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RAMA LEGISLATIVA DEL PODER PUBLICO

SENADO DE LA REPUBLICA
PONENCIAS

PONENCIA PARA SEGUNDO DEBATE
AL PROYECTO DE LEY NUMERO 80
DE 2014 SENADO

por medio de la cual se reglamenta el Acto Legislativo
ntmero 02 de 2009.

I. INTRODUCCION HISTORICA
« 50 SIGLOS DE USO DEL CANNABIS

Desde los tiempos antiguos, el cannabis ha sido usa-
do como parte de rituales religiosos y misticos. De he-
cho, varias religiones practican el consumo ceremonial
de cannabis psicoactivo y otras, la utilizan como sim-
bolo de fuerza, pureza o bienestar. Dadas sus propieda-
des analgésicas, también se le ha dado usos terapéuti-
cos al cannabis. Asi, el uso medicinal de la marihuana
data del ano 2737 a. C., cuando Shen Nung, emperador
y Padre de la Medicina China (nacido aproximadamen-
te en 2695 a. C.) descubri6 el té a base de Cannabis,
documentando por primera vez su uso terapéutico y
medicinal en un compendio herbario medicinal chino!.

En la India, el cannabis fue asociado con la magia y
la religion por muchos afios. Los médicos la prescribian
como cura contra el insomnio, para mejorar el apetito
y la digestion, lo usaban en el tratamiento del dolor o
como parte de la medicina paliativa suministrada a en-
fermos terminales. Por su parte, en el mundo islamico
de la Edad Media, los médicos arabes hicieron uso del
cannabis como diurético, antiemético, antiepiléptico,
antiinflamatorio, analgésico y antipirético y lo usaron
ampliamente como elemento terapéutico y medicinal
desde el siglo VIII hasta el siglo XVIII2.

Durante el siglo XIX, pese a su extendido uso en el
continente asiatico, hay poca evidencia del uso medi-
cinal del cannabis en la Europa renacentista, excepto
por los hallazgos en algunas expediciones en Asia y

1" MATHRE, Mary Lynn (1997). Cannabis in Medical
Practice: A Legal, Historical and Pharmacological
Overview of the Therapeutic Use of Marijuana. The
New England Journal of Medicine, Jul 1°, 1997.

2 Ibidem.

Africa. Para el afio 1830, el médico irlandés William
O’Shaughnessy, quien se instruyd como médico her-
bolario en el Colegio Médico de Calcuta (ciudad capi-
tal del Estado indio de Bengala Occidental), comenzé
a crear preparaciones a base de marihuana, haciendo
pruebas en animales. Posteriormente, y convencido de
que su uso era seguro, comenzé a utilizar la sustancia
en pacientes, para el tratamiento del dolor y espasmos
musculares, reportando éxitos adicionales en trata-
mientos de diarrea y vémito provocados por el célera’.

El siglo XX marca un importante avance en el es-
tudio cientifico sobre el cannabis. En 1964 los médi-
cos Rafael Mechoulam, Yechiel Gaoni, y Habib Edery
del Instituto de Ciencia Weizmann en Rehovot Israel,
lograron establecer la identidad del principal elemento
psicotropico del cannabis, al aislar y sintetizar el tetra-
hidrocannabinol (THC).

Posteriormente, se establecid que este compuesto es
responsable de los efectos psicotropicos de la planta.
En 1988 al hacer experimentos utilizando CP55940
radio marcado, descubrieron los receptores de los can-
nabinoides; especificamente el receptor cannabinoide
tipo 1 (CB1) que se encuentra en las sinapsis del siste-
ma nervioso central y en las terminales periféricas de
las neuronas sensoriales. Afios mas tarde, un segundo
receptor (CB2) fue identificado a través de la clonacion
por homologia. El descubrimiento de receptores can-
nabinoides llevo a la hipotesis de que el cuerpo debe
producir uno o mas tipos de cannabis enddgenos que se
unen al receptor. El primero de estos compuestos endo-
genos fue aislado en 1992. Asi, la ciencia,descubrio el
cannabinoide enddgeno (endocannabinoide) de la anan-
damida (AEA). Luego un segundo endocannabinoide,
el 2-araquidonoil glicerol (2-AG), fue descubierto un
par de afios mas tarde y en la década siguiente, varias
otras moléculas enddgenas fueron descubiertas.

3 EARLEYWINE, Mitchell (2005). Entender la mari-
huana: reconsiderando la evidencia cientifica. Masson,
2005.
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En conclusion, hoy dia la ciencia cuenta con buena
evidencia sobre el sistema humano endocannabinoide
y su funcionamiento, que puede activarse no sélo con
compuestos externos que se dirigen a los receptores
cannabinoides CB1 y/o CB2, sino también con endo-
cannabinoides®.

* HISTORIA DE LA PROHIBICION

Pese a sus beneficios para la salud en otras latitu-
des, Estados Unidos en el afio 1906, dio inicio a la pro-
hibicion del cannabis. Asi, restricciones al cultivo de
la planta se expandieron en el Distrito de Columbia y
luego, en Massachusetts (1911), Nueva York (1914) y
Maine (1914). Por su parte, en 1913 California promul-
go la primera ley de prohibicion de marihuana segui-
da por Wyoming (1915), Texas (1919), Iowa (1923),
Nevada (1923), Oregon (1923), Washington (1923),
Arkansas (1923), y Nebraska (1927). Para el afio 1932,
la Conferencia Nacional de Comisionados sobre Leyes
Estatales Uniformes (National Conference of Com-
missioners on Uniform State Laws) expidi6 la ley de
drogas narcéticas (Uniform State Narcotic Act), invi-
tando a los gobiernos estatales a unirse a una campafa
nacional para penalizar el uso del cannabis o al menos,
regularizarlo.

En el ambito internacional, a través de la Conven-
cion Internacional del Opio, firmada en La Haya en
1912, se acordo que los paises firmantes deberian reali-
zar sus mejores esfuerzos para controlar la produccion,
comercializacion, transporte y consumo de la morfina,
cocaina y sus derivados. Posteriormente en 1925, en
el caso particular del cannabis, se llevo a cabo una re-
vision de la Convencion del Opio y se indico que el
cannabis solamente se autorizaria para fines medicina-
les quedando prohibida la produccion de resina natural
extraida de la planta, con la que se producen sustancias
psicoactivas. Esta Convencion fue sustituida en 1961,
por la Convenci6n Unica de Estupefacientes en el mar-
co de la Asamblea de las Naciones Unidas, que a su vez
fue enmendada por el Protocolo de 1972, en que le da
al cannabis, el mismo tratamiento que al opio°.

En 1936, durante la Convencion para la represion
del trdfico ilicito de drogas nocivas (Convention for the
Suppression of the lllicit Traffic in Dangerous Drugs)
llevada a cabo en Ginebra; Estados Unidos promovid
un tratado de criminalizacion de cualquier actividad
relacionada con el cannabis, la coca, y el opio (inclui-
das su cultivo, producciéon, manufacturacion y distri-
bucién) exceptuando los contextos médicos y cientifi-
cos. El articulo 2° de esta convencion, obligaba a cada
una de las partes firmantes a castigar severamente, con
prision u otras penas privativas de la libertad, a toda
aquella persona que se involucrara con actividades del
narcotrafico®.

