la Comisién para
la Equidad de la Mujer, las y los ciudadanos con
respecto a proyectos de ley o de actos legislativos
alusivos a los derechos humanos, civiles, politicos,
econdmicos, sociales y culturales de las mujeres.

10. Promover iniciativas y acciones que contri-
buyan a la promocion y reconocimiento del trabajo
y los aportes que hacen las mujeres a la economia,
la cultura y la politica en el pais.

11. Promover en el sector privado acciones que
favorezcan la equidad para las mujeres en el ambito
laboral y social.

12. Presentar informes anuales a las Plenarias
de las Camaras y a la sociedad civil al término de
cada legislatura, sobre el desarrollo de su mision
institucional.

13. Solicitar el acompafiamiento interinstitu-
cional de organismos nacionales e internacionales,
entidades publicas o privadas y asociaciones de
mujeres para el desarrollo de su misidn institu-
cional, desarrollar proyectos de investigacion, de
promocion, defensa y divulgacion de los derechos
civiles, politicos, econdmicos, sociales y culturales
de las mujeres.

14. Todas las demas funciones que determine
la ley.

Articulo 6°. Adicidnese a la Seccion Segunda del
Capitulo IV, del Titulo II de la Ley 5* de 1992 con
un articulo nuevo del siguiente tenor.

Articulo 61 D. Sesiones. La Comision Legal para
la Equidad de la Mujer se reunira por convocatoria
de su Mesa Directiva, como minimo una vez al mes
o cuando lo considere necesario. Las decisiones de
la Comision seran adoptadas por mayoria simple.

Articulo 7°. Atribuciones. La Comision Legal
para la Equidad de la Mujer tendra las siguientes
atribuciones:

1. Elegir la Mesa Directiva de la Comision Legal
para la Equidad de la Mujer.

2. Dictar su propio reglamento para el desarrollo
de su objeto institucional.

3. Verificar el cumplimiento de las leyes relacio-
nadas con la mujer y la equidad para la mujer en
los entes territoriales, organismos descentralizados
y demads instituciones publicas o privadas.

4. Hacer control y seguimiento a la implementa-
cion efectiva de las politicas publicas relacionadas
con la equidad para la mujer y de todas aquellas que
afectan su condicion.

5. Velar porque durante los procesos de negocia-
cidény de paz se dé cumplimiento a las Resoluciones
1325 y 1820 de junio 19 de 2008 del Consejo de
Seguridad de Naciones Unidas y demas normas
nacionales e instrumentos internacionales.

6. Proponer y velar para que en el proceso de dis-
cusiony aprobacion del Plan Nacional de Desarrollo
y del Presupuesto General de la Nacion, se incluyan

programas, proyectos y acciones que hagan efecti-
va la realizacion de los derechos civiles, politicos,
econdmicos, sociales y culturales de las mujeres.

7. Evaluar y realizar el control politico a los
entes responsables respecto de los informes de
rendicién de cuentas que el Gobierno colombiano
debe entregar al Sistema Internacional y al Sistema
Interamericano de Derechos Humanos sobre los
derechos civiles, politicos, econdmicos, sociales y
culturales de las mujeres.

8. Conferir menciones honorificas y reconoci-
mientos a la labor desarrollada por organizaciones
sociales y/o personalidades a favor de la defensa,
promocion y realizacion de los derechos civiles,
politicos, econdmicos, sociales y culturales de las
mujeres.

9. Establecer alianzas estratégicas con orga-
nismos nacionales e internacionales, entidades de
derecho publico y/o privado y ONG que defiendan
los derechos civiles, politicos, econdmicos, sociales
y culturales de las mujeres.

Articulo 8°. Mesa Directiva. La Mesa Directiva
de la Comisién Legal para la Equidad de la Mujer
estara conformada por una Presidencia y una Vice-
presidencia elegidas por mayoria simple, al inicio
de cada legislatura.

Articulo 9°. Adicidonese el articulo 383 de la Ley
5*de 1992, con el numeral 3.13, del siguiente tenor:

3.13 Comision Legal para la Equidad de la
Mujer
2 Profesionales Universitarios, 06

Articulo 10. Adicionese el articulo 369 de 1a Ley
5% de 1992, con el numeral 2.6.13 asi:

2.6.13 Comision Legal para la Equidad de la
Mujer

1 Coordinador(a) de la Comision 012

1 Secretaria Ejecutiva 05

Articulo 11. Funciones de el (la) Coordinador(a)
de la Comision para la Equidad de la Mujer. El
Coordinador(a) de la Comision para la Equidad de
la Mujer tendra las siguientes funciones:

1. Realizar y coordinar la labor administrativa
de la Comision.

2. Contribuir en la ejecucion de las funciones
de la Comision.

3. Elaborar el Orden del Dia de cada sesion, en
coordinacién con la Mesa Directiva de la Comision.

4. Mantener informados a las integrantes de la
Comision sobre el curso de los temas tratados en las
sesiones, asi como hacer seguimiento al desarrollo
de los mismos.

5.Llamaralistaalas sesiones, verificar el quorum
y ejercer como Secretario ah hoc en las sesiones de
la Comision.

6. Establecer un vinculo constante con la co-
munidad académica y organismos nacionales e
internacionales para facilitar el analisis de los temas
tratados por la Comision.



Pégina 4

Lunes, 7 de febrero de 2011

GACETA DEL CONGRESO 13

7.Las demas que le sean asignadas, por las leyes
ynormas reglamentarias posteriores de acuerdo con
la naturaleza de su cargo.

Paragrafo. Para desempefiar el cargo de Coordi-
nadora de la Comision para la Equidad de la Mujer,
se requiere acreditar titulo de profesional en dere-
cho, ciencia politica, ciencias sociales y/o carreras
afines, posgrado en areas relacionadas y un (1) afio
de experiencia profesional.

Articulo 12. Funciones del Profesional Univer-
sitario de la Comision Legal para la Equidad de
la Mujer. Los/as profesionales universitarios de la
Comision Legal parala Equidad de laMujer tendran
las siguientes funciones:

1. Apoyar la labor interna de los Congresistas
y miembros de la Comision y la ejecucion de los
planes trazados por la Comision.

2. Mantener informados a los miembros de la
Comision sobre el curso de los temas tratados en las
sesiones, asi como hacer seguimiento al desarrollo
de los mismos.

3. Trabajar directamente con los estudiantes de
judicatura y pasantes universitarios, en los temas
que le asigne el Coordinador.

4. Las demas que le sean asignadas por las leyes
ynormas reglamentarias posteriores de acuerdo con
la naturaleza de su cargo.

Paragrafo. Para ser Profesional Universitario de
la Comision para la Equidad de la Mujer, se requiere
acreditar titulo de profesional en derecho, ciencia
politica, ciencias sociales y/o carreras afines y un
(1) aflo de experiencia profesional.

Articulo 13 Funciones de la Secretaria Ejecutiva
de la Comision para la Equidad de la Mujer. La
Secretaria Ejecutiva de la Comision para la Equidad
de la Mujer tendra las siguientes funciones:

1. Dar informacion a las personas y entidades
que lo soliciten.

2. Recibir, analizar y contestar la corresponden-
cia de la Comision y buscar datos que ayuden a su
pronta y adecuada tramitacion.

3. Atender al publico en general, Senadores,
Representantes, Representantes de organizaciones
sociales y grupos de mujeres y demas servidores
publicos.

4. Llevar la agenda diaria de compromisos de
la Mesa Directiva de la Comisién y mantenerla
informada de sus actividades y compromisos mas
importantes.

5. Llevar un Archivo de las proposiciones, cons-
tancias y conceptos que sean radicados o aprobados
en las plenarias o en las diversas comisiones, asi
como de las actividades, comunicados y toda la
informacién que llegue y salga de la Comision.

6. Grabar y transcribir las intervenciones de cada
uno de los integrantes y de las demas personas que
participen en las sesiones, contenidas en los equipos
de grabacion.

7. Remitir los documentos transcritos a la Coor-
dinacion de la Comision o a la persona encargada,
para la elaboracion del proyecto de acta respectiva.

8. Ordenar el archivo en cuanto a cintas y trans-
cripciones para darle mayor agilidad a la Comision.

9. Organizar el Centro de Documentacién de la
Comisién sobre los temas que esta adopte como
agenda en la respectiva legislatura.

10. Las demas que se le asignen acordes con la
naturaleza de su cargo.

Paragrafo. Para desempefiar el cargo de Secretaria
Ejecutivadela Comision Legal parala Equidad dela
Mujer, se debe acreditar titulo de bachiller comercial
o técnico profesional, manejo de los programas de
sistemas requeridos, y un (1) aflo de experiencia.

Articulo 14. De los judicantes y practicantes.
La Comision para la Equidad de la Mujer podra
tener en su planta pasantes y judicantes acogiendo
las disposiciones y convenios que para tal efecto
ha establecido el Congreso de la Repuiblica con las
distintas Instituciones de Educacion Superior.

Articulo 15. Costo Fiscal. Las Mesas Directivas
de Senado y Cémara incluiran en el Presupuesto
Anual de Gastos del Congreso de la Republica,
que hace parte de la Ley de Presupuesto General
de la Nacion para cada vigencia fiscal, las partidas
correspondientes al pago de la planta de personal
conforme con lo estipulado en la presente ley.

Los gastos generales necesarios paralaimplemen-
tacion y funcionamiento de la Comision Legal para
la Equidad de la Mujer, seran asumidos con cargo
a las disponibilidades presupuestales que para cada
vigencia se le asigne a la respectiva Corporacion.

Articulo 16. Vigencia. Lapresente ley rige a partir
de supromulgaciony derogatodas las disposiciones
que le sean contrarias.

El Presidente del honorable Senado de la Re-
publica,

Armando Benedetti Villaneda.

El Secretario General del honorable Senado de
la Republica,

Emilio Ramon Otero Dajud.

El Presidente de la honorable Camara de Re-
presentantes,

Carlos Alberto Zuluaga Diaz.

El Secretario General de la honorable Camara
de Representantes,

Jesus Alfonso Rodriguez Camargo.

REPUBLICA DE COLOMBIA
GOBIERNO NACIONAL

Publiquese y cumplase.
Dada en Bogota, D. C., a 6 de enero de 2011.
JUAN MANUEL SANTOS CALDERON
El Ministro del Interior y de Justicia,
Germdn Vargas Lleras.
El Ministro de Hacienda y Crédito Publico,
Juan Carlos Echeverry Garzon.
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LEY 1435 DE 2011

(enero 6)

por la cual la Nacion declara patrimonio historico y cultural de la Nacion
algunos inmuebles del Sanatorio de Agua de Dios en Cundinamarca y del
Sanatorio de Contratacion en Santander y se dictan otras disposiciones.

El Congreso de Colombia
DECRETA:

Articulo 1°. Declarese Patrimonio Historico y
Cultural de la Nacion el puente “De los Suspiros”,
la“CasadelaDesinfeccion”, el “Edificio Carrasqui-
11a”, los albergues “Ospina Pérez”, “San Vicente”,
“Boyaca” Hospital “Herrera Restrepo” Internados
“Santa Ana”y “Crisanto Luque” la “Casa Médica”,
“SanRafael” Capilla Colegio Maria Inmaculadayla
“Casa del maestro Luis A. Calvo”, Colegio Miguel
Unia, el Teatro Vargas Tejada y el sitio denominado
Los Chorros y los Bafios Termales, los cuales se han
destinado para el servicio de los enfermos de Lepra,
en el Sanatorio de Agua de Dios ESE, municipio
de Agua de Dios, departamento de Cundinamarca.

Igualmente declarese Patrimonio Histérico y
Cultural de la Nacion el “Hospital Don Bosco,
Albergue Maria Mazarello, Edificio Carrasquilla,
Casa Médica, Casa Empleado Almacén, Casa de la
Administracién” los cuales se han destinado exclu-
sivamente para el servicio de los enfermos de Lepra,
en el Sanatorio de Contratacion ESE, municipio de
Contratacion, departamento de Santander.

Articulo 2°. Al declarar bien de interés cultural
de la Nacion los inmuebles relacionados en el ar-
ticulo anterior en los municipios de Agua de Dios,
departamento de Cundinamarca y Contratacion,
departamento de Santander, en los términos del
articulo 4° de la Ley 397 de 1997 y normas que
la modifiquen o sustituyan, las entidades publicas
encargadas de proteger el patrimonio cultural, asi
como el Ministerio de la Proteccion y el Sanatorio
de Agua de Dios ESE, Cundinamarca y el Sana-
torio de Contratacién Santander, concurriran para
su organizacion, proteccion y conservacion arqui-
tectonica e institucional. El Ministerio de Cultura
prestara apoyo administrativo y asesoria técnica en
las areas de planeacion, administracion, financiacion
y recursos humanos considerando cada uno de los
inmuebles como Casa Museo.

Articulo 3°. Autorizase al Gobierno Nacional,
Gobernacion de Cundinamarca, al municipio de
Agua de Dios, al Sanatorio de Agua de Dios ESE,
Gobernacion de Santander, al municipio de Con-
tratacion y al Sanatorio de Contratacion ESE, para
que contribuyan al fomento, promocioén, proteccion,
conservacion, divulgacion, desarrolloy financiacion
de los valores culturales de la Nacion presentados
asi como con la adecuacion, restauracion, protec-
ciény conservacion que demande la declaratoria de
monumento nacional y cultural de la nacion de los
inmuebles relacionados en el articulo 1°.

Articulo 4°. El Gobierno Nacional, Gobernacidn
de Cundinamarca, municipio de Agua de Dios,
Sanatorio de Agua de Dios ESE, Gobernacion de
Santander, municipio de Contratacion, Sanatorio de
Contratacién ESE, quedan autorizados para impulsar
y apoyar ante otras entidades publicas o privadas, na-
cionales o internacionales, la obtencion de recursos
econdmicos adicionales o complementarios alas que
se autorizaren apropiar en el Presupuesto General
de la Nacion de cada vigencia fiscal, destinadas al
objeto que se refiere la presente ley.

Articulo 5°. Autorizase al Gobierno para la
emision de una estampilla que debera estar en cir-
culacion por los mismos dias que se celebra el Dia
Mundial de la Lepra, ultimo domingo del mes de
enero de cada afio.

Articulo 6°. Los inmuebles descritos en el
presente proyecto de ley, para todos los efectos
de la presente ley no pueden estar en manos de
particulares. En tal evento deben ser restituidos
a su unico propietario, el Sanatorio de Agua de
Dios y/o Sanatorio de Contratacion, respetando los
procedimientos o tramites que deben surtirse ante
las diversas instancias judiciales o administrativas.

Articulo 7°. La presente ley rige a partir de la
fecha de su sancion y promulgacion.

El Presidente del honorable Senado de la Re-
publica,

Armando Benedetti Villaneda.

El Secretario General del honorable Senado de
la Republica,

Emilio Ramon Otero Dajud.

El Presidente de la honorable Camara de Re-
presentantes,

Carlos Alberto Zuluaga Diaz.

El Secretario General de la honorable Camara
de Representantes,

Jesus Alfonso Rodriguez Camargo.
REPUBLICA DE COLOMBIA - GOBIERNO
NACIONAL
Publiquese y ciimplase.
Dada en Bogota, D. C., a 6 de enero de 2011.
JUAN MANUEL SANTOS CALDERON
El Ministro de Hacienda y Crédito Publico,
Juan Carlos Echeverry Garzon.
La Ministra de Cultura,

Mariana Gareés Cordoba.
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LEY 1436 DE 2011

(enero 6)

por medio de la cual se otorgan beneficios a las familias de las personas
secuestradas con posterioridad al ejercicio de su cargo.

El Congreso de Colombia
DECRETA:

Articulo 1°. Cualquier servidor ptblico, que sea
victima de los delitos de secuestro, toma de rehenes
y desaparicion forzada, posteriormente a la termina-
cion del periodo para el cual fije designado, gozara
de los mismos beneficios consagrados en la Ley 986
de 2005 como si estuviese desempefiando el cargo.

Igualmente son destinatarios de los beneficios
que consagra la Ley 986 de 2005, los familiares y
las personas que dependan econémicamente de los
destinatarios que habla el inciso anterior.

Paragrafo. Estos beneficios se otorgaran hasta
cuando se produzca la libertad, se compruebe la
muerte, o se declare lamuerte por desaparecimiento
de la victima.

Articulo 2°. Para acceder a los beneficios de que
trata la presente ley, es necesario que el secuestro, la
toma de rehén y la desaparicion forzada, se produzca
durante el tiempo que la persona se encuentre inha-
bilitada, de acuerdo con las disposiciones vigentes,
para ejercer un empleo publico o actividad profe-
sional en razén del cargo que venia desempefiando.

Paragrafo. La inhabilidad de que trata el presen-
te articulo en ninglin momento debera entenderse
como aquella producto de sanciones impuestas por
las autoridades competentes, por violacion a las
disposiciones vigentes.

Articulo 3°. Para la aplicacion de los beneficios
otorgados por la Ley 986 de 2005 a las victimas de
los delitos de secuestro, toma de rehenes y desapari-
ci6n forzada desvinculados de sus labores, se tendra
como referencia el salario actualizado que devengue
quien ejerza el cargo que este desempeiiaba, en el
afio inmediatamente anterior al momento de la pri-
vacion de la libertad, aplicandole los incrementos
establecidos por la ley.

Paragrafo. Losrecursos con los cuales se cubriran
los beneficios previstos en la presente ley, estaran
a cargo de la entidad a la cual el Servidor Publico,
prestaba sus servicios.

Articulo 4°. Los instrumentos de proteccion
consagrados en la presente ley seran aplicables a las
victimas de los delitos de secuestro, toma de rehenes
y desaparicion forzada, asi como a sus familiares y
personas que dependan econémicamente de estas,
que al momento de entrada en vigencia de la misma,
se encuentren aun en cautiverio.

Articulo 5°. Las disposiciones contempladas
en la presente ley se aplicaran también a quienes
habiendo estado secuestrados, hayan sido liberados
en cualquier circunstancia o declarados muertos de
acuerdo con las normas vigentes.

Articulo 6°. La presente ley rige a partir de su
publicaciéon y deroga todas las disposiciones que le
sean contrarias.

El Presidente del honorable Senado de la
Republica,
Armando Benedetti Villaneda.
El Secretario General del honorable Senado de
la Republica,
Emilio Ramon Otero Dajud.

El Presidente de la honorable Camara de
Representantes,

Carlos Alberto Zuluaga Diaz.

El Secretario General de la honorable Camara
de Representantes,

Jesuis Alfonso Rodriguez Camargo.

REPUBLICA DE COLOMBIA
GOBIERNO NACIONAL

Publiquese y cumplase.

En cumplimiento de lo dispuesto en: la Sentencia
C-866de 2010 proferida por la Corte Constitucional,
se procede a la sancion del proyecto de ley, toda
vez que dicha Corporacion ordena la remision del
expediente al Congreso de la Republica, para con-
tinuar el tramite legislativo de rigor y su posterior
envio al Presidente de la Republica para efecto de
la correspondiente sancion.

Dada en Bogota, D. C., a 6 de enero de 2011.
JUAN MANUEL SANTOS CALDERON
El Ministro del Interior y de Justicia,
Germdn Vargas Lleras.
El Ministro de Hacienda y Crédito Publico,
Juan Carlos Echeverry Garzon.

LaViceministrade Salud y Bienestar del Ministerio
de la Proteccion Social, encargada de las funciones
del Despacho del Ministro de la Proteccion Social,

Beatriz Londoiio Soto.
CORTE CONSTITUCIONAL
Secretaria General
Bogota, D. C., diez (10) de diciembre de dos
mil diez (2010)
Oficio N° CS-385
Doctor
ARMANDO BENEDETTI VILLANEDA
Presidente
Senado de la Republica
Ciudad

Referencia: Expediente OP-133 Sentencia C-866
de 2010. Proyecto de ley niimero 86 de 2008 Sena-
do, 366 de 2009 Camara, por medio de la cual se
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otorgan beneficios a las familias de las personas
secuestradas con posterioridad al ejercicio de su
cargo, doctor Jorge 1. Pretelt Chaljub.

Estimado doctor:

Comedidamente, y de conformidad con el articulo
16 del Decreto 2067 de 1991, me permito enviarle
copia de la Sentencia C-866 de 2010 del tres (3) de
noviembre de dos mil diez (2010), proferida dentro
del proceso de la referencia.

Se anexa expediente legislativo con 192 folios.
Cordialmente,
La Secretaria General,
Martha Victoria Sachica Méndez.

Anexo copia de la Sentencia con 33 folios.
Se anexa expediente legislativo con 192 folios.

REPUBLICA DE COLOMBIA

CORTE CONSTITUCIONAL
SENTENCIA C-866 DE 2010
Referencia: Expediente OP-133

Revision oficiosa de las objeciones presidenciales
presentadas al Proyecto de ley niimero 086 de 2008
—Senado—, 366 de 2009 —Camara—, “por medio de la
cual se otorgan beneficios alas familias de las personas
secuestradas conposterioridadal ejercicio desucargo”.

Magistrado Ponente: Doctor Jorge Ignacio
Pretelt Chaljub

Bogota, D. C., tres (3) de noviembre de dos mil
diez (2010).

La Sala Plena de la Corte Constitucional, en
cumplimiento de sus atribuciones constitucionales y
delosrequisitosy tramite establecidos en el Decreto
2067 de 1991, ha proferido la siguiente sentencia,
con base en los siguientes:

1. ANTECEDENTES

El 19 de mayo de 2010, el entonces Presidente
del Senado de la Republica, doctor Javier Caceres
Leal, hizo llegar a esta Corporacion copia del Pro-
yecto de ley nimero 086 de 2008 —Senado—, 366
de 2009 —Camara—, por medio de la cual se otorgan
beneficios a las familias de las personas secuestra-
das con posterioridad al ejercicio de su cargo, con
el fin de que este organismo de control resolviera
sobre las objeciones de inconstitucionalidad que el
Presidente delaRepublicay el Ministro de Hacienda
y Crédito Publico formularon respecto de latotalidad
del referido proyecto, las cuales fueron declaradas
infundadas por las Plenarias de Senado y Camara.

Eltexto integro del proyecto deley es el siguiente:
Por medio de la cual se otorgan beneficios a las
familias de las personas secuestradas con posterio-
ridad al ejercicio del cargo.
El Congreso de la Republica
DECRETA:
Articulo 1° Cualquier servidor publico que sea
victima de los delitos de secuestro, toma de rehenes

ydesaparicionforzada, posteriormente alatermina-
cion del periodo para el cual fue designado, gozara

de los mismos beneficios consagrados enla Ley 986
de 2005 como si estuviese desemperiando el cargo.
Igualmente, son destinatario de los beneficios
que consagra la Ley 986 de 2005, los familiares y
las personas que dependan economicamente de los
destinatarios que habla el inciso anterior.

Pardgrafo. Estos beneficios se otorgaran hasta
cuando se produzca la libertad, se compruebe la
muerte o se declare la muerte por desaparecimiento
de la victima.

Articulo 2°. Para acceder a los beneficios de que
trata la presente ley, es necesario que el secuestro,
la toma de rehén y la desaparicion forzada, se
produzcan durante el tiempo que la persona se
encuentre inhabilitada, de acuerdo con las dispo-
siciones vigentes, para ejercer un empleo puiblico o
actividad profesional en razon del cargo que venia
desemperiando.

Pardgrafo. Lainhabilidad de que trata el presen-
te articulo en ningiin momento deberd entenderse
como aquella producto de sanciones impuestas por
las autoridades competentes, por violacion a las
disposiciones vigentes.

Articulo 3° Para la aplicacion de los beneficios
otorgados por la Ley 986 de 2005 a las victimas de
los delitos de secuestro, toma de rehenes y desapari-
cion forzada desvinculados de sus labores, se tendrad
como referenciael salario actualizado que devengue
quien ejerza el cargo que este desemperiaba, en el
ano inmediatamente anterior al momento de la pri-
vacion de la libertad, aplicandole los incrementos
establecidos por la ley.

Pardgrafo. Los recursos con los cuales se cu-
briran los beneficios previstos en la presente ley,
estaran a cargo de la entidad a la cual el servidor
publico prestaba sus servicios.

Articulo 4°. Los instrumentos de proteccion con-
sagrados en la presente ley seran aplicables a las
victimas de los delitos de secuestro, toma de rehenes
y desaparicion forzada, asi como a sus familiares
y personas que dependan economicamente de esta,
que al momento de entrada en vigencia de la misma
se encuentren aun en cautiverio.

Articulo 5°. Las disposiciones contempladas
en la presente ley se aplicaran también a quienes
habiendo estado secuestrados, hayan sido liberados
en cualquier circunstancia o declarados muertos de
acuerdo con las normas vigentes.

Articulo 6°. La presente ley rige a partir de su
publicacion y deroga todas las disposiciones que
le sean contrarias.

El Presidente del honorable Senado de la Re-
publica,

Javier Caceres Leal

El Secretario General del honorable Senado de
la Republica,

Emilio Otero Dajud.

El Presidente de la honorable Camara de
Representantes,

Edgar Alfonso Gémez Romdn:

El Secretario General de la honorable Camara
de Representantes,

Jesus Alfonso Rodriguez Camargo.
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3.Eltramitelegislativo y actuacion dela Corte

Eltramite legislativo del proyecto de ley objetado
fue el siguiente:

3.1. El proyecto fue presentado el 5 de agosto
de 2008, ante la Secretarfa del Senado de la Repu-
blica, por el Senador Luis Elmer Arenas Parra. Fue
publicado en la Gaceta del Congreso niimero 522
del 12 de agosto de 2008

3.2. El informe de ponencia y el texto propues-
to para primer debate en la Comision Primera del
Senado de la Republica, presentado por el Senador
Ponente Armando Benedetti Villaneda, fue publi-
cado en la Gaceta del Congreso nimero 735 del
21 de octubre de 20082,

3.3. El proyecto fue discutido y aprobado por
la Comision Primera del Senado de la Republica
durante la sesion del dia 3 de diciembre de 2008,
tal como consta en el Acta numero 27 de esa fecha,
publicada en la Gaceta del Congreso numero 96
del 3 de marzo de 2009, en la que se observa que
la aprobacién se dio por unanimidad?.

El mencionado informe, también certifica que la
aprobacidn del proyecto fue anunciada previamente,
conforme al articulo 8° del acto Legislativo 01 de
2003, enlasesionde la Comision Primeradel Senado
de la Republica que tuvo lugar el 25 de noviembre
de 2008, segun consta en el Acta numero 26 de la
misma fecha, publicada en la Gaceta del Congreso
numero 95 del 3 de marzo de 2009, en la que se lee:

“Por Secretaria se da lectura a los proyectos que
por disposicion de la Presidencia se someteran a
discusion y votacion en la proxima sesion:

7. Proyecto de ley numero 86 de 2008 Senado”.

Y al final se observa: “Siendo las 4:34 p. m., la
Presidencia levanta la sesién y convoca para el dia
miércoles 26 de noviembre de 2008*.

3.4. Para rendir ponencia en segundo debate en
el Senado de la Republica se designd al Senador
Armando Benedetti Villaneda. La ponencia para
segundo debate en el Senado de la Republica fue
publicada en la Gaceta del Congreso nimero 158
del 25 de marzo de 2009.

3.5. El proyecto fue discutido y aprobado cum-
pliendo los requisitos constitucionales, legales y
reglamentarios, en la sesion que tuvo lugar el 26 de
mayo de 2009, seglin consta en el Acta nimero 54
de esa fecha, publicada en la Gaceta del Congreso
niimero 570 del 13 de julio de 20099

1" La Gaceta del Congreso namero 522 de 2008 no obra en el expedi-

ente, pero fue consultada por el despacho del Magistrado Sustanciador
en la Siguiente direccion electronica: http://servoaspr. imprenta.gov.
c0:7778/gacetap/gaceta.nivel 3
2 Cfr. Folios 3 y 4 del Cuaderno N° 2.
La Gaceta del Congreso nimero 96 de 2009 no obra en el expedi-
ente, pero fue consultada por el despacho del Magistrado Sustanciador
en la siguiente direccion electronica: http://servoaspr.imprenta.gov.
co:7778/gacetap/gaceta.nivel 3
La Gaceta del Congreso numero 95 de 2009 no obra en el expedi-
ente, pero fue consultada por el despacho del Magistrado Sustanciador
en la siguiente direccion electronica: http://servoaspr.imprenta.gov.
c0:7778/gacetap/gaceta.nivel 3
5 Cfi. Folios 20 a 22 del Cuaderno de Pruebas N° 2.
6 Cfr. Folio 44 del Cuaderno de Pruebas N° 2.

Elmismo informe certifica que dicha aprobacion
se surtié previo su anuncio, realizado en la Sesion
Plenaria del 20 de mayo de 2009, segtin consta en
el Acta nimero 53 correspondiente a esa reunion,
publicada en la Gaceta del Congreso niimero 569
del 13 de julio de 2009, en la que se lee:

“Por instrucciones de la Presidencia y de confor-
midad con el Acto Legislativo nimero 01 de 2003,
la Secretaria anuncia los proyectos que se discutiran

y aprobaran en la préxima sesion: (...) Proyecto de
ley numero 86 de 2008 Senado (...)".

Y al finalizar la sesion se observa:

“Siendo las 7:25 p. m., la Presidencia levanta la
sesion y convoca para el dia martes 26 4e mayo
de 2009, a las 3:00 p. m””.

3.6. El proyecto fue remitido a la Comisién Pri-
mera Constitucional Permanente de la Camara de
Representantes, cuya mesa directiva designé como
Ponentes a los Representantes William Vélez Mesa
(Coordinador), Carlos Fernando Motoa, Guillermo
Rivera Florez, Carlos Enrique Soto y Jorge Hum-
berto Mantilla.

3.7. El informe de ponencia y el texto propuesto
para primer debate en la Comision Primera de la Ca-
mara de Representantes, fue publicado en la Gaceta
del Congreso nimero 1082 del 23 de octubre de
20098,

3.9. El proyecto fue discutido y aprobado sin
modificaciones por dicha Comision durante la
sesion del 24 de noviembre de 2009, segun consta
en el Acta numero 16 de esa fecha, que aparece
publicada en la Gaceta del Congreso numero 1279
del 11 de diciembre de 20097 la aprobacién se dio
mediante votacion nominal por unanimidad “con
22 votos por el si y cero votos por el no”10y fue
anunciada previamente, conforme al articulo 8°
del Acto Legislativo 01 de 2003, en la sesion de
la Comisién Primera de la Camara de Represen-
tantes, que tuvo lugar el 10 de noviembre de 2009
segun consta en el Acta nimero 15 correspon-
diente a dicha sesion, publicada en la Gaceta del
Congreso niimero 154 del 23 de abril de 201011
En anuncio se realizd en los siguientes términos:
Presidente:

“Si, sefior Presidente, se anuncia para la proxima
sesion: (...) El Proyecto de ley 366 de 2009 Camara.
Seflor Presidente, por instrucciones suyas se han
anunciado los Proyectos para la proxima sesiéon
ordinaria”.

3.10. Para rendir ponencia en segundo debate en
la Camara se designé nuevamente a los Represen-
tantes William Vélez Mesa (Coordinador), Carlos
Femando Motoa, Guillermo Rivera Florez, Carlos
Enrique Sotoy Jorge Humberto Mantilla. La ponen-
cia para segundo debate en esta Camara legislativa

7 Folio 162 del Cuaderno de Pruebas N° 2.
8 Folios 9 a 13 del Cuaderno de Pruebas N° 3.
9 Folios 99 a 103 del Cuaderno de Pruebas N° 3.

Cfr: Certificacion que obra en el expediente al folio 3 del Cuaderno de
Pruebas N° 3.

I Folio 65 del Cuaderno de Pruebas N° 3.
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fue publicada en la Gaceta del Congreso nimero
1247 del 3 de diciembre de 20092,

3.11. De acuerdo con el informe de sustanciacion
suscrito por el Secretario General (e) de la Camara
de Representantes!3, el proyecto fue discutido y
aprobado en cuarto debate, en la sesion que tuvo lugar
el 14 de diciembre de 2009, tal como se consignd
en el Acta numero 226 de esa fecha, publicada en
la Gaceta del Congreso numero 89 del 6 de abril
de 2010, El mismo informe certifica que dicha
aprobacion se surtio previo su anuncio, realizado
en la Sesion Plenaria del 10 de diciembre de 2009,
segun consta en el Acta numero 225 correspondien-
te a esa reunidn, que se encuentr4 publicada en la
Gaceta del Congreso nimero 66 del 17 de julio de
200813, en la que se lee:

“Si, sefior Presidente. Se anuncian los proyectos
para el préximo lunes 14 de diciembre, o para la
proxima sesion en la que se discutan y debatan pro-
yectos de ley. Sefiora Subsecretaria, sirvase anunciar
los proyectos (...) Proyecto de ley ntimero 366 de
2009 Camara, 086 de 2008 Senado (...) Selevantd la
Sesion Plenaria a la 1:45 p. m. y se convocd para el
dia lunes 14 de diciembre de 2009 a las 2:00 p. m.”.

3.12. Através de oficio datado el 16 de diciembre
de 2009, recibido en el Departamento Administrativo
de la Presidencia de la Reptiblicael 21 de diciembre
del mismo aflo, el Secretario General del Senado de
laRepublicaremiti6 el proyecto de ley al Presidente
de la Republica para su sancion ejecutival®.

3.15.Mediante oficio datado el 30 de diciembre de
2009, el proyecto de ley fue devuelto por el Gobierno
Nacional al entonces Presidente del Senado de la
Republica, in la correspondiente sancion ejecutiva,
porobjeciones de inconstitucionalidad. El1 Presidente
publicd el proyecto objetado en el Diario Oficial ni-
mero 47.578 del 30 de diciembre de 2009. El escrito
de objeciones fue recibido en dicha Corporacion el
30 de diciembre de 200917 publicado en la Gaceta
del Congreso numero 19 del 28 de enero de 201018,

3.16. Mediante escrito datado el 21 de abril de
2010, el Senador Luis Elmer Arenas y los repre-
sentantes William Vélez Mesa y Jorge Humberto
Mantilla, presentaron informe sobre las objeciones
gubernamentales al proyecto de ley, en el que solici-
taron su rechazo!®. Este informe aparece publicado
en las Gacetas del Congreso nimero 152 del 23
de abril de 201020 y 147 del 23 de abril de 201021

3.17. Segin informe de sustanciacidon suscrito
por el Secretario General de la Camara de Repre-
sentantes?Z, esa corporacién legislativa considerd
y aprobd el informe de objeciones en su sesion

12 Folios 26 a 31 del Cuaderno de Pruebas N° 4.

13 Cfi: Folios 1 a 4 del Cuaderno de Pruebas N° 4.

14 Folios 113 a 118 del Cuaderno de Pruebas N° 4.

15 Folio 79 del Cuaderno de Prucbas N° 4.

16 Cfi: Folio 20 del Cuaderno Principal del expediente.
17 Ver oficio en folios 17 a 19 del Cuaderno Principal.
18 Folio 434 y 435 del Cuaderno de Pruebas N° 2.

19 Ver folios 2 a 8 del Cuaderno Principal.

20 Folios 106 a 107 del Cuaderno de Pruebas N° 2.

21 Folio 155 del Cuaderno de Pruebas N° 4.

22 (Cfi Folio 9 del Cuaderno Principal.

plenaria realizada el 4 de mayo de 2010 (Acta 238,
publicada en la Gaceta del Congreso numero 299
del 4 de junio de 201023), previo su anuncio en la
sesidn plenaria realizada el 28 de abril del mismo
afio, segiin Acta 237 publicada en la Gaceta del
Congreso nimero 269 del 28 de mayo de 201024,

3.18. Segun informe de sustanciacion suscrito por
el Secretario General del Senado de la Repiiblica2,
el anterior informe fue considerado y aprobado por
la Plenaria de dicha Cémara el 11 de mayo de 2010
(Acta N° 36, publicada en la Gaceta del Congreso
ntmero 281 del 1° de junio de 20102%), previo su
anuncio en la sesion plenaria del 4 de mayo del
mismo afio, seglin acta 35, publicada en la Gaceta
del Congreso nimero 280 del 1° de junio de 201027

3.19. El Magistrado Sustanciador, profirié auto
del 3 dejuniode 2010, mediante el cual avocd conoci-
miento de las objeciones gubernamentales y solicitd
a la Secretaria General del Senado de la Republica
y de la Camara de Representantes el envio de las
certificaciones sobre fechas de las sesiones, quérum
deliberatorio y decisorio, anuncios y resultados de
las votaciones, asi como copia de las Gacetas del
Congreso en las que se encuentren publicadas las
actas de las sesiones plenarias en las que s aprobo
el informe de objeciones y en las que se dieron los
respectivos anuncios previos al debate y votacion.
La Secretaria General (E) de la Camara de Repre-
sentantes, mediante oficio de 9 de junio de 2010, y
el Secretario General del Senado de la Republica,
en oficio de 8 de junio de 2010, remitieron algunas
de las pruebas solicitadas.