Esta estrategia no funciono. Por el contrario, ci-
tando las declaraciones de la Organizacion de Na-
ciones Unidas (ONU) hechas en 2008, el sistema in-

4 MECHOULAM, Raphael. (2006). Cannabinoids as The-
rapeutics. Springer Science & Business Media, Mar 30,
2006.

5 KLEIMAN, Mark A. R. & HAWDON, James E. (2011).
Encyclopedia of Drug Policy. SAGE Publications.

6 CONVENTION FOR THE SUPPRESSION OF THE
ILLICIT TRAFFIC IN DANGEROUS DRUGS. (1936)
Geneva, 26 June 1936, Lake Success, New York, 11 De-
cember 1946.

ternacional de fiscalizacion de estupefacientes dejo
como resultado en los paises que han implementado
sus reglas, entre otros: un enorme mercado criminal
que se desplaza alrededor del planeta para sostener
la produccién de estupefacientes, una desviacion de
recursos destinados a la salud hacia politicas repre-
sivas; la experimentacion con nuevas drogas; y la
estigmatizacion y marginalizacién de los consumi-
dores.” La politica de “guerra contra las drogas”,
ha afectado social y culturalmente a América Latina
y ha estigmatizado a los latinoamericanos. Sin em-
bargo, a pesar de los imaginarios que ven en noso-
tros traficantes o consumidores de drogas, Estados
Unidos, lugar desde el que se llevo la politica de
prohibicion al plano internacional, ha venido abor-
dando nuevos enfoques para manejarla. Asi, 23 Es-
tados y el Distrito de Columbia en Estados Unidos,
permiten actualmente el uso medicinal del cannabis
y de estos, hay 4 Estados incluyendo el Distrito de
Columbia que han legalizado su uso recreativo. En
Europa, paises como Alemania, Bélgica y Holanda,
permiten el uso medicinal del Cannabis, y en Espafia
esta permitido el cultivo destinado a investigacion o
uso terapéutico o docente.

Estas son solo algunas razones por las que el
mundo entero viene pensando un nuevo enfoque
para atender el tema de las drogas y por las que se
ha generado gran expectativa alrededor de UNGASS
2016; Sesion Especial de la Asamblea General de las
Naciones Unidas sobre Drogas, que se llevara a cabo
en el mes de abril del préximo afio, en la ciudad de
Nueva York. Esta reunion, que estaba programada
para el afio 2019, fue adelantada por peticion de ex
presidentes de Colombia, México y Guatemala te-
niendo en cuenta nuevos avances cientificos sobre
la materia y amplios informes que documentan los
graves resultados de la extendida politica de prohi-
bicién contra las drogas. Asi, aunque no permitir la
discusion sobre la regulacion, ha sido la columna
vertebral de la politica tradicional de drogas, espe-
ramos que la proxima conferencia internacional de
2016, permita abrir la discusion sobre el impacto de
la prohibicion en los ambitos nacionales y regiona-
les, plantear alternativas de politicas publicas y bus-
car posturas conjuntas de region en favor de Latino-
américa, su salud y sus pacientes.

II. PANORAMA INTERNACIONAL

En la siguiente tabla se relaciona el panorama lati-
noamericano de la politica sobre las drogas, asi como
los debates que se llevan a cabo sobre la regulacion del
cannabis.

7 INICIATIVA CALCULA LOS COSTOS (2012). Infor-
me Mundial Alternativo sobre Drogas, calculando los
costos de la guerra contra las drogas. La version com-
pleta del Reporte Mundial Alternativo sobre Drogas pue-
de ser descargada en el sitio www.countthecosts.org
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PAIS

ESTADO ACTUAL

TEMA CENTRAL

OBSERVACIONES

Chile

Legal. Autorizado uso
terapéutico desde el
afio 2014.

Actualmente, se encuen-
tra en discusion un pro-
yecto de ley que modifi-
ca el Codigo Sanitario y
la Ley 20.000

En abril de 2015, Chile cosecho la primera plantacion
de cannabis con fines medicinales autorizada por el
Gobierno nacional, con el objetivo de beneficiar a 200
pacientes oncologicos.

Con base en esto, se radico un proyecto de ley titu-
lado: “SOBRE TRAFICO ILICITO DE ESTUPEFA-
CIENTES Y SUSTANCIAS SICOTROPICAS, CON
EL OBJETO DE LEGALIZAR EL AUTOCULTIVO
DE CANNABIS PARA EL CONSUMO PRIVADO, Y
DESPENALIZAR SU EXPENDIO Y CULTIVO PARA
FINES MEDICINALES.”.

Puerto Rico

Legal solo para uso
medicinal.

Por medio de una orden ejecutiva, el Gobernador de
Puerto Rico Alejandro Garcia Padilla, legalizd en
mayo de 2015, el uso medicinal de la marihuana.

Uruguay

Legal.

E1 10 de diciembre de 2013 se aprobo la ley que regula
el mercado de esta planta, la produccion (que sera con-
trolada por el Estado), la comercializacion, la tenencia
y los usos recreativos y medicinales de la marihuana,
asi como también su utilizacion con fines industriales.
Con esta ley, Uruguay se convirtié en el primer pais
del mundo en legalizar la venta y el cultivo de mari-
huana plenamente.

El 7 de enero de 2014 se publico la Ley 19.172 que
reglamenta el tema y a través de la cual, se crea el
Instituto de Regulacion y Control del Cannabis.

Argentina

Ilegal. Sin embargo,
esta despenalizada la
tenencia en pequefas
cantidades para uso
personal.

El trafico y comercia-
lizacion de drogas, asi
como la siembra, cultivo
y guarda de semillas de
plantas estupefacientes,
se encuentran penaliza-
dos. No se ha legaliza-
do el uso terapéutico de
cannabis.

Iniciativas legislativas en torno al cannabis medici-
nal en Argentina.

La diputada Aracely Ferreyra presento un proyecto de
ley tendiente a modificar la Ley N° 23.737 para elimi-
nar la marihuana y el tetrahidrocannabinol (THC) del
listado de estupefacientes en Argentina.

El Senado y la Camara de Diputados de Argentina
aprobaron la incorporacion de un articulo a la Ley N°
23.737 (Lucha y Represion contra el Narcotrafico),
que dice lo siguiente: Articulo 29. “Se considerara
autorizada la comision de alguna de las conductas
descriptas en los articulos 5°, 14 y 28 de la presente
ley, con variedades del compuesto quimico tetrahidro-
cannabinol (THC), ya sea de origen natural o sinté-
tico, y con fines terapéuticos o para la investigacion
de su posible eficacia como medicacion terapéutica, o
de control de sintomas. El ejercicio legitimo de estas
conductas queda sujeto a la reglamentacion estable-
cida por la autoridad competente”.

Brasil

Ilegal. Sin embargo,
estda despenalizado el
consumo.

Se llevan a cabo in-
vestigaciones sobre el
compuesto del cannabis
CBD.

La Agencia Nacional de Vigilancia Sanitaria de Brasil
(ANVISA) retir6 el cannabidiol (CBD, un derivado
del cannabis) de la lista de sustancias de uso ilegal y
permiti6 su uso, en medicamentos con receta médica.

Costa Rica

Ilegal. Sin embargo,
esta despenalizado el
consumo.

Se radico un proyecto de
ley que legaliza el uso y
la produccion controlada
del cannabis con fines
medicinales.

En agosto de 2014 el diputado Marvin Atencio presen-
t6 el proyecto de ley 19,256, que define el marco legal
y regulatorio del uso del cannabis medicinal para per-
sonas con padecimientos severos o que estén utilizan-
do medicamentos que produzcan efectos secundarios
y afecten la calidad de vida del paciente. El proyecto
propone la legalizacion (controlada y vigilada por el
Estado) del cafiamo (sustancia sin efectos psicoacti-
vos / sin D9-THC) para su explotacion industrial.

La propuesta incluye el uso, comercializacion, distri-
bucion, produccion y los procesos de seguridad del
cannabis medicinal, para evitar la desviacién de sus-
tancias a personas ligadas con el narcotrafico.

Ecuador

Ilegal. Sin embargo,
estd despenalizado el
consumo

Ecuador descarta lega-
lizar la marihuana pero
defiende decision de
Uruguay

En el 2008 se promovioé una reforma constitucional
para legalizar el consumo de drogas. Sin embargo
solo hasta junio de 2013 se reglament6 las cantidades
maximas de tenencia de estupefacientes para consumo
personal. La resolucion fue emitida por el Consejo Di-
rectivo del Consejo Nacional de Control de Sustancias
Estupefacientes (Consep) quien constituyd una tabla
con las cantidades maximas que se podran portar de
cada sustancia.