3.20. La Sala Plena de la Corte Constitucional,
mediante Auto numero 124 de del 16 de junio de
2010, al no encontrar la totalidad de las pruebas
necesarias para estudiar | tramite de las objeciones
gubernamentales de la referencia, resolvid abste-
nerse de decidir hasta tanto no se cumplieran los
presupuestos constitucionales y legales requeridos
para hacerlo, con lo que ordend que se remitieran
las Gacetas del Congreso necesarias para poder
determinar, con base en las pruebas pertinentes,
si para la aprobacion de informe de objeciones
gubernamentales se cumplié con el procedimiento
establecido; se apremid a los Secretarios Genera-
les del Senado de la Republica y de la Camara de
Representantes, que acopiaran y enviaran todos los
documentos requeridos.

3.21. Mediante oficios de 27 de junio y de 3
de septiembre de 2010 suscritos por el Secretario
General de la Camara de Representantes y por el
Secretario General del Senado de la Republica,
respectivamente, se allegaron copias dé las Gacetas
del Congreso requeridas.

4. Contenido de la objeciones presidenciales

4.1. Mediante comunicacion del 30 de diciembre
de 2009, el Presidente de la Republica, con la firma

23 Copia de esta Gaceta obra en el expediente a folio 12 del Cuaderno N° 5.
24 Folio 177 del Cuaderno de Pruebas N° 4.

25 Folio 1 del Cuaderno de Pruebas Principal.

26 Folio 32 del Cuaderno de Pruebas N° 5.

27 Folio 19 del Cuaderno de Pruebas N° 5.
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del Ministro de Hacienday Crédito Publico, presento
formalmente memorial de objeciones presidenciales
por inconstitucionalidad respecto de “algunos de
los articulos” del Proyecto de ley niimero 086 de
2008 Senado, 366 de 2009 Camara, “por medio de
la cual se otorgan beneficios a las familias de las
personas secuestradas con posterioridad al ejercicio
de su cargo 8, objeciones que fueron declaradas
infundadas por las plenarias de Senado y Camara.
Debe advertirse que el escrito de objeciones no
especifica cudles son los articulos objetados del
proyecto de ley, asi que el analisis se realizard en
relacion con el proyecto en general. Las objeciones
fueron formuladas de la siguiente manera:

4.2. Estimael Gobierno Nacional que el proyecto
vulnerael articulo 7°delaLey 819 de 2003 en cuanto
resulta contrario al marco fiscal de mediano plazo.

4.3. Senala el ejecutivo que en virtud de lanorma
mencionada, el Ministerio de Hacienda y Crédito
Publico rindié concepto desfavorable mediante
oficio de 14 de diciembre de 2009. Indicé dicha
cartera que el proyecto “implica costos adicionales
entre $637 y $5.403 millones, a precios constantes
de 2009, como consecuencia del otorgamiento de
los beneficios establecidos en la Ley 986 de 2005,
para los servidores publicos, que resulten victimas
de los delitos de secuestro, toma de rehenes y des-
aparicion forzada, con posterioridad alaterminacion
del periodo para el cual fueron designados”.

4.4. Ademas, sostuvo el Ministerio que espe-
cificamente el articulo 5° presenta inconvenientes
adicionales pues mediante el mismo se pretende
otorgar dichos beneficios a las victimas del secuestro,
pero sin limitacion alguna. Esta medida, afirmé el
Ministerio, “genera gastos adicionales calculados en
$164.004 millones, por cuanto se genera la obliga-
cién, por parte de suantiguo empleador, de otorgar la
sumatoria de los beneficios a todas las personas que
hubieran estado secuestradas”. Sefiald igualmente
que lamedidano establece quién seria el responsable
de brindar estos beneficios en el caso de poblacién
desempleada o de los trabajadores independientes
y, teniendo en cuenta que los servidores publicos
y los trabajadores privados son beneficiarios de la
Ley 986 de 2005, se asumiria que, solo para estos
efectos, seria la Nacion.

4.5. Finalmente, sefiala el Gobierno Nacional
que debe tenerse en cuenta que en el transcurso del
cuarto debate, el Ministerio de Hacienda y Crédit9
Publico manifestd la posibilidad de acompafiar el
proyecto de ley pero unicamente en el evento de que
se realizaran ciertas aclaraciones a los articulos 1°
y 2°, de que se eliminara el articulo 5°, y ademas,
de que se aclarara que en el caso de ex funcionarios
inhabiliados secuestrados durante la inhabilidad,
solo les fuera aplicable el contenido del proyecto
a partir de la promulgacién de la ley no de mane-
ra retroactiva. Sin embargo, estas solicitudes no
fueron atendidas por la Plenaria de la Camara de
Representantes.

28 Las objeciones fueron publicadas por la Presidencia de la Republica en

el Diario Oficial No. 47.578 del 30 de diciembre de 2009.

5. Insistencia del Congreso de la Republica

5.1. Las mesas directivas del Senado de la Re-
publica y la Camara de Representantes designaron
como ponentes del informe sobre las objeciones
gubernamentales al Senador Luis Elmer Arenas
y a los representantes Jorge Humberto Mantilla y
William Vélez Mesa, quienes presentaron informe
conjunto el 23 de abril de 2010, en el sentido de
no acoger las objeciones por inconstitucionalidad
formuladas por el Gobierno. Los motivos en los que
se apoyaron son los siguientes:

5.2.Sostiene el informe de objeciones que si bien
el articulo 7° de la Ley 819 de 2003 es un instru-
mento de racionalizacion de la actividad legislativa,
este “no supedita la voluntad creadora de la ley a
un concepto favorable del Ministerio de Hacienda'y
Crédito Publico” Sefiala que, entonces una correcta
interpretacion de lanormaen citaes aquellasegun la
cual el concepto del Ministerio sidebe ser escuchado
por el Congreso pero sir que tenga fuerza vinculante
para el cuerpo legislativo, pues ello menoscabaria
la independencia del Congreso y su autonomia de
configuracion legislativa, teniendo en cuenta que
casi toda ley implica desembolso de recursos pre-
supuestales. Asi que concluye que con base en la
jurisprudencia constitucional sobre el alcance del
articulo 7° de la Ley 819 de 2003 se infiere que el
concepto del ejecutivo es un instrumento de per-
suasion y convencimiento sobre los congresistas en
aplicacion del principio de colaboracién armodnica
entre los 6rganos del Estado.

5.3. En cuanto al proyecto d ley en estudio, sos-
tiene el informe que el Congreso conocid de sus
incidencias fiscales, escuchd y valoré el concepto
del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico pero
que en el ejercicio de la ponderacion de intereses
publicos se prefirid darle mayor peso a los derechos
de quienes han sido victimas del secuestro pues el
valor de la digni4ad humana estd por encima de
cualquier otra consideracion presupuestal, en consi-
deracion del articulo 5 de la Constitucién en el que
sereconoce la primacia de los derechos inalienables
de la persona. Ademas, sefial6o que el Congreso no
podia aceptar ninglin argumento de racionalidad
econdmica para introducir tratos discriminatorios
entre victimas del secuestro, pues la extension de
los beneficios ya contemplados en la Ley 986 de
2005 a las familias de personas secuestradas con
posterioridad al ejercicio del cargo, surge en cum-
plimiento del articulo 13 Superior.

6. Concepto del Procurador General de la
Nacion

6.1 En la oportunidad legal prevista, intervino
el sefior Procurador General de la Nacion, doctor
Alejandro Orddéiiez Maldonado, quien estimé fun-
dadas las objeciones gubernamentales presentadas
al Proyecto de ley numero 086 de 2008 Senado, 366
de 2009 Camara, por medio de la cual se otorgan
beneficios alas familias de las personas secuestradas
con posterioridad al ejercicio de su cargo. Como
fundamento de esta solicitud expuso los siguientes
argumentos:
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6.2. Explica el Ministerio Publico que no hay
duda de que los objetivos que con el proyecto se
pretende alcanzar, implican gastos, lo cual es incluso
reconocido por la comision accidental encargada
del estudio de las objeciones. Pero advierte que, a
pesar de que, segun el informe presentado por esa
comision, el Congreso si analizé los reparos hechos
por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, ni
los costos fiscales de la iniciativa, ni la fuente de
ingreso adicional generada para el financiamiento
de estos, fueron incluidos, como lo ordena la ley
organica atras referida, en la exposicion de motivo,
ni en las ponencia de tramite respectivas.

6.3. Adicionalmente indic6 que debe tenerse en
cuenta que, en virtud de lo dispuesto en el inciso
tercero del articulo 7° de la Ley 819 de 2003, el
Ministerio de Hacienday Crédito 1ublico manifesto
al Congreso de laRepublica que “laimplementacion
efectiva de la presente iniciativa legislativa, gene-
raria gastos adicionales con cargo a los recursos de
la Nacion que no se encuentran considerados en el
Marco Fiscal de Mediano Plazo ni en el Marco de.
Gasto de Mediano Plazo. En consecuencia, el Mi-
nisterio de Hacienda y Crédito Publico se permite
emitir concepto negativo sobre el proyectodeley...”.

6.4. De tal manera, concluy6: “el costo fiscal
del proyecto no fue explicito; como no lo fue su
financiacion; y, juicio del Ministerio de Hacienda,
tampoco es compatible con el Marco Fiscal de
Mediano Plazo.

Una conclusién se impone: el Proyecto de ley
086 de 2008 Senado, 366 de 2009 Camara, “por
medio de la cual se otorgan beneficios a las familias
de las personas secuestradas con posterioridad al
ejercicio de su cargo”, vulnera el articulo 7° de la
Ley 819 de 2003 y, en consecuencia, lo dispuesto
en el articulo 151 de la Constitucion Politica. Por
ello, este Despacho solicitara a la Corte que declare
fundadas las citadas objeciones”.

7.Consideraciones de la Corte Constitucional

7.1. Competencia: Esta Corporacion es competen-
te paraconocer de las objeciones gubernamentales por.
inconstitucionalidad presentadas por el Presidente de
la Republica contra el Proyecto de ley nimero 086
de 2008 Senado, 366 de 2009 Camara, por medio
de la cual se otorgan beneficios a las familias de las
personas secuestradas con posterioridad al ejercicio
de su cargo, de conformidad con lo previsto en los
articulos 167 y 241-8 de la Constitucion Politica.

7.2. Verificacion de la constitucionalidad del
tramite de las objeciones

Tal como lo ha sefialado la jurisprudencia cons-
titucional, “el examen de forma en el marco de
unas objeciones presidenciales debe limitarse al
tramite de las objeciones mismas y no al tramite de

la ley objetada®®. El procedimiento de aprobacion

29 “En primer lugar debe la Corte advertir que la Corte se limitara a exa-
minar el tramite dado en el Congreso de la Republica a las objeciones
presidenciales y a la insistencia del Congreso de la Republica. Por tan-
to, omitira el analisis del todo el proceso legislativo anterior, teniendo
en cuenta que el mismo es susceptible de nuevas demandas ciudadanas
“(Sentencia C-985 de 2006 M.P. Marco Gerardo Monroy Cabra).

de la ley queda abierto, por tanto, a las acciones
de inconstitucionalidad por vicios de forma que
puedan presentarse dentro del ano siguiente a su
promulgacion’? 31

7.3. El tramite de las objeciones guberna-
mentales y de la insistencia del Congreso de la
Republica

7.3.1. Oportunidad de las objeciones

7.3.1.1. Como se reseiid anteriormente, el proyec-
todeley delareferencia fue discutido y aprobado en
primer debate en la sesion de la Comision Primera
del Senado de la Republica, realizada el dia 25 de
noviembre de 200832, Posteriormente, el proyecto
fue discutido y aprobado en la sesion plenaria del
Senado de laRepublicaque tuvo lugar el 26 de mayo
de 2009, segun consta en el Acta nimero 54 de esa
fecha, publicad en la Gaceta del Congreso nimero
570 de 2009. Por su parte, la Comision Primera de
la Camara de Representantes discutio y aprobd el
proyecto durante la sesion del 24 de noviembre de
2009, recogida en el Acta numero 16 correspon-
diente a dicha reunion, que aparece publicada en la
Gaceta del Congresonimero 1279 de 2009, y luego
fue aprobado en la sesion plenaria de esa Camara,
realizada el 14 de diciembre de 200933,

7.3.1.2. Como también se dijo anteriormente, a
través de oficio datado el 16 de diciembre de 2009,
recibido en el Departamento Administrativo de la
Presidencia de la Republica el 21 de diciembre de
ese mismo aflo, el Secretario General del Senado de
la Republica remitio el proyecto de ley al 1residente
de la Republica para su sancion ejecutiva?.

7.3.1.3. Mediante oficio recibido el 30 de diciem-
bre de 2009, el proyecto de ley fue devuelto por el
Gobierno Nacional a la Presidente del Senado de la
Republica, sin la correspondiente sancion ejecutiva,
por objeciones de inconstitucionalidad3>.

7.3.1.4. De conformidad con el articulo 166
de la Constitucion Politica, el Gobierno tiene seis
(6) dias habiles3® y completos para devolver con
objeciones cualquier proyecto que no tenga mas
de veinte articulos. El Proyecto de ley numero 086
de 2008 Senado, 366 de 2009 Camara, tiene seis
(6) articulos, por lo que en aplicacidon del precepto
constitucional, el Gobierno tenia hasta seis (6) dias
habiles para presentar objeciones.

30 Constitucion Politica, articulos 242-5.

31 Sentencia C. 1040 de 2007, M.P. Marco Gerardo Monroy Cabra.

32 Acta N° 26 de esa fecha, publicada en la Gaceta del Congreso N° 95
de 2009.

33 Acta N° 226 de esa fecha, publicada en la Gaceta del Congreso N° 89
de 2010.

34 (Cfr. Folio 20 del Cuaderno Principal expediente.

35 Cf. Folio 17 del Cuaderno Principal del expediente.

36 Sentencia C-433 de 2004 M.P. Jaime Cérdoba Trivifio. Asimismo, re-
cuérdese lo establecido en sentencia C579 de 2008 (M.P. Jaime Aratjo
Renteria): “De conformidad con lo dispuesto en el articulo 166 de la
Constitucion, el Gobierno Nacional dispone del término de seis (6)
dias para devolver con objeciones cualquier proyecto cuando no conste
de mas de veinte (20) articulos. Dicho término debe computarse en
dias hdbiles, con base en la regla general contenida en el art. 62 de
la Ley 4* de 1913, que subrogo el art. 70 del Codigo Civil, segun la
cual “en los plazos de dias que se sefialen en las leves y actos oficia-

les. se entienden suprimidos los feriados y de vacantes. a menos de
expresarse lo contrario (...)”, y de acuerdo con la jurisprudencia de
esta corporacion”.
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7.3.1.5. El proyecto de ley fue recibido en la
Presidencia de la Republica el 21 de diciembre de
2009. Como se trata de dias completos, el término
de 6 dias deberia comenzar a contarse a partir del
22 de diciembre. El lapso para la presentacion de
las objeciones venceria el 30 de diciembre. Cum-
pliéndose de esa manera con lo establecido en el
articulo 166 Superior, pues precisamente las mismas
fueron recibidas en la Presidencia del Senado de la
Republica el 30 de diciembre de 2009.

Igualmente, en cumplimiento d lo anterior y es-
tando dentro del término constitucional, en esa fecha
la Presidencia de la Republica publicé el proyecto
objetado en el Diario Oficial nimero 47.578 del 30
de diciembre de 2009 En efecto, el texto completo
de las objeciones se encuentra publicado al folio 10
de dicho Diario.

7.3.1.6. Con fundamento en las anteriores con-
sideraciones, la Corte concluye que las objeciones
gubernamentales al proyecto de ley de la referencia
fueron oportunamente presentadas y publicadas.

7.3.2. Tramite de discusion y aprobacion de
las objeciones

7.3.2.1. Tal como ya se mencionaba, el texto de
las objeciones fue recibido en la Presidencia del
Senado de la Republica el 21 de diciembre de 2009.
Fuepublicado enla Gaceta del Congreso numero 19
del 28 de enero de 2010. El envio de las objeciones
presidenciales alaPresidenciadel SenadodelaRepu-
blica para que fueran estudiadas por las plenarias no
ofrece ningun reparo de inconstitucionalidad, segin
ha sido admitido por esta Corporacion, “pues asi se
impone desde que la Corte Constitucional declard
inexequible el aparte del articulo 197 de la Ley 5°
de 1992 que obligaba a devolver, no a la plenaria,
sino a la comision constitucional permanente de las
camaras, las objeciones parciales a los proyectos
de ley™37.

7.3.2.2. Por designacion de las mesas directivas
de Senado y Cémara, la comision accidental encar-
gada de hacer el estudio y emitir concepto sobre las
objeciones gubernamentales estuvo conformada por
el Senador Luis Elmer Arenas y los Representantes
William Vélez Mesa y Jorge Humberto Mantilla.

7.3.2.3. Lapublicacion del informe de objeciones
gubernamentales al proyecto de ley de la referencia
en el Senado de la Republica y en la Camara de
Representantes se hizo en las Gacetas del Congreso
numeros 152 del 23 de abril de 2010 y 147 del 23
de abril de 2010, respectivamente.

7.3.2.4. El anuncio de la votacion del informe
de las objeciones presidenciales en la Camara de
Representantes se hizo en la sesion plenaria del dia
28 del abril de 2010. Asi consta en el Acta niimero
237 de esa misma fecha, publicada en la Gaceta del
Congreso nimero 269 del 28 de mayo de 2010. El
texto del anuncio es el siguiente38:

“Se anuncian los siguientes proyectos para la
Sesion Plenaria del dia4 de mayo o para la siguiente

37 Sentencia C-1040 de 2007, M.P. Marco Gerardo Monroy Cabra.
38 Ver folio 177 del Cuaderno de Pruebas N° 4.

Sesion Plenaria en la cual se debatan proyectos de ley
o actos legislativos, de acuerdo al Acto Legislativo
nimero 01 de julio 3 de 2003, en su articulo 8°: (...)
Proyecto de ley ntimero 366 de 2009 Camara, 086
de 2008 Senado”.

Y al finalizar la sesion se lee:

“Como yatenemos los proyectos anunciados y no
teniendo el quérum decisorio, me permito levantar
la Plenaria correspondiente al dia de hoy y convocar
para el préximo martes a las tres de la tarde”.

7.3.2.5. En efecto, el informe de objeciones
presentado ante la Camara de Representantes fue
aprobado en la siguiente sesion, martes 4 de mayo de
2010, tal como consta en el Acta naimero 238 de la
misma fecha, publicada en la Gaceta del Congreso
numero 299 del 4 de junio de 20103°. Segtin informe
de sustanciacion suscrito por la Secretaria General
de la Camara de Representantes, el informe fue
“considerado y aprobado por la mayoria requerida
constitucionalmente en votacion nominal (...), de
la siguiente manera: Por el Si: 841 por el No: 0740,
Dicha aprobacion se dio en los siguientes términos:

“Proyecto de ley 366 2009 Camara, 086 2008
Senado, por medio de la cual se otorgan beneficios
a las familias de las personas secuestradas con pos-
terioridad al ejercicio de su cargo.

El informe de objeciones dice lo siguiente:
Doctor

JAVIER CACERES LEAL

Presidente

Senado de la Republica

EDGAR GOMEZ ROMAN

Presidente

Camara de Representantes

Informe de objeciones presidenciales, Proyecto de
ley 366 de 2009 Camara, 086 de 2008 Senado, por
medio de la cual se otorgan beneficios a las familias
de las personas secuestradas con posterioridad al
ejercicio de su cargo.

Respetados Presidentes:

Dando cumplimiento a la designaciéon hecha
por la Mesa Directiva del Senado de la Republi-
ca y la honorable Camara de Representantes, en
concordancia a lo dispuesto en los articulos 165,
166 y 167 de la Constitucién Politica Nacional, y
196, 197,198 y 199 de la Ley 5* del 92, de manera
atenta nos permitimos rendir el presente informe de
objeciones presidenciales por inconstitucionalidad
en los siguientes términos:

Declararinfundadas las objeciones de inconstitu-
cionalidad presentadas por el Gobierno al proyecto
de la referencia.

Firman: William Vélez Mesa'y Jorge Humberto
Mantilla, Representantes a la Camara; Luis Elmer
Arenas, Senador de la Republica.

39 Copia de esta Gaceta obra en el expediente a folio 2 del Cuaderno N° 6.

40 Ver folio 3 del Cuaderno de Pruebas N° 4.
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Sefior Presidente, ha sido leido el informe de
objeciones.

Direccidn de la sesion por la Presidencia, doctor
Santiago Castro Goémez:

En consideracion el informe leido, se abre su
discusién, anuncio que va a cerrarse, queda cerrada.
Favor abrir el registro.

La Secretaria General informa, doctora Flor
Marina Daza:

Se abre el registro para votar el informe de ob-
jeciones presidenciales del Proyecto de ley 366 de
2009 Camara, 086 de 2008 Senado, por medio de
la cual se otorgan beneficios a las familias de las
personas secuestradas con posterioridad al ejercicio
de su cargo.

_ La Secretaria General informa, doctor Raul
Avila:

Carlos Cuenca vota si
Eduardo Benitez vota si
Alvaro Pacheco vota si
James Britto vota si
Eduardo Lozano vota si
Guillermo Santos vota si.

La Secretaria General informa, doctora Flor
Marina Daza:

Lidio Garcia

) La Secretaria General informa doctor Rail
Avila:

vota si.

Ismael Aldana vota si
Ciro Rodriguez vota si
Humberto Mantilla vota si.

La Secretaria General informa, doctora Flor

Marina Daza:
Telésforo Pedraza vota si.

_ La Secretaria General informa (doctor Rail
Avila):

Santiago Castro vota si
Zamir Silva vota si
German Reyes vota si.

La Secretaria General informa, doctora Flor

Marina Daza:
Buenaventura Leon vota si.

_ La Secretaria General informa (doctor Rail
Avila):

Gilberto Rondén vota si
Constantino Rodriguez vota si
Juan Carlos Granados vota si
Juan Cérdoba vota si.

La Secretaria General informa, doctora Flor
Marina Daza:
Oscar Marin vota si.
_ La Secretaria General informa (doctor Rail
Avila):

Gerardo Piamba vota si

Gema Lopez vota si
Tyrone Carvajal vota si
Jaime Zuluaga vota si.

La Secretaria General informa, doctora Flor
Marina Daza:

Faber Giraldo
Jorge Eduardo Casabianca vota si.

vota si

. La Secretaria General informa (doctor Raul
Avila):

Homero Giraldo vota si
Julio Gallardo vota si
Wilson Borja vota si
Eduardo Pérez Santos vota si.

La Secretaria General informa, doctora Flor
Marina Daza:

Eduardo Benitez vota si
Carlos Quintero vota si
Simén Gaviria vota si.

) La Secretaria General informa, doctor Raul
Avila:

Alonso Acosta vota si

Direccion delasesion porla Presidencia, doctor
Santiago Castro Gomez:

Se cierra el registro. Favor informar el resultado
de la votacion.

La Secretaria General informa, doctora Flor
Marina Daza:

Se cierra el registro con el siguiente resultado:
Por el Si: 86. Por el No: 0

Ha sido aprobado el informe de objeciones
presidenciales del Proyecto de ley 366 de 2009

Camara, 086 de 2008 Senado, por medio de la cual
se otorgan beneficios a las familias de las personas
secuestradas con posterioridad al ejercicio de su
cargo*! (Negrillas de la Sala).

7.3.2.6. El anuncio de la votacién del informe
de las objeciones gubernamentales en el Senado de
la Republica, se hizo en la sesion plenaria del dia
4 de mayo de 2010. Asi consta en el Acta nimero
35 de esa misma fecha, publicada en la Gaceta del
Congreso ntimero 280 del 1° de junio de 20102,
El texto del anuncio es el siguiente:

“Por instrucciones de la Presidencia y de con-
formidad con el Acto Legislativo 01 de 2003, Por
Secretaria se anuncian los proyectos que se discutiran
y aprobaran en la proxima sesion.

Proyectos de ley para debatir y votar en la proxi-
ma sesion:

()
Informe sobre las objeciones, Proyecto de ley nii-
mero 086 de 2008 Senado, 366 de 2009 C4mara™*.

41 Folios 25 a 27 del Cuaderno de Pruebas N° 6.
42 Folio 20 del Cuaderno de Pruebas N° 5.

43 Ver paginas 41 y42 de la Gaceta citada, en folios 42y43 del Cuaderno
N° 8.
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7.3.2.7. El informe de objeciones presentado
ante el Senado de la Republica fue aprobado de-
bidamente** en sesién del 11 de mayo de 2010,
tal como consta en el Acta nimero 36 de la mis-
ma fecha, publicada en Gaceta del Congreso
numero 281 del 1° de junio de 2010%. La apro-
bacién del informe se realizd en los siguientes
términos:

“Proyecto de ley nimero 086 de 2008 Senado,
366 de 2009 Camara, por medio de la cual e otorgan
beneficios alas familias de las personas secuestradas
con posterioridad al ejercicio de su cargo.

Leido y cerrada la discusion del informe en el
cual se declaran infundadas por inconstitucionalidad
las Objeciones presentadas al Proyecto de ley nu-
mero 086 de 2008 Senado, 366 de 2009 Camara, la
Presidencialo somete a consideracion de la plenaria
y, de conformidad con el Acto Legislativo 01 de
2009, abre la votacion e indica a la Secretaria abrir
el registro electronico para proceder a la votacion
nominal.

La Presidencia cierra la votacion, e indica a la
Secretaria cerrar el registro e informar el resultado
de la votacion.

Por Secretaria se informa el siguiente resultado:
Porelsi: 58
Total: 58

Votacion Nominal al Informe de Objeciones del
Proyecto de ley numero 086 de 2008 Senado, 366
de 2009 Camara por medio de la cual se otorgan
beneficios alas familias de las personas secuestradas
con posterioridad al ejercicio de su cargo.

)

En consecuencia, ha sido aprobado el Infor-
me de Objeciones al Proyecto de ley 086 de 008

Senado 366 de 2009 Camara” (Negrillas fuera
de texto).

7.3.2.8. La Corte Constitucional encuentra que
los informes sobre las objeciones gubernamentales
fueron votados de conformidad con las mayorias
absolutas exigidas, dado que tanto en Senado como
en Camara contaron con el voto favorable de la
mayoria de sus integrantes. Lo anterior de confor-
midad con la jurisprudencia de la Corte, conforme
a la cual para la aprobacion de los informes sobre
las objeciones presidenciales en las plenarias de las
camaras legislativas es necesario contar con mayoria
absoluta. “Dicha tesis fue adoptada en Sentencia
C-069 de 2004, cuando la Corte sostuvo que la ma-
yoria absoluta se imponia en vista de que el proyecto
objetado era devuelto a las Plenarias para “segundo

44 Ver certificado del Secretario General de la Camara de Representantes
en folio 2 del Cuaderno N° 2 de Pruebas.

45  Copia de esta Gaceta obra en el expediente a folio 21 del Cuaderno N° 5.

debate”, lo cual imponia los requisitos propios de
dicho tramite (art. 167 C.P.)*0747,

La posicion anterior fue reiterada en las Senten-
cias C-985 de 2006* y C-1040 de 20084°”.

7.3.2.9. Asimismo, la Corte encuentraacreditado
el cumplimiento de los requisitos formales exigidos
para el anuncio, de la votacion, Ciertamente, al
respecto, el articulo 8° del Acto Legislativo 01 de
2003 dispone lo siguiente:

“Ningun proyecto de ley serd sometido a votacion
en sesion diferente a aquella que previamente se
haya anunciado. El aviso de que un proyecto sera
sometido a votacion lo dara la presidencia de cada
camara o comision en sesion distinta a. aquella en
la cual ‘se realizara la votacion”.

De acuerdo con la anterior disposicion, y con la
interpretacion que de ella ha hecho la jurispruden-
cia, el anuncio a que ella se refiere persigue evitar
la votacion sorpresiva de los proyectos de ley, en
aras de garantizar que el Congreso sepa de ante-
mano el contenido de los asuntos que seran objeto
de decisién en las sesiones subsiguientes>?. Segtin
la Cote, la finalidad del anuncio es “permitir a los
Congresistas saber con anterioridad cuales proyectos
deley oinformes de objeciones presidenciales seran
sometidos a votacion, suponiendo el conocimiento
pleno de los mismos y evitando, por ende, que sean
sorprendidos con votaciones intempestivas™!.
Asi mismo, la Corte ha explicado que ‘el anuncio
“facilita a los ciudadanos y organizaciones sociales
que tengan interés en influir en la formacion de la
ley y en la suerte de ésta, ejercer sus derechos de
participacion politica (articulo 40 C. P.), con el fin
de incidieren el resultado de la votacion, lo cual es
importante para hacer efecto el principio de demo-
cracia participativa (articulos 1° y 3° C.P.)"2,

La Corte ha sefialado que del contenido articulo
8° del Acto Legislativo 01 de 2003 se desprende
que los requisitos del anuncio son los siguientes:

1. El anuncio debe estar presente en la votacion
de todo proyecto de ley.

2. El anuncio debe darlo la presidencia de la
camara o de la comision en una sesion distinta y
previa a aquella en que debe realizarse la votacion
del proyecto.

46 “Al prescribir que se realizara nuevamente el segundo debate, la Cons-
titucion establece claramente que la insistencia de las Camaras hace
parte del procedimiento legislativo, puesto que equivale a un segun-
do debate, por lo que se entiende que al tramite de las objeciones se
aplican las normas constitucionales generales sobre el tramite de las
leyes, salvo en aquellos puntos especificos en que las disposiciones
especiales prevean reglas distintas a la normatividad general que rige
el procedimiento de aprobacion de las leyes. Por ejemplo, mientras que
en general la aprobacion de un proyecto requiere mayoria simple (C.P.
art. 146), la insistencia exige ser aprobada por la mayoria absoluta de
los miembros de ambas camaras C.P. art. 167)”. Sentencia C-069 de
2004 M.P. Eduardo Montealegre Lynett.

47  Sentencia C-1040 de 2008 M.P. Marco Gerardo Monroy Cabra.

48 M.P. Marco Gerardo Monroy Cabra.

49 Ibidem.

50 Cfr. Sentencia C-644 de 2004, M.P. Rodrigo Escobar Gil.

51 Cfr. Auto 038 de 2004 M.P. Manuel José¢ Cepeda Espinosa y Sentencia
C-533 .de 2004 M.P. Alvaro Tafur Galvis.

52 Auto A-089 de M.P.: Manuel José¢ Cepeda Espinosa; SV: Jaime Aratjo,
Alfredo Beltran, Jaime Cordoba y Clara Inés Vargas.
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3. La fecha de la votacion debe ser cierta, es
decir, determinada o por lo menos, determinable.

4. Un proyecto de ley no puede votarse en una
sesion distinta a aquella para la cual ha sido anun-
ciado™3.

En el caso que ocupa su atencion, la, Corte en-
cuentra que los anuncios hechos para la votacion
de las objeciones gubernamentales cumplieron con
los requisitos sefialados.

7.3.2.10. Como se dijo, el informe sobre las
objeciones presidenciales fue aprobado en Camara
el 4 de mayo de 2010 y en Senado el 11 de mayo
de 2010. Dado que el texto del informe es idéntico,
la Corte encuentra cumplido el requisito de la co-
incidencia bicameral, impuesto por el articulo 167
constitucional:

“Articulo 167 (...) Exceptuase el caso en que el
proyecto fuere objetado por inconstitucional. En
tal evento, si las Camaras insistieren, el proyec-
to pasara a la Corte Constitucional para que ella,
dentro de los seis dias siguientes decida sobre su
exequibilidad”.

La norma superior exige coincidencia en la
posicion congresual respecto de las objeciones
presidenciales, por lo que este requisito también se
entiende cumplido.

7.3.2.11. La jurisprudencia constitucional tam-
bién ha indicado que el Congreso debe tramitar las
objeciones gubernamentales en un lapso inferior
a dos legislaturas, en concordancia con la exigen-
cia prevista en el articulo 162 constitucional, que
confiere el mismo término para la tramitacion del,
proyecto de ley. Sobre el particular, la Corte ha
sostenido:

“La doctrina constitucional establecida por esta
Corporacion en relacion con el limite, temporal que
tienen las Camaras para la presentacion de las insis-
tencias a las objeciones que presente el Presidente
de la Republica a un proyecto de ley, ha precisado
que el término con el que cuenta el Congreso de la
Republica para pronunciarse sobre las objeciones
presidenciales no puede ser en ninguin caso superior
al término con el que cuenta para la formacién de
la ley. En ese sentido, expresd la Corte en reciente
sentencia que ‘[d]e conformidad con el articulo
162 superior las objeciones presidenciales aun pro-
yecto de ley deben estimarse o desestimarse por el
Congreso dentro de dos legislaturas. Término que
debe computarse en forma adicional al de las dos
primeras legislaturas que tuvo el Congreso para
expedir el texto que fue objetado por el Presidente.
En sintesis, una interpretacion extensiva del arti-
culo 162 de la Constitucion permite afirmar que el
Congreso tiene como maximo dos legislaturas para
hacerunaley, y maximo dos legislaturas adicionales

53 Cfr. Sentencia C-576 de 2006 M.P. Manuel José Cepeda Espinosa SV
Jaime Aratjo Renteria.

para pronunciarse sobre las objeciones que formule
el Gobierno Nacional3#”.3

Las objeciones presidenciales 1 proyecto de la
referencia fueron publicadas en el Diario Oficial
numero 47.578 del 30 de diciembre de 2009. Los
informes sobre las objeciones presidenciales fue-
ron aprobados por Camara y Senado, los dias 4 de
mayo de 2010 y 11 de mayo de ese mismo afio,
respectivamente. Los informes fueron recibidos en
la Corte Constitucional el 21 de mayo de 2010. Todo
lo anterior indica que la insistencia del Congreso
se produjo en menos de dos legislaturas, por lo que
dicho requisito se encuentra cumplido.

7.3.2.12. Como ultimo punto, debe tenerse en
cuenta que la jurisprudencia constitucional ha es-
timado que “la insistencia del Congreso respecto
de las objeciones presidenciales debe cumplir un
minimo de sustentacion argumentativa. Sin que
sea necesario agotar una labor de convencimiento
exhaustiva acerca de las razones que llevan al Con-
gresoadiscrepar4el Gobierno, la Corte hadicho que
no puede adelantar un estudio d constitucionalidad
adecuado si las Camaras no aportan elementos de
juicio minimos que permitan evidenciar una oposi-
cion juridica entre el Congreso y el Presidente”°.
Asi pues, pasa la Sala a verificar si este requisito
de procedibilidad, relativo a que la insistencia del
Congreso se soporte en un minimo de sustentacion,
se encuentra cumplido en esta oportunidad.

7.3.2.13. En el caso que ocupa su atencion, la
Corte estima que respecto de las objeciones aducidas
porel gobierno en contra del Proyecto de ley numero
086 de 2008 Senado, 306 de 2009 Camara, “por
medio de la cual se otorgan beneficios a las familias
de las personas secuestradas con posterioridad al
ejerciciodesucargo”,lainsistenciadel Congreso se
fundamenta en una argumentacion claray suficiente
sobre las razones por las que considera infundadas
las objeciones del Gobierno contra el proyecto de
ley en estudio.

Ciertamente, en lo que se refiere a la insisten-
cia del Congreso respecto de la objecion, la Corte
cuenta con elementos de juicio para verificar que
existe una verdadera oposicion entre el Congreso y
el Gobierno, juridicamente sustentada, en lo relati-
vo a la constitucionalidad de tas disposiciones. En
efecto, el Gobierno considera que (i) la iniciativa
vulnera el articulo 7° de la Ley 819 de 2003, por
cuanto es incompatible con el marco fiscal de me-
diano plazo, lo cual fue advertido por el Ministerio
de Hacienda y Crédito Ptblico durante el tramite
legislativo, y (ii) particularmente, el articulo 5° del
proyecto expande los beneficios alli consagrados a

54 “Esta tesis de la Corte en relacion con el término del Congreso para el

pronunciamiento sobre las objeciones presidenciales, fue expuesto en
la Sentencia C-068 de 2004, Magistrado Ponente Jaime Aratjo Rente-
ria, en la cual salvd su voto el Magistrado Rodrigo Escobar Gil, pues en
su concepto no puede deducirse de la Constitucion Politica un término
para que el Congreso se pronuncie sobre las objeciones presidenciales.
Los argumentos que sustentan dicha posicion se encuentran en el sal-
vamento de voto de la sentencia citada”.

55 Sentencia C-885 de 2004 M.P. Alfredo Beltran Sierra.

56 Sentencia C-1146 de 2003, M.P. Marco Gerardo Monroy Cabra. Rei-
terada en la Sentencia C-1040 de 2007, M.P. Marco Gerardo Monroy
Cabra.
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todos los funcionarios secuestrados, sin limitacion
alguna personal ni temporal, lo cual tendria un efecto
negativo sobre el erario publico.

Por su parte, el Congreso sostiene que el articulo
7° de la Ley 819 de 2003 no supedita la voluntad
creadoradelaley aun concepto favorable del Minis-
terio de Hacienda y Crédito Publico. Este, sefiala, es
unelemento de debate que el Congreso esta obligado
a escuchar sin que tenga fuerza vinculante para el
legislativo Indica que el concepto del Ministerio es
un instrumento gubernamental de persuasiéon como
reflejo de la colaboracion armdnica entre las ramas
del poder publico. Asi, especificamente en relacion
con el proyecto en estudio, concluyé el Congreso
que si fue conocedor de sus incidencias fiscales
pero que, sin embargo, al ponderar los intereses
publicos en conflicto derechos de los secuestrados
y cargas presupuestales prefirié darle mayor peso
a los derechos de quienes hayan sido victimas de
dicho delito.

Asi las cosas, la Corte, encuentra acreditado el
requisito de que la insistencia del Congreso se so-
porte en un minimo de sustentacion argumentativa.
En tal virtud, pasa a hacer el examen material de
las objeciones.

7.4. Analisis material de las objeciones guber-
namentales presentadas al Proyecto de ley niime-
ro 086 de 2008 Senado, 366 de 2009 Camara, por
medio de la cual se otorgan beneficios a las familias
de las personas secuestradas con posterioridad al
ejercicio de su cargo.

7.4.1. El problema juridico que debe estudiar
la Corte:

7.4.1.1. Como ya se exponia, el Gobierno Na-
cional objetd el proyecto de ley de la referencia
por considerarlo violatorio del articulo 7° de la Ley
819 de 2003, fundando su objecion en dos consi-
deraciones: en primer lugar, al implicar gastos que
no se comparecen con el mareo fiscal de mediano
plazo, situacidon advertida oportunamente por el
Ministerio de Hacienda y Crédito Publico durante
el tramite legislativo.

En segundo lugar, dice el escrito de objeciones
que la situacion arriba explicada se agrava con lo
establecido en el articulo 5° que extiende los be-
neficios alli consagrados a todos los secuestrados
independientemente de que hayan sido victimas del
delito con anterioridad a la entrada en vigencia de
laley. Medida esta que, seglin el Gobierno, implica
una aun mayor afectacion al erario ptblico.

7.4.1.2. El Congreso responde a estas objeciones
afirmando que el concepto del Ministerio de Hacien-
da y Crédito publico previsto por el articulo 7° de
la Ley 819 de 2003 no es obligatorio ni vinculante
para el legislativo, dado que una interpretacion en
contrario vulneraria la separacion de poderes. Aduce
que dicho concepto es una simple herramienta de
persuasion que refleja el principio de colaboracién
armonica entre las ramas del poder publico.

Indicaigualmente, que enrelacion con lainiciati-
vabajorevision, el Congreso realiz una ponderacion

entre la defensa de los derechos de los secuestrados
y los gastos presupuestales, concluyendo que debia
darsele mayor peso a los derechos de las victimas
de dicho delito.

7.4.1.3. Por su parte, la vista fiscal respalda las
objeciones del Gobierno, en cuanto el Congreso
nunca estudid los costos fiscales de la iniciativa,
tampoco la fuente de ingreso adicional generada
para el financiamiento de sus medidas.

7.4.1.4. Se observa entonces que la unica obje-
cién presentada por el Gobierno tanto en contra de
la iniciativa en general como en contra del articulo
5°, es la supuesta vulneracion del articulo 7° de la
Ley 819 de 2003.

7.4.1.5. Asi las cosas, la Sala Plena debera
examinar si el proyecto de ley objetado en gene-
ral y, particularmente, el articulo 5°, asi como su
aprobacion por parte del Congreso de la Reptiblica
vulneran los mandatos del articulo 7° de la Ley 819
de 2003, al no haberse estudiado sus incidencias
fiscales y su compatibilidad con el marco fiscal de
mediano plazoy, adicionalmente, por supuestamente
no haberse atendido el concepto desfavorable del
Ministerio de Hacienda.

7.4.2. Como primera medida cabe recordar que
la Ley 819 de 2003 tiene naturaleza organica y, por
consiguiente, condiciona la validez de las leyes
ordinarias que desarrollan los temas alli regulados,
pues como lo ha dicho en reiteradas oportunidades
la Corte Constitucional®”, tanto las leyes estatutarias
como las ley organicas constituyen parametro de,
constitucionalidad. Porlo tanto, el desconocimiento
de una ley orgéanica en el proceso de formacion de
la ley y en su contenido produce la violacion del
articulo 151 de la Constitucién y, por esa razon,
puede ser declarada inexequible.

El articulo 7° de la Ley 819 de 2003 dispone lo
siguiente:

“Andlisis del impacto fiscal de las normas.
En todo momento, el impacto fiscal de cualquier
proyecto de ley, ordenanza o acuerdo, que ordene
gasto o que otorgue beneficios tributarios, debera
hacerse explicito y deberd ser compatible con el
Marco Fiscal de Mediano Plazo.

“Para estos propdsitos, deberd incluirse expre-
samente en la exposicion de motivos y en las ponen-
cias de tramite respectivas los costos fiscales de la
iniciativay la fuente de ingreso adicional generada
para el financiamiento de dicho costo.

“El Ministerio de Hacienda y Crédito Publico,
en cualquier tiempo durante el respectivo tramite
en el Congreso de la Republica, deberd rendir su
concepto frente a la consistencia de lo dispuesto
en el inciso anterior. En ningun caso este concepto
podra ir en contravia del Marco Fiscal de Mediano
Plazo. Este informe sera publicado en la Gaceta
del Congreso.

“Los proyectos de ley de iniciativa gubernamen-
tal, que planteen un gasto adicional o unareduccion

57 Sentencias C-482 de 2008, C-315 de 2008, C-072 de 2006, C-856 de
2006, C-985 de 2006, C-380 de 2008 y C-1175 de 2001.
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de ingresos, deberd contener la correspondiente
fuente sustitutiva por disminucion de gasto o au-
mentos de ingresos, lo cual deberd ser analizado y
aprobado por el Ministerio de Hacienda y Crédito
Puiblico.

“Enlas entidades territoriales, el tramite previsto
en el inciso anterior serd surtido ante la respectiva
Secretaria de Hacienda o quien haga sus veces .

7.4.2.1. El alcance de la jurisprudencia cons-
titucional en relacion con el articulo 7° de la Ley
819 de 2003 y las obligaciones correlativas del
Congreso

Desde el afio 2004, la jurisprudencia se ha en-
cargado de precisar el alcance del articulo 7° de la
Ley 819 de 2003, con motivo de varias objeciones
presidenciales propuestas contra proyectos aproba-
dos en el Congreso de la Republica.

Entre las primeras sentencias que se ocupan de
la disposicion se encuentran la C-1113 de 200458,
la Sentencia C-729 de 20059, C-072 de 2006%°
y C-929 de 2006°!, en las cuales la Corporacion
procedio al estudio de las objeciones presentadas
por el Presidente de la Republica por la infraccion
del articulo 7° de la Ley 819 de 2003. En dichas
oportunidades, la Corte encontrd infundadas las
objeciones por cuanto en el momento que se presen-
taron las respectivas iniciativas legislativas todavia
no habia sido dictado el Marco Fiscal de Mediano
Plazo, establecido en la Ley 819 de 2003.

Posteriormente, en la Sentencia C-474 de 200502,
la Corte considerd, con fundamento en el principio
de independencia de las ramas del Poder Publico,
que el incumplimiento del Ministerio de Hacienda
de las obligaciones que le impone el articulo 7° de
laLey 819 de 2003 -no implica la inconstitucionali-
dad del Proyecto de ley. En estos términos dijo que
“el Congreso de la Republica constituia una rama
auténoma del Poder Publico, que el Congreso de
la Republica también tenia iniciativa para el gasto
y que el hecho de que el Ministerio de Hacienda
no hubiera cumplido con su deber de presentar un

58 M.P. Alvaro Tafur Galvis. La objecion presidencial se present6 con-

tra el Proyecto de ley numero 247 de 2003 Senado y niimero 117 de
2002 Camara, “por la cual la Nacion rinde homenaje al municipio de
Soledad con motivo de los 405 aiios de haberse fundado el primer asen-
tamiento humano en su territorio, se exaltan las virtudes de sus habitan-
tes y se autoriza en su homenaje la inversion de unas obras de interés
social”.

En esta decision se examinaba la constitucionalidad del Provecto de
ley nimero 057 de 2003 Camara, 061 de 2004 Senado, “por medio de
la cual la Nacion se asocia a la celebracion de los ciento cincuenta afios
de la fundacion del municipio de Toledo en el departamento de An-
tioquia y se dictan otras disposiciones”. En el proyecto se autorizaba
al Gobierno Nacional para incluir dentro del presupuesto nacional las
partidas necesarias para concurrir a la realizacion de distintas obras en
el municipio. M.P. Alfredo Beltran Sierra.

Se estudiaba la constitucionalidad del Proyecto de ley numero 239/05
Senado, 165/03 Camara, “por la cual se vincula el nicleo familiar de
las madres comunitarias al sistema general de seguridad social en salud
y se dictan otras disposiciones”. M.P. Jaime Cérdoba Trivifio.

El examen de constitucionalidad recaia sobre el Proyecto de ley nume-
ro 172/04 Senado, 162/03 Camara, “por medio de la cual se autorizan
apropiaciones presupuestales para. la ejecucion de obras en el munici-
pio de Caicedonia, departamento del Valle del Cauca, con motivo de
la vinculacién de la Nacion y el Congreso de la Republica al primer
centenario de su fundacion”. En el proyecto se autorizaba al Gobierno
Nacional para incluir dentro del Presupuesto General de la Nacion las
apropiaciones presupuestales necesarias para vincularse a la conme-
moracion de los cien afios del municipio de Caicedonia y para la ejecu-
cion de distintas obras de infraestructura. M.P. Rodrigo Escobar Gil.
M.P. Clara Inés Vargas.

59

60

61

62

concepto acerca del proyecto no podia anular la
labor del Congreso”.

Agrego que “por lo tanto, cuando por virtud de
la ley corresponde a otra rama del poder publico
0 a uno de sus funcionarios realizar un acto propio
de sus funciones, relacionado con el tramite de un
proyecto de ley, suno cumplimiento no puede cons-
tituirse en una irregularidad que afecte el tramite
de la misma. En efecto, una omision de un Ministro
del Ejecutivo en el debate legislativo de un proyec-
to de ley no puede terminar atribuyéndose a otra
rama del Poder publico, como lo es en este caso la
legislativa, pues, de aceptarse dicha consecuencia,
seriadesconocer la autonomia de que estd revestida
el Congreso en el ejercicio de su funcion legisla-
tiva y bajo el amparo del principio de separacion
de poderes y respecto del principio democrdtico”.

Asi mismo, en la Sentencia C-856 de 200693, la
Corte resalto que, los requisitos establecidos en el
articulo 7° delaLey 819 de 2003 s6lo son aplicables
para los proyectos de ley que ordenen gasto o que
otorguen beneficios tributarios.

Es en la Sentencia C-502 de 2007%%, en la que
la Corte preciso que el contenido de la disposicion
seflalada era un parametro de racionalidad de la
actividad legislativa y un deber que recaia prin-
cipalmente en el Ministro de Hacienda. En estos
términos, considero la providencia:

“Por todo lo anterior, la Corte considera que
los primeros tres incisos del articulo 7° de la Ley
819 de 2003 deben entenderse como pardmetros de
racionalidad de la actividad legislativa, y como una
carga que le incumbe inicialmente al Ministerio de
Hacienda, una vez que el Congreso ha valorado,
conlainformaciony las herramientas que tiene a su
alcance, las incidencias fiscales de un determinado
proyecto de ley. Esto significa que ellos constituyen
instrumentos para mejorar la labor legislativa.

Es decir, el mencionado articulo debe interpre-
tarse en el sentido de que su fin es obtener que las
leyes que se dicten tengan en cuenta las realidades
macroeconomicas, pero sin crear barreras insal-
vables en el ejercicio de la funcion legislativa ni
crear un poder de reto legislativo en cabeza del
Ministro de Hacienda. Y en ese proceso de racio-
nalidad legislativa la carga principal reposa en el
Ministerio de Hacienda, que es el que cuenta conlos
datos, los equipos de funcionarios y la experticia en
materia economica. Por lo tanto, en el caso de que
los congresistas tramiten un proyecto incorporando
estimad vos erroneos sobre el impacto fiscal, sobre
la manera de atender esos nuevos gastos o sobre
la compatibilidad del proyecto con el Marco Fiscal
de Mediano Plazo, le corresponde al Ministro de

Hacienda intervenir en el proceso legislativo para

ilustrar al Congreso acerca de las consecuencias
economicas_del proyecto. Y el Congreso habrd

de recibir y valorar el concepto emitido por el
Ministerio.

63 M.P. Jaime Cérdoba Trivifio.
64 M.P. Manuel José Cepeda.
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Por otra parte, es preciso reiterar que si el Mi-

nisterio de Hacienda no participa en el curso del
proyecto durante su formacion en el Congreso
de la Republica, mal puede ello significar que el
proceso_legislativo se encuentra viciado por no
haber tenido en cuenta las condiciones estableci-
das en el articulo 7°de la Ley 819 de 2003. Puesto
que la carga principal en la presentacion de las
consecuencias fiscales de los proyectos reside en el
Ministerio de Hacienda, la omision del Ministerio en
informar alos congresistas acerca de los problemas
que presenta el proyecto no afecta la validez del
proceso legislativo ni vicia la ley correspondiente.
(Resaltado fuera del texto).

Esta postura fue reiterada en sentencia C-315 de
2008% en la cual se sostuvo que las obligaciones
previstas en el articulo 7° de la Ley 819 de 2003
constituyen “‘un parametro de racionalidad legislati-
va, que estd encaminado a cumplir propdsitos cons-
titucionalmente valiosos, entre ellos el orden de las
finanzas publicas; la estabilidad macroecondémicay
laaplicacion efectiva de las leyes”. Precisando que:
“el mandato de adecuacion entre la justificacion de
los proyectos de ley y la planeacion de la politica

economica, empero, no puede comprenderse como
un requisito de tramite para la aprobacion de las
iniciativas legislativas, cuyo cumplimiento recaiga

exclusivamente en el Congreso. Ello en tanto (i)
el Congreso carece de las instancias de evaluacion

técnica para determinar el impacto fiscal de cada
proyecto, la determinacion de las fuentes adicio-
nales de financiacion y la compatibilidad con el
marco fiscal de mediano plazo, y (i1) aceptar una

interpretacion de esta naturaleza constituiria una

carga irrazonable para el Legislador y otorgaria
un poder correlativo de veto al Ejecutivo, a través

del Ministerio de Hacienda, respecto de la compe-
tencia del Congreso para hacer las leyes. Un poder
de este cardcter, que involucra una barrera en la
funcion constitucional de produccion normativa,
se muestra incompatible con el balance entre los
poderes puiblicos y el principio democrdtico”.

En igual sentido se pronuncié la Corte en las
sentencia C-731 de 2008%, C-286 de 20097 y
C-373 de 200998, entre otras.

Igualmente, tal como lo establecid la Corte en
sentencia C-700 de 2010, es necesario precisar
que, cumplida la carga que consagra el articulo 7°
de la Ley 819 de 2003 en cabeza del Ministerio de
Hacienday Crédito Publico, referencia alarendicién
del concepto sobre el impacto fiscal amediano plazo,
surge para el Congreso la correlativa obligacion de
estudiary discutir las razones presentadas por el eje-
cutivo. De tal manera que, una omision en el analisis
de las razones aducidas por el Ministro implica un
incumplimiento de la Ley Organica 819 de 2003, y
por tanto, deviene en su inconstitucionalidad.

5 MLP. Jaime Cérdoba Trivifio.

66 M.P. Manuel José Cepeda.

67 M.P. Luis Ernesto Vargas Silva.

68 M.P. Humberto Antonio Sierra.

69 M.P. Jorge Ignacio Pretelt Chaljub.

En esa ocasion la Sala Plena encontr6 fundadas
las objeciones manifestadas por el Gobierno por
incumplimiento de los mandatos del articulo 7° dela
Ley 819 de 2003, en cuanto, a pesar de la existencia
de un “pormenorizado informe” presentado por el
Ministerio de Hacienda durante el tramite legislativo
del proyecto de ley numero 136 de 2006 —Senado—,
240de 2007 —Camara—, por medio del cual se dictan
disposiciones en materia salarial y prestacional de
los miembros de las asambleas departamentales, en
el que expuso las graves repercusiones financieras
que acarrearia la adopcion del proyecto a las entida-
des territoriales, “el legislador no hizo referencia ni
analisis alguno del impacto fiscal de las disposiciones
dentro del tramite de la ley”.

Ahora bien, se reitera que la obligacion del Con-
greso se limita al estudio y discusion del contenido
del concepto presentado por el Ministro, sin que
ello se traduzca en que las células legislativas deban
acoger las razones expuestas en el informe. Asi que,
el legislativo si tiene la obligacion de estudiarlas,
pero asimismo, tiene la facultad tanto de admitirlas
como de rechazarlas. Lo anterior por cuanto, como
yase sefialaba, reiterada jurisprudencia constitucio-
nal ha dispuesto que el articulo 7° de la Ley 819
de 2003 no puede generar cargas irrazonables para
el Congreso ni puede considerarse como un poder
de veto sobre su actuacion o una barrera para que,
dentro de su libertad de configuracion normativa,
ejerza su funcion legislativa.

En hilo de lo expuesto, es posible deducir las
siguientes subreglas sobre el alcance del articulo
7° de la Ley 819 de 2003:

(i) las obligaciones previstas en el articulo 7°
de la Ley 819 de 2003 constituyen un parametro
de racionalidad legislativa, que cumple fines cons-
titucionalmente relevantes como el orden de las
finanzas publicas y la estabilidad macroecondmica;

(i) el cumplimiento de lo dispuesto en el articulo
7° de la Ley 819 de 2003 corresponde al Congreso,
pero principalmente al Ministro de Hacienda y Cré-
dito Publico, en tanto que “es el que cuenta con los
datos, los equipos de funcionarios y la experticia en
materia econdmica. Por lo tanto, en el caso de que
los congresistas tramiten un proyecto incorporando
estimativos, erroneos sobre el impacto fiscal, sobre
la manera de atender esos nuevos gastos o sobre
la compatibilidad del proyecto con el Marco Fiscal
de Mediano Plazo, le corresponde al Ministro de
Hacienda intervenir en el proceso legislativo para
ilustrar al Congreso acerca de las consecuencias
economicas del proyecto”;

(iii) en caso de que el Ministro de Hacienda
y Crédito Publico no intervenga en el proceso
legislativo u omita conceptuar sobre la via-
bilidad econémica del proyecto no lo vida de
inconstitucionalidad. puesto que este requisito
no puede entenderse como un poder de veto sobre
la actuacion del Congreso o una barrera para que
el Legislador ejerza su funcién legislativa, lo cual
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“se muestra incompatible con el balance entre los
poderes piiblicos y el principio democrdtico”%; y

(iv) el informe presentado por el Ministro de
Hacienda y Crédito Publico no obliga a las células
legislativas a acoger su posicion, sin embargo, si
genera una obligacion en cabeza del Congreso de
valorarlo y analizarlo. Sélo asi se garantiza una
debida colaboracién entre las ramas del poder pu-
blico y se armoniza el principio democratico con la
estabilidad macroecondémica’l.

7.4.3. Con fundamento en la linea jurisprudencial
de esta Corporacion sobre el contenido y alcance
del articulo 7° de la Ley 819 de 2003, la Sala Plena
entra a estudiar el asunto concreto.

7.4.3.1. Ciertamente la totalidad del Proyecto de
ley numero 086 de 2007 — Senado—, 366 de 2008
—Céamara—, por medio de la cual se otorgan bene-
ficios a las familias de las personas secuestradas
con posterioridad al ejercicio de su cargo, impacta
el gasto publico porque extiende los beneficios es-
tablecidos en la Ley 986 de 2005, a quienes hayan
sido servidores publicos que resulten victimas de
los delitos de secuestro, toma de rehenes y desapa-
ricién forzada, con posterioridad a la terminacion
del periodo para el cual fueron designados. Ademas,
en efecto, el articulo 5° tiene incluso un mayor
impacto sobre el gasto publico en la medida que
otorga dichos beneficios de manera retroactiva, es
decir, a quienes habiendo estado secuestrados y
liberados o declarados muertos con anterioridad a
la entrada en vigencia de la ley. Luego, para la tra-
mitacion del proyecto en general y del articulo 5° en
particular, era aplicable el articulo 7° de la Ley 819
de 2003.

7.4.3.2. Se observa que, tal como lo sefialo
el sefior Procurador General de la Nacion, ni en
la exposicion de motivos, ni en las ponencias de
tramite respectivas se indicaron los costos fiscales
de la iniciativa ni la fuente de ingreso adicional
generada para el financiamiento de dicho costo.
Con todo, no le asiste razon al Ministerio Publico
cuando concluye que la anterior omision genera un
vicio en el proyecto de ley por incumplimiento del
articulo 7° de la Ley 819 de 2003.

Notese que lajurisprudencia constitucional arriba
descrita seflala que en quien recae principalmente la
obligacion de determinar dichos datos y de advertir
si los mismos dan como resultado una incompatibi-
lidad de la iniciativa con el marco fiscal de mediano
plazo, es el Ministerio de Hacienda y Crédito Publio,
autoridad que debe rendir un concepto al respecto
durante el tramite legislativo, al contar con /os da-
tos, los equipos de funcionarios y la experticia en
materia economica.

En el asunto bajo examen se verifica que el
Ministro en efecto presenté un informe dando un
concepto desfavorable al proyecto de ley en general
y al articulo 5° pero, se advierte, de manera extem-
poranea, pues el mismo fue radicado en el Congreso

70 Sentencia C-662 de 2009, M.P. Luis Ernesto Vargas Silva.
71 Cfr. Sentencia C-700 de 2010, M.P. Jorge Ignacio Pretelt Chaljub.

en la fecha en que se aprobo la iniciativa en cuarto
debate, momento para el cual ya no habia lugar a
su analisis por parte de los Congresistas. Esto, en
cuanto el concepto fue radicado en el Congreso de
la Republica el dia 14 de diciembre de 2009 a las
5:00 p. m.”2, y la Plenaria de la Camara de Repre-
sentantes aprob¢ el proyecto de ley ese mismo dia,
segun consta en el Acta nimero 226 de esa fecha,
publicada en la Gaceta del Congreso niimero 89
de 2010.

Sobre esta situacion factica debe reiterarse que
si en este caso se consideraba que los congresistas
tramitaban un proyecto incorporando estimativos
erroneos sobre el impacto fiscal, sobre lamanera de
atender esos nuevos gastos o sobre la compatibilidad
del proyecto con el Marco Fiscal de Mediano Plazo,
le correspondia al Ministro de Hacienda intervenir
oportunamente durante el proceso legislativo para
ilustrar al Congreso acerca de las consecuencias
economicas del proyectoy del contenido del articulo
5°. Asi que no se le puede exigir al legislador haber
cumplido por si solo con los mandatos del articulo
7°delaLey 819 de 2003, pues ello significaria “cer-
cenar considerablemente” sus facultades, lesionar
su autonomia y, por ende, vulnerar el principio de
separacion de poderes.

De tal manera, de acuerdo con la jurisprudencia
constitucional, es preciso indicar que si, como
ocurrio en este caso, el Ministerio de Hacienda
no participa en el curso del proyecto durante su
formacion en el Congreso de la Republica, esto
no puede traducirse en un vicio en la iniciativa
por no haberse tenido en cuenta las condiciones
establecidas en el articulo 7° de la Ley 819 de
2003. Lo anterior, en tanto la carga principal en la
presentacion de las consecuencias fiscales de los
proyectos reside en el Ministerio de Hacienda, asi
que la omisién del mismo en informar oportuna-
mente a los congresistas acerca de los problemas
que presenta el proyecto no podria afectar la validez
de la iniciativa objetada.

En este orden de ideas, la Sala Plena sostiene
que no declarard fundadas las objeciones guber-
namentales al proyecto de ley en referencia ni al
articulo 5°, por la supuesta violacion del articulo
7° de la Ley 819 de 2003, teniendo en cuenta que
la carga para el Legislativo de analizar los efectos
fiscales de la iniciativa surgia una vez el Ministerio
de Hacienda rindiera concepto al respecto y, en esta
ocasion, dicho informe fue radicado en el Congreso
el mismo dia en que fue aprobada en cuarto debate,
sin que entonces este haya tenido oportunidad para
analizarlo. Asi las cosas, de acuerdo con la jurispru-
dencia de esta Corporacion que fija el alcance del
articulo 7° de la Ley 819 de 2003, debe concluirse
que el legislativo actue dentro de los parametros
alli establecidos y, por tanto, las objeciones seran
declaradas infundadas.

72 Ver folio 56 del cuaderno principal.
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8. DECISION

En mérito de lo expuesto, la Sala Plena de la
Corte Constitucional, en nombre del pueblo y por
mandato de la Constitucion,

RESUELVE:

Primero. Levantar la suspension del término
para dictar sentencia, ordenada por la Sala Plena
de esta Corte, mediante Auto 124 del dieciséis (16)
de junio de 2010.

Segundo. Declarar Infundadas las objecio-
nes gubernamentales presentadas al Proyecto
de ley nimero 086 de 2008 —Senado—, 366 de
2009 —Céamara, por medio de la cual se otor-
gan beneficios a las familias de las personas
secuestradas con posterioridad al ejercicio de

*

su cargo, respecto de los asuntos examinados
en la presente Sentencia.

Notifiquese, copiese, comuniquese al Presidente
de la Republica y al Presidente del Congreso, pu-
bliquese y cumplase.

Publiquese y ciimplase.

Mauricio Gonzdlez Cuervo, Presidente, Maria
Victoria Calle Correa, Juan Carlos Henao Pérez, Ga-
briel Eduardo Mendoza Martelo, Jorge Ivan Palacio
Palacio, Nilson Pinilla Pinilla, ausente en Comision;
Jorge Ignacio Pretelt Chaljub, Humberto Antonio
Sierra Porto, Luis Ernesto Vargas Silva, Magistrados.

La Secretaria General,

Martha Victoria Sachica Méndez

Ausente en Comision.

*

LEY 1438 DE 2011

(enero 19)

por medio de la cual se reforma el Sistema General de Seguridad
Social en Salud y se dictan otras disposiciones.

El Congreso de Colombia
DECRETA:
TITULO I
DISPOSICIONES GENERALES

Articulo 1°. Objeto de la ley. Esta ley tiene como
objeto el fortalecimiento del Sistema General de
Seguridad Social en Salud, a través de un modelo
de prestacion del servicio publico en salud que en el
marco de la estrategia Atencion Primaria en Salud
permita la accidon coordinada del Estado, las insti-
tuciones y la sociedad para el mejoramiento de la
saludy la creacion de un ambiente sano y saludable,
que brinde servicios de mayor calidad, incluyente y
equitativo, donde el centro y objetivo de todos los
esfuerzos sean los residentes en el pais.

Se incluyen disposiciones para establecer la
unificacion del Plan de Beneficios para todos los
residentes, la universalidad del aseguramiento y la
garantia de portabilidad o prestacién de los bene-
ficios en cualquier lugar del pais, en un marco de
sostenibilidad financiera.

Articulo 2°. Orientacion del Sistema General de
Seguridad Social en Salud. El Sistema General de
Seguridad Social en Salud estara orientado a generar
condiciones que protejan la salud de los colombia-
nos, siendo el bienestar del usuario el eje central y
nucleo articulador de las politicas en salud. Para esto
concurriran acciones de salud publica, promocién
de la salud, prevencion de la enfermedad y demas
prestaciones que, en el marco de una estrategia de
Atencién Primaria en Salud, sean necesarias para
promover de manera constante la salud de la pobla-
cion. Para lograr este propdsito, se unificara el Plan

de Beneficios paratodos los residentes, se garantizara
la universalidad del aseguramiento, la portabilidad
o prestacion de los beneficios en cualquier lugar del
pais y se preservara la sostenibilidad financiera del
Sistema, entre otros.

Para dar cumplimiento a lo anterior, el Gobierno
Nacional definird metas e indicadores de resultados
ensalud queincluyanatodoslosniveles de gobierno,
instituciones pubicas y privadas y demads actores
que participan dentro del sistema. Estos indicado-
res estaran basados en criterios técnicos, que como
minimo incluiran:

2.1 Prevalencia e incidencia en morbilidad y
mortalidad materna perinatal e infantil.

2.2 Incidencia de enfermedades de interés en
salud publica.

2.3 Incidencia de enfermedades cronicas no
transmisibles y en general las precursoras de eventos
de alto costo.

2.4 Incidencia de enfermedades prevalentes
transmisibles incluyendo las inmunoprevenibles.

2.5 Acceso efectivo a los servicios de salud.

Cada cuatro (4) afios el Gobierno Nacional hara
una evaluacién integral del Sistema General de
Seguridad Social en Salud con base en estos indi-
cadores. Cuando esta evaluacion muestre que los
resultados en salud deficientes, el Ministerio de la
Proteccion Social y la Superintendencia Nacional de
Salud evaluarany determinardn las medidas a seguir.

Articulo 3°. Principios del Sistema General de
Seguridad Social en Salud. Modificase el articulo
153 de la Ley 100 de 1993, con el siguiente texto:
“Son principios del Sistema General de Seguridad
Social en Salud:
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3.1 Universalidad. El Sistema General de Se-
gundad Social en Salud cubre a todos los residentes
en el pais, en todas las etapas de la vida.

3.2 Solidaridad. Es la practica del mutuo apo-
yo para garantizar el acceso y sostenibilidad a los
servicios de Seguridad Social en Salud, entre las
personas.

3.3 Igualdad. El acceso a la Seguridad Social en
Salud se garantiza sin discriminacion a las personas
residentes en el territorio colombiano, por razones
de cultura, sexo, raza, origen nacional, orientacion
sexual, religion, edad o capacidad econdmica, sin
perjuicio de la prevalencia constitucional de los
derechos de los nifios.

3.4 Obligatoriedad. La afiliacién al Sistema
General de Seguridad Social en Salud es obligatoria
para todos los residentes en Colombia.

3.5Prevalencia de derechos. Es obligaciéndela
familia, el Estado y la sociedad en materia de salud,
cuidar, proteger y asistir a las mujeres en estado de
embarazo y en edad reproductiva, a los nifios, las
nifias y adolescentes, para garantizar su vida, su
salud, su integridad fisica y moral y su desarrollo
armonico e integral. La prestacion de estos servicios
correspondera con los ciclos vitales formulados en
esta ley, dentro del Plan de Beneficios.

3.6 Enfoque diferencial. El principio de enfoque
diferencial reconoce que hay poblaciones con carac-
teristicas particulares en razén de su edad, género,
raza, etnia, condicion de discapacidad y victimas
de la violencia para las cuales el Sistema General
de Seguridad Social en Salud ofrecera especiales
garantias y esfuerzos encaminados a la eliminacion
de las situaciones de discriminacién y marginacion.

3.7 Equidad. El Sistema General de Seguridad
Social en Salud debe garantizar el acceso al Plan
de Beneficios a los afiliados, independientemente
de su capacidad de pago y condiciones particulares,
evitando que prestaciones individuales no pertinen-
tes de acuerdo con criterios técnicos y cientificos
pongan en riesgo los recursos necesarios para la
atencion del resto de la poblacion.

3.8 Calidad. Los servicios de salud deberan
atender las condiciones del paciente de acuerdo
con la evidencia cientifica, provistos de forma
integral, segura y oportuna, mediante una atencion
humanizada.

3.9 Eficiencia. Es la dptima relacion entre los
recursos disponibles para obtener los mejores re-
sultados en salud y calidad de vida de la poblacién.

3.10 Participacion social. Es la intervencion de
la comunidad en la organizacion, control, gestion
y fiscalizacion de las instituciones y del sistema en
conjunto.

3.11 Progresividad. Es la gradualidad en la ac-
tualizacidn de las prestaciones incluidas en el Plan
de Beneficios.

3.12 Libre escogencia. El Sistema General de

Seguridad Social en Salud asegurara a los usuarios
libertad en la escogencia entre las Entidades Promo-

toras de Salud y los prestadores de servicios de salud
dentro de su red en cualquier momento de tiempo.

3.13 Sostenibilidad. Las prestaciones que re-
conoce el sistema se financiaran con los recursos
destinados por la ley para tal fin, los cuales deberan
tener un flujo agil y expedito. Las decisiones que
se adopten en el marco del Sistema General de
Seguridad Social en Salud deben consultar crite-
rios de sostenibilidad fiscal. La administracion de
los fondos del sistema no podra afectar el flujo de
recursos del mismo.

3.14 Transparencia. Las condiciones de presta-
cion de los servicios, la relacion entre los distintos
actores del Sistema General de Seguridad Social
en Salud y la definicion de politicas en materia de
salud, deberan ser publicas, claras y visibles.

3.15 Descentralizacién administrativa. En la
organizaciéon del Sistema General de Seguridad
Social en Salud la gestion sera descentralizada y de
ellaharan parte las direcciones territoriales de salud.

3.16 Complementariedad y concurrencia. Se
propiciara que los actores del sistema en los distintos
nivelesterritoriales se complementen conaccionesy
recursos en el logro de los fines del Sistema General
de Seguridad Social en Salud.

3.17 Corresponsabilidad. Toda persona debe
propender por su autocuidado, por el cuidado de la
salud de su familia y de la comunidad, un ambiente
sano, el uso racional y adecuado de los recursos el
Sistema General de Seguridad Social en Salud y
cumplir conlos deberes de solidaridad, participacion
y colaboracion. Las instituciones publicas y privadas
promoveran la apropiaciéon y el cumplimiento de
este principio.

318 Irrenunciabilidad. El derecho a la Segu-
ridad Social en Salud es irrenunciable, no puede
renunciarse a €l ni total ni parcialmente.

3.19 Intersectorialidad. Es la accion conjunta
y coordinada de los diferentes sectores y organiza-
ciones que de manera directa o indirecta, en forma
integrada y continua, afectan los determinantes y el
estado de salud de la poblacién.

3.20 Prevencioén. Es el enfoque de precaucion
que se aplica a la gestion del riesgo, a la evaluacion
de los procedimientos y la prestacion de los servi-
cios de salud.

3.21 Continuidad. Toda persona que habiendo
ingresado al Sistema General de Seguridad Social
en Salud tiene vocacion de permanencia y no debe,
en principio, ser separado del mismo cuando esté
en peligro su calidad de vida e integridad.

Articulo 4°. Rectoria del sector salud. La direc-
cidn, orientacion y conduccion del Sector Salud
estara en cabeza del Ministerio de la Proteccion
Social, como érgano rector de dicho sector.

Articulo 5°. Competencias de los distintos niveles
de la Administracion Publica. Adicionar al articulo
42 delaLey 715 de 2001 los siguientes numerales:

42.22. Aprobarlos Planes Bienales de Inversiones
Publicas, para la prestacion de los servicios de salud,
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delos departamentos y distritos, en los términos que
determine el Ministerio de la Proteccidon Social, de
acuerdo con la politica de prestacion de servicios
de salud.

42.23. Disenar indicadores para medir logros en
salud, determinar lametodologia para suaplicacion,
asi como la distribucién de recursos de conformi-
dad con estos, cuando la ley asi lo autorice. Los
indicadores deberan medir los logros del Sistema
General de Segundad Social en Salud, frente a todos
los actores del sistema.

Modificar los siguientes numerales del articulo
43 y 44, dela Ley 715 del 2001, asi:

43.2.7. Avalarlos Planes Bienales de Inversiones
Publicas en Salud, de los municipios de su jurisdic-
cién, en los términos que defina el Ministerio de
la Proteccion Social, de acuerdo con la politica de
prestacion de servidos de salud, cuyo consolidado
constituye el Plan Bienal de Inversiones Publicas
Departamentales.

43.3.4. Formular y ejecutar el Plan de Interven-
ciones Colectivas departamentales.

43.3.9. Asistir técnicamente y supervisar a los
municipios, en la prestacion del Plan de Interven-
ciones Colectivas, y las acciones de salud publica
individuales que se realicen en su jurisdiccion. El
Ministerio de la Proteccidén Social reglamentara el
proceso de asistencia técnica, con recursos finan-
cieros, tecnoldgicos, humanos, gestion de procesos
y resultados esperados.

43.4.3. Cofinanciar la afiliacién al Régimen Sub-
sidiado de la poblacion pobre y vulnerable.

44.3.1. Adoptar, implementar y adaptar las poli-
ticas y planes en salud publica de conformidad con
las disposiciones del orden nacional y departamental,
asi como formular, ejecutar y evaluar, los planes de
intervenciones colectivas.

Adicionar al articulo 43 y 44 de la Ley 715 de
2001 los siguientes numerales:

43.3.10. Coordinary controlar la organizacioén y
operacion de los servicios de salud bajo la estrategia
de la Atencién Primaria en Salud a nivel departa-
mental y distrital.