Son 10 gramos de marihuana; 2 de pasta base de co-
caina; 1 de clorhidrato de cocaina; 0,1 de heroina; y
0,015 de éxtasis, entre otras sustancias y cantidades.
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PAIS

ESTADO ACTUAL

TEMA CENTRAL

OBSERVACIONES

Meéxico

Ilegal. Sin embargo,
estd despenalizado el
consumo

Existen discusiones so-
bre marihuana medicinal
pero no han tenido rele-
vancia en los tomadores
de decision.

En el Distrito Federal se han presentado varios intentos
para despenalizar el uso de la marihuana, que se han es-
tancado en la Asamblea Legislativa. A nivel federal, las
propuestas legislativas han tenido el mismo resultado a
pesar de que expertos consideran que la regulacion de
su uso, impactaria en las dinamicas de violencia y en los
recursos econdmicos de los cérteles del narcotréfico.

Pert

Ilegal. Sin embargo,
estd despenalizado el
consumo

No se especifica uso me-
dicinal.

No se considera delito la posesion de menos de 8 gra-
mos de marihuana para el consumo personal. Sin em-
bargo, si se sanciona su comercializacion, y también
su cultivo.

Venezuela

Ilegal. Sin embargo
estd despenalizado el
consumo

Venezuela estudiara le-
galizar la marihuana.

En diciembre de 2013, el canciller Elias Jaua afirmé
que en Venezuela se evaluara la experiencia de Uru-
guay sobre la legalizacion del uso de la marihuana.

Bolivia

Tlegal.

Ilegal cualquier tipo de
cannabis (recreativo o
medicinal).

El gobierno boliviano, afirmo que el Estado no es par-
tidario de legalizar las drogas. Sin embargo, articulos
periodisticos han solicitando la legalizacion, con base
en estudios que demuestran su beneficio y la dificil
situacion del narcotrafico que aqueja al pais.

Cuba

Ilegal.

Cuba descarta legalizar
la marihuana.

En Cuba el consumo, trafico y comercializacion de estu-
pefacientes esta penalizado. Sin embargo, a pesar que el
Presidente Raul Castro afirma que Cuba es un pais libre
de drogas, la percepcion ciudadana y de organismos in-
ternacionales es que en las calles abunda esta droga.

El Salvador

Ilegal

Piden fumar marihuana
legalmente en El Salvador

El consumo y porte en El Salvador estd penalizado.
No hay iniciativas oficiales que promuevan la discu-
sion sobre la legalidad de la marihuana. Sin embargo,
Grupos de ciudadanos han tomado la decision de apo-
yar la legalizacion.

Guatemala

Tlegal

Guatemala reitera su
voluntad de legalizar la
marihuana y la amapola..

En abril de 2015, el Presidente Otto Pérez Molina rei-
terd la intencion de legalizar los cultivos de marihuana
y amapola en algunas zonas vigiladas del pais, para
satisfacer las demandas de las farmacéuticas.

Haiti

Tlegal

La despenalizacion de la
marihuana sera un tema
de debate en el Caribe.

Haiti junto con los paises que conforman los paises
del Caribe, iniciaron en marzo de 2014 un debate so-
bre la legalidad de la marihuana en mesas de discu-
sion conjunta. Este tema, fue objeto de debate en una
cumbre de Caricom celebrada en Trinidad y Tobago
en septiembre de 2013.

Honduras

Tlegal

En Honduras, no se dis-
cute la legalizacion.

Honduras contempla dentro de su sistema juridico
castigos para el consumo, trafico, fabricacion, trans-
portacion y para todos los delitos vinculados con la
venta ilegal de drogas. Para el gobierno hondurefio la
legalizacion de cualquier sustancia que hoy se consi-
dera ilicita, colapsaria el sistema sanitario.

Por los altos indice de violencia asociado con trafico
de drogas, Honduras no considera ninguna clase de
legalizacion.

Nicaragua

Ilegal

Plan para legalizar la
marihuana no entusias-
ma a la region.

El Coédigo Penal de Nicaragua establece penas por
porte de marihuana y no hay iniciativas ni debate so-
bre legalizacion de ninguna clase.

Panama

Tlegal

En septiembre de 2012, el gobierno de Panama dijo
no a la despenalizacion. ‘No estamos en lo absoluto de
acuerdo en despenalizar la droga’, declar6 el entonces
ministro de Relaciones Exteriores y actual ministro de
Presidencia, Roberto Henriquez, cuando Otto Pérez Mo-
lina inici6 una serie de didlogos para debatir el tema con
sus pares de la region. Sin embargo, el partido politico de
izquierda en el pais, esta dispuesto a iniciar debate sobre
la despenalizacion de la marihuana.

Paraguay

Tlegal

Marihuana desmitificada

Aunque Paraguay es el segundo productor mundial de
marihuana, a la fecha no hay sefiales de propuestas
legislativas sobre su despenalizacion. Sin embargo,
en mayo de 2015 medio centenar de jovenes se ma-
nifestaron ante el Congreso paraguayo para pedir la
legalizacion del cultivo de marihuana para consumo
personal en el pais, como una forma de combatir la
“narco politica”, es decir, la supuesta relacion entre el
narcotrafico y las instituciones politicas paraguayas.

Republica
Dominicana

Ilegal

No hay indicios de debate sobre despenalizacion, sal-
vo las conversaciones en Caricom (organizacion de 15
naciones del Caribe y dependencias britanicas).
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I1II. GENERALIDADES DEL PROYECTO
DE LEY

En el marco de nuestro ordenamiento juridico, la
Constitucion Politica de Colombia en su articulo 49,
permite el porte y consumo de sustancias estupefacien-
tes siempre que exista prescripcion médica. Asi, el ob-
jetivo del presente proyecto de ley, es crear un marco
regulatorio que desarrolle el articulo constitucional y
permita acceso seguro a productos farmacéuticos de
calidad y a precios controlados en todo el territorio
nacional. En otras palabras, este proyecto de ley esta
guiado por los principios de acceso, seguridad, calidad
y precio.

Por accesibilidad entendemos que los productos te-
rapéuticos a base de cannabis deben ser accesibles a
todos los colombianos, en condiciones de igualdad, es
decir, bajo un marco de no discriminacion, accesibili-
dad fisica, asequibilidad econdémica, acceso a la infor-
macion y en armonia con la Ley Estatutaria 1751 del 16
de febrero de 2015 que regula el derecho fundamental
a la salud. En relacién con el principio de seguridad y
de acuerdo con recomendaciones del Instituto Nacional
de Vigilancia de Medicamentos y Alimentos (Invima)
entendemos que se deben garantizar las condiciones de
higiene y seguridad en los procesos de fabricacion, co-
mercializacion y utilizacion final de cualquier sustan-
cia de cannabis medicinal. Por su parte, el principio de
calidad que ilumina este proyecto, estd en consonancia
con la descripcion que del mismo hace la Ley Estatu-
taria de Salud pues los medicamentos que se preten-
den regular con esta ley, deben responder a estandares
de calidad aceptados por las comunidades cientificas.
Finalmente, entendemos que en el marco de este pro-
yecto de ley, el Gobierno nacional, por intermedio del
Ministerio de Salud y Proteccion Social debera regular
los precios de las sustancias farmacéuticas a nivel na-
cional, es decir, garantizar un precio que les permita a
los pacientes de enfermedades cronicas y terminales,
acceder a estos como tratamiento.