44.3.7. Coordinar y controlar la organizacion y
operacidn de los servicios de salud bajo la estrategia
de la Atencion Primaria en Salud a nivel municipal.

TITULO 11

SALUD PUBLICA, PROMOCION
Y PREVENCION Y ATENCION
PRIMARIA EN SALUD

CAPITULO I
Salud Publica

Articulo 6°. Plan Decenal parala Salud Publica.
El Ministerio de la Proteccion Social elaborara un
Plan Decenal de Salud Publica a través de un pro-
ceso amplio de participacion social y en el marco
de la estrategia de atencidn primaria en salud, en
el cual deben confluir las politicas sectoriales para
mejorar el estado de salud de la poblacion, inclu-

yendo la salud mental, garantizando que el proceso
de participacion social sea eficaz, mediante la pro-
mocion de la capacitacion de la ciudadania y de las
organizaciones sociales.

El Plan definira los objetivos, las metas, las ac-
ciones, los recursos, los responsables sectoriales,
los indicadores de seguimiento, y los mecanismos
de evaluacién del Plan.

ElMinisterio de la Proteccion Social podra hacer
modificaciones al Plan Decenal de acuerdo con las
prioridades en salud segtin andlisis de los eventos
de interés en salud publica que se presenten.

Paragrafo transitorio. El primer Plan Decenal
debera ponerse en vigencia en el afio 2012.

Articulo 7°. Coordinacion Intersectorial. Parael
desarrollo del Plan Decenal de Salud en el marco
de la estrategia de atencion primaria, concurriran
todas las instancias que hacen parte del Sistema de
Proteccion Social y otros actores, quienes ejecutaran
tareas para la intervencion sobre los determinantes
en salud, en forma coordinada, bajo las directrices,
criterios y mecanismos del Consejo Nacional de
Politica Social (CONPES) y del Ministerio de la
Proteccion Social.

Paragrafo 1°. Para los efectos de coordinacion
créese una Comision Intersectorial de Salud Publica
que se reunira cada seis (6) meses para hacer segui-
miento alas acciones parael manejo de determinantes
en salud, la cual informara al CONPES.

Paragrafo 2°. Anivel de las entidades territoriales
esta coordinacion se realizara a través de los Conse-
jos Territoriales de Seguridad Social en salud con la
participacion de las instituciones y organizaciones
comprometidas con los determinantes en salud.

Articulo 8°. Observatorio Nacional de Salud. El
Ministerio de la Proteccion Social creara el Observa-
torio Nacional de Salud, como una dependencia del
Instituto Nacional de Salud. El Gobierno Nacional
establecerd mediante reglamento las condiciones
de organizacion y operacion del observatorio Na-
cional de Salud, el equipo técnico y humano para
su funcionamiento y apropiard los recursos para su
implementacion.

Articulo 9°. Funciones del Observatorio Nacio-
nal de Salud. E1 Observatorio Nacional de Salud
tendra a su cargo las siguientes funciones:

9.1 El Observatorio Nacional de Salud sera el
responsable de hacer el monitoreo a los indicadores
de salud publica para cada municipioy departamen-
to, y permitird contar con informacion desagregada
de resultados por Asegurador, Prestador y Ente
Territorial. Los resultados y tendencias de impacto
alcanzados seran divulgados semestralmente y base
para la evaluacién de impacto de gestion de resul-
tados de todos los actores del Sistema.

9.2 Realizar el seguimiento a las condiciones de
salud de la poblacion colombiana, mediante el ana-
lisis de las variables e indicadores que recomienda
la practica sanitaria y la politica publica en materia
de condiciones de salud y prioridades en investiga-
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cion y desarrollo en la materia. Dichas variables e
indicadores podran desagregarse por sexo, edad,
region, raza y etnia.

9.3 Servir de soporte técnico a las autoridades
del pais, en materia de analisis de la situacion de
salud, para la toma de decisiones.

9.4 Realizar directa o indirectamente, evalua-
ciones periddicas sobre la situacion de salud de las
regiones de grupos poblacionales especiales, y hacer
publicos los resultados.

9.5 Fortalecer el Sistema de Informacién Epi-
demiologica, con énfasis en las zonas de frontera.

9.6 Generar espacios de discusion de resultados
y construccion de propuestas.

9.7 Formular recomendaciones, propuestas y
advertencias de seguimiento al Ministerio de la
Proteccién Social y a la Comision de Regulacion
en Salud, o a la entidad que haga sus veces.

9.8 Presentar reportes a las Comisiones Séptimas
Conjuntas, de Camara y Senado, antes de finalizar
cada legislatura sobre todas las evaluaciones perio-
dicas que realizaren.

CAPITULO 11

Acciones de salud publica, atenciéon primaria
en salud y promocion y prevencion

Articulo 10. Uso de los recursos de promociony
prevencion. E1Gobierno Nacional sera de responsa-
ble de la politica de salud publica y de garantizar la
ejecuciony resultados de las acciones de promocion
de la salud y la prevencion de la enfermedad como
pilares delaestrategia de Atencion Primariaen Salud,
para lo cual determinara la prioridad en el uso de los
recursos que para este fin administren las entidades
territoriales y las Entidades Promotoras de Salud.

ElMinisterio de la Proteccidon Social y las entida-
des territoriales estableceran objetivos, metas, indi-
cadores de seguimiento sobre resultados e impactos
en la salud publica de las actividades de promocion
de salud y la prevencion de la enfermedad.

Paragrafo. Lo anterior no excluye la correspon-
sabilidad de las Entidades Promotoras de Salud,
soportadas por el perfil epidemioldgicoy desviacion
del costo.

Articulo 11. Contratacion de las acciones de sa-
lud publica y promociony prevencion. Las acciones
de salud publica y promocion y prevencion, seran
ejecutadas en el marco de la estrategia de atencion
primaria en salud, de acuerdo con el Plan Territorial
de Salud y se contrataran y ejecutaran de forma ar-
ticulada. Los recursos de las entidades territoriales
a los que se refiere el presente articulo continuaran
girandose y manejandose en las Cuentas Maestras
de que trata el literal B, del articulo 13 de la Ley
1122 del 2007.

Los gobernadores y alcaldes contrataran las
acciones colectivas de salud publica de su com-
petencia con las redes conformadas en el espacio
poblacional determinado por el municipio con base
en la reglamentacion establecida por el Ministerio
de la Proteccion Social, para la prestacion de servi-

cios de salud, conforme a la estrategia de Atencién
Primaria en Salud.

Las Entidades Promotoras de Salud garantizaran
la prestacion de las intervenciones de promocion
de la salud, deteccion temprana, proteccion espe-
cifica, vigilancia epidemioldgica y atencion de las
enfermedades de interés en salud publica, del Plan
de Beneficios con las redes definidas para una po-
blacién y espacio determinados.

Las redes articuladas por los municipios y la
Entidades Promotoras de Salud en los espacios po-
blacionales para la prestacion de servicios de salud,
seran habilitadas porlalas entidades departamentales
o distritales competentes, en el marco del Sistema
Obligatorio de Garantia de la Calidad, de acuerdo
con la reglamentacion que para tal fin establezca el
Ministerio de la Proteccion Social.

La contratacion incluira la cobertura por grupo
etario, metas, resultados, indicadores de impacto
y seguimiento que se verificaran con los Registros
Individuales de Prestacion de Servicios (RIPS).

El Gobierno reglamentara lainclusion de progra-
mas de educacion en salud y promocion de practicas
saludables desde los primeros afios escolares, que
estaran orientados a generar una cultura en salud de
autocuidado en toda la poblacion.

Paragrafo transitorio. Hasta tanto se verifiquen
las condiciones de habilitacion de las redes, la
contratacion de las acciones colectivas de salud
publicaylas de promocidny prevencion, continuara
ejecutandose de acuerdo con las normas vigentes a
la promulgacién de la presente ley.

CAPITULO III
Atencién primaria en salud

Articulo 12. De la atencion primaria en salud.
Adoéptese la Estrategia de Atencion Primaria en
Salud que estara constituida por tres componentes
integrados e interdependientes: los servicios de sa-
lud, laaccidn intersectorial/transectorial por lasalud
y la participacion social, comunitaria y ciudadana.

LaAtencion Primaria en Salud es la estrategia de
coordinacion intersectorial que permite la atencion
integral e integrada, desde la salud publica, la pro-
mocién de la salud, la prevencion de la enfermedad,
el diagnostico, el tratamiento, la rehabilitacion del
paciente en todos los niveles de complejidad a fin
de garantizar un mayor nivel de bienestar en los
usuarios, sin perjuicio de las competencias legales
de cada uno de los actores del Sistema General de
Seguridad Social en Salud.

La atencion primaria hace uso de métodos,
tecnologias y practicas cientificamente fundamen-
tadas y socialmente aceptadas que contribuyen a
la equidad, solidaridad y costo efectividad de los
servicios de salud.

Parael desarrollo de laatencion primaria en salud
el Ministerio de la Proteccion Social debera definir
e implementar herramientas para su uso sistematico
como los registros de salud electrénicos en todo el
territorio nacional y otros instrumentos técnicos.
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Articulo 13. Implementacion de la atencion pri-
maria en salud. Para implementar la atencion pri-
maria en el Sistema General de Seguridad Social en
salud se tendran en cuenta los siguientes elementos:

13.1 El sistema de Atencion Primaria en Salud se
regira por los siguientes principios: universalidad,
interculturalidad, igualdad y enfoque diferencial,
atencion integral e integrada, accion intersectorial
por la salud, participacion social comunitaria y
ciudadania decisoria y paritaria, calidad, sosteni-
bilidad, eficiencia, transparencia, progresividad e
irreversibilidad.

13.2 Enfasis en la promocién de la salud y pre-
vencion de la enfermedad.

13.3 Acciones Intersectoriales para impactar los
determinantes en salud.

13.4 Cultura del autocuidado.

13.5 Orientacién individual, familiar y comu-
nitaria.

13.6 Atencidn integral, integrada y continua.

13.7 Interculturalidad, que incluye entre otros los
elementos de practicas tradicionales, alternativas y
complementarias para la atencion en salud.

13.8 Talento humano organizado en equipos mul-
tidisciplinarios, motivado, suficiente y cualificado.

13.9 Fortalecimiento de la baja complejidad para
mejorar la resolutividad.

13.10 Participacion activa de la comunidad.
13.11 Enfoque territorial.

Articulo 14. Fortalecimiento de los servicios de
baja complejidad. E1 Gobierno Nacional formulara
lapolitica de fortalecimiento de los servicios de baja
complejidad para mejorar su capacidad resolutiva,
conelfinde quese puedanresolverlas demandas mas
frecuentes en la atencion de la salud de la poblacion.

Articulo 15. Equipos bdsicos de salud. El ente
territorial, conforme a la reglamentacion del Minis-
terio de la Proteccién Social, definira los requisitos
optimos para habilitar la conformacion de los Equi-
pos Basicos de Salud, como un concepto funcional
y organizativo que permita facilitar el acceso a los
servicios de salud en el marco de la estrategia de
Atencion Primaria en Salud. Para la financiacion y
constitucion de estos equipos concurriran el talento
humano y recursos interinstitucionales del sector
salud destinados alasalud publicay de otros sectores
que participan en la atencion de los determinantes
en salud.

La constituciéon de equipos basicos implica la
reorganizacion funcional, capacitacion y adecua-
cion progresiva del talento humano. Los equipos
basicos deberan ser adaptados a las necesidades y
requerimientos de la poblacion.

Articulo 16. Funciones de los equipos basicos de
salud. Los equipos basicos de salud tendran entre
sus funciones las siguientes:

16.1 Realizar el diagndstico familiar, de acuerdo
con la ficha unificada que se defina a nivel nacional.

16.2 Identificacion de riesgo individual, familiar
y comunitario de los usuarios por edad, sexo, raza
y etnia.

16.3 Informar sobre el portafolio de servicios de
laproteccion social en salud alas familias de acuerdo
a sus necesidades y a las politicas y reglamentacion
de dichos servicios.

16.4 Promover la afiliacion al sistema, la iden-
tificacion plena de las familias, de manera que al
identificaruna personano afiliada al sistema se inicie
el tramite de afiliacion para que puedan acceder a
los servicios de proteccion social.

16.5 Inducir la demanda de servicios de los
eventos relacionados con las prioridades en salud
publica y aquellos que ocasionen un alto impacto
en salud publica.

16.6 Facilitar la prestacion de los servicios ba-
sicos de salud, educacién, prevencion, tratamiento
y rehabilitacion.

16.7 Suministrar la informacién que sirva de
insumo para la elaboracion de la historia clinica y
unica obligatoria.

TITULO 111

ATENCION PREFERENTE Y DIFERENCIAL-
PARA LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA

Articulo 17. Atencion preferente. E1 Plan de Bene-
ficios incluira una parte especial y diferenciada que
garantice la efectiva prevencion, deteccion temprana
y tratamiento adecuado de enfermedades de los
nifios, nifias y adolescentes. Se debera estructurar
de acuerdo con los ciclos vitales de nacimiento:
prenatal a menores de seis (6) afios, de seis (6) a
menores de catorce (14) afios y de catorce (14) a
menores de dieciocho (18) afios.

La Comision de Regulacion en Salud o quien
haga sus veces definird y actualizara esta parte es-
pecial y diferenciada cada dos afios, que contemple
prestaciones de servicios de salud para los nifios,
nifias y adolescentes, garantice la promocion, la
efectiva prevencion, deteccion temprana y trata-
mientos adecuados de enfermedades, atencidon de
emergencias, restablecimiento fisico y sicoldgico
de derechos vulnerados y rehabilitacion de las
habilidades fisicas y mentales de los nifios, nifias y
adolescentes en situacion de discapacidad, teniendo
en cuenta sus ciclos vitales, el perfil epidemioldgico
y la carga de la enfermedad.

Articulo 18. Servicios y medicamentos para los
niftos, ninias y adolescentes con discapacidad y en-
fermedades catastroficas certificadas. Los servicios
y medicamentos de la parte especial y diferenciada
del Plan de Beneficios para los nifios, nifias y ado-
lescentes con discapacidades fisicas, sensoriales y
cognitivas, enfermedades catastréficas y ruinosas
que sean certificadas por el médico tratante, seran
gratuitos para los niflos, nifias y adolescentes de
Sisbén 1y 2.

Articulo 19. Restablecimiento de la salud de
niftos, nifias y adolescentes cuyos derechos han
sido vulnerados. Los servicios para larehabilitacion
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fisica y mental de los nifios, nifias y adolescentes
victimas de violencia fisica o sexual y todas las
formas de maltrato, que estén certificados por la au-
toridad competente, seran totalmente gratuitos para
las victimas, sin importar el régimen de afiliacion.
Seran disefiados e implementados garantizando la
atencion integral para cada caso, hasta que se certi-
fique médicamente la recuperacion de las victimas.

Articulo 20. Corresponsabilidad. El Estado, los
padres o representantes legales de los nifios, nifias
y adolescentes son responsables de su cuidado y de
gestionar la atencion oportuna e integral a la salud
de sus hijos o representados menores, y exigir al
Sistema de Segundad Social en Salud los servicios
establecidos en la parte especial y diferenciada del
Plan de Beneficios.

El Estadoy las instituciones del Sistema General
de Seguridad Social en Salud estableceran los me-
canismos legales, administrativos y presupuestales
paradar efectivoy oportuno cumplimiento a la parte
especial y diferenciada del Plan de Beneficios y de
ofrecer oportuna, efectivamente y con calidad los
servicios.

Articulo 21. Obligacion de denunciar posible
vulneracion de derechos, maltrato o descuido.
Las Entidades Promotoras de Salud e Instituciones
Prestadoras de Salud deberan notificar al Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF), a las
comisarias de familia o, en su defecto, a los inspec-
tores de policia o a las personerias municipales o
distritales, los casos en que pueda existirnegligencia
de los padres o adultos responsables en la atencion
de los nifios, nifias y adolescentes, y ademas denun-
ciar ante la Fiscalia General de la Nacion cuando
detecten indicios de maltratos fisicos, psicoldgicos
o violencia sexual.

TITULO IV
ASEGURAMIENTO
CAPITULO1
Disposiciones generales

Articulo 22. Portabilidad nacional. Todas las
Entidades Promotoras de Salud deberan garantizar
el acceso a los servicios de salud en el territorio
nacional, a través de acuerdos con prestadores de
servicios de salud y Entidades Promotoras de Salud.
Las Entidades Promotoras de Salud podran ofrecer
los planes de beneficios en los dos regimenes, preser-
vando los atributos de continuidad, longitudinalidad,
integralidad, y adscripcién individual y familiar a
los equipos basicos de salud y redes integradas de
servicios.

Elaccesoalaatencion de salud seraatravésdela
cédula de ciudadania u otro documento de identidad.

Paragrafo transitorio. Esta disposicion entrara
en vigencia a mas tardar el primero (1°) de junio
del 2013.

Articulo 23. Gastos de administracion de las En-
tidades Promotoras de Salud. E1 Gobierno Nacional
fijara el porcentaje de gasto de administracion de las
Entidades Promotoras de Salud, con base en crite-

rios de eficiencia, estudios actuariales y financieros
y criterios técnicos. Las Entidades Promotoras de
Salud que no cumplan con ese porcentaje entraran
en causal de intervencion. Dicho factor no podra
superarel 10% de laUnidad de Pago por Capitacion.

Los recursos para la atencion en salud no podran
usarse para adquirir activos fijos, ni en actividades
distintas a la prestacion de servicios de salud. Tam-
poco lo podra hacer el Régimen Subsidiado.

Paragrafo transitorio. Lo previsto en este articulo
se reglamentara para que el porcentaje maximo de
administracion entre a regir a mas tardar el primero
deenerode 2013. El Gobierno Nacional contara con
seis (6) meses para hacer las revisiones necesarias
con base en estudios técnicos sobre el porcentaje
maximo sefialado en el presente articulo y podria
realizar las modificaciones del caso. Hasta tanto no
se defina el Régimen Subsidiado seguird manejando
el 8%.

Articulo 24. Requisitos del funcionamiento de
las Entidades Promotoras de Salud. El Gobierno
Nacional reglamentard las condiciones para que
las Entidades Promotoras de Salud tengan un nu-
mero minimo de afiliados que garantice las escalas
necesarias para la gestion del riesgo y cuenten con
los margenes de solvencia, la capacidad financiera,
técnicay de calidad para operar de manera adecuada.

Articulo 25. Actualizacion del Plan de Bene-
ficios. El Plan de Beneficios debera actualizarse
integralmente una vez cada dos (2) afios atendiendo
a cambios en el perfil epidemiologico y carga de
la enfermedad de la poblacion, disponibilidad de
recursos, equilibrio y medicamentos extraordinarios
no explicitos dentro del Plan de Beneficios.

Las metodologias utilizadas para definiciéon y
actualizacion del Plan de Beneficios deben ser pu-
blicadas y explicitas y consultar la opinidn, entre
otros, de las entidades que integran el Sistema Ge-
neral de Segundad Social en Salud, organizaciones
de profesionales de la salud, de los afiliados y las
sociedades cientificas, o de las organizaciones y
entidades que se consideren pertinentes.

El Plan de Beneficios solo podra ser actualizado
porlaautoridad administrativa competente paraello.

Paragrafo. El Plan de Beneficios debera actuali-
zarse de manera integral antes del primero (1°) de
diciembre de 2011.

Articulo 26. Comité Técnico-Cientifico de la
Entidad Promotora de Salud. Para acceder a la
provision de servicios por condiciones particulares,
extraordinarios y que se requieren con necesidad,
la prescripcion del profesional de la salud tratante
debera someterse al Comité Técnico-Cientifico de
la Entidad Promotora de Salud con autonomia de
sus miembros, que se pronunciard sobre la insufi-
ciencia de las prestaciones explicitas, la necesidad
de la provision de servicios extraordinarios, en un
plazo no superior a dos (2) dias calendario desde la
solicitud del concepto.

Los Comités Técnicos-Cientificos deberan estar
integrados o conformados por médicos cientificos
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y tratantes. Bajo ninguna circunstancia el personal
administrativo de las Entidades Promotoras de Salud
integrara estos comités, asi sean médicos.

Paragrafo. La conformacién de los Comités
Técnico-Cientificos debe garantizar la interdisci-
plinariedad entre los pares especializados del pro-
fesional de la salud tratante y la plena autonomia
profesional en sus decisiones.

Articulo 27. Creacion de la Junta Técnica-
Cientifica de pares. La Superintendencia Nacional
de Salud tendra una lista de médicos especialistas y
otros profesionales especializados, para que emitan
concepto sobre la pertinencia médica y cientifica
de la prestacion ordenada por el profesional de la
salud tratante no prevista en el Plan de Beneficios,
negada o aceptada por el Comité Técnico-Cientifico
de la Entidad Promotora de Salud; la junta técnica
cientifica de pares tendra un término de siete (7)
dias calendario para emitir el concepto respectivo.
La Superintendencia Nacional de Salud tendréa un
plazonomayoraseis (6) meses para laconformacion
de las Juntas mencionadas en el presente articulo.

Paragrafo. La conformacion de la Junta Técnico-
Cientifica debe garantizar la interdisciplinariedad
entre los pares especializados del profesional de la
salud tratante y la plena autonomia profesional en
sus decisiones.

Articulo 28. Prescripcion del derecho a solicitar
reembolso de prestaciones econémicas. El derecho
de los empleadores de solicitar a las Entidades
Promotoras de Salud el reembolso del valor de las
prestaciones econdmicas prescribe en el término
de tres (3) aflos contados a partir de la fecha en
que el empleador hizo el pago correspondiente al
trabajador.

CAPITULO IT
Administracion del Régimen Subsidiado

Articulo 29. Administracion del Régimen Sub-
sidiado. Los entes territoriales administraran el
Régimen Subsidiado mediante el seguimiento y
control del aseguramiento de los afiliados dentro de
su jurisdiccion, garantizando el acceso oportuno y
de calidad al Plan de Beneficios.

El Ministerio de la Proteccion Social girara di-
rectamente, anombre de las Entidades Territoriales,
la Unidad de Pago por Capitacion a las Entidades
Promotoras de Salud, o podra hacer pagos directos
a las Instituciones Prestadoras de Salud con fun-
damento en el instrumento juridico definido por el
Gobierno Nacional. En todo caso, el Ministerio de
la Proteccion Social podra realizar el giro directo
con base en la informacién disponible, sin perjuicio
de la responsabilidad de las entidades territoriales
en el cumplimiento de sus competencias legales. El
Ministerio de la Proteccion Social definira un plan
para la progresiva implementacion del giro directo.

La Nacidén podra colaborar con los municipios,
distritos y departamentos, cuando aplique, con la
identificacion y registro de los beneficiarios del
Régimen Subsidiado.

Paragrafo transitorio. Los distritos y los munici-
pios de mas de cien mil habitantes (100.000) podran
continuar administrando los recursos del Régimen
Subsidiado hasta el treinta y uno (31) de diciembre
de 2012, utilizando el instrumento juridico definido
en el presente articulo.

Articulo 30. Aseguramiento en territorios con
poblacion dispersa geograficamente. E1 Gobierno
Nacional definira los territorios de poblacion dispersa
y los mecanismos que permitan mejorar el acceso
a los servicios de salud de dichas comunidades y
fortalecera el aseguramiento.

Articulo 31. Mecanismo de recaudo y giro de
los recursos del Régimen Subsidiado. E1 Gobierno
Nacional disefiara un sistema de administracion de
recursos y podra contratar un mecanismo financiero
pararecaudar y girar directamente los recursos que
financian y cofinancian el Régimen Subsidiado de
Salud, incluidos los del Sistema General de Parti-
cipaciones y los recursos de los que trata el articulo
217 de la Ley 100 de 1993. En el caso del esfuerzo
propio territorial el mecanismo financiero se podra
contratar con el sistema financiero y/o los Institutos
de Fomento y Desarrollo Regional (Infis).

Habrauna cuenta individual por cada distrito, mu-
nicipio y departamento, en las cuales se registraran
los valores provenientes de los recursos de que trata
el inciso anterior, cuyos titulares son las entidades
territoriales, las cuales deberan presupuestarlos
y ejecutarlos sin situacion de fondos. Para estos
efectos, se entendera que las entidades territoriales
comprometen el gasto al determinar los beneficiarios
de los subsidios y ejecutan la apropiacion mediante
los giros que realice la Nacion de conformidad con
la presente ley.

De la cuenta individual se giraran directamente
estos recursos a las Entidades Promotoras de Salud
y/o alos prestadores de servicios de salud. El giro a
las Entidades Promotoras de Salud se realizara me-
diante el pago de una Unidad de Pago por Capitacion,
por cada uno de los afiliados que tenga registrados
y validados mediante el instrumento definido para
tal fin. En el caso de los prestadores de servicios el
giro directo de los recursos, se hara con base en el
instrumento definido para tal fin.

Paragrafo 1°. Los departamentos, distritos y
municipios podran girar a su cuenta, en el sistema
de pagos establecido por la Nacion o a las Entidades
Promotoras de Salud, los recursos que cofinancian el
Régimen Subsidiado de Salud con recursos corres-
pondientes al esfuerzo propio territorial y las rentas
cedidas, los cuales seran girados a las Entidades
Promotoras de Salud para afiliar aquellas personas
que no han sido cubiertas con los recursos admi-
nistrados por el sistema de pagos contratado por la
Nacion y/o a los prestadores de servicios de salud
por pago de servicios que hayan sido capitados.

Paragrafo 2°. Los costos y gastos de la adminis-
tracién, apoyo técnico, auditoria y la remuneracion
necesaria para financiar el mecanismo previsto en
el presente articulo, se pagaran con cargo a los ren-
dimientos financieros de estos o con recursos del
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Fondo de Solidaridad y Garantia, si los primeros
no son suficientes.

Paragrafo 3°. El Gobierno Nacional unificara el
sistema de administracion y pagos de los recursos de
los regimenes contributivo y subsidiado mediante el
mecanismo financiero que se determine para tal fin.

Los giros de recursos de la Nacion y aquellos
que determine el reglamento podran hacerse direc-
tamente por la Tesoreria General de la Nacion o el
Fosyga segun el caso.

La forma y las condiciones de operacion del
Régimen Subsidiado seran determinadas por el
Gobierno Nacional de forma similar al Régimen
Contributivo.

Paragrafo transitorio 1°. Término para la li-
quidacion de los contratos. Los Gobernadores o
Alcaldes y las Entidades Promotoras de Salud pro-
cederan en el término de tres (3) meses calendario
contados a partir de la fecha de entrada en vigencia
de la presente ley, a liquidar de mutuo acuerdo los
contratos suscritos con anterioridad al 1° de abril
de 2010. De no realizarse la liquidacion dentro de
los términos establecidos, la entidad territorial con
base en sus soportes y los de la Entidad Promotora
de Salud, si los tiene, procedera a la liquidacion
unilateral dentro de los treinta (30) dias calendarios
siguientes al vencimiento del término descrito en el
presente articulo.

Elincumplimiento de estos términos conllevara el
reporte alos organismos de control y alas respectivas
sanciones disciplinarias, y el monto del contrato sera
la cuantia de referencia con la cual se determinara
la responsabilidad fiscal del agente del Estado. Del
incumplimiento se informara a los organismos de
control y vigilancia correspondientes.

Paragrafo transitorio 2°. Deudas por concepto
de contratos liquidados. El monto a favor de la
Entidad Promotora de Salud contenido en el acta
de liquidacion de mutuo acuerdo de los contratos
de administracion del Régimen Subsidiado o en
el acto de liquidacion unilateral vigente a la fecha
de entrada en vigencia de la presente ley y los que
surjan del cumplimiento de la misma, debe ser
girado a la Entidad Promotora de Salud, por la
Entidad Territorial, dentro de los treinta (30) dias
siguientes a la expedicion de la presente ley, giro
que se realizard directamente a las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud en el caso en
que las Entidades Promotoras de Salud les adeude
recursos, el monto restante, si hubiere lugar a ello,
se girard a la Empresa Promotora de Salud dentro
del mismo plazo.

Los saldos que queden a favor del ente territorial,
seran girados por la Entidad Promotora de Salud a
las cuentas maestras, dentro del mismo término.

En el evento en que las entidades territoriales
no paguen las deudas por contratos liquidados,
el Gobierno Nacional en aras de salvaguardar la
sostenibilidad del Sistema y la garantia de acceso a
los afiliados, descontara de los recursos asignados a
ese municipio por regalias, por el Fondo de Ahorro

y Estabilizacion Petrolera (FAEP) u otras fuentes
municipales que se dispongan en el nivel nacional,
los montos adeudados y seran girados a las Entidades
Promotoras de Salud respectivas en los términos
establecidos en el presente articulo. El Gobierno
Nacional reglamentara el procedimiento para tal fin
exigiendo para ello las actas de liquidacion donde
consten los recursos recaudados.

CAPITULO III
Universalizacion del aseguramiento

Articulo 32. Universalizacion del aseguramiento.
Todos los residentes en el pais deberan ser afiliados
del Sistema General de Seguridad Social en Salud.
ElGobierno Nacional desarrollara mecanismos para
garantizar la afiliacion.

Cuando una persona requiera atencion en salud y
no esté afiliado, se procedera de la siguiente forma:

32.1 Si tiene capacidad de pago cancelara el
servicio y se le establecera contacto con la Entidad
Promotora de Salud del régimen contributivo de su
preferencia.

32.2 Si la persona manifiesta no tener capacidad
de pago, esta serd atendida obligatoriamente. La
afiliacion inicial se hard a la Entidad Promotora
de Salud del Régimen Subsidiado mediante el
mecanismo simplificado que se desarrolle para tal
fin. Realizada la afiliacion, la Entidad Promotora
de Salud, verificara en un plazo no mayor a ocho
(8) dias habiles si la persona es elegible para el
subsidio en salud. De no serlo, se cancelara la afi-
liacién y la Entidad Promotora de Salud procedera
a realizar el cobro de los servicios prestados. Se
podra reactivar la afiliacién al Régimen Subsidiado
cuando se acredite las condiciones que dan derecho
al subsidio. En todo caso el pago de los servicios
de salud prestados sera cancelado por la Entidad
Promotora de Salud si efectivamente se afilio a ella;
si no se afilid se pagaran con recursos de oferta a la
institucion prestadora de los servicios de salud, de
conformidad con la normatividad general vigente
para el pago de los servicios de salud.

Sino tuviera documento de identidad, se tomara
el registro dactilar y los datos de identificacion,
siguiendo el procedimiento establecido por el Mi-
nisterio de la Proteccion Social en coordinacion con
la Registraduria Nacional del Estado Civil para el
tramite de la afiliacion.

32.3 Los casos no establecidos en el presente
articulo para lograr la universalizacion del asegu-
ramiento seran reglamentados por el Ministerio de
la Proteccion Social en un término no mayor a un
(1) aflo.

Paragrafo 1°. A quienes ingresen al pais, no sean
residentes y no estén asegurados, se los incentivara
a adquirir un seguro médico o Plan Voluntario de
Salud para su atencion en el pais de ser necesario.

Paragrafo 2°. Quienes disfruten de los regimenes
especiales y de excepcion permaneceran en ellos;
las entidades administradoras de estos regimenes
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deberan entregar informacion periddica que solicite
el Ministerio de la Proteccion Social.

Paragrafo transitorio. A partir del primero de
enero del 2012 no habra periodo de carencia en el
Sistema General de Seguridad Social en Salud.

Articulo 33. Presuncion de capacidad de pago
y de ingresos. Se presume con capacidad de pago
y, en consecuencia, estan obligados a afiliarse
al Régimen Contributivo o podran ser afiliados
oficiosamente:

33.1 Las personas naturales declarantes del im-
puesto de renta y complementarios, impuesto a las
ventas e impuesto de industria y comercio.

33.2 Quienes tengan certificados de ingresos y
retenciones que reflejen el ingreso establecido para
pertenecer al Régimen Contributivo.

33.3 Quienes cumplan con otros indicadores que
establezca el Gobierno Nacional.

Lo anterior, sin perjuicio de poder ser clasificado
como elegible al subsidio por medio del Sisbén, de
acuerdo con las normas sobre la materia.

El Gobierno Nacional reglamentara un sistema
de presuncion de ingresos con base en la informa-
cién sobre las actividades economicas. En caso de
existir diferencias entre los valores declarados ante
la Direccion de Impuestos y Aduanas Nacionales
(DIAN) y los aportes al sistema estos ultimos de-
beran ser ajustados.

Articulo 34. Subsidio parcial a la cotizacion.
Las personas elegibles al subsidio parcial a la coti-
zacion no afiliadas al Sistema General de Seguridad
Social en Salud, pagaran sobre un ingreso base de
cotizacion de un salario minimo legal vigente y
un porcentaje de cotizacion del 10,5%, o aporte
equivalente de acuerdo con la reglamentacion que
expida el Gobierno Nacional. Estas personas ten-
dran derecho a un subsidio parcial de su cotizacion
al Régimen Subsidiado o al Régimen Contributivo
en cuyo caso no incluird prestaciones econdmicas.
Este subsidio sera el 67% de la cotizacion o del
aporte equivalente con cargo a los recursos de la
subcuenta de Compensacion del Fosyga en el caso
de los afiliados al Régimen Contributivo y de la
subcuenta de Solidaridad en el caso del Subsidiado.
E133% de la cotizacion o aporte equivalente debera
ser pagado previamente por el afiliado.

Articulo 35. Permanencia en el Régimen Subsi-
diado. Los afiliados al Régimen Subsidiado podran
permanecer en este cuando obtengan un contrato de
trabajo y pasen a estar vinculados laboralmente. En
estos casos, los empleadores o los afiliados pagaran
los aportes que deberia pagar en el Régimen Con-
tributivo a la misma Entidad Promotora de Salud y
sera compensado mensualmente a la subcuenta de
solidaridad del Fondo de Solidaridad y Garantia
(Fosyga). En este evento, el afiliado tendra derecho
a prestaciones econdomicas.

Cuando un trabajador temporal o jornalero, cuya
asignacion mensual no alcance a un salario minimo
legal mensual vigente, no desee ser desvinculado del

Régimen Subsidiado enrazén de surelacion laboral,
el patrono debera aportar al Régimen Subsidiado
el equivalente al valor que en proporcion al pago
que por el trabajador deberia aportar al Régimen
Contributivo. En este caso no se tendra derecho a
prestaciones econdmicas.

En caso que el empleador no cumpla con la obli-
gacion de pagar la cotizacion, al concluir larelacion
laboral el empleador debera pagar los aportes que
adeude al Sistema General de Seguridad Social en
Salud.

Articulo 36. Planes de beneficios parciales. Al
unificar los planes de beneficios no podran existir
planes de beneficios parciales.

CAPITULO IV
Planes Voluntarios de Salud

Articulo 37. Planes Voluntarios de Salud. Sus-
titiyase el articulo 169 de la Ley 100 de 1993, con
el siguiente texto:

“Articulo 169. Planes Voluntarios de Salud. Los
Planes Voluntarios de Salud podran incluir cobertu-
rasasistenciales relacionadas con los servicios de sa-
lud, seran contratados voluntariamente y financiados
en su totalidad por el afiliado o las empresas que lo
establezcan con recursos distintos a las cotizaciones
obligatorias o el subsidio a la cotizacion.

La adquisicion y permanencia de un Plan Vo-
luntario de Salud implica la afiliacion previa y la
continuidad mediante el pago de la cotizacion al
régimen contributivo del Sistema General de Se-
guridad Social en Salud.

Tales Planes podran ser:

169.1 Planes de atencion complementaria del
Plan Obligatorio de Salud emitidos por las Entidades
Promotoras de Salud.

169.2 Planes de Medicina Prepagada, de aten-
cion prehospitalaria o servicios de ambulancia
prepagada, emitidos por entidades de Medicina
Prepagada.

169.3 Pdlizas de seguros emitidos por compa-
fifas de seguros vigiladas por la Superintendencia
Financiera.

169.4 Otros planes autorizados por la Superinten-
dencia Financiera y la Superintendencia Nacional
de Salud”.

Articulo 38. Aprobacion de planes voluntarios de
salud. La aprobacion de los Planes Voluntarios de
Salud y de las tarifas, en relacion con las Entidades
Promotoras de Salud y las entidades de medicina
prepagada, estaran a cargo de la Superintendencia
Nacional de Salud, la cual registrara los planes, en
un plazo no superior a treinta (30) dias calendario
y realizara verificacion posterior. El deposito de los
planes se surtira ante la Superintendencia Nacional
de Salud.

Articulo 39. Creacion de planes voluntarios y
seguros de salud. E1 Gobierno Nacional estimulara la
creacion, disefio, autorizaciony operacion de planes
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voluntarios y seguros de salud tanto individuales
como colectivos.

Articulo 40. Coberturas. Los Planes Voluntarios
de Salud pueden cubrir total o parcialmente una
o varias de las prestaciones derivadas de riesgos
de salud tales como: servicios de salud, médicos,
odontoloégicos, pre y poshospitalarios, hospitalarios
odetransporte, condiciones diferenciales frente a los
planes de beneficios y otras coberturas de contenido
asistencial o prestacional. Igualmente podran cubrir
copagos y cuotas moderadoras exigibles en otros
planes de beneficios.

Articulo41. Proteccion al usuario. Las entidades
habilitadas para emitir planes voluntarios no podran
incluir como preexistencias al tiempo de la renova-
cion del contrato, enfermedades, malformaciones o
afecciones diferentes a las que se padecian antes de
la fecha de celebracion del contrato inicial.

Las entidades que ofrezcan planes voluntarios
de salud no podran dar por terminado los contratos
ni revocarlos a menos que medie incumplimiento
en las obligaciones de la otra parte.

TITULO V
FINANCIAMIENTO

Articulo 42. Financiacion de las acciones de
salud publica, atencion primaria en saludy promo-
cion y prevencién. Las acciones de salud publica,
promociony prevencion en el marco de la estrategia
de Atencion Primaria en Salud se financiaran con:

42.1 Los recursos del componente de salud pi-
blica del Sistema General de Participaciones que
trata Ley 715 de 2001.

42.2 Los recursos de la Unidad de Pago por ca-
pitacién destinados a promocién y prevencion del
régimen subsidiado y contributivo que administran
las Entidades Promotoras de Salud.

42.3 Los recursos de la subcuenta de promocion
y prevencion del Fosyga.

42.4 Los recursos de promocién y prevencion
quedestine del Seguro Obligatorio de Accidentes de
Transito (SOAT), que se articularan a la estrategia
de Atencion Primaria en Salud.

42.5 Los recursos que destinen y administren
las Aseguradoras de Riesgos Profesionales para
la promocidn y prevencion, que se articularan a la
estrategia de Atencion Primaria en Salud.

42.6 Recursos del Presupuesto General de la
Nacidn para salud publica.

42.7 Los recursos que del cuarto (1/4) de punto
de las contribuciones parafiscales de las Cajas de
Compensacion Familiar se destinen a atender ac-
ciones de promocion y prevencion en el marco de
la estrategia de Atencion Primaria en Salud. Cuan-
do estos recursos sean utilizados para estos fines,
un monto equivalente de los recursos del presente
numeral se destinard al Régimen Subsidiado con
cargo al numeral 1.

42.8 Otros recursos que destinen las entidades
territoriales.

Articulo 43. Recursos del Fondo de Riesgos
Profesionales para Prevencion y Promocion. Adi-
cidénese un literal d), modifiquese el paragrafo y
créese un paragrafo transitorio al articulo 22 de la
Ley 776 de 2002, asi:

“d) Financiar la realizacion de actividades de
promocion y prevencion dentro de los programas
de Atencion Primaria en Salud.

Paragrafo. En ninglin caso la aplicacion de los
recursos del fondo podra superar el cuarenta por
ciento (40%) en el objeto sefialado en el literal a), ni
el diez por ciento (10%) en el literal c¢), ni el quince
por ciento (15%) en el literal d). Lo restante sera
utilizado en el literal b).

Paragrafo transitorio. Hastael 15% delos recursos
acumulados en el Fondo de Riesgos Profesionales
a la entrada en vigencia de la presente ley, podran
ser utilizados, por una Unica vez, para la financia-
cion de las actividades de prevencion dentro de
los programas de Atencion Primaria en Salud a que
hace referencia el literal d) del presente articulo”.

Articulo 44. Recursos para aseguramiento. El
articulo 214 de la Ley 100 de 1993, modificado
por el articulo 11 de la Ley 1122 de 2007 y por el
articulo 34 de la Ley 1393 de 2010, quedara asi:

“Articulo 214. “La Unidad de Pago por Capita-
cion del Régimen Subsidiado se financiara con los
siguientes recursos:

1. De las entidades territoriales

1. Los recursos del Sistema General de Parti-
cipaciones para salud, se destinaran al Régimen
Subsidiado partiendo como minimo del sesenta
y cinco por ciento (65%) de acuerdo con el plan
de transformacion concertado entre el Gobierno
Nacional y las entidades territoriales hasta llegar
al ochenta por ciento (80%) a mas tardar en el afio
2015. En todo caso el 10% del Sistema General de
Participaciones para Salud se destinara a financiar
las acciones en salud publica. El porcentaje restante
se destinard a financiar prioritariamente la presta-
cioén de servicios en aquellos lugares donde solo el
Estado esta en capacidad de prestar el servicio de
salud en condiciones de eficiencia y/o subsidios a
la demanda, de acuerdo con los planes financieros
y de transformacion de recursos que presenten las
entidades territoriales, los cuales deberan ser ava-
lados de manera conjunta por los Ministerios de la
Proteccion Social y de Hacienda y Crédito Publico.

2. Los recursos obtenidos como producto del
monopolio de juegos de suerte y azar y los recursos
transferidos por ETESA alas entidades territoriales,
que no estén asignados por ley a pensiones, funcio-
namiento e investigacion. Estos recursos se giraran
directamente a la cuenta de la entidad territorial en
el fondo de financiamiento del régimen subsidiado
y se contabilizaran como esfuerzo propio territorial
seran transferidas directamente por la Nacion a
través del mecanismo de giro directo establecido
en la presente ley.

3. Sin perjuicio de lo previsto en el primer inciso
del articulo 60 de la Ley 715 de 2001, del monto
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total de las rentas cedidas destinadas a salud de los
departamentos y el Distrito Capital, se destinaran
por lo menos el 50% a la financiacion del Régimen
Subsidiado o el porcentaje que a la entrada en vi-
gencia de la presente ley estén asignando, si este
es mayor. Estos recursos se contabilizaran como
esfuerzo propio territorial y no podran disminuirse
seran transferidas directamente por la Nacion a
través del mecanismo de giro directo establecido
en la presente ley.

4. Los recursos de regalias seran transferidas
directamente por la Nacion a través del mecanismo
de giro directo establecido en la presente ley.

5. Otros recursos propios de las entidades terri-
toriales que hoy destinan o que puedan destinar en
el futuro a la financiacion del Régimen Subsidiado.

2. Del Fondo de Solidaridad y Garantia
(Fosyga)

1. Uno punto cinco puntos (1.5) de la cotizacion
de los regimenes especiales y de excepcion y hasta
uno punto cinco (1.5) puntos de la cotizacion de los
afiliados al Régimen Contributivo.

2. El monto de las Cajas de Compensacion
Familiar de que trata el articulo 217 de la Ley 100
de 1993.

3. Recursos del Presupuesto General de la Na-
cion que a partir del monto asignado para el afio
2010, que se requieran de manera progresiva para
la universalizacion de la cobertura y la unificacion
de los planes de beneficios, una vez aplicadas las
demas fuentes que financian el Régimen Subsidiado.

4. Las cotizaciones que realizaran los patronos al
Fondo de Solidaridad cuando el trabajador no quiera
retirarse del Régimen Subsidiado, en los términos
de la presente ley.

5. Losrecursos que para tal efecto sean aportados
por gremios, asociaciones y otras organizaciones.

3. Otros

1. Recursos definidos por recaudo de IVA defi-
nidos en la Ley 1393 de 2010.

2. Los rendimientos financieros que produzcan
las diferentes fuentes que financian el Régimen
Subsidiado.

3. Recursos de la contribucion parafiscal de las
Cajas de Compensacion Familiar.

Articulo 45. Distribucion de los recursos de la
cotizacion del régimen contributivo. E1 Ministerio
de la Proteccion Social definira hasta el uno punto
cinco (1.5) de la cotizacion, previsto en el articulo
204 de la Ley 100 de 1993, modificado por el arti-
culo 10 de la Ley 1122 de 2007, que se destinaran
a la financiacion de la Subcuenta de Solidaridad
del Fosyga.

Articulo 46. Recursos de las Cajas de Compen-
sacion Familiar. Sin perjuicio de los recursos de
que trata el articulo 217 de la Ley 100 de 1993, se
destinara un cuarto (1/4) de punto porcentual de la
contribucidn parafiscal, establecidaenla Ley 21 de
1982 en los articulos 11, numeral 1, y 12, numeral

1, a favor de las Cajas de Compensacion Familiar, a
atender acciones de promocion y prevencion dentro
del marco de la estrategia de Atencion Primaria
en Salud y/o en la unificacion de los Planes de
Beneficios, de forma concertada entre el Gobierno
Nacional y las Cajas de Compensacion Familiar,
conforme al reglamento.

Paragrafo 1°. Laasignacion previstaen el presente
articulo, conforme a la reglamentacion que expida
el Gobierno Nacional, no podra afectar el calculo
de los recursos que las Cajas de Compensacion
Familiar deben apropiar para los Fondos para el
Subsidio Familiar de Vivienda -FOVIS—y para los
programas de infancia y adolescencia.

Paragrafo 2°. Los recursos del cuarto de punto
porcentual (1/4) de la contribucion parafiscal que
trata el presente articulo seran administrados direc-
tamente por las Cajas de Compensacién Familiar
y haran parte de las deducciones previstas en el
paragrafo del articulo 217 la Ley 100 de 1993.

Articulo 47. Seguro de salud por desempleo.
Modifiquense los articulos 10 y 11 de la Ley 789
de 2002, los cuales quedaran asi:

“Articulo 10. Régimen de apoyo para des-
empleados con vinculacién anterior a las Cajas
de Compensacion Familiar. Los Jefes cabeza de
Hogar y prioritariamente las mujeres que tengan
esa condicion, que se encuentren en situacion de
desempleo luego de haber estado vinculados al
sistema de Cajas de Compensacion Familiar no
menos de 1 afio dentro de los tres afios anteriores a
la solicitud de apoyo, tendran derecho con cargo a
los recursos del Fondo para el Fomento del Empleo
y laproteccidén del desempleo de que trata el articulo
6° de la presente ley a los siguientes beneficios, por
una sola vez y hasta que se agoten los recursos del
Fondo. La reglamentacion establecera los plazos
y condiciones a partir de los cuales se reconocera
este subsidio:

a) Un subsidio equivalente a un salario y medio
minimo legal mensual, el cual se dividira y otorgara
en seis cuotas mensuales iguales, las cuales se po-
drén hacer efectivas a través de aportes al sistema
de salud. Los aportes al Sistema de Salud seran
prioritarios frente a los otros usos siempre que el
beneficiario no se encuentre afiliado. Para efectos
de esta obligacion, las cajas destinaran un maximo
del cuarenta y cinco por ciento (45%) de los recur-
sos que les corresponde administrar con cargo al
fondo para el fomento del empleo y la proteccion
al desempleo;

b) Capacitacién para el proceso de insercion
laboral y/o educacion y/o bonos alimentarios. Para
efectos de esta obligacion las Cajas destinaran un
maximo del diez por ciento (10%) de los recursos
que les corresponde administrar con cargo al fondo
parael fomento al empleoy proteccion al desempleo.

Articulo 11. Régimen de apoyo para desemplea-
dos sin vinculacién anterior a Cajas de Compensa-
cion Familiar. Con cargo al cinco por ciento (5%) del
fondo para el fomento del empleo y la proteccion del
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desempleo de que trata el articulo 6° de la presente
ley, las Cajas estableceran un régimen de apoyo y
fomento al empleo para jefes cabeza de hogar sin
vinculacidn anterior a las Cajas de Compensacion
Familiar, que se concretara en un subsidio equiva-
lente a un salario y medio minimo legal mensual, el
cual se otorgara en seis cuotas mensuales iguales,
las cuales se podran hacer efectivas a través de
aportes al sistema de salud. Los aportes al Sistema
de Salud seran prioritarios frente a los otros usos
siempre que el beneficiario no se encuentre afiliado.
Tendran prioridad frente a las Cajas de Compensa-
cion Familiar, los artistas, escritores y deportistas
afiliados alas correspondientes asociaciones o quie-
nes acrediten esta condicion en los términos en que
se defina por el Gobierno Nacional. Para acceder a
esta prestacion, se debera acreditar falta de capaci-
dad de pago, conforme términos y condiciones que
disponga el reglamento en materia de organizacion
y funcionamiento de este beneficio”.

Articulo 48. Impuesto social a las armas y mu-
niciones. Modifiquese el articulo 224 de la Ley 100
de 1993, el cual quedara de la siguiente manera:

“Articulo 224. Impuesto social a las armas y
municiones. A partir del 1° de enero de 1996, créase
el impuesto social a las armas de fuego que sera pa-
gado por quienes las porten en el territorio nacional,
y que sera cobrado con la expedicidon o renovaciéon
del respectivo permiso y por el término de este. El
recaudo de este impuesto se destinara al fondo de
solidaridad previsto en el articulo 221 de esta ley.
El impuesto tendra un monto equivalente al 30%
de un salario minimo mensual. Igualmente, créase
el impuesto social a las municiones y explosivos,
que se cobrard como un impuesto ad valérem con
una tasa del 20%. El gobierno reglamentara los
mecanismos de pago y el uso de estos recursos: el
Plan de Beneficios, los beneficiarios y los procedi-
mientos necesarios para su operacion.

Paragrafo. Se exceptuan de este impuesto las ar-
mas de fuego y municiones y explosivos que posean
las Fuerzas Armadas y de Policia y las entidades de
seguridad del Estado”.

Articulo 49. Recursos destinados para el Ré-
gimen Subsidiado por departamentos, distritos y
municipios. Los montos de recursos que las enti-
dades territoriales venian aportando para financiar
la salud en su territorio no podran disminuir salvo
que se acredite, ante el Ministerio de la Proteccion
Social, que esta debidamente asegurada el 100% de
la poblacion o por insuficiencia financiera.

El pago de la Unidad de Pago por Capitacion
subsidiada para toda la poblacion de los niveles 1 y
2 del Sisbén y otra elegible no afiliada al Régimen
Contributivo tendra prioridad sobre cualquier otro
gasto ensalud. Asegurado el 100% de esta poblacion,
podran destinarse los recursos con esa destinacion
para financiar cualquier otro concepto de salud.

Paragrafo. A mas tardar el primero de enero de
2012, el Fondo de Solidaridad y Garantia (Fosyga)
cancelara las obligaciones a su cargo causadas a la

fecha de expedicion de la presente ley y que cumpla
con los requisitos definidos para estos efectos.

Articulo 50. Fondo de Salvamento y Garantias
para el Sector Salud (Fonsaet). Créase el Fondo
de Garantias para el Sector Salud como un fondo
cuenta sin personeria juridica administrado por el
Ministerio de la Proteccion Social, cuyo objeto sera
asegurar el pago de las obligaciones que no fuere
posible pagar por parte de las Empresas Sociales
del Estado, intervenidas por la Superintendencia
Nacional de Salud, se financiara hasta el 20%
del gasto operacional; en el caso de las Empresas
Sociales del Estado liquidadas, se pagara hasta el
monto que determine el Ministerio de la Proteccion
Social.

Para financiar este fondo se destinaran los si-
guientes recursos: hasta el 10% de los recursos que
se transfieren para oferta con recursos del Sistema
General de Participaciones para Salud y los exce-
dentes de los recursos destinados para salud de la
Ley 1393 de 2010. Este fondo podra comprar o co-
mercializar la cartera de las entidades intervenidas o
en liquidacion. También podra hacer esta operacion
para evitar la intervencion o liquidacion.

Para los anteriores efectos los términos y con-
diciones para la administracion del fondo los esta-
blecera el Gobierno Nacional.

Paragrafo 1°. La facturacion de las Entidades
Promotoras de Salud y las Instituciones Prestadoras
de Salud debera ajustarse en todos los aspectos a
los requisitos fijados por el Estatuto Tributario y la
Ley 1231 de 2008.

Paragrafo 2°. El Fondo de Salvamento y Garan-
tias para el Sector Salud (Fonsaet) podra beneficiar
a Empresas Sociales del Estado que a la entrada en
vigenciade lapresente ley se encuentran intervenidas
para administrar o liquidar por la Superintendencia
Nacional de Salud.

Estas Entidades podran recibir recursos del Fon-
saet porunasolavez, condicionadosalapresentacion
y cumplimiento del Plan de Mejoramientoy Practicas
del Buen Gobierno, acorde con la reglamentacion
del Gobierno Nacional.

Articulo 51. Retencion en la fuente de aportes al
Sistema de Seguridad Social en Salud. Establézcase
un sistema de retencion en la fuente de aportes al
Sistema General de Seguridad Social en Salud y
establézcanse los instrumentos para realizar la re-
tencion en la fuente para el pago de la cotizacion en
seguridad social en salud, de las personas naturales
y empresas unipersonales o sociedades poracciones
simplificada, como mecanismo que evite la evasion
ylaelusion, tomando como base los conceptos cons-
titutivos vigentes del Ingreso Base de Cotizacion.
El agente retenedor girard los recursos al encargado
del recaudo de los aportes, de conformidad con el
reglamento.

La retencion en la fuente prevista en el presente
articulo se podra extender a los demas aportes del
sistema de seguridad social.
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TITULO VI
DE LA PRESTACION DE SERVICIOS
DE SALUD
CAPITULO I

Disposiciones generales

Articulo 52. Contratacion por capitacion. Se
establecen las siguientes reglas aplicables en la sus-
cripcion de contratos de pago por capitacion de las
Entidades Promotoras de Salud con los prestadores
de servicios de salud:

52.1 Soélo se podra contratar la prestacion de
servicios por el mecanismo de pago por capitacion
para los servicios de baja complejidad, siempre y
cuando el prestador y el asegurador reporten con
oportunidady calidad lainformacioén de los servicios
prestados objeto de la capitacion.

52.2 La capitacion no libera a las Entidades
Promotoras de Salud de su responsabilidad por el
servicio ni de la gestion del riesgo.

52.3 La contratacion por capitacion de las activi-
dades de prevencidény promocidn, las intervenciones
deproteccion especifica, deteccion tempranay aten-
ciénde las enfermedades de interés en salud publica,
se debera hacer con fundamento en indicadores y
evaluacion de resultados en salud.

Paragrafo transitorio. Se podra hacer contratacion
por capitacion de las actividades de prevencion y
promocion, sobre la base de indicadores de resul-
tados basados en la estrategia de Atencion Primaria
en Salud y rendicién publica de cuentas, hasta el
afio 2013.

Articulo 53. Prohibicion de limitaciones al acce-
so. Estan prohibidos aquellos mecanismos de pago,
de contratacion de servicios, acuerdos o politicas
internas que limiten el acceso al servicio de salud o
que restrinjan su continuidad, oportunidad, calidad
0 que propicien la fragmentacion en la atencion de
los usuarios.

Articulo 54. Restablecimiento de la salud de las
mujeres victimas de la violencia. La prestacion de
los servicios de salud fisica y mental para todas las
mujeres victimas de la violencia fisica o sexual, que
estén certificados por la autoridad competente, no
generara cobro por concepto de cuotas moderadoras,
copagos u otros pagos para el acceso sin importar
el régimen de afiliacion. La atencidn por eventos de
violencia fisica o sexual serd integral, y los servicios
seran prestados hasta que se certifique medicamente
la recuperacion de las victimas.

La prestacion de servicios a las mujeres victimas
de violencias incluird la atencion psicoldgica y psi-
quiatricay la habitacion provisional en los términos
de la Ley 1257 de 2008.

Articulo 55. Multas por inasistencia en las citas
médicas. Entrada en vigencia esta ley queda prohibido
el cobro de cualquier tipo de multas a los cotizantes y
beneficiarios de los regimenes contributivo y subsidia-
do, asi como la poblacion vinculada, en lo establecido
para citas médicas programadas, para lo cual el Minis-
terio de la Proteccion Social disefiara un mecanismo

idoneo para su respectivo cumplimiento, esto es ser
sancionado pedagdgicamente, mediante método de
recursos capacitacion que deberan ser disefiados por
las Entidades Promotoras de Salud para tal fin.

Articulo 56. Pagos a los prestadores de servi-
cios de salud. Las Entidades Promotoras de Salud
pagaran los servicios a los prestadores de servicios
de salud dentro de los plazos, condiciones, términos
y porcentajes que establezca el Gobierno Nacional
segin el mecanismo de pago, de acuerdo con lo
establecido en la Ley 1122 de 2007.

Elno pago dentro de los plazos causara intereses
moratorios a la tasa establecida para los impuestos
administrados por la Direcciéon de Impuestos y
Aduanas Nacionales (DIAN).

Se prohibe el establecimiento de la obligatoriedad
de procesos de auditoria previa a la presentacion de
las facturas por prestacion de servicios o cualquier
practica tendiente a impedir la recepcion.

Las entidades a que se refiere este articulo,
deberan establecer mecanismos que permitan la
facturacion en linea de los servicios de salud, de
acuerdo con los estandares que defina el Ministerio
de la Proteccidn Social.

También se entienden por recibidas las facturas
que hayan sido enviadas por los prestadores de
servicios de salud a las Entidades Promotoras de
Salud a través de correo certificado, de acuerdo a lo
establecidoenlaLey 1122 de 2007, sin perjuicio del
cobro ejecutivo que podran realizar los prestadores
de servicios de salud a las Entidades Promotoras de
Salud en caso de no cancelacion de los recursos.

Articulo 57. Tramite de glosas. Las entidades res-
ponsables del pago de servicios de salud dentro de los
veinte (20) dias habiles siguientes a la presentacion
de la factura con todos sus soportes, formularan y
comunicaran a los prestadores de servicios de salud
las glosas a cada factura, con base en la codificacion
y alcance definidos en la normatividad vigente.
Una vez formuladas las glosas a una factura no se
podran formular nuevas glosas a la misma factura,
salvo las que surjan de hechos nuevos detectados
en la respuesta dada a la glosa inicial.

El prestador de servicios de salud debera dar
respuesta a las glosas presentadas por las entidades
responsables del pago de servicios de salud, den-
tro de los quince (15) dias habiles siguientes a su
recepcion, indicando su aceptacion o justificando
la no aceptacion. La entidad responsable del pago,
dentro de los diez (10) dias habiles siguientes a la
recepcion de la respuesta, decidira si levanta total o
parcialmente las glosas o las deja como definitivas.

Si cumplidos los quince (15) dias habiles, el
prestador de servicios de salud considera que la
glosa es subsanable, tendrd un plazo maximo de
siete (7) dias habiles para subsanar la causa de las
glosas no levantadas y enviar las facturas enviadas
nuevamente a la entidad responsable del pago.

Los valores por las glosas levantadas total o
parcialmente deberan ser cancelados dentro del
mismo plazo de los cinco (5) dias habiles siguien-
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tes, a su levantamiento, informando al prestador la
justificacion de las glosas o su proporcion, que no
fueron levantadas.

Una vez vencidos los términos, y en el caso de
que persista el desacuerdo se acudira a la Superin-
tendencia Nacional de Salud, bien sea en uso de la
facultad de conciliacion o jurisdiccional a eleccion
del prestador, en los términos establecidos porlaley.

El Gobierno Nacional reglamentara los me-
canismos para desestimular o sancionar el abuso
con el tramite de glosas por parte de las entidades
responsables del pago.

Articulo 58. Habilitacion de prestadores de
servicios de salud. Las Entidades Promotoras de
Salud, los prestadores de servicios de salud, las
Administradoras de Riesgos Profesionales deberan
contar con las condiciones necesarias para prestar un
servicio de calidad; para tal fin los reglamentos que
el Ministerio de la Proteccion Social expida, deberan
garantizar la verificacion de dichas condiciones y
su periddica revision. Las Direcciones Territoriales
de Salud deberan garantizar la verificacion de los
servicios que lo requieran en el plazo que establezca
el reglamento. La actividad de habilitacion, para ser
realizada oportuna y en los términos establecidos,
puede ser contratada por las entidades territoriales
con terceros especializados en la materia.

Paragrafo. A partir de la vigencia de la presente
ley toda nueva Institucion Prestadora de Salud para
el inicio de actividades y por ende para acceder a
contratar servicios de salud debera tener verifica-
cion de condiciones de habilitacion expedida por
la autoridad competente, que dispondra de seis (6)
meses desde la presentacion de la solicitud para
realizar la verificacion. La verificacion debera ser
previa cuando se trate de servicios de urgencias y
servicios de alta complejidad. Los servicios onco-
logicos deberan tener habilitacién y verificacion
previa por el Gobierno Nacional.

Articulo 59. Operacion con terceros. Las Em-
presas Sociales del Estado podran desarrollar sus
funciones mediante contratacidon con terceros,
Empresas Sociales del Estado de mayor nivel de
complejidad, entidades privadas o con operadores
externos, previa verificacion de las condiciones
de habilitacion conforme al sistema obligatorio de
garantia en calidad.

CAPITULO 1T
Redes Integradas de Servicios de Salud

Articulo 60. Definicion de redes integradas de
servicios de salud. Las redes integradas de servicios
de salud se definen como el conjunto de organizacio-
nes o redes que prestan servicios o hacen acuerdos
para prestar servicios de salud individuales y/o
colectivos, mas eficientes, equitativos, integrales,
continuos a una poblacion definida, dispuesta con-
forme a la demanda.

Articulo 61. De las redes integradas de servicios
de salud. La prestacion de servicios de salud dentro
del Sistema General de Seguridad Social en Salud
se hara a través de las redes integradas de servicios

de salud ubicadas en un espacio poblacional deter-
minado.

Las redes de atencidon que se organicen dispen-
saran con la suficiencia técnica, administrativa y
financiera requerida, los servicios en materia de
promocion de la salud, prevencion de la enferme-
dad, diagnostico, tratamiento, rehabilitacion que
demande el cumplimiento eficaz de los planes de
beneficios.

Las Entidades Promotoras de Salud deberan
garantizar, y ofrecer los servicios a sus afiliados de
manera integral, continua, coordinada y eficiente,
con portabilidad, calidad y oportunidad, a través
de las redes.

Articulo 62. Conformacion de redes integradas
de servicios de salud. Las entidades territoriales,
municipios, distritos, departamentos y la Nacion,
segun corresponda, en coordinacioén con las Enti-
dades Promotoras de Salud a través de los Consejos
Territoriales de Seguridad Social en Salud, organiza-
ran y conformaran las redes integradas incluyendo
prestadores publicos, privados y mixtos que presten
los servicios de acuerdo con el Plan de Beneficios
a su cargo. Las redes se habilitaran de acuerdo con
la reglamentacion que expida el Ministerio de la
Proteccion Social, quien podra delegar en los de-
partamentos y distritos. La implementacion de la
estrategia de Atencion Primaria en Salud consagrada
en la presente ley serd la guia para la organizacion
y funcionamiento de la red.

Lasinstituciones prestadoras de servicios de salud
podran asociarse mediante Uniones Temporales,
consorcios u otra figura juridica con Instituciones
Prestadoras de Salud, publicas, privadas o mixtas.
Enejercicio de su autonomia determinaran la forma
de integracion y podran hacer uso de mecanismos
administrativos y financieros que las hagan eficien-
tes, observando los principios de libre competencia.

Articulo 63. Criterios determinantes para la
conformacion de las redes integradas de servicios
de salud. La reglamentacion para la habilitacion de
lasredes integradas de servicios de salud serealizara
a partir de los siguientes criterios:

63.1 Poblacion y territorio a cargo, con conoci-
miento de sus necesidades y preferencias en salud,
que defina la oferta de servicios a la demanda real
y potencial de la poblacion a atender, tomando en
consideracion la accesibilidad geografica, cultural
y economica.

63.2 Ofertade servicios de salud existente para la
prestacion de servicios de promocion, prevencion,
diagndstico, tratamiento, rehabilitacion, integrando
tanto los servicios de salud individual como los
servicios de salud colectiva.

63.3 Modelo de atencién primaria en salud
centrado en la persona, la familia y la comunidad,
teniendo en cuenta las particularidades culturales,
raciales y de género.

63.4 Recurso humano suficiente, valorado, com-
petente y comprometido.
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63.5 Adecuada estructuracion de los servicios de
baja complejidad de atencion fortalecida y multi-
disciplinaria que garantice el acceso al sistema, con
la capacidad resolutiva para atender las demandas
mas frecuentes en la atencion de la salud de la po-
blacion a cargo.

63.6 Mecanismos efectivos de referencia y
contrarreferencia para garantizar la integralidad y
continuidad de la atencién del usuario en los dife-
rentes niveles de atencidn y escenarios intramurales
y extramurales.

63.7 Red de transporte y comunicaciones.
63.8 Accion intersectorial efectiva.
63.9 Esquemas de participacion social amplia.

63.10 Gestion integrada de los sistemas de apoyo
administrativo, financiero y logistico.

63.11 Sistema de informacion unico e integral
de todos los actores de la red, con desglose de los
datos por sexo, edad, lugar de residencia, origen
étnico y otras variables pertinentes.

63.12 Financiamiento adecuado y mecanismos
de seguimiento y evaluacion de resultados.

63.13 Cumplimiento de estandares de habilita-
cién por parte de cada uno de los integrantes de la
red conforme al sistema obligatorio de garantia de
la calidad.

Articulo 64. Articulacion de las redes integra-
das. La articulacion de la red estard a cargo de las
entidades territoriales en coordinacion con las Enti-
dades Promotoras de Salud, a través de los Consejos
Territoriales de la Seguridad Social en Salud; en el
caso de los municipios no certificados la entidad
territorial serd el departamento, sin vulneracion del
ejercicio de la autonomia de los actores de las redes
existentes en el espacio poblacional determinado,
buscara que el servicio de salud se brinde de forma
precisa, oportunay pertinente, para garantizar su ca-
lidad, reducir complicaciones, optimizar recursos y
lograrresultados clinicos eficaces y costo-efectivos.
La funcion de coordinacion sera esencialmente un
proceso del ambito clinico y administrativo, teniendo
como objetivos y componentes:

64.1 La identificacién de la poblacién a atender
y la determinacién del riesgo en salud.

64.2 La identificacién de factores de riesgo y
factores protectores.

64.3 Consenso en torno a la implementacion de
la estrategia de Atencion Primaria en Salud.

64.4 Consenso en torno al modelo de atencion
centrado en la intervencion de los factores de riesgo
y el perfil de la poblacion.

64.5 El desarrollo de un proceso de vigilancia
epidemiologica, que incluya la notificacion y la
aplicacion de medidas que sean de su competencia
en la prestacion de servicios y en la evaluacion de
resultados.

64.6 La articulacion de la oferta de servicios de

los prestadores que la conforman y la informacion
permanente y actualizada a los usuarios sobre los

servicios disponibles, en el espacio poblacional
determinado.

64.7 La garantia de un punto de primer contacto,
que seran los equipos basicos de salud, con capacidad
de acceder a la informacion clinica obtenida en los
diferentes escenarios de atencidon y de proporcionarla
a estos mismos.

64.8 La coordinacion y desarrollo conjunto de
sistemas de gestion e informacion.

64.9 Las condiciones de acceso y los principa-
les indicadores de calidad que se establezcan en el
reglamento técnico de la red.

64.10 La coordinacion de esquemas de comu-
nicacion electronica, servicios de telemedicina,
asistencia y atencion domiciliaria y las demas mo-
dalidades que convengan a las condiciones del pais
y a las buenas practicas en la materia.

Paragrafo. La coordinacion de las redes basadas
en el modelo de atencidn y riesgo poblacional, sera
reglamentada por el Ministerio de la Proteccion
Social con el acompafiamiento de las direcciones
territoriales para el cumplimiento de las funciones
administrativas y clinicas anteriormente nombradas.

Articulo 65. Atencion integral en salud mental.
Las acciones de salud deben incluir la garantia del
ejercicio pleno del derecho a la salud mental de los
colombianos y colombianas, mediante atencion
integral en salud mental para garantizar la satisfac-
cién de las necesidades de salud y su atencion como
parte del Plan de Beneficios y la implementacion,
seguimiento y evaluacion de la politica nacional de
salud mental.

Articulo 66. Atencion integral en salud a dis-
capacitados. Las acciones de salud deben incluir
la garantia a la salud del discapacitado, mediante
una atencidn integral y una implementacion de una
politicanacional de salud con un enfoque diferencial
con base en un plan de salud del Ministerio de la
Proteccion Social.

Articulo 67. Sistemas de emergencias médicas.
Con el proposito de responder de manera oportuna
alas victimas de enfermedad, accidentes de transito,
traumatismos o paros cardiorrespiratorios que re-
quieran atencion médica de urgencias, se desarrollara
el sistema de emergencias médicas, entendido como
un modelo general integrado, que comprende, entre
otros los mecanismos para notificar las emergencias
médicas, la prestacion de servicios pre hospitalarios
y deurgencias, las formas de transporte basico y me-
dicalizado, la atencidn hospitalaria, el trabajo de los
centros reguladores de urgencias y emergencias, los
programas educacionales y procesos de vigilancia.

El Ministerio de la Proteccidon Social reglamen-
tara, en el transcurso de un afio (1) a partir de la
vigencia de la presente ley, el desarrollo y operacion
del sistema de emergencias médicas, que garantice
la articulacién de los diferentes actores del Sistema
General de Segundad Social en Salud de acuerdo
con sus competencias, incluyendo los casos en los
que debera contarse con personal con entrenamiento
basico donde haya alta afluencia de publico. Para
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la operacion del sistema se podran utilizar recursos
del programa institucional de fortalecimiento de la
Red Nacional de Urgencias.

Articulo 68. Fundaciones sin animo de lucro. Las
fundaciones sin animo de lucro que venian prestando
servicios como parte de la red hospitalaria publica,
antes de la entrada en vigencia de la Ley 100 de
1993,y contintian desarrollando esta actividad para
los efectos sefialados en los articulos 16 y 20 de la
Ley 1122 de 2007 sobre la contratacion de servicios
de salud, las entidades territoriales y las Entidades
Promotoras de Salud del Régimen Subsidiado les
daranaestas instituciones prestadoras de servicios de
salud tratamiento de Empresas Sociales del Estado.

Asimismo, dichas fundaciones y las instituciones
publicas prestadoras de servicios de salud podran
acceder a recursos de crédito blandos de tasa com-
pensada y de largo plazo que otorgue el Gobierno
Nacional a través de Findeter u otras entidades.

CAPITULO 111

Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud
Publicas y Empresas Sociales del Estado

Articulo 69. Programa de Fortalecimiento de
Hospitales Publicos. E1 Gobierno Nacional estable-
ceraun Programa de Fortalecimiento de las Empresas
Sociales del Estado. Para tal fin podra constituir un
fondo con recursos del Presupuesto Nacional que
permita desarrollar un Plan de Inversiones para
fortalecer su capacidad instalada y modernizar su
gestion con énfasis en el primero y segundo nivel
de atencidn.

Las Empresas Sociales del Estado articuladas
en red, que demuestren buenos resultados en los
indicadores de salud, bajo riesgo fiscal y financie-
ro, y documenten trabajo en el proceso de calidad
podran acceder a créditos condonables y otros
estimulos que ofrezca el Gobierno Nacional, en
especial para dotacion tecnoldgica y capacitacion
del talento humano.

Articulo 70. De la Junta Directiva de las Em-
presas Sociales del Estado. La Junta Directiva de
las Empresas Sociales del Estado de nivel territorial
de primer nivel de complejidad, estard integrada de
la siguiente manera:

70.1 El jefe de la administracion departamental,
distrital o municipal o sudelegado, quien la presidira.

70.2 El director de salud de la entidad territorial
departamental, distrital o municipal o su delegado.

70.3 Unrepresentante de los usuarios, designado
por las alianzas o asociaciones de usuarios legal-
mente establecidas, mediante convocatoriarealizada
por parte de la direccidon departamental, distrital o
municipal de salud.

70.4 Dos (2) representantes profesionales de los
empleados publicos de la institucion, uno adminis-
trativo y uno asistencial, elegidos por voto secreto.
En el evento de no existir en la ESE profesionales
en el area administrativa, la Junta Directiva podra
integrarse con un servidor de dicha area con forma-
cién de técnico o tecndlogo.

Paragrafo 1°. Los representantes de los usuarios
y de los servidores publicos de la entidad tendran un
periodo de dos (2) afios y no podran ser reelegidos
para periodos consecutivos, ni podran ser parte de
las Juntas Directivas de las Empresas Sociales del
Estado en mas de dos ocasiones. En los municipios
de 6" categoria, los representantes de los usuarios y
losempleados publicos tendranun periodo de 4 afios.

Paragrafo 2°. La Junta Directiva de las Empresas
Sociales del Estado del nivel municipal que hagan
parte de convenios o planes de desempefio suscritos
o que se llegaren a suscribir entre el departamento
y la Nacion, tendra ademdas de los miembros ya
definidos en el presente articulo, tendran como
miembro de la Junta Directiva al gobernador del
departamento o su delegado.

Paragrafo 3°. Cuando en una sesion de Junta
Directiva exista empate para la toma de decisiones,
el mismo se resolvera con el voto de quien preside
la Junta Directiva.