Este esfuerzo de regulacion, que no es de legaliza-
cion del uso recreativo de la marihuana, ofrece a los
colombianos con enfermedades cronicas y terminales
una herramienta compasiva para el manejo de los sin-
tomas provocados por su condicion médica. Al mismo
tiempo, responde de forma eficaz a las consecuencias
negativas que ha traido un enfoque prohibicionista de
las drogas, especialmente en relacion con el consumo
abusivo y la generacion de circulos de violencia y cri-
minalidad en el pais.

Como es bien sabido, desde tiempo atras y en la ma-
yor parte del mundo, la reglamentacion sobre el canna-
bis se ha fundado en el temor de su uso recreativo mas
que en la evidencia cientifica sobre sus usos terapéuti-
cos. Hoy sabemos que se han llevado a cabo alrededor
de 6.000 estudios sobre el cannabis y sus derivados en
el ambito clinico. Conocemos sus propiedades analgé-
sicas, antiinflamatorias, contra las nauseas y vomitos
y su aporte en terapias a pacientes sometidos a trata-
mientos de quimioterapia. Adicionalmente, se encuen-
tran bajo estudio, sus beneficios en el tratamiento de
enfermedades cronicas como la diabetes, la epilepsia,
el alzheimer o la reduccion de tumores cancerigenos.
Por esta razon, con el fin de elevar la calidad del debate
legislativo sobre este materia, el presente proyecto de
ley contiene una amplia relacion de estudios clinicos
sobre el cannabis medicinal y al mismo tiempo, consi-

dera con detalle, informacion relacionada con efectos
adversos y contraindicaciones del uso de esta sustancia.

Por todo esto, instamos a este Organo Legislativo
a ser consciente del peligro que corren dia a dia nues-
tros pacientes cronicos, que se ven obligados a buscar
organizaciones criminales que monopolizan la produc-
cion y distribucion del cannabis en el pais. También,
hacemos un llamado al Congreso de la Republica para
que asuma con seriedad el debate sobre un cambio en
el enfoque de la politica de drogas en Colombia y asu-
ma una perspectiva mas humana, mas cientifica y mas
eficaz. En palabras de Julio Calzada, secretario de la
Junta Nacional de Drogas de Uruguay: “regular no es
liberalizar, no es dejar abierto un mercado para produ-
cir, vender o comprar libremente”. Por el contrario, re-
gular es tomar bajo la direccion y control del Estado, el
uso cientifico y medicinal del cannabis, a través de un
modelo propio, ajustado a nuestra realidad, construido
por nuestra institucionalidad, y disefiado para atender
la tipologia de paciente colombiano y sus dolencias es-
pecificas.

IV. TRAMITE LEGISLATIVO

El Proyecto de ley nimero 80 de 2014 Senado fue
radicado el martes 2 de septiembre de 2014 en la Secre-
taria General del Senado de la Reptiblica, por su autor
el Senador Juan Manuel Galan. Posteriormente el 4 de
septiembre del mismo afo, la Comision Primera Cons-
titucional Permanente del Senado de la Republica reci-
bi6 el expediente del proyecto de ley y mediante Acta
MD-09, designé como ponente al honorable Senador
Juan Manuel Galan.

El dia 23 de octubre de 2014, se llevo a cabo el Foro
“Uso medicinal de la marihuana, del mito a la eviden-
cia” en el recinto de la Comision Primera del Senado.
El foro convoco a representantes del cuerpo médico, de
los pacientes, a funcionarios publicos y personas ex-
pertas en la materia para conocer sus expectativas y co-
mentarios sobre el presente proyecto de ley, enriquecer
su ponencia y demostrar que no tiene ningun interés,
mas alla de mejorar la calidad de vida a los pacientes.

La audiencia publica conto6 con la presencia del mi-
nistro de Salud Alejandro Gaviria, el viceministro de
Justicia Miguel Samper, académicos, representantes
del sector farmacéutico y opositores a la despenaliza-
cion. El ministro de Salud advirtio sobre los retos regu-
latorios del proyecto, afirmando que es necesario avan-
zar en la modificacion de algunos decretos vigentes y
en los didlogos con el Invima, entidad gubernamental
encargada de las funciones de inspeccion, vigilancia y
control de medicamentos en Colombia.

En representacion de los pacientes y usuarios tera-
péuticos del cannabis, asistio Natalia Tangarife, repre-
sentante legal de la Fundacion Cultivando Esperanza y
madre de un nifio de tres afios con sindrome de Dravet
(encefalopatia epiléptica de grado muy severo que se
inicia en el primer afio de vida). En el evento, Tangari-
fe explico el caso de su hijo, Jacobo Salazar Tangarife
quien naci6 sin ninguna complicacién aparente, pero
a la edad de 6 meses, comenzd a presentar movimien-
tos extraflos y convulsiones. De esta manera, guiados
por la medicina tradicional, Jacobo comenzé un duro
camino que incluia tratamientos con ocho (8) anticon-
vulsivos diferentes, dieta especial, vacunas agresivas
con un compuesto de ACTH, entre otros. Desde hace
ocho (8) meses, inicid un tratamiento con 2 gotas de
aceite de cannabis medicinal cada doce (12) horas.
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Como resultado, la crisis de su hijo disminuyo un 70%,
al pasar de treinta (30) convulsiones por dia a seis (6)
espasmos leves por semana. Tangarife, afirmoé que los
farmacos usados inicialmente para el tratamiento de la
enfermedad de su hijo, traian consigo una dependencia
muy alta al medicamento, por lo que a pesar de los ries-
gos de adiccion que pueda generar el cannabis, prefiere
usarlo para mitigar los efectos de la epilepsia, en vez de
otras alternativas.

Vemos entonces cdmo muchos pacientes han recu-
rrido a los medicamentos tradicionales para apaciguar
los efectos de su enfermedad sin tener ningun resulta-
do, y en algunos casos, con graves efectos secundarios.
Por el contrario, luego de una administracion contro-
lada de sustancias farmacéuticas a base de cannabis,
se observa evidencia anecdodtica de que los sintomas
disminuyen y la recuperacion de funciones ocurre en el
paciente. Después de pasar por todos los medicamentos
legales, el cannabis en casi todos los casos, se convierte
en la Gltima o unica esperanza para ellos.

Luego de este foro, el informe de ponencia del pro-
yecto de ley, fue radicado el martes 28 de octubre y
aprobado el 11 de noviembre de 2014 por la Comision
Primera del Senado de la Republica. Como parte del
tramite legislativo, el dia 3 de diciembre de 2014, se ra-
dico la ponencia para segundo debate que fue sometido
a discusion ante la Plenaria del Senado de la Republi-
ca el dia 15 de diciembre de 2014. Como resultado de
su discusion, fue aprobado el aplazamiento del tramite
y el dia 29 de abril de 2015 se ordend la devolucion
del expediente con el fin de incluir algunas modifica-
ciones al proyecto. Finalmente, el dia 6 de mayo del
presente afio la Mesa Directiva de la Comision Primera
Constitucional Permanente del Senado de la Republica,
nombro nuevos ponentes para 2° debate del proyecto
de ley asi: Juan Manuel Galan, Roy Barreras (Coor-
dinadores), Herndn Andrade, Alfredo Rangel, Claudia
Lopez, Alexander Lopez, Doris Vega y German Varon.

El primer debate del presente proyecto de ley surti-
do en la Honorable Comision Primera del Senado de la
Republica, refrenda el consenso mayoritario en torno a
la necesidad de reglamentar el uso cientifico y medici-
nal del cannabis y, el interés de los parlamentarios por
disefiar una nueva politica para tratar las sustancias psi-
coactivas adictivas (SPA) en Colombia. Este proyecto
de ley, que fue discutido y estudiado en el recinto de la
Honorable Comision Primera del Senado el martes 11
de noviembre de 2014, le permitio a los parlamentarios
intervenir y exponer sus perspectivas sobre el proyecto.
Como resultado de ese ejercicio deliberativo, se expo-
nen brevemente los aspectos mas importantes presen-
tados en la comision.