Articulo 71. Inhabilidades e incompatibilidades.
Los miembros de las juntas directivas de las Em-
presas Sociales del Estado no podran ser represen-
tante legal, miembros de los organismos directivos,
directores, socios, o administradores de entidades
del sector salud, ni tener participacion en el capital
de estas en forma directa o a través de su conyuge,
compafiero o compafiera permanente o parientes
hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo
de afinidad o Unico civil o participar a través de
interpuesta persona, excepto alcaldes y goberna-
dores, siempre y cuando la vinculacion de estos
ultimos a la entidad del sector salud obedezca a la
participacion del ente territorial al que representa.
Esta inhabilidad regira hasta por un afio después de
la dejacion del cargo.

Articulo 72. Elecciony evaluacion de Directores
o Gerentes de Hospitales. La Junta Directiva de
la Empresa Social del Estado del orden territorial
debera aprobar el plan de gestion para ser ejecutado
por el Director o Gerente de la entidad, durante el
periodo parael cual ha sido designado y respecto del
cual dicho funcionario debera ser evaluado. Dicho
plan contendra, entre otros aspectos, las metas de
gestion y resultados relacionados con la viabilidad
financiera, la calidad y eficiencia en la prestacion de
losservicios, y las metas y compromisos incluidos en
convenios suscritos con la Nacién o con la entidad
territorial si los hubiere, y el reporte de informacion
a la Superintendencia Nacional de Salud y al Mi-
nisterio de la Proteccion Social. El plan de gestion
debera ajustarse a las condiciones y metodologia
que defina el Ministerio de la Proteccion Social.
La evaluacion insatisfactoria de dichos planes sera
causal de retiro del servicio del Director o Gerente
para lo cual se debera adelantar el proceso que esta-
blezca en la presente ley. En caso de que el cargo de
Director o Gerente de una Empresa Social del Estado
esté vacante a mas tardar dentro de los sesenta (60)
dias calendario siguientes se iniciard un proceso de
concurso publico para su eleccion.
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La Junta Directiva conformara una terna con los
concursantes que hayan obtenido las tres mejores
calificaciones en el proceso de seleccion adelantado.
Elnominador debera designar en el cargo de gerente
odirectora quien hayaalcanzado el mas alto puntaje
dentro de los quince (15) dias calendario siguientes
a la finalizacion del proceso de eleccion. El resto
de la terna operara como un listado de elegibles,
para que en el caso de no poder designarse el can-
didato con mayor puntuacion, se continuara con el
segundo y de no ser posible la designacion de este,
con el tercero.

Articulo 73. Procedimiento para la aprobacion
del Plan de Gestion de las Empresas Sociales del
Estado del orden territorial. Para la aprobacion
del plan de gestion se debera seguir el siguiente
procedimiento:

73.1 El Director o Gerente de la Empresa Social
del Estado debera presentar a la Junta Directiva el
proyecto de plan de gestion de la misma, dentro de
los treinta (30) dias habiles siguientes a su posesion
en el cargo, o para los ya posesionados a los treinta
(30) dias habiles siguientes a la expediciéon de la
reglamentacion. El proyecto de plan de gestion
debera ajustarse a las condiciones y metodologia
que defina el Ministerio de la Proteccion Social.

73.2 La Junta Directiva de larespectiva Empresa
Social del Estado debera aprobar, el plan de gestion
dentro de los quince (15) dias habiles siguientes a
la presentacion del plan de gestion.

73.3 El gerente podra presentar observaciones
al plan de gestidon aprobado en los 5 dias habiles
siguientes a su aprobacidn, y se resolverd dentro
de los diez (10) dias habiles siguientes.

73.4En casode que la Junta Directivano apruebe
el proyecto de plan de gestion durante el término
aqui establecido, el plan de gestion inicialmente
presentado por el Director o Gerente se entendera
aprobado.

Articulo 74. Evaluacion del Plan de Gestion
del Director o Gerente de Empresas Sociales del
Estado del orden territorial. Para la evaluacion de
los planes de gestion, se debera dar cumplimiento
al siguiente proceso:

74.1 El Director o Gerente de la Empresa Social
del Estado del orden territorial deberd presentar a
la Junta Directiva un informe anual sobre el cum-
plimiento del plan de gestion, el cual debera ser
presentado a mas tardar el 1° de abril de cada afio
con corte al 31 de diciembre del afio inmediata-
mente anterior. Los contenidos del informe y de la
metodologia seran definidos por el Ministerio de la
Proteccion Social.

74.2 LaJunta Directiva debera evaluar el cumpli-
miento del plan de gestion del Director o Gerente,
dentro de los quince (15) dias habiles siguientes a
la presentacion del informe de gestion.

74.3 Los resultados de la evaluacion se haran
constar en un acuerdo de la Junta Directiva, debida-
mente motivado, el cual se notificara al Director o
Gerente quien podré interponer recurso de reposicion

ante la Junta Directiva dentro de los cinco (5) dias
habiles siguientes a su notificacion.

74.4 La decision de la Junta Directiva tendra
recurso dereposicion ante lamismajuntay de apela-
cionen el efecto suspensivo, ante el Superintendente
Nacional de Salud, para resolver dichos recursos se
contara con un término de quince dias (15) hébiles.

74.5 Una vez cumplido el proceso establecido
en el presente articulo y en firme el resultado de la
evaluacion y esta fuere insatisfactorio dicho resul-
tado sera causal de retiro del servicio del Director o
Gerente, para lo cual la Junta Directiva dentro de los
cinco (5) dias habiles siguientes a haber quedado en
firme el resultado de la evaluacion, deberé solicitar
al nominador con caracter obligatorio para este, la
remocion del Director o Gerente aun sin terminar su
periodo, para lo cual el nominador debera expedir
el acto administrativo correspondiente dentro de los
cinco (5) dias habiles siguientes, contra este acto
procederan los recursos de ley.

74.6 La no presentacion del proyecto de plan de
gestion o del informe de cumplimiento del plan de
gestion dentro de los plazos sefialados en la presente
norma, conllevara a que la Superintendencia Nacio-
nal de Salud, en los términos y plazos establecidos
para tal fin, produzca de manera inmediata la eva-
luacion no satisfactoria, la cual sera causal de retiro.

Articulo 75. Metodologia de reporte de ingresos,
gastos y costos de las instituciones publicas pres-
tadoras de servicios de salud. El Ministerio de la
Proteccion Social en un término no superior a un
afio establecera la metodologia para la clasificacion
y reporte de los ingresos que incluira la cartera
total, los gastos y los costos de las Instituciones
Prestadoras de Salud publicas, teniendo en cuenta
las condiciones que pueden afectar las estructuras de
costos. Con base en esta informacion se construiran
razones de costo y gasto que deberan hacer parte
de los planes de gestion para evaluar la gestion de
los gerentes y de los indicadores de desempefio de
las instituciones.

Paragrafo transitorio. Las ESE tendran un periodo
de un afio para ajustarse y reportar los indicadores
antes definidos.

Articulo 76. Eficiencia y transparencia en con-
tratacion, adquisicionesy compras de las Empresas
Sociales del Estado. Con el propdsito de promover
la eficiencia y transparencia en la contratacion las
Empresas Sociales del Estado podran asociarse entre
si, constituir cooperativas o utilizar sistemas de com-
pras electronicas o cualquier otro mecanismo que
beneficie a las entidades con economias de escala,
calidad, oportunidad y eficiencia, respetando los
principios de la actuacion administrativa y la con-
tratacion publica. Para lo anterior la Junta Directiva
debera adoptar un estatuto de contratacion de acuerdo
con los lineamientos que defina el Ministerio de la
Proteccion Social.

Igualmente, las Empresas Sociales del Estado
podran contratar de manera conjunta sistemas de
informacidn, sistema de control interno, de inter-
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ventorias, gestion de calidad y auditorias, de recurso
humano y demas funciones administrativas, para el
desarrollo de actividades especializadas, de tipo ope-
rativo y de apoyo que puedan cubrir las necesidades
de la empresa, de forma tal que la gestion resulte
mas eficiente, con calidad e implique menor costo.

Estas instituciones podran utilizar mecanismos
de subasta inversa para lograr mayor eficiencia en
sus adquisiciones.

Articulo 77. Saneamiento de cartera. El Gobierno
Nacional, a partir de la vigencia de la presente ley,
pondra en marchaun Programa para el Saneamiento
de cartera de las Empresas Sociales del Estado.

Articulo 78. Pasivo prestacional de las Empresas
Sociales del Estado e instituciones del sector salud.
En concordancia con el articulo 242 de la Ley 100
de 1993 y los articulos 61, 62 y 63 de la Ley 715 de
2001, el Gobierno Nacional, a través del Ministerio
de Hacienday Crédito ptiblicoy los entes territoriales
departamentales firmaran los contratos de concurren-
ciay cancelardn el pasivo prestacional por concepto
de cesantias, reserva para pensiones y pensiones de
jubilacion, vejez, invalidez y sustituciones pensio-
nales, causadas en las instituciones del sector salud
publicas causadas al finalizar la vigencia de 1993
con cargo a los mayores recursos del monopolio de
juegos de suerte y azar y del fondo pensional que se
crea en el Proyecto de Ley de Regalias.

Paragrafo. Concédase el plazo minimo de dos (2)
aflos, contados a partir de la entrada en vigencia de
la presente ley, para que las entidades territoriales y
los hospitales publicos le suministren al Ministerio
de Hacienda y Crédito Publico la informacién que
le permita suscribir los convenios de concurrencia
y emitan los bonos de valor constante respectivos
de acuerdo a la concurrencia entre el Gobierno Na-
cional y el ente territorial departamental. El incum-
plimiento de lo establecido en el presente articulo
sera sancionado como falta gravisima.

Con esto se cumplira con las Leyes 60 y 100 de
1993 y 715 de 2001 que viabilizan el pago de esta
deuda que no es responsabilidad de las ESE, pues
ellas no tenian vida juridica antes de diciembre de
1993. Enese entonces eran financiados y administra-
dos por los departamentos y el Gobierno Nacional.

Articulo 79. Financiacion de la prestacion del
servicio en zonas alejadas. Se garantizaran los
recursos necesarios para financiar la prestacion de
servicios de salud a través de instituciones publicas
enaquellos lugares alejados, con poblaciones disper-
sas o de dificil acceso, en donde estas sean la inica
opcion de prestacion de servicios, y los ingresos por
venta de servicios sean insuficientes para garantizar
su sostenibilidad en condiciones de eficiencia.

Articulo 80. Determinacion del riesgo de las
Empresas Sociales del Estado. El Ministerio de la
Proteccion Social determinard y comunicara a las
direcciones departamentales, municipales y distri-
tales de salud, a mas tardar el 30 de mayo de cada
afio, el riesgo de las Empresas Sociales del Estado
teniendo en cuenta sus condiciones de mercado,

de equilibrio y viabilidad financiero, a partir de
sus indicadores financieros, sin perjuicio de la
evaluacion por indicadores de salud establecida en
la presente ley.

Las Empresas Sociales del Estado, atendiendo
su situacion financiera se clasificaran de acuerdo
a la reglamentacion que expida el Ministerio de la
Proteccion Social.

Cuando no se reciba la informacién utilizada
para la categorizacion del riesgo de una Empresa
Social del Estado o se detecte alguna imprecision en
esta'y no sea corregida o entregada oportunamente,
dichaempresa quedara categorizada enriesgo altoy
debera adoptar un programa de saneamiento fiscal y
financiero, sin perjuicio de las investigaciones que
se deban adelantar por parte de los organismos de
vigilancia y control.

El informe de riesgo hara parte del plan de ges-
tion del gerente de la respectiva entidad a la Junta
Directiva y a otras entidades que lo requieran, sin
perjuicio de las acciones legales pertinentes.

Articulo 81. Adopcion de Programa de Sanea-
miento Fiscal y Financiero. Una vez comunicada la
informacién de determinacion del riesgo por parte
del Ministerio de la Proteccion Social, dentro de los
siguientes sesenta (60) dias calendario, las Empresas
Sociales del Estado categorizadas en riesgo medio
o alto, deberan someterse a un programa de sanea-
miento fiscal y financiero, con el acompafiamiento
de la direccién departamental o distrital de salud
en las condiciones que determine el Ministerio de
la Proteccién Social.

Paragrafo. Cuando una Empresa Social del Es-
tado no adopte el programa de saneamiento fiscal y
financiero en los términos y condiciones previstos,
sera causal de intervencidn por parte de la Super-
intendencia Nacional de Salud.

Articulo 82. Incumplimiento del Programa de
Saneamiento Fiscal. Si con la implementacion del
programa de saneamiento fiscal y financiero, la
Empresa Social del Estado en riesgo alto no logra
categorizarse en riesgo medio en los términos defi-
nidos en la presente ley, debera adoptar una o mas
de las siguientes medidas:

82.1 Acuerdos de reestructuracion de pasivos.

82.2 Intervencion por parte de la Superintendencia
Nacional de Salud, independientemente de que la
Empresa Social del Estado esté adelantando o no
programas de saneamiento.

82.3 Liquidacion o supresion, o fusion de la
entidad.

Generara responsabilidad disciplinaria y fiscal
al Gobernador o Alcalde que no den cumplimiento
a lo dispuesto en el presente articulo.

Paragrafo. En las liquidaciones de Empresas
Sociales del Estado que se adelanten por parte de
la Superintendencia Nacional de Salud, se dara
aplicacion a lo dispuesto en el Decreto-ley 254 de
2000 y en la Ley 1105 de 2006, y demas normas
que los modifiquen, adicionen o sustituyan. Las
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liquidaciones que se estén adelantando, se ajustaran
a lo aqui dispuesto.

Articulo 83. Recursos de crédito para el rediserio,
modernizacion y reorganizacion de los hospitales
de la red publica para desarrollo de las redes terri-
toriales de prestacion de servicios de salud. Para la
ejecucion de los créditos condonables de que trata el
paragrafo 3° del articulo 54 de la Ley 715 de 2001,
la Nacién y las entidades territoriales concurriran,
bajo la modalidad de préstamos condonables, en
el financiamiento de los procesos de redisefio,
modernizacion y reorganizacion de Instituciones
Prestadoras de Salud Publicas, mediante convenios
de desempefio con las instituciones hospitalarias,
que como minimo garanticen, por parte de laentidad
hospitalaria, susostenibilidad durante diez (10) afios,
mediante el equilibrio financiero, eficiencia en la
prestacion de los servicios y su articulacion en red.

La asignacion de estos recursos de crédito por el
Gobierno Nacional permitira que las Instituciones
Prestadoras de Salud publicas puedan participar del
proceso de conformacion de redes territoriales de
servicios de salud para poder desarrollar la politica
de Atencién Primaria en Salud. Dicha asignacion
se regira por los principios de proporcionalidad y
equidad territoriales.

Articulo 84. Saneamiento de pasivos. Con el fin
de facilitar los procesos de saneamiento de pasivos,
las Empresas Sociales del Estado que hayan adopta-
do programas de saneamiento fiscal y financiero en
virtud de lo dispuesto en la presente ley, que tengan
suscrito o suscriban programas o convenios de des-
empefio en virtud de lo establecidoenlaLey 715 de
2001 o estén intervenidas por la Superintendencia
Nacional de Salud, podran iniciar simultaineamente
o en cualquier momento durante la vigencia de los
mismos, la promocion de acuerdos de reestructura-
cién de pasivos de que tratan las Leyes 550 de 1999
y 1116 de 2006 y demas normas que las modifiquen,
adicionen o sustituyan.

Articulo 85. Saneamiento de aportes patronales.
Las Entidades Promotoras de Salud y Entidades
Obligadas a compensar o el Fondo de Solidaridad
y Garantia, Fosyga, segun corresponda, las Admi-
nistradoras de Riesgos Profesionales, las entidades
administradoras de pensiones tanto del Régimen de
Prima Media con Prestacion Definida, como las de
ahorro individual con solidaridad y las administra-
doras de cesantias, incluido el Fondo Nacional de
Abhorro, que hubieren recibido o que tengan en su
poder recursos por concepto de aportes patronales
del Situado Fiscal y del Sistema General de Partici-
paciones para Salud, las direcciones territoriales de
salud, las Instituciones Prestadoras de Salud Publicas
y demas entidades a las que se les hayan asignado
recursos para el pago de aportes patronales, contaran
con doce (12) meses, para realizar el proceso de
saneamiento por concepto de aportes patronales con
el procedimiento que determine el Ministerio de la
Proteccion Social. En este proceso de saneamiento
podran concurrir recursos de ambas fuentes.

Los Fondos de Pensiones, Cesantias, Entidades
Promotoras de Salud y Administradoras de Riesgos
Profesionales de Salud, deberan implementar las ac-
ciones administrativas necesarias para que se realice
el procedimiento operativo de saneamiento de los
aportes patronales con las direcciones territoriales
de salud, las instituciones prestadoras de servicio
de salud publica y demas entidades a las que se les
hayan asignado recursos para el pago de aportes
patronales, con oportunidad y eficacia.

Las peticiones de las entidades aportantes rela-
cionadas con el proceso de saneamiento de dichos
recursos a las entidades administradoras de los mis-
mos, deben ser entendidas en un plazo no superior a
treinta (30) dias calendario. En caso de no respuesta
se informara del incumplimiento a la Superinten-
dencia Financiera o la Superintendencia de Salud
segun corresponda, la inspeccion y vigilancia de la
entidad administradora de los aportes patronales,
para lo de su competencia.

Si vencido este término de los doce (12) meses
dispuestos para concluir el proceso de saneamien-
to no se hubiere realizado el mismo, las entidades
administradoras de aportes patronales giraran los
recursos excedentes con el mecanismo financiero que
determine el Ministerio de la Proteccidon Social, sin
perjuicio de los contratos que se hubieren ejecutado
con cargo a estos recursos.

CAPITULO IV

Medicamentos, insumos
y dispositivos médicos

Articulo 86. Politica farmacéutica, de insumos y
dispositivos médicos. E1 Ministerio de la Proteccion
Social definira lapolitica farmacéutica, de insumos y
dispositivos médicos anivel nacional y en su imple-
mentacion, establecerd y desarrollard mecanismos
y estrategias dirigidas a optimizar la utilizacion de
medicamentos, insumos y dispositivos, a evitar las
inequidades en el acceso y asegurar la calidad de
los mismos, en el marco del Sistema General de
Seguridad Social en Salud.

Articulo 87. Comision Nacional de Precios de
Medicamentos y Dispositivos Médicos - CNPMD.
En adelante la Comisiéon Nacional de Precios de
Medicamentos de que trata el articulo 245 de 1a Ley
100 de 1993, se denominara Comision Nacional de
Precios de Medicamentos y Dispositivos Médicos,
y tendra a su cargo la formulacion y la regulacion
de la politica de precios de medicamentos y dispo-
sitivos médicos.

Articulo 88. Negociacion de medicamentos, in-
sumos y dispositivos. El Ministerio de la Proteccion
Social establecera los mecanismos para adelantar
negociaciones de precios de medicamentos, insumos
y dispositivos.

El Ministerio de la Proteccion Social establecera
los mecanismos para adelantar negociaciones que
generen precios de referencia de medicamentos y
dispositivos de calidad. En el caso que los mismos
no operen en la cadena, el Gobierno Nacional podra
acudiralacompradirecta. Las instituciones publicas
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prestadoras del servicio de salud no podran comprar
por encima de los precios de referencia.

Articulo 89. Garantia de la calidad de medica-
mentos, insumos y dispositivos médicos. El Invima
garantizara la calidad, eficacia y seguridad de los
medicamentos, insumos y dispositivos médicos que
se comercialicen en el pais de acuerdo con los es-
tandares internacionales de calidad, reglamentacion
que hara el Gobierno Nacional.

Paragrafo transitorio. El Gobierno Nacional
tendra un (1) aflo para expedir reglamentacion
para la aprobacion de productos biotecnoldgicos
y bioldgicos.

Articulo 90. Garantia de la competencia. E1 Go-
bierno Nacional debera garantizar la competencia
efectiva para la produccion, venta, comercializa-
cion y distribucion de medicamentos, insumos y
dispositivos médicos podra realizar o autorizar la
importacion paralela de estos, establecer limites al
gasto y adelantar las gestiones necesarias para que
la poblacién disponga de medicamentos, insumos
y dispositivos médicos de buena calidad a precios
accesibles.

El Gobierno Nacional, las entidades publicas
y privadas podran realizar compras centralizadas
de medicamentos insumos y dispositivos médicos
dentro y fuera del pais y desarrollar modelos de
gestion que permitan disminuir los precios de los
medicamentos insumos y dispositivos médicos y
facilitar el acceso de la poblacion a estos.

Articulo 91. Codificacion de insumos y dispositi-
vos médicos. El Ministerio de la Proteccion Social,
expedira en un plazo maximo de 6 meses, la norma
que permita la codificacion de los insumos y dispo-
sitivos médicos alos cuales el Invima haya otorgado
registro sanitario y los que en el futuro autorice.

CAPITULO V

Instituto de Evaluacion
Tecnolégica en Salud

Articulo 92. Instituto de Evaluacion Tecnoldgica
en Salud. Autoricese al Ministerio de la Proteccion
Social la creacion del Instituto de Evaluacion Tec-
noloégica en Salud como una corporacidn sin animo
de lucro de naturaleza mixta, de la cual podran
hacer parte, entre otros, las sociedades cientificas
y la Academia Nacional de Medicina, esta entidad
sera responsable de la evaluacién de tecnologias
en salud basada en la evidencia cientifica, guias y
protocolos sobre procedimientos, medicamentos y
tratamiento de acuerdo con los contenidos del Plan
de Beneficios, sus orientaciones seran un referente
para la definicion de planes de beneficios, para los
conceptos técnicos de los Comités Cientificos y la
Junta Técnico Cientifico y para los prestadores de
los servicios de salud.

Articulo 93. Objetivos del Instituto de Evaluacion
Tecnologica en Salud. Son objetivos del Instituto
de Evaluaciéon de Tecnologias en Salud:

93.1 Evaluar las tecnologias en materia de salud,
teniendo en cuenta los siguientes aspectos: segu-

ridad, eficacia, eficiencia, efectividad, utilidad e
impacto econdmico.

93.2 Consultar las evaluaciones de tecnologias
con Centros de Evaluacion acreditados para la
evaluacion de tecnologias médicas nacionales e
internacionales.

93.3 Articular la evaluacion de los medios téc-
nicos y de procedimientos para la promocion y
atencion en salud en sus fases de prevencion, diag-
noéstico, tratamiento y rehabilitacion y su impacto
en la reduccién de la morbilidad y mortalidad del
pais, asi como el impacto potencial por la adopcion
de nuevas tecnologias.

93.4 Disefiar estandares, protocolos y guias de
atencion en salud, basados en evidencia cientifica,
que sirvan de referente para la prestacién de los
servicios de salud.

93.5 Difundir las metodologias empleadas y la
informacion producida.

93.6 Los demas que sean necesarios para el de-
sarrollo de su objeto.

Articulo 94. Referentes basados en evidencia
cientifica. Son los estandares, guias, normas téc-
nicas, conjuntos de acciones o protocolos que se
adopten para una o mas fases de la atencién como
promocion de la salud, prevencion, diagndstico,
tratamiento y rehabilitacion de la enfermedad, para
la atencion de una situaciéon especifica de la salud,
basados en evidencia cientifica. Incluyen princi-
palmente las evaluaciones de tecnologias en salud
y las guias de atencion integral que presentan el
conjunto de actividades, procedimientos, interven-
ciones, medicamentos e insumos o dispositivos que
procuran que la atencion sea de calidad, segura y
costo-efectiva.

Articulo 95. De los protocolos de atencion. La
autoridad competente desarrollard como referentes
basados en evidencia cientifica protocolos sobre
procedimientos, medicamentos y tratamientos de
acuerdo con los contenidos del Plan de Beneficios.
Parasuelaboracion se consultard alos profesionales
de la salud, las sociedades cientificas, los colegios
de profesionales y las facultades de salud.

Articulo 96. De las guias de atencion. La au-
toridad competente desarrollard como referentes
basados en evidencia cientifica guias de atencidon
sobre procedimientos, medicamentos y tratamientos
de acuerdo con los contenidos del Plan de Bene-
ficios. Las guias médicas seran desarrolladas por
la autoridad competente en coordinacién con los
profesionales de la salud, las sociedades cientifi-
cas, los colegios de profesionales y las facultades
de salud.

CAPITULO VI
Talento Humano

Articulo 97. De la politica de Talento Humano.
El Ministerio de la Proteccion Social, teniendo en
cuenta las recomendaciones del Consejo Nacional
de Talento Humano en Salud, definira la politica de
Talento Humano en Salud que oriente la formacion,
ejercicio y gestion de las profesiones y ocupaciones
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del area de la salud, en coherencia con las necesida-
des de lapoblacion colombiana, las caracteristicasy
objetivos del Sistema General de Seguridad Social
en Salud.

Paragrafo. La Politica de Talento Humano en
Salud consultara los postulados de trabajo decente
de la OIT.

Articulo 98. De laformacion continua del Talento
Humano en Salud. E1 Gobierno Nacional establecera
los lineamientos para poner en marcha un sistema
de formacién continua para el Talento Humano en
Salud, dando prioridad a la implementacion de un
programa de Atencion Primaria para los agentes
del Sistema General de Seguridad Social en Salud,
que debera implementarse en forma progresiva.
Dicho programa contendrd moédulos especificos
para profesionales, técnicos, tecndlogos, auxiliares
de la salud, directivos y ejecutivos de las direccio-
nes territoriales de salud, Entidades Promotoras de
Servicios de Salud e Instituciones Prestadoras de
Servicios.

Concurriran para este efecto las entidades terri-
toriales, las sociedades cientificas, los centros de
formacion, superior y media y los empleadores.

Articulo 99. De la pertinencia y calidad en la
formacion de Talento Humano en Salud. Modifi-
case el articulo 13 de la Ley 1164 de 2007, el cual
quedard asi:

“Articulo 13. De la pertinencia y calidad en la
formacién de Talento Humano en Salud. Las ins-
tituciones y programas de formacion del Talento
Humano en Salud buscaran el desarrollo de perfiles
y competencias que respondan a las caracteristicas
y necesidades en salud de la poblacién colombiana,
a los estandares aceptados internacionalmente y a
los requerimientos del Sistema General de Seguri-
dad Social en Salud, fundados en la ética, calidad,
pertinencia y responsabilidad social. El Ministerio
delaProteccion Social desarrollara los mecanismos
para definir y actualizar las competencias de cada
profesion atendiendo las recomendaciones del Con-
sejo Nacional de Talento Humano en Salud.

Los programas que requieran adelantar practicas
formativas en servicios asistenciales deberan contar
con escenarios de practicas conformados en el marco
de la relacion docencia servicio. Esta relacion se
sustentara en un proyecto educativo de largo plazo
compartido entre una institucion educativa y una
entidad prestadora de servicios, que integrara las
actividades asistenciales, académicas, docentes y
de investigacion.

Articulo 100. Hospitales universitarios. El Hos-
pital Universitario es una Institucién Prestadora de
Salud que proporciona entrenamiento universitario,
enfocado principalmente en programas de posgrado,
supervisado por autoridades académicas competen-
tesy comprometidas con las funciones de formacion,
investigacion y extension.

ElHospital Universitario es un escenario de prac-
tica con caracteristicas especiales por cuanto debe
cumplir como minimo con los siguientes requisitos:

100.1 Estar habilitado y acreditado, de acuerdo
con el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad.

100.2 Tener convenios de practicas formativas,
en el marco de la relacién docencia servicio, con
instituciones de educacion superior que cuenten con
programas en salud acreditados.

100.3 Disefiar procesos que integren en forma
armonica las practicas formativas, la docencia y la
investigacion, a prestacion de los servicios asis-
tenciales.

100.4 Contar con servicios que permitan desa-
rrollar los programas docentes preferentemente de
posgrado.

100.5 Obtener y mantener reconocimiento nacio-
nal o internacional de las investigaciones en salud
que realice la entidad y contar con la vinculacion de
por lo menos un grupo de investigacion reconocido
por Colciencias.

100.6 Incluir procesos orientados a la formacion
investigativa de los estudiantes y contar con publi-
cacionesy otros medios de informacion propios que
permitan la participacion y difusion de aportes de
sus grupos de investigacion.

100.7 Contar con una vinculaciéon de docentes
que garanticen la idoneidad y calidad cientifica,
académica e investigativa.

Los Hospitales Universitarios reconocidos
conforme a la presente ley, tendran prioridad en
la participacion en los proyectos de investigacion,
docenciay formacion continua del Talento Humano
financiados con recursos estatales.

Paragrafo transitorio. A partir del 1° de enero
del afio 2016 solo podran denominarse Hospitales
Universitarios, aquellas instituciones que cumplan
con los requisitos definidos en este articulo.

Articulo 101. De laformacion de especialistas del
drea de la salud. Modificase el articulo 30 de la Ley
1164 de 2007, adicionandole los siguientes incisos.

“Las instituciones que forman parte del Sistema
General de Seguridad Social en Salud promoveran
y facilitaran la formacion de especialistas en el
area de la salud, conforme a las necesidades de la
poblacion y las caracteristicas del Sistema General
de Seguridad Social en Salud.

El Ministerio de la Proteccion Social definird las
condiciones, requisitos y procedimientos para la
oferta, aprobacion y asignacion de cupos de practicas
formativas de los programas de especializacidon que
impliquen residencia.

Los cupos de residentes de los programas de
especializacion en salud se aprobaran conforme a
las normas que regulan larelacién docencia servicio
y, en todo caso, deberan corresponder a cargos em-
pleos temporales no sujetos a carrera administrativa
creados para tal fin en las Instituciones Prestadoras
de Salud.

Se autoriza a las Instituciones Prestadoras de
Salud publicas a crear cargos en sus plantas de
personal para la formacion de residentes, los cua-
les tendran caracter temporal y no estaran sujetos
a las normas de carrera administrativa. El Estado
cofinanciara parte del costo de los cargos de resi-
dentes que cursen programas de especializacion
considerados prioritarios para el pais, para lo cual
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los recursos del presupuesto nacional destinados a
financiar el programa de becas crédito establecido
en el paragrafo 1° del articulo 193 de la Ley 100 de
1993, se reorientaran a la financiacion de los cargos
contemplados en el presente articulo, el Gobierno
Nacional determinara la contraprestacion para estos.

Para las regiones donde no se cuenta con Enti-
dades de Educacién Superior, aquellos profesio-
nales de la salud que deseen especializarse podran
recibir becas financiadas con recursos de los entes
territoriales y del Gobierno Nacional, suscribiendo
convenios para prestar los servicios especializados
durante un tiempo no inferior al requerido para la
especializacion en la region correspondiente. Estos
profesionales tendran prioridad de acceso a las
especializaciones.

Para efectos administrativos y asistenciales, a
los profesionales de la salud vinculados mediante la
modalidad de residentes se les reconocera conforme
al titulo mas alto obtenido y a la autorizacién para
ejercer por la entidad competente.

Losprogramas de formacién en el areadelasalud
seran aprobados considerando criterios de calidad
y pertinencia de los mismos y la evaluacion de la
relacién docencia-servicio y de los escenarios de
practica, segun los estandares y procedimientos que
definan los Ministerios de la Proteccion Social y de
Educacion Nacional, los cuales haran parte integral
del Sistema de Aseguramiento de la Calidad de la
Educacion Superior. Para determinar la pertinencia
de los nuevos programas de formacién en el area
de la salud se requerira concepto del Ministerio de
la Proteccién Social.

Articulo 102. Matriculas de residentes. E1 Mi-
nisterio de la Proteccion Social y el Ministerio de
Educacion Nacional estableceran las pautas para
la supervision coordinada a las instituciones de
educacion superior en lo referente al costo de las
matriculas de los residentes de programas de espe-
cializacion clinica.

Articulo 103. Contratacion del personal misio-
nal permanente. El personal misional permanente
de las Instituciones publicas Prestadoras de Salud
no podra estar vinculado mediante la modalidad de
cooperativas de trabajo asociado que hagan interme-
diacion laboral, o bajo ninguna otra modalidad de
vinculacidn que afecte sus derechos constitucionales,
legales y prestacionales consagrados en las normas
laborales vigentes.

Paragrafo transitorio. Esta disposicion entrara
en vigencia a partir del primero (1°) de julio de dos
mil trece (2013).

Articulo 104. Autorregulacion profesional. Mo-
dificase el articulo 26 de la Ley 1164 de 2007, el
cual quedara asi:

“Articulo 26. Acto propio de los profesionales
de la salud. Es el conjunto de acciones orientadas
a la atencidn integral de salud, aplicadas por el
profesional autorizado legalmente para ejercerlas.
El acto profesional se caracteriza por la autonomia
profesional y la relacion entre el profesional de la
salud y el usuario. Esta relacion de asistencia en

salud genera una obligacion de medio, basada en la
competencia profesional.

Los profesionales de la salud tienen la respon-
sabilidad permanente de la autorregulacion. Cada
profesion debe tomar a su cargo la tarea de regular
concertadamente la conducta y actividades profe-
sionales de sus pares sobre la base de:

1. El ejercicio profesional responsable, ético y
competente, para mayor beneficio de los usuarios.

2. Lapertinencia clinica y uso racional de tecno-
logias, dada la necesidad de la racionalizacion del
gasto en salud, en la medida que los recursos son
bienes limitados y de beneficio social.

3. En el contexto de la autonomia se buscara
prestar los servicios médicos que requieran los
usuarios, aplicando la autorregulacion, en el marco
de las disposiciones legales.

4. No debe permitirse el uso inadecuado de tec-
nologias médicas que limite o impida el acceso a
los servicios a quienes los requieran.

5. Las actividades profesionales y la conducta
de los profesionales de la salud debe estar dentro
de los limites de los Cdodigos de Etica Profesional
vigentes. Las asociaciones cientificas deben alentar
a los profesionales a adoptar conductas éticas para
mayor beneficio de sus pacientes.

Articulo 105. Autonomiaprofesional. Entiéndase
por autonomia de los profesionales de la salud, la
garantia que el profesional de la salud pueda emitir
con toda libertad su opinién profesional con respec-
to a la atencion y tratamiento de sus pacientes con
calidad, aplicando las normas, principios y valores
que regulan el ejercicio de su profesion.

Articulo 106. Prohibicion de prebendas o dadivas
atrabajadores en el sector de la salud. Queda expre-
samente prohibida la promocion u otorgamiento de
cualquier tipo de prebendas, dadivas a trabajadores
de las entidades del Sistema General de Seguridad
Social en Salud y trabajadores independientes,
sean estas en dinero o en especie, por parte de
las Entidades Promotoras de Salud, Instituciones
Prestadoras de Salud, empresas farmacéuticas pro-
ductoras, distribuidoras, comercializadoras u otros,
de medicamentos, insumos, dispositivos y equipos,
que no esté vinculado al cumplimiento de una re-
lacién laboral contractual o laboral formalmente
establecida entre la institucion y el trabajador de las
entidades del Sistema General de Seguridad Social
en Salud.

Paragrafo 1°. Las empresas o instituciones que
incumplan con lo establecido en el presente articulo
seran sancionadas con multas que van de 100 a 500
SMMLYV, multa que se duplicara en caso de rein-
cidencia. Estas sanciones seran tenidas en cuenta
al momento de evaluar procesos contractuales con
el Estado y estaran a cargo de la Superintendencia
Nacional de Salud.

Paragrafo 2°. Los trabajadores de las entidades
del Sistema General de Seguridad Social en Salud
quereciban este tipo de prebendas y/o dadivas, seran
investigados por las autoridades competentes. Lo
anterior, sin perjuicio de las normas disciplinarias
vigentes.
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CAPITULO VII
Calidad y sistemas de informacion

Articulo 107. Garantia de calidady resultados en
laatencion en el Sistema General de Seguridad Social
de Salud. En desarrollo del principio de calidad del
Sistema General de Seguridad Social de Salud esta-
blecido en la presente ley, y en el marco del Sistema
Obligatorio de Garantia de Calidad de 1a Atencion de
Salud, se definira e implementara un plan nacional de
mejoramiento de calidad, con clara orientacion hacia
la obtencion de resultados que puedan ser evaluados.
Dicho plan contendra como minimo:

107.1 La consolidacién del componente de habi-
litacidn exigible a direcciones territoriales de salud,
a los prestadores de servicios de salud, a Entidades
Promotoras de Salud y a administradoras de riesgos
profesionales, incluyendo el establecimiento de
condiciones de habilitacién para la conformacion
y operacion de redes de prestacion de servicios de
salud;

107.2 El establecimiento de incentivos al com-
ponente de acreditacion aplicable a las instituciones
prestadoras de servicios de salud, Entidades Promo-
toras de Salud y direcciones territoriales de salud, y

107.3 El fortalecimiento del sistema de informa-
cién para la calidad, a través de indicadores que den
cuenta del desempefio y resultados de los prestado-
res de servicios de salud y Entidades Promotoras
de Salud, con el fin de que los ciudadanos puedan
contar con informacién objetiva para garantizar al
usuario su derecho a la libre eleccidn.

Articulo 108. Indicadores en salud. E1 Ministerio
de la Proteccion Social debera establecer indica-
dores de salud, tales como indicadores centinela y
trazadores, asi como indicadores administrativos
que den cuenta del desempefio de las direcciones
territoriales de salud, Entidades Promotoras de
Salud, Administradoras de Riesgos Profesionales
y de las Instituciones Prestadoras de Salud, con el
fin de que los ciudadanos puedan contar con infor-
macion objetiva que permita reducir las asimetrias
de informacion y garantizar al usuario su derecho
a la libre eleccion de los prestadores de servicios y
aseguradores.

Articulo 109. Obligatoriedad de audiencias pui-
blicas de Entidades Promotoras de Saludy Empresas
Sociales del Estado. Todas 1as Entidades Promotoras
de Salud y Empresas Sociales del Estado del sector
salud y las Instituciones Prestadoras de Salud pu-
blicas, tienen la obligacion de realizar audiencias
publicas, por lo menos una vez al afio, con el objeto
deinvolucraralos ciudadanos y organizaciones de la
sociedad civil en la formulacidn, ejecucion, control
y evaluacion de su gestion. Para ello deberan pre-
sentar sus indicadores en salud, gestion financiera,
satisfaccion de usuarios y administracion.

Las instituciones privadas prestadoras de ser-
vicios de salud deberan publicar anualmente por
internet sus indicadores de calidad y de gestion en
la forma que establezca el reglamento.

Articulo 110. Informe del estado actual de las En-
tidades Promotoras de Salud. E1 Gobierno Nacional
y la Superintendencia Nacional de Salud, en procura

del proceso de transparencia y de publicidad en los
servicios, sesenta dias (60) después de entrada en
vigencia la presente ley, deberan presentar un infor-
me del estado actual de las Entidades Promotoras de
Salud donde se dara a conocer aspectos, en relacion
con al cumplimiento de los giros a los prestadores,
recaudo y cumplimiento del Plan de Beneficios.

Articulo 111. Sistema de evaluaciony calificacion
de direcciones territoriales de salud, Entidades
Promotoras de Salud e Instituciones Prestadoras
de Salud. Como resultado de la aplicacion de los
indicadores, el Ministerio de la Proteccion Social
desarrollara un sistema de evaluacion y calificacion
delasdireccionesterritoriales de salud, de Entidades
Promotoras de Salud e Instituciones Prestadoras
de Salud que permita conocer publicamente a mas
tardar el primero (1°) de marzo de cada afio, como
minimo: nimero de quejas, gestion de riesgo, pro-
gramas de prevencion y control de enfermedades
implementados, resultados en la atencion de la en-
fermedad, prevalencia de enfermedades de interés
en salud publica, listas de espera; administracion y
flujo de recursos.

Debera también alimentarse de las metas de los
planes de desarrollo nacional, y territoriales.

Se definiran igualmente indicadores de calidad
en la atencion, de calidad técnica y de satisfaccion
del usuario.

Elincumplimiento de las condiciones minimas de
calidad dara lugar a la descertificacion en el proceso
de habilitacion. En el caso de los entes territoriales
se notificara a la SNS para que obre de acuerdo a
su competencia.

Articulo 112. Articulacion del Sistema de In-
formacion. El Ministerio de la Proteccién Social,
a través del Sistema Integrado de Informacion de
la Proteccion Social (Sispro), articulara el manejo
y serd el responsable de la administracion de la
informacion.

Las bases de datos de afiliados en salud se arti-
cularan con las bases de datos de la Registraduria
Nacional del Estado Civil, el Ministerio de Hacienda
y Crédito Publico, la Direccion de Aduanas e Im-
puestos Nacionales, el Sisbén y de las Entidades
Promotoras de Salud para identificar a los benefi-
ciarios y su lugar de residencia, entre otras, dicha
articulacion debera estar implementada antes del
31 de diciembre de 2012.

La identidad de los usuarios y beneficiarios se
verificard mediante procesamiento y consulta de
la base de datos de la Registraduria Nacional del
Estado Civil.

Paragrafo transitorio. La historia clinica Uinica
electronica sera de obligatoria aplicacion antes del
31 de diciembre del afio 2013, esta tendrd plena
validez probatoria.

Articulo 113. Sistema de Informacién Integrado
del Sector Salud. El Ministerio de la Proteccion
Social junto con el Ministerio de Tecnologias de
la Informacién y las Comunicaciones definird y
contratard un plan para que en un periodo menor a
3 afios se garantice la conectividad de las institucio-
nes vinculadas con el sector de salud en el marco
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del Plan Nacional de Tecnologias de Informacion
y Comunicaciones — TIC.

Articulo 114. Obligacion de reportar. Es una
obligacion de las Entidades Promotoras de Salud, los
prestadores de servicios de salud, de las direcciones
territoriales de salud, las empresas farmacéuticas,
las cajas de compensacion, las administradoras de
riesgos profesionales y los demas agentes del sis-
tema, proveer la informacion solicitada de forma
confiable, oportuna y clara dentro de los plazos que
se establezcan en el reglamento, con el objetivo de
elaborar los indicadores. Es deber de los ciudadanos
proveer informacion veraz y oportuna.

Articulo 115. Indicadores de salud sobre nifios,
nifias y adolescentes. Las Entidades Promotoras
de Salud y las Instituciones Prestadoras de Salud
deberan presentar anualmente a la Superinten-
dencia Nacional de Salud informacion detallada
sobre el estado de salud de los menores de edad
afiliados.

Articulo 116. Sanciones por la no provision de
informacion. Los obligados a reportar que no cum-
plan con el reporte oportuno, confiable, suficiente y
con la calidad minima aceptable de la informacion
necesaria para la operacion del sistema de moni-
toreo, de los sistemas de informacién del sector
salud, o de las prestaciones de salud (Registros
Individuales de Prestacion de Servicios), seran
reportados ante las autoridades competentes para
que impongan las sanciones a que hubiera lugar.
En el caso de las Entidades Promotoras de Salud
y prestadores de servicios de salud podra dar lugar
a la suspension de giros, la revocatoria de la cer-
tificacion de habilitacion. En el caso de los entes
territoriales se notificara a la Superintendencia
Nacional de Salud para que obre de acuerdo a su
competencia.

Articulo 117. Andlisis de condiciones de mercado
a nivel regional. El Gobierno Nacional realizara
analisis periddicos de las condiciones de compe-
tencia en el mercado de aseguradores y prestadores,
asi como de las tarifas de prestacion de servicios,
a nivel territorial.

TITULO VII
INSPECCION, VIGILANCIA'Y CONTROL

Articulo 118. Desconcentracion. Con el fin de
tener mayor efectividad en las actividades del sis-
tema de inspeccion, vigilancia y control, la Super-
intendencia Nacional de Salud se desconcentrard y
adicionalmente podra delegar sus funciones a nivel
departamental o distrital.

LaSuperintendencia Nacional de Salud ejecutara
sus funciones de manera directa o por convenio
interadministrativo con las direcciones departamen-
tales o distritales de salud, acreditadas, en el marco
del Sistema Obligatorio de Garantia de la Calidad,
las cuales para los efectos de las atribuciones co-
rrespondientes responderan funcionalmente ante el
Superintendente Nacional de Salud.

Las direcciones departamentales o distritales de
salud, presentaran en audiencia publica semestral
y en los plazos que la Superintendencia establezca,
los informes que esta requiera. El incumplimiento

de esta funcién dara lugar a multas al respectivo
Director de hasta diez (10) salarios minimos legales
mensuales y en caso de reincidencia podra dar lugar
a la intervencion administrativa.

La Superintendencia Nacional de Salud imple-
mentara procedimientos participativos que permitan
la operacidon del sistema de forma articulada, vin-
culando las personerias, la Defensoria del Pueblo,
las contralorias y otras entidades u organismos que
cumplan funciones de control.

La Superintendencia Nacional de Salud podra
delegar la facultad sancionatoria para que las enti-
dades del nivel departamental o distrital surtan la
primera instancia de los procesos que se adelanten a
las entidades e instituciones que presten sus servicios
dentro del territorio de su competencia.

Paragrafo. Dadas las funciones que deba asumir
la Superintendencia Nacional de Salud definidas por
esta ley el Gobierno Nacional adelantard las accio-
nes que le permitan su fortalecimiento y reestruc-
turacion.

Articulo 119. Recursos parafortalecer las funcio-
nes de inspeccion vigilancia y control. Los recursos
a que se refiere el literal e) del articulo 13 de la Ley
1122 de 2007 se destinaran a la Superintendencia
Nacional de Salud para que ejerza la inspeccion,
vigilancia y control en las entidades territoriales. El
recaudo al que hace referencia el presente inciso,
sera reglamentado por el Gobierno Nacional, por
primera vez, dentro de los tres (3) meses siguien-
tes a la entrada en vigencia de la presente ley. Los
recursos del régimen subsidiado destinados por los
municipios y distritos ala Superintendencia Nacional
de Salud para que ejerza la inspeccidn vigilancia y
control en las entidades territoriales, se incrementa-
ran del 0.2% al 0.4%, que seran descontados de los
recursos que del Sistema General de Participaciones
para Salud se destinen a los subsidios a la demanda
o de los recursos de la subcuenta de Solidaridad
del Fosyga, seglin la reglamentacion que expida el
Gobierno Nacional.

Paragrafo transitorio 1°. Los recursos a que se
refiere el inciso 1° del literal e) del articulo 13 de
laLey 1122 de 2007 se aplicaran a la auditoria para
el cumplimiento del seguimiento y control del ase-
guramiento de los afiliados y el acceso oportuno y
de calidad al Plan de Beneficios. Para este efecto
la Superintendencia Nacional de Salud, acreditara
empresas de interventoria con los cuales contrataran
los municipios mediante concurso de méritos. La Su-
perintendencia Nacional de Salud ejercera vigilancia
sobre el proceso y ejecucion de esta contratacion.

Paragrafo transitorio 2°. Mientras se reglamentan
las funciones de auditoria, las empresas que hoy estan
prestando el servicio podran continuar haciéndolo.

Articulo 120. Recursos por multas. Las multas
impuestas por la Superintendencia Nacional de
Salud seran apropiadas en el Presupuesto General
de la Nacién como recursos adicionales de la Su-
perintendencia Nacional de Salud.

Articulo 121. Sujetos de inspeccion, vigilancia y
control de la Superintendencia Nacional de Salud.
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Seran sujetos de inspeccion, vigilancia y control
integral de la Superintendencia Nacional de Salud:

121.1 Las Entidades Promotoras de Salud del
Régimen Contributivo y Subsidiado, las Empre-
sas Solidarias, las Asociaciones Mutuales en sus
actividades de Salud, las Cajas de Compensacion
Familiar en sus actividades de salud, las actividades
de salud que realizan las aseguradoras, las Entida-
des que administren planes adicionales de salud,
las entidades obligadas a compensar, las entidades
adaptadas de Salud, las administradoras de riesgos
profesionales en sus actividades de salud. Las entida-
des pertenecientes al régimen de excepcion de salud
y las universidades en sus actividades de salud, sin
perjuicio de las competencias dela Superintendencia
de Subsidio Familiar.

121.2 Las Direcciones Territoriales de Salud en
el ejercicio de las funciones que las mismas desa-
rrollan en el ambito del sector salud, tales como el
aseguramiento, la inspeccion, vigilancia y control,
la prestacion de servicios de salud y demas relacio-
nadas con el sector salud.

121.3 Los prestadores de servicios de salud pu-
blicos, privados o mixtos.

121.4 La Comision de Regulacion en Salud y el
Fondo de Solidaridad y Garantia, Fosyga, o quienes
hagan sus veces.

121.5 Los que exploten, produzcan, administren
u operen, bajo cualquier modalidad, el monopolio
rentistico de loterias, apuestas permanentes y demas
modalidades de los juegos de suerte y azar.

121.6 Los que programen, gestionen, recauden,
distribuyan, administren, transfieran o asignen los
recursos publicos y demas arbitrios rentisticos del
Sistema General de Seguridad Social en Salud.

121.7 Las rentas que produzcan cervezas, sifo-
nes, refajos, vinos, aperitivos y similares y quienes
importen licores, vinos, aperitivos y similares y
cervezas.

121.8 Los que exploten, administren u operen,
bajo cualquier modalidad, el monopolio rentistico
de los licores.

Articulo 122. Presentacion de informes financie-
ros de las entidades del Sistema General de Seguri-
dad Social en Salud. Para la vigilancia y control de
las Entidades Promotoras de Salud, las Instituciones
Prestadoras de Salud, y otros actores del sistema
deberan presentar los estados financieros consoli-
dados del grupo econdémico, incluyendo todas las
entidades subordinadas que directa o indirectamente
reciban recursos del Sistema General de Seguridad
Social en Salud.

Articulo 123. Control a los deberes de los em-
pleadores y otras personas obligadas a cotizar.
La Unidad Administrativa de Gestion Pensional y
Contribuciones Parafiscales de la Proteccion Social
(UGPP), verificara el cumplimiento de los deberes
de los empleadores y otras personas obligadas a
cotizar, en relacion con el pago de las cotizaciones
a la seguridad social.

La Unidad Administrativa de Gestion Pensio-
nal y Contribuciones Parafiscales de la Proteccion
Social (UGPP), previa solicitud de explicaciones,

podra imponer, en caso de violacion a las normas
contenidas en los articulos 161,204 y 210 de la Ley
100 de 1993 por una sola vez, o en forma sucesi-
va, multas en cuantia hasta de mil (1.000) salarios
minimos legales mensuales vigentes a favor de la
subcuenta de Solidaridad del Fondo de Solidaridad
y Garantia (Fosyga).

Articulo 124. Eje de acciones y medidas espe-
ciales. El numeral 5 del articulo 37 de la Ley 1122
de 2007, quedard asi:

“5. Eje de acciones y medidas especiales. Su
objetivo es adelantar los procesos de intervencion
forzosa administrativa para administrar o liquidar
las entidades vigiladas que cumplen funciones de
Entidades Promotoras de Salud, Instituciones Pres-
tadoras de Salud de cualquier naturaleza y monopo-
lios rentisticos cedidos al sector salud no asignados
a otra entidad, asi como para intervenir técnica y
administrativamente las direcciones territoriales de
salud. Tratandose de liquidaciones voluntarias, la
Superintendencia Nacional de Salud ejercera inspec-
cidn, vigilancia y control sobre los derechos de los
afiliados y los recursos del sector salud. En casos en
que la Superintendencia Nacional de Salud revoque
el certificado de autorizacion o funcionamiento que
le otorgue a las Entidades Promotoras de Salud o
Instituciones Prestadoras de Salud, debera decidir
sobre su liquidacion”.

Articulo 125. Cesacion provisional. El Superin-
tendente Nacional de Salud podra ordenar de ma-
nera inmediata, a la entidad competente, la medida
cautelar de cesacion provisional de las acciones que
pongan en riesgo la vida o la integridad fisica de los
pacientes o el destino de los recursos del Sistema
General de Seguridad Social en Salud.

Las medidas sefialadas anteriormente se adopta-
ran mediante acto administrativo motivado y dara
lugar al inicio del proceso administrativo ante el
Superintendente Nacional de Salud.

Articulo 126. Funcion jurisdiccional de la Su-
perintendencia Nacional de Salud. Adicidénense los
literales e), f) y g), al articulo 41 de la Ley 1122 de
2007, asi:

“e) Sobre las prestaciones excluidas del Plan de
Beneficios que no sean pertinentes para atender las
condiciones particulares del individuo;

f) Conflictos derivados de las devoluciones o
glosas a las facturas entre entidades del Sistema
General de Seguridad Social en Salud,;

g) Conocer y decidir sobre el reconocimiento y
pago de las prestaciones econdmicas por parte de
las EPS o del empleador”.

Modificar el paragrafo 2° del articulo 41 de la
Ley 1122 de 2007, el cual quedara asi:

“La funcidn jurisdiccional de la Superintenden-
cia Nacional de Salud se desarrollara mediante un
procedimiento preferente y sumario, con arreglo a
los principios de publicidad, prevalencia del derecho
sustancial, economia, celeridad y eficacia, garanti-
zando debidamente los derechos al debido proceso,
defensa y contradiccion.

Lasolicitud dirigida ala Superintendencia Nacio-
nal de Salud, debe expresar con la mayor claridad,
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la causal que la motiva, el derecho que se considere
violado, las circunstancias de tiempo, modo y lugar,
asi como el nombre y residencia del solicitante. La
accion podra ser ejercida, sin ninguna formalidad o
autenticacion, por memorial, telegrama u otro medio
de comunicacion que se manifieste por escrito, para
lo cual se gozara de franquicia. No serd necesario
actuar por medio de apoderado. Dentro de los diez
dias siguientes a la solicitud se dictara fallo, el cual
se notificara por telegrama o por otro medio expe-
dito que asegure su cumplimiento. Dentro de los
tres dias siguientes a la notificacion, el fallo podra
ser impugnado. En el tramite del procedimiento
jurisdiccional prevalecera la informalidad”.

Articulo 127. Medidas cautelares en la funcion
Jurisdiccional de la Superintendencia Nacional de
Salud. Adicionar un nuevo paragrafo al articulo 41
de la Ley 1122 de 2007 asi:

“Paragrafo 3°. La Superintendencia Nacional de
Salud, debera:

1. Ordenar, dentro del proceso judicial, las me-
didas provisionales para la proteccion del usuario
del Sistema.

2. Definir en forma provisional la Entidad a la
cual se entiende que continda afiliado o atendido
el demandante mientras se resuelve el conflicto
que se suscite en materia de afiliacion multiple y
movilidad dentro del Sistema General de Seguridad
Social en Salud.

Para tal efecto, el funcionario competente en
ejerciciodelas funciones jurisdiccionales consultara,
antes de emitir su fallo definitivo o la medida cau-
telar, la doctrina médica, las guias, los protocolos o
lasrecomendaciones del Comité Técnico-Cientifico,
segun sea el caso”.

Articulo 128. Procedimiento sancionatorio. La
Superintendencia Nacional de Salud aplicara las
multas o la revocatoria de la licencia de funciona-
miento realizando un proceso administrativo sancio-
natorio consistente en la solicitud de explicaciones
en un plazo de cinco (5) dias habiles después de
recibida la informacion, la practica de las pruebas
a que hubiere lugar en un plazo maximo de quince
(15) dias calendario, vencido el término probatorio
las partes podran presentar alegatos de conclusion
dentro de los cinco (5) dias habiles siguientes. La
Superintendencia dispondra de un término de diez
(10) dias calendario después del vencimiento del
término para presentar alegatos de conclusion para
imponer la sancién u ordenar el archivo de las ac-
tuaciones. Si no hubiere lugar a decretar pruebas,
se obviara el término correspondiente. La sancion
sera susceptible de los recursos contenidos en el
Cédigo Contencioso Administrativo.

Paragrafo. Con sujecion a lo anterior y tenien-
do en cuenta en lo que no se oponga, lo previsto
en el Cédigo Contencioso Administrativo, la Su-
perintendencia Nacional de Salud, mediante acto
administrativo, desarrollara el procedimiento ad-
ministrativo sancionatorio, respetando los derechos
al debido proceso, defensa, contradiccion y doble
instancia.

Articulo 129. Normas de procedimiento interven-
cion forzosa administrativa. E1 Gobierno Nacional
reglamentara las normas de procedimiento a aplicar
por parte de la Superintendencia Nacional de Salud
en los procesos de intervencion forzosa adminis-
trativa para administrar o liquidar las entidades
vigiladas que cumplan funciones de explotacion,
administracion u operacion de monopolios rentis-
ticos cedidos al sector salud, Entidades Promotoras
de Salud, las Instituciones Prestadoras de Salud de
cualquiernaturaleza, asicomo para intervenir técnica
y administrativamente las direcciones territoriales
de salud cualquiera sea la denominacion que le
otorgue el ente territorial en los términos de la ley
y los reglamentos.

Articulo 130. Conductas que vulneran el Sistema
General de Seguridad Social en Salud y el derecho
a la salud. La Superintendencia Nacional de Salud,
impondra multas en las cuantias sefialadas en la
presente ley o revocara la licencia de funcionamien-
to, si a ello hubiere lugar, a las personas naturales
y juridicas que se encuentren dentro del ambito
de su vigilancia, asi como a titulo personal a los
representantes legales de las entidades publicas y
privadas, directores o secretarios de salud o quien
haga sus veces, jefes de presupuesto, tesoreros y
demas funcionarios responsables de la administra-
cién y manejo de los recursos del sector salud en las
entidades territoriales, funcionarios y empleados del
sector publico y privado de las entidades vigiladas
por dicha Superintendencia, cuando violen las dis-
posiciones del Sistema General de Seguridad Social
en Salud, entre otras, por incurrir en las siguientes
conductas:

130.1 Violar la Ley 1098 de 2006 en lo relativo
a la prestacion de servicios de salud.

130.2 Aplicar preexistencias a los afiliados por
parte de la Entidad Promotora de Salud.

130.3 Impedir u obstaculizar la atencidn inicial
de urgencias.

130.4 Poner en riesgo la vida de las personas de
especial proteccion constitucional.

130.5 Norealizar las actividades en salud deriva-
das de enfermedad general, maternidad, accidentes
de trabajo, enfermedad profesional, accidentes de
transito y eventos catastroficos.

130.6 Impedir o atentar en cualquier forma contra
el derecho a la afiliacién y seleccion de organismos
e instituciones del Sistema de Seguridad Social
Integral, por parte del empleador y, en general, por
cualquier persona natural o juridica.

130.7 Incumplir las instrucciones y ordenes
impartidas por la Superintendencia, asi como por
la violacion de la normatividad vigente sobre la
prestacion del servicio publico de salud y el Sistema
General de Segundad Social en Salud.

130.8 Incumplir con las normas de afiliacién por
parte de los empleadores, contratistas, entidades
que realizan afiliaciones colectivas o trabajadores
independientes.

130.9 Incumplir la Ley 972 de 2005.
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130.10 Efectuar por un mismo servicio o presta-
ciénundoble cobro al Sistema General de Seguridad
Social en Salud.

130.11 Efectuar cobros al Sistema General de
Seguridad Social en Salud con datos inexactos o
falsos.

130.12 No reportar oportunamente la informa-
cion que se le solicite por parte del Ministerio de
la Proteccion Social, la Superintendencia Nacional
de Salud, por o por la Comision de Regulacion en
Salud o quien haga sus veces.

130.13 Obstruir las Investigaciones e incumplir
las obligaciones de informacion.

130.14 Incumplir con el reconocimiento y pago de
las prestaciones economicas en el Sistema General
de Seguridad Social en Salud.

Articulo 131. Valor de las multas por conduc-
tas que vulneran el Sistema General de Seguridad
Social en Salud y el derecho a la salud. Ademas,
de las acciones penales, de conformidad con el
articulo 68 de la Ley 715 de 2001, las multas a
los representantes legales de las entidades publi-
cas y privadas, directores o secretarios de salud
o quienes hagan sus veces, jefes de presupuesto,
tesoreros y demads funcionarios responsables de
la administracién y manejo de los recursos sector
salud en las entidades territoriales, funcionarios y
empleados del sector publico y privado oscilaran
entre diez (10) y doscientos (200) salarios minimos
mensuales legales vigentes y su monto se liquida-
ra teniendo en cuenta el valor del salario minimo
vigente a la fecha de expedicion de la resolucion
sancionatoria.

Lasmultasalas personas juridicas que se encuen-
tren dentro del ambito de vigilancia de la Superin-
tendencia Nacional de Salud se impondran hasta por
una suma equivalente a dos mil quinientos (2.500)
salarios minimos legales mensuales vigentes y su
monto se liquidara teniendo en cuenta el valor del
salario minimo vigente a la fecha de expedicion de
la resolucidn sancionatoria.

Las multas se aplicaran sin perjuicio de la facul-
tad de revocatoria de la licencia de funcionamiento
cuando a ello hubiere lugar.

Articulo 132. Multas por infracciones al régimen
aplicable al control de precios de medicamentos y
dispositivos médicos. La Superintendencia de Indus-
triay Comercio impondra multas hasta de cinco mil
salarios minimos legales mensuales vigentes (5.000
SMLMV) a cualquiera de las entidades, agentes y
actores de las cadenas de produccion, distribucion,
comercializacion y otras formas de intermedia-
cion de medicamentos, dispositivos médicos o
bienes del sector salud, sean personas naturales o
juridicas, cuando infrinjan el régimen aplicable al
control de precios de medicamentos o dispositivos
médicos. Igual sancidén se podra imponer por la
omision, renuencia o inexactitud en el suministro
de la informacién que deba ser reportada periddi-
camente.

Cuando se infrinja el régimen de control de

precios de medicamentos y dispositivos médicos
acudiendo a maniobras tendientes a ocultar a través

de descuentos o promociones o en cualquier otra
forma el precio real de venta, se incrementara la
multa de una tercera parte a la mitad.

Articulo 133. Multas por no pago de las acreen-
cias por parte del Fosyga o la Entidad Promotora
de Salud. La Superintendencia Nacional de Salud
impondra multas entre cien (100) y dos mil quinien-
tos (2.500) salarios minimos mensuales vigentes
cuando el Fosyga, injustificadamente, no gire opor-
tunamente de acuerdo con los tiempos definidos en
la ley, las obligaciones causadas por prestaciones
o medicamentos o cuando la Entidad Promotora
de Salud no gire oportunamente a una Institucion
Prestadora de Salud las obligaciones causadas por
actividades o medicamentos. En caso de que el
comportamiento de las Entidades Promotoras de
Salud sea reiterativo sera causal de pérdida de su
acreditacion.

Paragrafo. El pago de las multas que se impongan
a titulo personal debe hacerse con recursos de su
propio patrimonio y, en consecuencia, no se puede
imputar al presupuesto de la entidad de la cual de-
penden, lo que procedera siempre que se pruebe que
hubo negligencia por falta del funcionario.

Articulo 134. Dosificacion de las multas. Para
efectos de graduar las multas previstas en la presente
ley, se tendran en cuenta los siguientes criterios:

134.1 El grado de culpabilidad.

134.2 La trascendencia social de la falta o el
perjuicio causado, en especial, respecto de personas
en debilidad manifiesta o con proteccion constitu-
cional reforzada.

134.3 Poner en riesgo la vida o la integridad
fisica de la persona.

134.4 En funcién de lanaturaleza del medicamen-
to o dispositivo médico de que se trate, el impacto
que la conducta tenga sobre el Sistema General de
Seguridad Social en Salud.

134.5 El beneficio obtenido por el infractor con
la conducta en caso que este pueda ser estimado.

134.6 El grado de colaboracidn del infractor con
la investigacion.

134.7 La reincidencia en la conducta infractora.

134.8 La existencia de antecedentes en relacion
con infracciones al régimen de Seguridad Social en
Salud, al régimen de control de precios de medica-
mentos o dispositivos médicos.

134.9 Las modalidades y circunstancias en que
se cometid la falta y los motivos determinantes del
comportamiento.

Articulo 135. Competencia de conciliacion. La
Superintendencia Nacional de Salud podra actuar
como conciliadora de oficio o a peticion de parte
en los conflictos que surjan entre el administrador
del Fosyga, las Entidades Promotoras de Salud, los
prestadores de servicios, las companias aseguradoras
del SOAT y entidades territoriales.

TITULO VIII
DE LOS USUARIOS DEL SISTEMA

Articulo 136. Politica nacional de participacion
social. E1Ministerio de la Proteccion Social definira
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una politica nacional de participacion social que
tenga como objetivos:

136.1 Fortalecer la capacidad ciudadana para
intervenir en el ciclo de las politicas publicas de
salud: diseflo, ejecucion, evaluacidn y ajuste.

136.2 Promover la cultura de la salud y el auto-
cuidado, modificar los factores de riesgo y estimular
los factores protectores de la salud.

136.3 Incentivar la veeduria de recursos del sector
saludy el cumplimiento de los planes de beneficios.

136.4 Participar activamente en los ejercicios de
definicion de politica.

136.5 Participar activamente en los ejercicios de
presupuestacion participativa en salud.

136.6 Defender el derecho de la salud de los
ciudadanos y detectar temas cruciales para mejorar
los niveles de satisfaccion del usuario.

Articulo 137. Defensor del Usuario de la Salud.
Para financiar el Defensor del Usuario en Salud de
que trata el articulo 42 de la Ley 1122 de 2007, la
tasa establecida en el articulo 98 de la Ley 488 de
1998, debera incluir el costo que demanda su orga-
nizacién y funcionamiento.

Articulo 138. Antitramites en salud. E1 Gobierno
Nacional, dentro de los doce (12) meses siguientes
a la promulgacion de esta ley, deberd adoptar un
Sistema Unico de Tramites en Salud que incluird
los procedimientos y formatos de la afiliacion y el
recaudo, asi como de la autorizacion, registro, au-
ditoria, facturacidén y pago de los servicios de salud.

Articulo 139. Deberes y obligaciones. Los usua-
rios del Sistema de Seguridad Social en Salud debe-
ran cumplir los siguientes deberes y obligaciones:

139.1 Actuar frente al sistema y sus actores de
buena fe.

139.2 Suministrar oportunay cabalmente la infor-
macion que se les requiera para efectos del servicio.

139.3 Informar a los responsables y autoridades
de todo acto o hecho que afecte el sistema.

139.4 Procurar en forma permanente por el cui-
dado de la salud personal y de la familia y promover
las gestiones del caso para el mantenimiento de las
adecuadas condiciones de la salud publica.

139.5 Pagar oportunamente las cotizaciones e
impuestos y, en general, concutrir a la financiacion
del sistema.

139.6 Realizar oportuna y cabalmente los pagos
moderadores, compartidos y de recuperacion que se
definan dentro del sistema.

139.7 Contribuir segun su capacidad econdmica
al cubrimiento de las prestaciones y servicios adi-
cionales a favor de los miembros de su familiay de
las personas bajo su cuidado.

139.8 Cumplir las citas y atender los requeri-
mientos del personal administrativo y asistencial
de salud, asi como brindar las explicaciones que
ellos les demanden razonablemente en ejecucion
del servicio.

139.9 Suministrar la informacion veraz que se
le demande y mantener actualizada la informacién

que se requiera dentro del sistema en asuntos admi-
nistrativos y de salud.

139.10 Participar en las instancias de delibera-
cidn, veeduria y seguimiento del sistema.

139.11 Hacer un uso racional de los recursos
del sistema.

139.12 Respetar a las personas que ejecutan los
servicios y a los usuarios.

139.13 Hacer uso, bajo criterios de razonabilidad
y pertinencia, de los mecanismos de defensa y de
las acciones judiciales para el reconocimiento de
derechos dentro del sistema.

139.14 Participar en los procesos de disefio y
evaluacion de las politicas y programas de salud;
asi como en los ejercicios de presupuestacion par-
ticipativa en salud.

TITULO IX
OTRAS DISPOSICIONES

Articulo 140. Enfermedades huérfanas. Modi-
ficase el articulo 2° de la Ley 1392 de 2010, asi:

“Articulo 2°. Denominacion de las enfermedades
huérfanas. Las enfermedades huérfanas son aquellas
cronicamente debilitantes, graves, que amenazan
la vida y con una prevalencia menor de 1 por cada
5.000 personas, comprenden, las enfermedades raras,
las ultrahuérfanas y olvidadas. Las enfermedades
olvidadas son propias de los paises en desarrollo y
afectan ordinariamente a la poblacién mas pobre y
no cuentan con tratamientos eficaces o adecuados
y accesibles a la poblacion afectada.

Paragrafo. Con el fin de mantener unificada la
lista de denominacion de las enfermedades huérfa-
nas, el Ministerio de la Proteccion Social emitira
y actualizara esta lista cada dos afios a través de
acuerdos con la Comision de Regulacion en Salud
(CRES), o el organismo competente”.

Articulo 141. De los servicios que prestan las
cuidadorasy los cuidadores al interior del hogar. Los
servicios que prestan las cuidadoras y los cuidadores
alinterior del hogarrelacionados con el autocuidado
y mutuo cuidado de la salud de todos los miembros
delhogar, seranregistrados en las cuentas nacionales
de salud de manera periddica y ptblica, segun los
criterios que defina el Departamento Administrativo
Nacional de Estadistica. Este reconocimiento no
implicara gastos por parte del Sistema Nacional de
Seguridad Social en Salud.

Paragrafo. De acuerdo con lo ordenado por la
Ley 1413 de 2010, el Departamento Administrativo
Nacional de Estadistica hara una encuesta de uso
del tiempo que permitira contabilizar el monto al
que hace alusion el articulo anterior.

Articulo 142. Difusion y capacitacion para el
desarrollo de la ley. E1 Ministerio de la Proteccion
Social, con las entidades adscritas y vinculadas al
sector salud, debera organizar y ejecutar un progra-
ma de difusion del Sistema General de Seguridad
Social en Salud y de capacitacion a las autoridades
locales, las Entidades Promotoras de Salud e Ins-
tituciones Prestadoras, trabajadores y, en general,
a los usuarios que integren el Sistema General de
Seguridad Social en Salud.



Pagina 48

Lunes, 7 de febrero de 2011

GACETA DEL CONGRESO 13

Articulo 143. Prueba del accidente en el SOAT.
Para la prueba del accidente de transito ante la ase-
guradora del SOAT, sera suficiente la declaracion
del médico de urgencias sobre este hecho, en el
formato que se establezca para el efecto por parte
del Ministerio de la Proteccion Social, sin perjuicio
de la intervencion de la autoridad de transito y de la
posibilidad de que la aseguradora del SOAT realice
auditorias posteriores.

Paragrafo. Sistema de Reconocimiento y Pago del
SOAT. E1Gobierno Nacional reglamentara en un térmi-
no de seis (6) meses, el Sistema de Reconocimiento y
pagodelaatenciondelas victimasdeaccidentes detran-
sito (SOAT), disminuyendo los tramites, reduciendo
los agentes intervinientes, racionalizando el proceso de
pagoy generandoeficienciay celeridadenel flujodelos
Trecursos.

Articulo 144. De la reglamentacion e implemen-
tacion. El Gobierno Nacional en un lapso no mayor
de un mes a partir de la vigencia de la presente ley,
establecerd un cronograma de reglamentacion e
implementacion de la presente ley y la Ley 1164
de 2007, mediante acto administrativo.

El Gobierno Nacional tendra hasta seis (6) meses
apartir de la vigencia de esta ley para reglamentary
aplicar los articulos 26,29, 31, 50 y 62 de la misma;
y de hasta doce (12) meses para el articulo 118.

Articulo 145. Vigencia y derogatorias. La pre-
sente ley rige a partir de la fecha de su publicacion
y deroga las normas que le sean contrarias, en
especial los paragrafos de los articulos 171, 172,
175,215 y 216 numeral 1 de la Ley 100 de 1993,
el paragrafo del articulo 3°, el literal (c) del articulo

*

13, los literales (d) y (j) del articulo 14 de la Ley
1122 de 2007, el articulo 121 del Decreto-ley 2150
de 1995, el numeral 43.4.2 del articulo 43 y los
numerales 44.1.7, 44.2.3 del articulo 44 de la Ley
715 de 2001, asi como los articulos relacionados
con salud de Ley 1066 de 2006.

El Presidente del honorable Senado de la
Republica,
Armando Alberto Benedetti Villaneda.

El Secretario General del honorable Senado de
la Republica,

Emilio Ramon Otero Dajud.

El Presidente de la honorable Camara de
Representantes,

Carlos Alberto Zuluaga Dia:.

El Secretario General de la honorable Camara
de Representantes,

Jesus Alfonso Rodriguez Camargo.

REPUBLICA DE COLOMBIA
GOBIERNO NACIONAL

Publiquese y cumplase.
Dada en Bogota, D. C., a 19 de enero de 2011.
JUAN MANUEL SANTOS CALDERON
El Ministro de Hacienda y Crédito Publico,
Juan Carlos Echeverry Garzon.
El Ministro de la Proteccion Social,

Mauricio Santa Maria Salamanca.

*

LEY 1439 DE 2011
(enero 28)

por medio de la cual se declara Patrimonio Cultural y Artistico de la Nacion
“el Festival Nacional de Acordeoneros”, en el municipio de San Juan
Nepomuceno (Bolivar), y se dictan otras disposiciones.

El Congreso de Colombia
DECRETA:

Articulo 1°. Declarase Patrimonio Cultural y
Artistico de la Nacion el “Festival Nacional de
Acordeoneros”, que se realiza en el municipio de
San Juan Nepomuceno, departamento de Bolivar.

Articulo 2°. La Nacion, por conducto del Minis-
terio de Cultura, contribuira al fomento, promocion,
difusion, conservacion, proteccion, desarrollo y
financiacién del patrimonio cultural material e
inmaterial que se origine alrededor del “Festival
Nacional de Acordeoneros”.

Articulo 3°. El Ministerio de Comunicaciones,
por conducto de los Servicios Postales Nacionales
472 LaRed Postal de Colombia “SNP”, emitira una

estampilla o sello postal especial, en homenaje al
“Festival Nacional de Acordeoneros”.

Paragrafo. Esta emision llevara impresa la
simbiologia alusiva al “Festival Nacional de Acor-
deoneros”, y no podra ser inferior a trescientas mil
(300.000) unidades de sellos postales.