En el debate, se abordaron estudios cientificos sobre
los efectos a largo plazo de esta sustancia en pacientes
y preocupaciones sobre el riesgo de promover con este
proyecto de ley, un movimiento de sustancias ilegales
en el pais. Hubo consenso en que el Estado colombiano
debe promover la investigacion y de la mano de la cien-
cia, asegurar el acceso seguro y eficaz a los beneficios
del cannabis medicinal, asi como fijar los retos de un
nuevo enfoque de politica de sustancias psicoactivas
adictivas. Se anunci6 que como parte de esos retos, el
ejecutivo debera definir, entre otras cosas, la dosis re-
comendable para cada caso, las formas mas apropiadas
de administracion de la sustancia y los protocolos clini-

cos y de suministro, que garanticen un uso responsable
y un control garantizado de la misma.

En cuanto a los riesgos que podria provocar la re-
glamentacion sobre el aumento del consumo recreativo
de marihuana, el honorable Senador Roy Barreras afir-
mo que es la ausencia de regulacion, lo que le impide al
Estado atender de manera efectiva la problematica del
consumo abusivo y que por el contrario, disefiar un mo-
delo de regulacion permitiria atender este riesgo. Asi,
menciond que en el caso del tabaco y el alcohol, las
tasas disponibles indican un descenso en los niimeros
de consumidores y que en muchos casos, el factor que
explica tasas elevadas de consumo, es la prohibicion.
Finalmente, el Senador Barreras dijo que se debe re-
glamentar el uso del cannabis medicinal no solo para
combatir la ilegalidad alrededor de ella, sino por los
beneficios probados para la salud.

Por su parte, el honorable Senador Jaime Amin re-
iter6 que este proyecto de ley busca la reglamentacion
del cannabis medicinal y no la regulacién de su uso
recreativo. Posteriormente, relatd su experiencia de vi-
sita al Estado de Colorado en los Estados Unidos y el
conocimiento de primera mano que tuvo de los grandes
beneficios que trae el cannabis medicinal en pacientes
con enfermedades graves, a los que la medicina tradi-
cional no les ofrece ninguna alternativa para mejorar
su calidad de vida. Por eso, afirmd que este proyecto de
ley puede convertirse en una alternativa favorable a los
medicamentos que existen actualmente en el mercado
que no dan resultados eficaces sobre muchas dolencias
0 que por sus costos, se hacen inaccesibles para mu-
chos colombianos.

El Ministro del Interior, Juan Fernando Cristo pre-
sentd su apoyo al proyecto de ley, mencionando la im-
portancia que tiene dentro del contexto internacional e
invitando a los Congresistas a apoyar la iniciativa bajo
un estricto marco de regulacion, con una buena orien-
tacion médica, y sin abrirle camino a la legalizacion del
cannabis para consumo recreativo.

Adicionalmente, en el debate en la Comision Prime-
ra del Senado, los parlamentarios coincidieron en el ba-
lance negativo que a la fecha ha dejado el enfoque pro-
hibicionista y evaluaron diferentes modelos de control
que se han desarrollado en Estados Unidos para regu-
lar el uso medicinal del cannabis. Asi, se mencionaron
ejemplos como el del Estado de Colorado, que luego de
la regulacion, ha obtenido ingresos a nivel presupuestal
que han alcanzado la suma de treinta millones de dola-
res en impuestos reportados durante el primer semestre
de 2014. Estos fondos han sido destinados a escuelas,
programas de prevencion, fondos de investigacion y al
fortalecimiento de las instituciones encargadas de ha-
cer cumplir la ley.

Finalmente, en relacion con las ventajas probadas
del uso del cannabis medicinal frente a otros medica-
mentos, se expusieron casos asombrosos como el de
Charlotte Figi, una nifia que sufre de sindrome de Dra-
vet y que ha mostrado una gran mejoria desde que el
profesional Alan Shackelford, iniciara el tratamiento de
la menor con aceite de cannabis de alto contenido en
CBD. El CBD, es un cannabinoide que se encuentra en
el cannabis, y que constituye el principal componente
de la planta, representando hasta un 40% de sus extrac-
tos. Como se menciond anteriormente, el sindrome de
Dravet, también conocido como epilepsia mioclonica
grave de la infancia o epilepsia polimorfa, es una ence-
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falopatia que ocurre durante la nifiez y que desde 1985
ha sido reconocida como un sindrome epiléptico por
la Liga Internacional Contra la Epilepsia (ILAE). En
el marco de esta enfermedad se han caracterizado mas
de 170 mutaciones patogénicas lo que produce que los
nifios con sindrome de Dravet tengan con frecuencia
un pobre desarrollo del lenguaje y las habilidades mo-
toras, hiperactividad y dificultad para interactuar con
otros ninos. Por su parte, aunque a la fecha no existen
estudios clinicos controlados con placebo reportados
en la literatura para el CBD en el tratamiento de la epi-
lepsia pediatrica, la revista médica Epilepsia y Com-
portamiento de la Universidad de Stanford, ha publi-
cado varios articulos que ofrecen evidencia de efectos
prometedores.

Posteriormente, los parlamentarios también com-
partieron los avances que paises como Uruguay y Chile
estan realizando en el proceso de reglamentacion del
cannabis medicinal, profundizaron en las condiciones
de seguridad que desde la siembra de semillas hasta su
distribucion y comercializacion han logrado esos pai-
ses, y aportaron insumos sobre estrategias efectivas de
prevencion en niflos, adolescentes y poblacion sensible
a los efectos de estas sustancias.

V. PRINCIPALES ARGUMENTOS
DEL PROYECTO DE LEY

Aunque a lo largo del tramite legislativo se ha justi-
ficado con suficiencia y peso argumental, la necesidad
de reglamentar el uso cientifico y medicinal del canna-
bis, no esta de mas recordar, los principales argumentos
esbozados en la exposicion de motivos del proyecto de
ley, que se pueden resumir en las siguientes premisas:

1. Los estudios clinicos y preclinicos presentados
en el proyecto de ley, muestran avances en la investi-
gacion de los efectos medicinales del cannabis, pero
plantean la necesidad de seguir adelantando estudios
que permitan conocer, entre otros, sus efectos colatera-
les, los riesgos que pueden presentarse en el consumo
a temprana edad, la manera de prevenirlos y la forma
de regular el uso de esta sustancia, con fines de alivio
y manejo del dolor, en pacientes con diversa sintoma-
tologia.

2. Varios tratados internacionales vigentes en nues-
tro ordenamiento juridico, restringen la fabricacion,
exportacion, importacion, distribucién, comercio, uso
y posesion de estupefacientes, excepto cuando sean
utilizados con propésitos médicos y cientificos. Asi,
la Convencion Unica Sobre Estupefacientes” -1961,
“Convencion Unica Sobre Sustancias Psicotropicas”
-1971-y la “Convencién de las Naciones Unidas contra
el trafico ilicito de estupefacientes y sustancias psico-
tropicas.-1988- contemplan excepciones a la prohibi-
cion general y permiten el uso de estas sustancias con
fines cientificos y médicos. Por esta razon, el actual
proyecto de ley, es concordante con los compromisos
internacionales vigentes.

3. Estudios cientificos desarrollados a la fecha, re-
lacionan los beneficios del uso medicinal del cannabis.

Entre los estudios citados en el proyecto de ley,
encontramos la investigacion titulada “Cannabinoids
in medicine: A review of their therapeutic potential”
(Ben Amar, 2006) que afirma que los cannabinoides
presentan un potencial terapéutico como antieméticos,
estimulantes del apetito en enfermedades (cancer y
SIDA debilitante), analgésicos, y en el tratamiento de

la esclerosis multiple, lesiones de la médula espinal,
sindrome de Down, epilepsia y glaucoma de Tourette.
Hace la salvedad de que los cannabioides (entre ellos,
el THC), tienen efectos beneficiosos en la salud de las
personas pero bajo condiciones controladas cientifica-
mente.

Por su parte, el estudio “Medicinal use of Canna-
bis in the United States: Historical Perspectives, Cu-
rrent Trends, and Future Directions” (Aggarwal SK,
2009) afirma que el recientemente descubierto sistema
endocanabinoide fue un avance fundamental para la
comprension de las acciones del cannabis exogeno y
que los endocanabinoides, parecen controlar el dolor,
el tono muscular, el estado de animo, el apetito y la in-
flamacion, entre otros efectos. Igualmente, este estudio
encontr6d que el cannabis contiene mas de 100 canabi-
noides diferentes y tiene la capacidad de actuar como
analgésico a través de la neuromodulacion en meca-
nismos de vias ascendentes y descendentes del dolor,
de neuroproteccion y antiinflamatorios. Este articulo
analiza la investigacion actual y emergente sobre los
mecanismos fisiologicos de los canabinoides y destaca
la eficacia del cannabis como analgésico comparando
sus efectos secundarios, con aquellos encontrados en
los opiaceos. Asi, concluye que como analgésico, los
cannabinoides son extremadamente seguros, y tienen
una toxicidad minima.

El estudio titulado “Lower Risk Cannabis use
Guidelines for Canada (LRCUG): a narrative review
of evidence and recommendations” (Fischer B J. V.,
2011), recomienda un enfoque de salud publica para
hacer seguimiento al uso del cannabis y para reducir
los dafios a la salud que se derivan de su uso, en edad
temprana. Este trabajo, presenta recomendaciones con
base en evidencia cientifica para regular el tema y las
practicas nocivas de consumo.

“Barriers to Access for Canadians who Use Can-
nabis for Medical Purposes” (Belle-Isle L, 2007) es el
estudio elaborado por un equipo de expertos que sugie-
re que luego de la autorizacion legal, los canadienses
enfrentan importantes barreras para acceder al canna-
bis con fines médicos y a un proveedor. El estudio re-
comienda fomentar mayor investigacion cientifica en
el uso del cannabis con fines médicos y abordar las ba-
rreras de acceso, el estigma de los pacientes, la contro-
versia que rodea el uso del cannabis con fines médicos
y las relaciones médico-paciente, entre otros temas.

Por su parte el estudio: “Cannabis policy reforms
in the Americas: A comparative analysis of Colora-
do, Washington, and Uruguay” (Bryce Pardo, 2014),
hace un recuento de las reformas legales en las Amé-
ricas y su inmensa influencia en el debate publico so-
bre la politica de cannabis. De esta manera, el estudio
profundiza en la situacion de Uruguay y los Estados de
Colorado y Washington, en Estados Unidos, asi como
en las medidas para regular y legitimar la produccion,
distribucion y consumo de cannabis y sus derivados.

De otro lado, la Escuela de Salud Publica de Har-
vard llevo a cabo un estudio publicado en el American
Journal of Medicine, sobre el uso de la marihuana en
el tratamiento de la diabetes (que hoy dia es una de las
enfermedades de mayor prevalencia en el mundo, con
347 millones de pacientes diabéticos): “The Impact
of Marijuana Use on Glucose, Insulin, and Insulin
Resistance among US Adults” (Elizabeth A. Penner,
2013). La universidad, realizé un seguimiento a 4.657



Pagina 8

Martes, 1° de septiembre de 2015

GACETA DEL CONGRESO 648

pacientes que participaron en la Encuesta Nacional
de Salud y Nutricion (NHANES) entre 2005 y 2010,
y completaron un cuestionario de consumo de drogas;
encontrando que el uso regular del cannabis tuvo rela-
cion directa con niveles mas bajos de insulina en ayu-
nas y probabilidades de menor resistencia a la insulina,
una de las caracteristicas que conducen a la diabetes.

Adicionalmente, el estudio “Patterns of Use of
Medical Cannabis Among Israeli Cancer Patients:
A Single Institution Experience” (Waissengrin B, US
National Library of Medicine, 2014), muestra una ra-
diografia del consumo de cannabis como altamente efi-
caz en pacientes con cancer avanzado. La metodologia
de la investigacion se baso en el analisis de los cues-
tionarios y las historias clinicas de aproximadamente
17.000 pacientes con cancer de los cuales 279 recibie-
ron permiso de un oncdlogo institucional autorizado
para prescribir cannabis. La edad media de los consu-
midores de cannabis fue de 60 aflos (el rango oscild en-
tre 19-93 afios), 160 (57%) eran mujeres y 234 (84%)
tenian enfermedad metastasica. De 113 pacientes vi-
vos, luego de estudiar el uso de cannabis en un mes, se
encontrd que 69 (61%) respondio al cuestionario deta-
llado confirmando que existia una mejora en el dolor,
el bienestar general, el apetito y las nauseas, reportando
un 70, 60 y 50%, respectivamente. Los efectos secun-
darios fueron leves y consistieron sobre todo en la fa-
tiga y mareos. De esta manera el estudio concluyo que
“el consumo de cannabis se percibe como altamente
eficaz por algunos pacientes con cancer avanzado y
su administracion puede ser regulada, incluso por las
autoridades locales. Se requieren estudios adicionales
con el fin de evaluar la eficacia del cannabis como par-
te del tratamiento paliativo de pacientes con cancer”
(Waissengrin B, 2014).

Por su parte, la Academia Americana de Neurologia
(American Academy of Neurology (AAN)), publico
el estudio titulado “Medical marijuana liquid extract
may bring hope for children with severe epilepsy”. En
el estudio participaron 213 personas, que van desde ni-
fios pequeflos hasta adultos, con una edad media de 11
aflos que tenian epilepsia severa y que no respondian a
otros tratamientos. Los participantes tuvieron sindrome
de Dravet y el sindrome de Lennox-Gastaut, es decir,
dos tipos de epilepsia que pueden llevar a la discapa-
cidad intelectual y que pueden provocar convulsiones
de toda la vida, asi como otros 10 tipos de epilepsia
severa. A los participantes se les administré cannabi-
diol de forma liquida por via oral, diariamente duran-
te 12 semanas. Entre las 23 personas con sindrome de
Dravet que finalizaron el estudio, el nimero de ataques
convulsivos habia bajado en un 53 por ciento al final
del estudio. Para las 11 personas con el sindrome de
Lennox-Gastaut que finalizaron el estudio, hubo una
reduccion del 55 por ciento en el nimero de convul-
siones atonicas, que causan una pérdida repentina del
tono muscular. El estudio mostro que los efectos secun-
darios que se produjeron en mas del 10 por ciento de
los participantes incluyeron somnolencia (21 por cien-
to), diarrea (17 por ciento), cansancio (17 por ciento)
y disminucion del apetito (16 por ciento). (American
Academy of Neurology (AAN), 2015)

Finalmente, gracias al estudio “Systematic Review:
Efficacy and Safety of Medical Marijuana in Selected
Neurologic Disorders Report of the Guideline Deve-
lopment Subcommittee” de la Academia Americana
de Neurologia (American Academy of Neurology) hoy

dia entendemos el mecanismo de accion de la marihua-
na medicinal pues este documento, muestra cémo la
activacion de este mecanismo a través de proteinas de
membrana G acoplada, provocan respuestas fisiologi-
cas que incluyen sentimientos de bienestar o psicosis
(dependiendo de la “dosis” de THC), deterioro de la
memoria y de los procesos cognitivos en menores de
edad, efectos anticonceptivos, antieméticos, antiespas-
modico, y de activacion del suefio. En sintesis, presenta
una revision sobre los hallazgos en eficacia y seguridad
de la evidencia cientifica de marihuana medicinal, so-
bre trastornos neurologicos seleccionados. (Barbara S.
Koppel, 2014).