Articulo 4°. A partir de la vigencia de la presente
ley y de conformidad con los articulos 334, 339 y
341 de nuestra Constitucion Politica y de acuerdo
con la disponibilidad presupuestal y lineamientos
del marco fiscal de mediano plazo, autorizase al
Gobierno Nacional para efectuar asignaciones pre-
supuestales en cuantia de setecientos millones de
pesos ($700.000.000) e incorporarlas en la leyes de
presupuesto, ley de apropiaciones y Plan Nacional
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de Desarrollo, a fin de lograr el diseflo, dotacion
y construccion de las siguientes obras en el mu-
nicipio San Juan Nepomuceno, departamento de
Bolivar:

a) Adecuacion y dotacion para la Escuela de Mu-
sica “Cuna de Acordeones” en cuantia de doscientos
cincuenta millones de pesos ($250.000.000,00)
m/cte.

b) Construccion de la Casa-Museo “Dinastias
Musicales” en donde se expondran las fotografias,
instrumentos y elementos de los mas notables com-
positores acordeonistas e intérpretes de la musica
vallenata, nacidos en el municipio de San Juan
Nepomuceno, Bolivar, en cuantia de cuatrocientos
millones de pesos ($400.000.000,00) m/cte.

¢) Construccioén de un monumento simbolico del
“Festival Nacional de Acordeoneros”, en el sitio
que determinen la Junta Directiva del festival y las
autoridades municipales en cuantia de Cincuenta
millones de pesos ($50.000.000,00) m/cte.

Articulo 5°. La presente ley rige a partir de la
fecha de su sancidén y promulgacion.

El Presidente del honorable Senado de la Re-
publica,

Armando Benedetti Villaneda.

k

El Secretario General del honorable Senado de
la Republica,
Emilio Ramon Otero Dajud.

El Presidente de la honorable Camara de
Representantes,

Carlos Alberto Zuluaga Diac.

El Secretario General de la honorable Camara
de Representantes,

Jesus Alfonso Rodriguez Camargo.

REPUBLICA DE COLOMBIA
GOBIERNO NACIONAL

Publiquese y cumplase.
Dada en Bogota, D. C., a 28 de enero de 2011.

El Ministro del Interior y de Justicia de la Rept-
blica de Colombia, Delegatario de Funciones Pre-
sidenciales mediante Decreto numero 118 de 2011,

GERMAN VARGAS LLERAS.

ElViceministro General del Ministerio de Hacien-
day Crédito Publico, Encargado de las Funciones del
Despacho del Ministro de Hacienday Crédito Publico,

William Bruce Mac Master Rojas.

El Ministro de Tecnologias de la Informacion y
las Comunicaciones,

Diego Ernesto Molano Vega.

k

LEY 1440 DE 2011

(enero 28)

por medio de la cual se aprueba el “Tratado Constitutivo de la Union
de Naciones Suramericanas”’, hecho en Brasilia, Brasil,
el 23 de mayo de 2008.

El Congreso de la Republica

Visto el texto del “Tratado Constitutivo de la
Union de Naciones Suramericanas”, hecho en
Brasilia, Brasil, el veintitrés de mayo de dos mil
ocho.

(Para ser transcritos: Se adjunta fotocopia del
texto integro de los Instrumentos Internacionales
mencionados).

Tratado Constitutivo de la Union de Naciones
Suramericanas

LaRepublica Argentina, la Republicade Bolivia,
la Republica Federativa del Brasil, la Republica de
Colombia, la Republica de Chile, la Republica del
Ecuador, la Republica Cooperativa de Guyana, la
Republica del Paraguay, la Republica del Peru, la
Reptiblica de Suriname, la Reptiblica Oriental del
Uruguay y la Republica Bolivariana de Venezuela,

PREAMBULO
APOYADAS enlahistoria compartiday solidaria

de nuestras naciones, multiétnicas, plurilingiies y
multiculturales, que han luchado por laemancipacion

y launidad suramericana, honrando el pensamiento
de quienes forjaron nuestraindependenciay libertad
a favor de esa union y la construccion de un futuro
comun;

INSPIRADAS en las Declaraciones de Cusco (8
de diciembre de 2004), Brasilia (30 de septiembre
de 2005) y Cochabamba (9 de diciembre de 2006);

AFIRMAN su determinacion de construir una
identidad y ciudadania suramericanas y desarrollar
un espacio regional integrado en lo politico, eco-
ndmico, social, cultural, ambiental, energético y de
infraestructura, para contribuir al fortalecimiento de
la unidad de América Latina y el Caribe;

CONVENCIDAS de que laintegraciony launion
Suramericanas son necesarias para avanzar en el de-
sarrollo sostenible y el bienestar de nuestros pueblos,
asi como para contribuir a resolver los problemas
que aun afectan a la region, como son la pobreza, la
exclusion y la desigualdad social persistentes;

SEGURAS de que la integracion es un paso de-
cisivo haciael fortalecimiento del multilateralismoy
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la vigencia del derecho en las relaciones internacio-
nales para lograr un mundo multipolar, equilibrado
y justo en el que prime la igualdad soberana de los
Estados y una cultura de paz en un mundo libre de
armas nucleares y de destruccion masiva;

RATIFICAN que tanto la integracién como la
unién suramericanas se fundan en los principios
rectores de: irrestricto respeto a la soberania, in-
tegridad e inviolabilidad territorial de los Estados;
autodeterminacion de los pueblos; solidaridad;
cooperacion; paz; democracia; participacion ciuda-
dana y pluralismo; derechos humanos universales,
indivisibles e interdependientes; reduccion de las
asimetrias y armonia con la naturaleza para un
desarrollo sostenible;

ENTIENDEN que la integracidon suramericana
debe ser alcanzada a través de un proceso innova-
dor, que incluya todos los logros y lo avanzado por
los procesos de Mercosur y la CAN, asi como la
experiencia de chile, Guyana y Suriname, yendo
mas alla de la convergencia de los mismos;

CONSCIENTES de que este proceso de cons-
truccidén de laintegraciény launion suramericanas es
ambicioso en sus objetivos estratégicos, que debera
ser flexible y gradual en su implementacion, asegu-
rando que cada Estado adquiera los compromisos
segun su realidad;

RATIFICAN que la plena vigencia de las ins-
tituciones democréticas y el respeto irrestricto de
los derechos humanos son condiciones esenciales
para la construccion de un futuro comun de paz y
prosperidad econémicay social y el desarrollo de los
procesos de integracion entre los Estados Miembros,

ACUERDAN:
Articulo 1°
Constitucion de Unasur

Los Estados Parte del presente Tratado deciden
constituir la Unidn de Naciones

Suramericanas (Unasur) como una organizacion

dotada de personalidad juridica internacional.
Articulo 2°
Objetivo

La Union de Naciones Suramericanas tiene
como objetivo construir, de manera participativa y
consensuada, un espacio de integraciéon y union en
lo cultural, social, econémico y politico entre sus
pueblos, otorgando prioridad al didlogo politico, las
politicas sociales, la educacion, la energia, la infra-
estructura, el financiamiento y el medio ambiente,
entre otros, con miras a eliminar la desigualdad
socioecondmica, lograr la inclusion social y la
participacion ciudadana, fortalecer la democraciay
reducirlas asimetrias en el marco del fortalecimiento
de la soberania e independencia de los Estados.

Articulo 3°
Objetivos especificos

LaUnionde Naciones Suramericanas tiene como
objetivos especificos:

a) El fortalecimiento del didlogo politico entre
los Estados Miembros que asegure un espacio de
concertacion para reforzar la integracién surame-
ricana y la participaciéon de Unasur en el escenario
internacional;

b) El desarrollo social y humano con equidad
e inclusion para erradicar la pobreza y superar las
desigualdades en la region;

¢) La erradicacion del analfabetismo, el acceso
universal a una educacion de calidad y el recono-
cimiento regional de estudios y titulos;

d) La integracion energética para el aprovecha-
miento integral, sostenible y solidario delos recursos
de la region;

e) El desarrollo de una infraestructura para la
interconexion de la region y entre nuestros pueblos
de acuerdo a criterios de desarrollo social y econo-
mico sustentables;

f) La integracion financiera mediante la adop-
cion de mecanismos compatibles con las politicas
econdmicas y fiscales de los Estados Miembros;

g) Laproteccién de labiodiversidad, los recursos
hidricos y los ecosistemas, asi como la cooperacion
en la prevencién de las catastrofes y en la lucha
contra las causas y los efectos del cambio climatico;

h) El desarrollo de mecanismos concretos y efec-
tivos para la superacion de las asimetrias, logrando
asi una integracion equitativa;

1) Laconsolidaciéon deunaidentidad suramericana
através del reconocimiento progresivo de derechos
a los nacionales de un Estado Miembro residentes
en cualquiera de los otros Estados Miembros, con
el fin de alcanzar una ciudadania suramericana;

j) El acceso universal a la seguridad social y a
los servicios de salud;

k) La cooperacion en materia de migracion, con
un enfoque integral, bajo el respeto irrestricto de los
derechos humanosy laborales para laregularizacion
migratoria y la armonizacién de politicas;

1) La cooperacion econdmica y comercial para
lograr el avance y la consolidacion de un proceso
innovador, dindmico, transparente, equitativo y equi-
librado, que contemple un acceso efectivo, promo-
viendo el crecimientoy el desarrollo econdmico que
supere las asimetrias mediante la complementacion
de las economias de los paises de América del Sur,
asi como la promocién del bienestar de todos los
sectores de lapoblacionylareduccion delapobreza;

m) La integracion industrial y productiva, con
especial atencidn en las pequefias y medianas em-
presas, las cooperativas, las redes y otras formas de
organizacion productiva;

n) La definicion e implementacion de politicas
y proyectos comunes o complementarios de inves-
tigacion, innovacion, transferencia y produccion
tecnologica, con miras a incrementar la capacidad,
la sustentabilidad y el desarrollo cientifico y tecno-
logico propios;
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o) Lapromociénde la diversidad cultural y de las
expresiones de la memoria y de los conocimientos
y saberes de los pueblos de la region, para el forta-
lecimiento de sus identidades.

p) La participacion ciudadana a través de me-
canismos de interaccion y didlogo entre Unasur y
los diversos actores sociales en la formulacion de
politicas de integracion suramericana;

q) La coordinacién entre los organismos espe-
cializados de los Estados Miembros, teniendo en
cuenta las normas internacionales, para fortalecer la
Iucha contrael terrorismo, la corrupcion. el problema
mundial de las drogas, la trata de personas, el trafico
de armas pequefias y ligeras, el crimen organizado
transnacional y otras amenazas, asi como para el
desarme, la no proliferacién de armas nucleares y
de destruccidon masiva, y el desminado;

r) La promocién de la cooperacion entre las
autoridades judiciales de los Estados Miembros de
Unasur;

s) El intercambio de informacion y de experien-
cias en materia de defensa;

t) La cooperacion para el fortalecimiento de la
seguridad ciudadana, y

u) La cooperacion sectorial como un mecanismo
de profundizacién de la integracion suramericana,
mediante el intercambio de informacidn, experien-
cias y capacitacion.

Articulo 4°
Organos
Los d6rganos de Unasur son:

1. El Consejo de Jefas y Jefes de Estado y de
Gobierno;

2. El Consejo de Ministras y Ministros de Rela-
ciones Exteriores;

3. El Consejo de Delegadas y Delegados;
4. La Secretaria General.
Articulo 5°
Desarrollo de la institucionalidad

Podran convocarse y conformarse reuniones mi-
nisteriales Sectoriales, Consejos de nivel Ministerial,
Grupos de Trabajo y otras instancias instituciona-
les que se requieran, de naturaleza permanente o
temporal, para dar cumplimiento a los mandatos
y recomendaciones de los érganos competentes.
Estas instancias rendiran cuenta del desempefio de
sus cometidos a través del Consejo de Delegadas
y Delegados, que lo elevara al Consejo de Jefas
y Jefes de Estado y de Gobierno o al Consejo de
Ministras y Ministros de Relaciones Exteriores,
segun corresponda.

Losacuerdosadoptados porlas Reuniones Minis-
teriales Sectoriales, Consejos de nivel Ministerial,
los Grupos de Trabajo y otras instancias institucio-
nales seran presentados a consideracion del 6rgano
competente que los ha creado o convocado.

El Consejo Energético de Suramérica, creado en
la Declaracion de Margarita (17 de abril de 2007),
es parte de Unasur.

Articulo 6°

El Consejo de Jefas y Jefes de Estado
y de Gobierno

El Consejo de Jefas y Jefes de Estado y de Go-
bierno es el 6rgano maximo de Unasur.

Sus atribuciones son:

a) Establecer los lineamientos politicos, planes
de accion, programas y proyectos del proceso de
integracion suramericana y decidir las prioridades
para su implementacion;

b) Convocar Reuniones Ministeriales Sectoriales
y crear Consejos de Nivel Ministerial;

¢) Decidir sobre las propuestas presentadas por
el Consejo de Ministras y Ministros de Relaciones
Exteriores;

d) Adoptar los lineamientos politicos para las
relaciones con terceros.

Las reuniones ordinarias del Consejo de Jefas y
Jefes de Estado y de Gobierno tendran una perio-
dicidad anual. A peticién de un Estado Miembro se
podra convocar areuniones extraordinarias, a través
de la Presidencia pro témpore, con el consenso de
todos los Estados Miembros de Unasur.

Articulo 7°
La Presidencia pro témpore

La Presidencia pro témpore de Unasur serad
ejercida sucesivamente por cada uno de los Estados
Miembros, en orden alfabético, por periodos anuales.

Sus atribuciones son:

a) Preparar, convocar y presidir las reuniones de
los 6rganos de Unasur;

b) Presentar para su consideracion al Consejo de
Ministras y Ministros de Relaciones Exteriores y
al Consejo de Delegadas y Delegados el Programa
anual de actividades de Unasur, con fechas, sedes
y agenda de las reuniones de sus 6rganos en coor-
dinacion con la Secretaria General;

c¢) Representar a Unasur en eventos internacio-
nales, previa delegacion aprobada por los Estados
Miembros;

d) Asumir compromisos y firmar Declaraciones
con terceros, previo consentimiento de los drganos
correspondientes de Unasur.

Articulo 8°

El Consejo de Ministras y Ministros de Relacio-
nes Exteriores

ElConsejode Ministras y Ministros de Relaciones
Exteriores tiene las siguientes atribuciones:

a) Adoptar Resoluciones para implementar las
Decisiones del Consejo de Jefas y Jefes de Estado
y de Gobierno;

b) Proponer proyectos de decisiones y preparar
las reuniones del Consejo de Jefas y Jefes de Estado
y de Gobierno;
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¢) Coordinar posiciones en temas centrales de la
integracion suramericana;

d) Desarrollar y promover el didlogo politico y
la concertacion sobre temas de interés regional e
internacional;

e) Realizar el seguimiento y evaluacion del pro-
ceso de integracion en su conjunto;

f) Aprobar el Programa anual de actividades y
el presupuesto anual de funcionamiento de Unasur;

g) Aprobar el financiamiento de las iniciativas
comunes de Unasur;

h) Implementar los lineamientos politicos en las
relaciones con terceros;

1) Aprobar resoluciones y reglamentos de carac-
ter institucional o sobre otros temas que sean de su
competencia;

j) Crear Grupos de Trabajo en el marco de las
prioridades fijadas por el Consejo de Jefas y Jefes
de Estado y de Gobierno.

Las reuniones ordinarias, del Consejo de Minis-
tras y Ministros de Relaciones Exteriores tendran
una periodicidad semestral, pudiendo convocar la
Presidencia pro témpore areuniones extraordinarias
a peticién de la mitad de los Estados Miembros.

Articulo 9°
El Consejo de Delegadas y Delegados

El Consejo de Delegadas y Delegados tiene las
siguientes atribuciones:

a) Implementar mediante la adopcion de las Dis-
posiciones pertinentes, las Decisiones del Consejo
de Jefas y Jefes de Estado y de Gobierno, y las Re-
soluciones del Consejo de Ministras y Ministros de
Relaciones Exteriores, con el apoyo de la Presidencia
pro témpore y la Secretaria General;

b) Preparar las reuniones del Consejo de Ministras
y Ministros de Relaciones Exteriores;

¢) Elaborar proyectos de Decisiones, Resolucio-
nesy Reglamentos parala consideracion del Consejo
de Ministras y Ministros de Relaciones Exteriores;

d) Compatibilizar y coordinar las iniciativas de
Unasur con otros procesos de integracion regional y
subregional vigentes, con la finalidad de promover
la complementariedad de esfuerzos;

e) Conformar, coordinar y dar seguimiento a los
Grupos de Trabajo;

f) Dar seguimiento al didlogo politico y a la
concertacion sobre temas de interés regional e
internacional;

g) Promover los espacios de didlogo que favo-
rezcan la participacion ciudadana en el proceso de
integracidon suramericana,

h) Proponer al Consejo de Ministras y Ministros
de Relaciones Exteriores el proyecto de presupuesto
ordinario anual de funcionamiento para su conside-
racién y aprobacion.

El Consejo de Delegadas y Delegados esta con-
formado por una o un representante acreditado por
cada Estado Miembro. Se reune con una periodici-
dad preferentemente bimestral, en el territorio del

Estado que ejerce la Presidencia pro témpore u otro
lugar que se acuerde.

Articulo 10
La Secretaria General

La Secretaria General es el 6rgano que, bajo
la conduccion del Secretario General, ejecuta los
mandatos que le confieren los 6rganos de Unasur
y ejerce su representacion por delegacion expresa
de los mismos. Tiene su sede en Quito, Ecuador.

Sus atribuciones son:

a) Apoyar al Consejo de Jefas y Jefes de Estado
y de Gobierno, al Consejo de Ministras y Ministros
de Relaciones Exteriores, al Consejo de Delegadas
y Delegados y a la Presidencia pro témpore, en el
cumplimiento de sus funciones;

b) Proponer iniciativas y efectuar el seguimiento
a las directrices de los 6rganos de Unasur;

¢) Participar con derecho a voz y ejercer la fun-
cidn de secretaria en las reuniones de los drganos
de Unasur;

d) Preparar y presentar la Memoria Anual y los
informes respectivos alos 6rganos correspondientes
de Unasur;

e) Servir como depositaria de los Acuerdos en
el ambito de Unasur y disponer su publicacion
correspondiente;

f) Preparar el proyecto de presupuesto anual
para la consideracion del Consejo de Delegadas y
Delegados y adoptar las medidas necesarias para su
buena gestion y ejecucion;

g) Preparar los proyectos de Reglamento para el
funcionamiento de la Secretaria General, y someter-
los a la consideracién y aprobacion de los drganos
correspondientes;

h) Coordinar con otras entidades de integracion
y cooperacion de América Latina y el Caribe para
el desarrollo de las actividades que le encomienden
los érganos de Unasur;

i) Celebrar, de acuerdo con los reglamentos,
todos los actos juridicos necesarios para la buena
administracion y gestion de la Secretaria General.

El Secretario General sera designado por el
Consejo de Jefas y Jefes de Estado y de Gobierno a
propuesta del Consejo de Ministras y Ministros de
Relaciones Exteriores, por un periodo de dos afios,
renovable por una sola vez. El Secretario General
no podra ser sucedido por una persona de la misma
nacionalidad.

Durante el ejercicio de sus funciones, el Secretario
General y los funcionarios de la Secretaria tendran
dedicacion exclusiva, no solicitaran ni recibiran
instrucciones de ningun Gobierno, ni entidad aje-
na a Unasur, y se abstendran de actuar en forma
incompatible con su condicién de funcionarios
internacionales responsables unicamente ante esta
organizacidn internacional.

El Secretario General ejerce la representacion
legal de la Secretaria General.

En la seleccion de los funcionarios de la Se-
cretaria General se garantizara una representacion
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equitativa entre los Estados Miembros, tomando en
cuenta, en lo posible, criterios de género, idiomas,
étnicos y otros.

Articulo 11
Fuentes juridicas
Las fuentes juridicas de Unasur son las siguientes:

1. El Tratado Constitutivo de Unasury los demas
instrumentos adicionales;

2.Los Acuerdos que celebren los Estados Miem-
bros de Unasur sobre la base de los instrumentos
mencionados en el punto precedente;

3. Las Decisiones del Consejo de Jefas y Jefes
de Estado y de Gobierno;

4. Las Resoluciones del Consejo de Ministras y
Ministros de Relaciones Exteriores; y

5. Las Disposiciones del Consejo de Delegadas
y Delegados.

Articulo 12
Aprobacion de la normativa

Toda la normativa de Unasur se adoptara por
consenso.

Las Decisiones del Consejo de Jefas y Jefes de
Estadoy de Gobierno, las Resoluciones del Consejo
de Ministras y Ministros de Relaciones Exteriores
y las Disposiciones del Consejo de Delegadas y
Delegados, se podran acordar estando presentes al
menos tres cuartos (%) de los Estados Miembros.

Las Decisiones del Consejo de Jefas y Jefes de
Estadoy de Gobierno, las Resoluciones del Consejo
de Ministras y Ministros de Relaciones Exteriores,
que se acuerden sin la presencia de todos los Estados
Miembros deberan ser consultadas por el Secreta-
rio General a los Estados Miembros ausentes, los
que deberan pronunciarse en un plazo maximo de
treinta (30) dias calendario, luego de haber recibido
el documento en el idioma correspondiente. En el
caso del Consejo de Delegadas y Delegados, dicho
plazo sera de quince (15) dias.

Los Grupos de Trabajo podran sesionar y realizar
propuestas siempre que el quérum de las reuniones
sea de la mitad mas uno de los Estados Miembros.

Los actos normativos emanados de los 6rganos
de Unasur, seran obligatorios para los Estados
Miembros una vez que hayan sido incorporados en
el ordenamiento juridico de cada uno de ellos, de
acuerdo a sus respectivos procedimientos internos.

Articulo 13

Adopcion de politicas y creacion de instituciones,
organizaciones y programas

Uno o mas Estados Miembros podran someter a
consideracion del Consejo de Delegadasy Delegados
una propuesta de adopcion de politicas, creacion de
instituciones, organizaciones o programas comunes
para ser adoptados de manera consensuada, sobre la
base de criterios flexibles y graduales de implemen-
tacion segun los objetivos de Unasur y lo dispuesto
en los articulos 5° y 12 del presente Tratado.

En el caso de programas, instituciones u organi-
zaciones en que participen Estados Miembros con

anterioridad a la vigencia de este Tratado podran
ser considerados como programas, instituciones u
organizaciones de Unasur de acuerdo a los procedi-
mientos sefialados en este articulo y en consonancia
con los objetivos de este Tratado.

Las propuestas se presentaran al Consejo de
Delegadas y Delegados. Una vez aprobadas por
consenso se remitiran al Consejo de Ministras y
Ministros de Relaciones Exteriores y, subsecuen-
temente, al Consejo de Jefas y Jefes de Estado y de
Gobierno, para suaprobacion por consenso. Cuando
una propuesta no sea objeto de consenso, la misma
solo podra ser sometida nuevamente al Consejo de
Delegadas y Delegados seis meses después de su
ultima inclusion en agenda.

Aprobadauna propuesta por la instancia maxima
de Unasur, tres o mas Estados Miembros podran
iniciar su desarrollo, siempre y cuando se asegure,
tanto la posibilidad de incorporacion de otros Es-
tados Miembros, como la informacion periodica de
su avance al Consejo de Delegadas y Delegados.

Cualquier Estado Miembro podra eximirse de
aplicar total o parcialmente una politica aprobada,
sea por tiempo definido o indefinido, sin que ello
impida su posterior incorporacion total o parcial a
la misma. En el caso de las instituciones, organiza-
ciones o programas que se creen, cualquiera de los
Estados Miembros podra participar como observador
o eximirse total o parcialmente de participar por
tiempo definido o indefinido.

La adopcidon de politicas y creacion de institu-
ciones, organizaciones y programas sera reglamen-
tada por el Consejo de Ministras y Ministros de
Relaciones Exteriores, a propuesta del Consejo de
Delegadas y Delegados.

Articulo 14
Didlogo politico
La concertacion politica entre los Estados Miem-
bros de Unasur sera un factor de armonia y respeto
mutuo que afiance la estabilidad regional y sustente

la preservacion de los valores democraticos y la
promocion de los derechos humanos.

Los Estados Miembros reforzaran la practica
de construccion de consensos en lo que se refiere
a los temas centrales de la agenda internacional y
promoveran iniciativas que afirmen la identidad de
la region como un factor dinamico en las relaciones
internacionales.

Articulo 15
Relaciones con terceros

Unasur promovera iniciativas de didlogo sobre
temas de interés regional o internacional y buscara
consolidar mecanismos de cooperacion con otros
grupos regionales, Estados y otras entidades con
personalidad juridica internacional, priorizando
proyectos en las areas de energia, financiamiento,
infraestructura, politicas sociales, educacion y otras
a definirse.

El Consejo de Delegadas y Delegados es el res-
ponsable de hacer seguimiento a las actividades de
implementacién con el apoyo de la Presidencia pro
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témporey de la Secretaria General. Con el propdsito
de contar conuna adecuada coordinacion, el Consejo
de Delegadas y Delegados debera conocer y con-
siderar expresamente las posiciones que sustentara
Unasur en su relacionamiento con terceros.

Articulo 16
Financiamiento

El Consejo de Delegadas y Delegados propondra
para su consideracion y aprobaciéon al Consejo de
Ministras y Ministros de Relaciones Exteriores el
Proyecto de Presupuesto ordinario anual de funcio-
namiento de la Secretaria General.

El financiamiento del presupuesto ordinario de
funcionamiento de la Secretaria General se realizara
enbase a cuotas diferenciadas de los Estados Miem-
bros a ser determinadas por Resolucion del Consejo
de Ministras y Ministros de Relaciones Exteriores,
apropuesta del Consejo de Delegadas y Delegados,
tomando en cuenta la capacidad econdémica de los
Estados Miembros, la responsabilidad comutn y el
principio de equidad.

Articulo 17
Parlamento

La conformacion de un Parlamento Suramerica-
no con sede en la ciudad de Cochabamba, Bolivia,
sera materia de un Protocolo Adicional al presente
Tratado.

Articulo 18
Participacion ciudadana

Se promovera la participacion plena de la ciu-
dadania en el proceso de la integracion y la unién
suramericanas, a través del didlogo y la interaccion
amplia, democratica, transparente, pluralista, diversa
e independiente con los diversos actores sociales,
estableciendo canales efectivos de informacion,
consulta y seguimiento en las diferentes instancias
de Unasur.

Los Estados Miembros y los 6rganos de Unasur
generaran mecanismos y espacios innovadores
que incentiven la discusion de los diferentes temas
garantizando que las propuestas que hayan sido
presentadas por la ciudadania, reciban una adecuada
consideracion y respuesta.

Articulo 19
Estados asociados

Los demas Estados de América Latina y el Ca-
ribe que soliciten su participacion como Estados
Asociados de Unasur, podran ser admitidos con la
aprobacion del Consejo de Jefas y Jefes de Estado
y de Gobierno.

Los derechos y obligaciones de los Estados
Asociados seran objeto de reglamentacion por parte
del Consejo de Ministras y Ministros de Relaciones
Exteriores.

Articulo 20
Adhesion de nuevos miembros

A partir del quinto afio de la entrada en vigor del
presente Tratado y teniendo en cuenta el proposi-
to de fortalecer la unidad de América Latina y el

Caribe, el Consejo de Jefas y Jefes de Estado y de
Gobierno podra examinar solicitudes de adhesion
como Estados Miembros por parte de Estados Aso-
ciados, que tengan este status por cuatro (4) afios,
mediante recomendacion por consenso del Consejo
de Ministras y Ministros de Relaciones Exteriores.
Losrespectivos Protocolos de Adhesion entraran en
vigor a los 30 dias de la fecha en que se complete
su proceso de ratificacion por todos los Estados
Miembros y el Estado Adherente.
Articulo 21
Solucion de diferencias

Las diferencias que pudieren surgir entre Esta-
dos Partes respecto a la interpretacion o aplicacion
de las disposiciones del presente Tratado Cons-
titutivo seran resueltas mediante negociaciones
directas.

En caso de no lograr una soluciéon mediante la
negociacion directa, dichos Estados Miembros so-
meteran la diferencia a consideracion del Consejo
de Delegadas y Delegados, el cual, dentro de los 60
dias de surecepcion, formulara las recomendaciones
pertinentes para la solucion de la misma.

En caso de no alcanzarse una solucion esta ins-
tancia elevara la diferencia al Consejo de Ministras
y Ministros de Relaciones Exteriores, para su con-
sideracion en su proxima reunion.

Articulo 22
Inmunidades y privilegios

Unasur gozara, en el territorio de cada uno de los
Estados Miembros, de los privilegios e inmunidades
necesarios para la realizacion de sus propdsitos.

Los representantes de los Estados Miembros de
Unasur y los funcionarios internacionales de esta,
gozaran asimismo de los privilegios e inmunidades
necesarios para desempefiar con independencia sus
funciones, en relacion con este Tratado.

Unasur celebrara conlaRepublicadel Ecuadorel
correspondiente Acuerdo de Sede, que establecera
los privilegios e inmunidades especificos.

Articulo 23
Idiomas

Los idiomas oficiales de la Union de Naciones
Suramericanas seran el castellano, el inglés, el
portugués y el neerlandés.

Articulo 24
Duracion y denuncia

Elpresente Tratado Constitutivo tendrd una dura-
ciénindefinida. Podra ser denunciado por cualquiera
de los Estados Miembros mediante notificacion es-
crita al depositario que comunicara dicha denuncia
a los demas Estados Miembros.

La denuncia surtira efectos una vez transcu-
rrido el plazo de seis (6) meses desde la fecha
en que la notificacion haya sido recibida por el
depositario.
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Lanotificacion de denuncia no eximira al Estado
Miembro de la obligacion de pago de las contribu-
ciones ordinarias que tuviere pendientes.

Articulo 25
Enmiendas

Cualquier Estado Miembro podra proponer
enmiendas al presente Tratado Constitutivo. Las
propuestas de enmienda seran comunicadas a la
Secretaria General que las notificara a los Estados
Miembros para su consideracioén por los érganos
de Unasur.

Las enmiendas aprobadas por el Consejo de
Jefas y Jefes de Estado y de Gobierno, seguiran el
procedimiento establecido en el articulo 26, para su
posterior entrada en vigencia.

Articulo 26
Entrada en vigor

El presente Tratado Constitutivo de la Unidn de
Naciones Suramericanas entrara en vigor treinta
dias después de la fecha de recepcion del noveno
(9°) instrumento de ratificacion.

Los instrumentos de ratificacion seran deposita-
dos ante el Gobierno de la Republica del Ecuador,
que comunicara la fecha de depdsito a los demas
Estados Miembros, asi como la fecha de entrada en
vigor del presente Tratado Constitutivo.

Para el Estado Miembro que ratifique el Tratado
Constitutivo luego de haber sido depositado el no-
veno instrumento de ratificacion, el mismo entrara
en vigor treinta dias después de la fecha en que tal
Estado Miembro haya depositado su instrumento
de ratificacion.

Articulo 27
Registro

Elpresente Tratado Constitutivo y sus enmiendas
seran registrados ante la Secretaria de la Organiza-
cion de Naciones Unidas.

Articulo transitorio

Las Partes acuerdan designaruna Comision Espe-
cial, que sera coordinadaporel Consejo de Delegadas
y Delegados y estara integrada por representantes
de los Parlamentos Nacionales, Subregionales y
Regionales con el objetivo de elaborar un Proyecto
de Protocolo Adicional que sera consideradoenlalV
Cumbre de Jefas y Jefes de Estado y de Gobierno.
Esta Comision sesionara en la ciudad de Cocha-
bamba. Dicho Protocolo Adicional establecera la
composicion, atribuciones y funcionamiento del
Parlamento Suramericano.

Suscrito en la ciudad de Brasilia, Republica
Federativa del Brasil, a los veintitrés dias del
mes de mayo del afio dos mil ocho, en origina-
les en los idiomas portugués, castellano, inglés y
neerlandés, siendo los cuatro textos igualmente
auténticos.
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LASUSCRITACOORDINADORADEL AREA
DE TRATADOS DE LA OFICINA ASESORA JU-
RIDICA DEL MINISTERIO DE RELACIONES
EXTERIORES

CERTIFICA:

Que la reproduccion del texto que antecede
es fotocopia fiel y completa, del texto en idioma
castellano, del “Tratado Constitutivo de la Unidon
de Naciones Suramericanas”, suscrito en la ciudad
de Brasilia, Republica Federativa del Brasil, a los
veintitrés dias del mes de mayo del afio dos mil
ocho, tomada de la copia certificada por el Director
General de Tratados del Ministerio de Relaciones
Exteriores de la Repuiblica del Ecuador, documento
que reposa en los archivos de la Oficina Juridica de
este Ministerio.

Dada en Bogota, D. C., a los cinco (5) dias del
mes de febrero de dos mil nueve (2009).

La Coordinadora Area de Tratados, Oficina
Asesora Juridica,

Margarita Eliana Manjarrez Herrera.
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RAMA EJECUTIVA DEL PODER PUBLICO
PRESIDENCIA DE LA REPUBLICA
Bogota, D. C., 23 de febrero de 2009
Aprobado. Sométase a la consideracion del

Honorable Congreso Nacional para los efectos
constitucionales.

(Fdo.) ALVARO URIBE VELEZ

El Ministro de Relaciones Exteriores,

(Fdo.) Jaime Bermuidez Merizalde.
DECRETA:

Articulo 1°. Apruébese el “Tratado Constitutivo
de la Union de Naciones Suramericanas”, hecho en
Brasilia, Brasil, el veintitrés de mayo de dos mil ocho.

Articulo 2°. De conformidad con lo dispuesto en el
articulo 1°delaLey 7*de 1944, el “Tratado Constitutivo
de la Union de Naciones Suramericanas”, hecho en
Brasilia, Brasil, el veintitrés de mayo de dos mil ocho,
que por el articulo 1° de esta ley se aprueba, obligara
al pais a partir de la fecha en que se perfeccione el
vinculo internacional respecto del mismo.

Articulo 3°. La presente ley rige a partir de la
fecha de su publicacion.

Dada en Bogota, D. C., a los...

Presentado al Honorable Congreso de la Repu-

blica por el Ministro de Relaciones Exteriores y el
Ministro de Hacienda y Crédito Publico.

El Ministro de Relaciones Exteriores,
Jaime Bermuidez Merizalde.
El Ministro de Hacienda y Crédito Publico,
Oscar Ivdn Zuluaga.
RAMA EJECUTIVA DEL PODER PUBLICO
PRESIDENCIA DE LA REPUBLICA
Bogota, D. C., 23 de febrero de 2009

Aprobado. Sométase a la consideracion del
Honorable Congreso Nacional para los efectos
constitucionales.

(Fdo.) ALVARO URIBE VELEZ

El Ministro de Relaciones Exteriores,

(Fdo.) Jaime Bermuidez Merizalde.
DECRETA:

Articulo 1°. Apruébese el “Tratado Constitutivo
de la Unidn de Naciones Suramericanas”, hecho en
Brasilia, Brasil, el veintitrés de mayo de dos mil ocho.

Articulo 2°. De conformidad con lo dispuesto en el
articulo 1°delaLey 7*de 1944, el “Tratado Constitutivo
de la Unién de Naciones Suramericanas”, hecho en
Brasilia, Brasil, el veintitrés de mayo de dos mil ocho,
que por el articulo 1° de esta ley se aprueba, obligara
al pais a partir de la fecha en que se perfeccione el
vinculo internacional respecto del mismo.

Articulo 3°. La presente ley rige a partir de la
fecha de su publicacion.

El Presidente del honorable Senado de la
Republica,

Armando Benedetti Villaneda.

El Secretario General del honorable Senado de
la Republica,
Emilio Ramon Otero Dajud.
El Presidente de la honorable Camara de
Representantes,
Carlos Alberto Zuluaga Diaz.
El Secretario General de la honorable Camara
de Representantes,
Jesus Alfonso Rodriguez Camargo.
REPUBLICA DE COLOMBIA
GOBIERNO NACIONAL
Comuniquese y cumplase.
Ejeciitese, previa revision de la Corte Consti-

tucional, conforme al articulo 241-10 de la Cons-
titucion Politica.

Dada en Bogota, D. C., a 28 de enero de 2011.

El Ministro del Interior y de Justicia de la Repu-
blica de Colombia, delegatario de funciones presi-
denciales mediante Decreto numero 118 de 2011.

GERMAN VARGAS LLERAS
La Ministra de Relaciones Exteriores,
Maria Angela Holguin Cuéllar:

ElViceministro General del Ministerio de Hacien-
day Crédito Publico, encargado de las funciones del
Despacho del Ministro de Hacienday Crédito Publico,

William Bruce Mac Master Rojas.

El Viceministro de Desarrollo Empresarial del
Ministerio de Comercio, Industria y Turismo, en-
cargado de las funciones del Despacho del Ministro
de Comercio, Industria y Turismo,

Carlos Andrés de Hart Pinto.
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