Vemos entonces como los estudios clinicos y pre-
clinicos presentados, muestran avances en la investi-
gacion sobre los efectos terapéuticos de la marihuana
y plantean la necesidad de seguir adelantando inves-
tigaciones que permitan conocer sus efectos colatera-
les, los riesgos que pueden presentarse en el consumo
a temprana edad y la manera de prevenirlos. Esto, para
regular de manera equilibrada sus beneficios terapéuti-
cos con sus efectos adversos.

Para ampliar la informacion clinica de los estudios
cientificos arriba mencionados, se presenta a continua-
cion la bibliografia de los mismos:
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Para terminar y luego de profundizar en la propie-
dades medicinales del cannabis que han sido probadas
a través de evidencia cientifica, quisiéramos incluir
una tabla comparativa entre los efectos secundarios de
analgésicos que se encuentran actualmente en el mer-
cado, y el cannabis medicinal.

Medicamento Uso Efectos secundarios
Dificultad respiratoria, urticaria,
erupcion e hinchazon de cara,

Acctaminofén Ana}gésico, antipirético y | labios, lengua o garga{lta. Ijln el

relajante muscular. peor de los casos, podria dafiarse
el higado como resultado de una
sobredosis de paracetamol.
Intolerancia  gastrointestinal,
se reporta con frecuencia epi-
gastralgias, nauseas, pirosis,
sensacion de plenitud en tracto
gastrointestinal. En algunos ca-
s0s se presento ambliopia toxica,
Analgésico y antinfla- rgtencién de lliqulifios y edema,
Ibuprofeno . diarrea, constipacion. En pacien-
matorio "
tes asmaticos se ha reportado
obstruccion de vias respiratorias
por la retencion de liquidos, pue-
de presentarse una insuficiencia
cardiaca congestiva o edema
pulmonar en enfermos con fun-
cion cardiaca limite.
Néuseas y/o vomitos, boca seca,
Dolor postoperatorio. somnolencia, astenia, confusion,
Dolor cronico  intenso | inestabilidad, estrefiimiento, pru-
resistente a otros analgé- | rito, alteracion en los andlisis de
sicos sangre, alteraciones respiratorias
Morfina Dolor oncologico. y/o variaciones en la presion
Dolor transitorio de in- | arterial, euforia, sudoracion,
tensidad severa. desorientacion, mareos. Obnu-
Dolor asociado a infarto | bilacion y alucinaciones general-
de miocardio. mente producidas por neurotoxi-
cidad, retencion urinaria.
Fibromialgia, dolor neu- | Dificultad para concentrarse,
ropatico y dolor asocia- | ansiedad, cambio en la percep-
do con diagnostico de|cion del tiempo y el espacio,
cancer. confusion, taquicardia, mareos
Potenciales usos terapéu- | y palpitaciones, afectacion de la
ticos: memoria, depresion, sequedad

Cannabis En el sistema digestivo; | de boca, alteracion en los movi-

trastornos de los habitos | mientos, relajacion muscular
alimentarios y la nutri-

cion, patologias croni-

cas: obesidad, anorexia,

bulimia, colitis ulcerosa,

enfermedad de Crohn.

VI. MODIFICACIONES AL PROYECTO
DE LEY

Son las razones expuestas en el aparte anterior, las
que motivan a los ponentes designados a preservar en
su gran mayoria el texto aprobado por la Honorable
Comision Primera del Senado de la Republica. Sin
embargo, aportaremos modificaciones puntuales al ar-
ticulado, que han sido resultado de las observaciones
presentadas por los parlamentarios del Senado de la

Republica, los encuentros de la Mesa Interinstitucional
para la Reglamentacion del Cannabis, y los insumos
presentados por la mesa técnica de expertos que agrupa
a funcionarios de varias entidades publicas, con com-
petencias legales sobre el tema.

Siguiendo las recomendaciones presentadas por
varios parlamentarios durante el primer debate de este
proyecto de ley, asi como las observaciones presenta-
das ante la Plenaria del Senado de la Republica, la ofi-
cina del honorable Senador Juan Manuel Galan, con-
voco el 24 de noviembre de 2014, una mesa de trabajo
interinstitucional a la que asistieron expertos en el tema
de sustancias psicoactivas adictivas (SPA), pacientes,
delegados del Ministerio de Justicia y del Derecho,
Ministerio de Salud y Proteccion Social, Fondo Nacio-
nal de Estupefacientes, Consejo Nacional de Estupe-
facientes, Universidad Nacional, Instituto Nacional de
Vigilancia de Medicamentos y Alimentos (Invima) y
de la Academia Nacional de Medicina. Luego de varias
horas de trabajo y de un intenso estudio y deliberacion
sobre cada uno de los articulos del proyecto, se sugirie-
ron algunas modificaciones.

En primer lugar, considerando que el concepto de
cannabis medicinal incluye las etapas de diagndstico,
prondstico y tratamiento terapéutico, se acogio la su-
gerencia de mejorar la redaccion del proyecto de ley.
Asi, se utilizara el término uso médico y cientifico a lo
largo de todo el documento y se eliminara la palabra
terapéutico que en estricto sentido, se entiende incluida
dentro del concepto de lo medicinal.

Por su parte, en el articulo que otorgaba autorizacion
expresa al Gobierno nacional, para cultivar, cosechar y
usar el cannabis, con fines de investigacion cientifica o
para la elaboracion de productos terapéuticos o medi-
cinales; se mejora la redaccion ampliando los verbos
rectores, ubicandolo en el articulo 3° y concretando el
sentido original del articulo, al manifestar que el Es-
tado, asumira el control y la regulacion de las activi-
dades de importacion, exportacion, plantacion, cultivo,
produccion, adquisicion a cualquier titulo, almacena-
miento, transporte, comercializacion, distribucion, uso
y posesion de las semillas de la planta de cannabis, del
cannabis y de sus derivados, en los términos y condi-
ciones que al respecto fije la reglamentacion. La nueva
redaccion del articulo 3°, incluye medidas tendientes al
control y regulacion del cannabis y de sus derivados, en
consonancia con el objetivo principal de este proyecto:
lograr el acceso seguro al uso medicinal del cannabis o
lo que es lo mismo, proteger a los pacientes de enfer-
medades cronicas o terminales de los riesgos que po-
dria traer el uso de la marihuana y/ o la vinculacién con
el comercio ilegal para su suministro.

En relacion con las observaciones presentadas sobre
la necesidad de incluir un componente pedagdgico para
concientizar y prevenir los riesgos para la salud del uso
del cannabis, incluimos un nuevo articulo en cabeza
del Ministerio de Educacion Nacional. Este articulo, le
ordena al Ministerio desarrollar un Programa Nacional
de Prevencion del Consumo de Sustancias Psicoactivas
en la comunidad ejecutiva, es decir, el problema del
consumo en la comunidad escolar sera responsabilidad
de cada actor involucrado en el entorno de los jovenes.
Asi, las Instituciones y la familia asumiran las respon-
sabilidades para que en un mediano plazo las alarman-
tes cifras asociadas al consumo, puedan disminuir. El
programa, debera ser desarrollado de manera articulada
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con los Ministerios de Salud y Proteccion Social y de
Justicia y del Derecho, en el marco de la Politica Na-
cional de Reduccion de la Demanda de Drogas. Adi-
cionalmente, la reglamentacion de esta ley, debera con-
tener la financiacion del programa a través de recursos
especificos que resulten de una contribucion aplicada a
quienes desarrollen actividades comerciales relaciona-
das con el cannabis medicinal.

Asi, con el fin de ser consecuente con los cambios
y las modificaciones explicadas en el aparte anterior,
se incluy6 dentro de la comision técnica de expertos
encargada de hacer seguimiento al proceso de disefio,
implementacion, ejecucion y cumplimiento de la regla-
mentacion sobre el cannabis, al Ministro de Educacion
Nacional y a un Representante de las Facultades de las
Ciencias de la Salud, con experiencia en investigacio-
nes relacionadas con el uso medicinal de esta sustancia.

Otra de las modificaciones propuestas, tiene que ver
con las preocupaciones que ha generado el uso medi-
cinal del cannabis en pacientes menores de edad con
enfermedades cronicas o terminales. Al respecto, se in-
cluye un articulo que establece que cuando el paciente
sea menor de edad, sus padres o tutores deben conocer
ampliamente los posibles riesgos y beneficios del uso
médico del cannabis, para tomar una decision informa-
da sobre el asunto y autorizar o negar la utilizacion de
productos terapéuticos con componentes psicoactivos.

Adicionalmente, reconociendo las limitaciones ex-
puestas por el Ministerio de Salud y Proteccion Social
para llevar a cabo la reglamentacion de la presente ley
en el término de un (1) afio y conscientes de que las me-
didas de regulacion del cannabis, deben partir del reco-
nocimiento de las condiciones nacionales asi como de
la informacion disponible y la capacidad instalada, se
modifica el articulo que impone al Gobierno nacional
la obligacion de expedir la reglamentacion para el uso
médico y cientifico del cannabis y se otorga un término
de dos (2) afios para tal fin.

El encuentro de trabajo entre entidades del sector
publico y privado con experiencia en temas de cannabis
medicinal, mostro la pertinencia de conformar un gru-
po asesor de politicas publicas, encargado de analizar
el marco actual y las necesidades legales para avanzar
en las reformas y en el disefio de los mecanismos ins-
titucionales necesarios, para regular el uso medicinal
del cannabis en Colombia. De esta manera, a partir del
2015 se conformd un Grupo Asesor de caracter técnico
cuyo objetivo principal fue analizar los cambios legales
que eran necesarios, los mecanismos institucionales y
las cuestiones operativas que deben ser resueltas para
la aplicacion eficaz y eficiente de la regulacion para el
uso medicinal del Cannabis.

El grupo, fue conformado por expertos miembros
del Ministerio de Justicia y del Derecho, Ministerio de
Salud y Proteccion Social, Instituto Nacional de Vigi-
lancia de Medicamentos y Alimentos (Invima), y, del
Fondo Nacional de Estupefacientes. Como resultado de
las mesas técnicas de trabajo, se entregaron insumos,
sugerencias y propuestas para la aplicacion eficaz y efi-
ciente de la regulacion del uso medicinal del Cannabis,
que fueron incluidos en el presente articulado con el fin
de mejorar la ponencia que se presenta ante la Plenaria
del Senado de la Republica y para hacer los ajustes ne-
cesarios a la iniciativa legislativa.

Dentro de los insumos entregados y buscando crear
las condiciones necesarias para que se cuente con me-

dicamentos que cumplan con los estandares de calidad,
disminuyendo los riesgos de desviacion para fines ili-
citos, y para que el camino de la reglamentacion pueda
ser mas expedito, se incluyeron las siguientes modifi-
caciones al proyecto de ley:

En el articulo 2°, se incluyeron definiciones de al-
gunos conceptos en materia de cannabis propuestos por
la mesa de expertos. Asi, el nuevo articulado contiene
la definicion de Sustancia Psicoactiva, Estupefaciente,
Planta de Cannabis, Cannabis y Marihuana, contenida
en los tratados internacionales y en las convenciones
sobre la materia, concretando cada concepto y resol-
viendo los vacios juridicos dejados por la Ley 30 de
1986. Esto sin restarle al Gobierno nacional la facultad
de modificar las anteriores definiciones con base en pa-
rametros técnicos y fuentes avaladas internacionalmen-
te, o de adicionar nuevas definiciones.

Por su parte, dada la relevancia del papel del Minis-
terio de Agricultura y Desarrollo Rural, en la reglamen-
tacion sobre cannabis medicinal y considerandolo un
actor importante dentro del 6rgano asesor del Gobierno
nacional, encargado de recomendar la formulacion de
politicas, planes, programas y proyectos que las entida-
des publicas y privadas deben adelantar en relacion con
la produccién de drogas, se incluy6 un articulo nuevo
que modifica el Decreto 2159 de 1992, al incluir den-
tro de la composicion del Consejo Nacional de Estu-
pefacientes, al Ministerio de Agricultura y Desarrollo
Rural.

Uno de los aspectos mas importantes en los debates
que ha tenido este proyecto al interior de la célula le-
gislativa es el que se relaciona con la manera como se
materializaria el control del Estado sobre la cadena de
produccion, distribucion y consumo de cannabis medi-
cinal. En ese sentido, se identificaron los actores dentro
de la arquitectura institucional que estarian a cargo del
procedimiento administrativo y de la coordinacion con
otras entidades competentes para la expedicion de la
licencia que permita la importacion, exportacion, plan-
tacion, cultivo, produccion, adquisicion a cualquier
titulo, almacenamiento, transporte, comercializacion
distribucion, uso y posesion de las semillas de la planta
de cannabis, del cannabis y de sus derivados para fi-
nes médicos y cientificos, asi como el establecimiento,
conservacion, financiacion y explotacion de cultivos
de cannabis para los mismos fines. Como resultado, se
agregd un nuevo articulo que adiciona funciones a la
Subdireccion de Control y Fiscalizacion de Sustancias
Quimicas y Estupefacientes, del Ministerio de Justicia
y del Derecho, para coordinar el procedimiento admi-
nistrativo y operativo en esta materia.

Por ultimo, con el fin de garantizar la financiacion
de las estrategias de prevencion del consumo de sus-
tancias psicoactivas adictivas, asi como de la operacion
del procedimiento administrativo y las labores de con-
trol y vigilancia de la produccion, distribucion y con-
sumo de cannabis medicinal, se incluy6 el cobro a los
solicitantes o titulares de las licencias por los servicios
de evaluacion y seguimiento, asi como el correspon-
dientes sistema y método de célculo de las tarifas y de
las contribuciones, que son necesarias.

Finalmente, siguiendo recomendaciones presenta-
das en el debate ante la Plenaria del Senado de la Re-
publica se incluy6 un articulo sobre faltas y sanciones
a quienes contravengan las disposiciones de la presente
ley y su reglamentacion. Asi, la Subdireccion de Con-
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trol y Fiscalizacion de Sustancias Quimicas y Estupe-
facientes, podra mediante resolucion motivada, revo-
car o suspender la licencia que permita la importacion,
exportacion, plantacion, cultivo, produccion, adqui-
sicién a cualquier titulo, almacenamiento, transporte,
comercializacion, distribucion, uso y posesion de las
semillas de la planta de cannabis, del cannabis y de sus
derivados, para fines médicos y cientificos, cuando el
titular de la licencia esté incumpliendo cualquiera de
los términos, condiciones, obligaciones o exigencias
inherentes a ella consagrados en la ley, los reglamentos
o en el mismo acto de otorgamiento.

Para terminar, reiteramos la importancia de que el
Congreso de la Republica asuma con seriedad este de-

bate, supere procesos legislativos fundados en el miedo
y retoricas polarizantes, y por el contrario asuma el de-
safio de explorar a fondo las preocupaciones sobre el
uso médico y cientifico del cannabis. Solo asi, aproxi-
mandose a este tema con madurez, con suficiente infor-
macion y con un corazén compasivo, podra responder
con la altura que demanda este tema, al reto de crear un
marco regulatorio que permita el uso del cannabis en el
territorio nacional, guiado por los principios de acceso,
seguridad, calidad y precio.

VII. PLIEGO DE MODIFICACIONES AL
PROYECTO DE LEY NUMERO 80 DE 2014 SE-
NADO, por medio del cual se reglamenta el Acto Le-
gislativo nimero 02 de 2009.

TEXTO APROBADO EN PRIMER DEBATE —
COMISION PRIMERA DEL SENADO

TEXTO PROPUESTO PARA SEGUNDO
DEBATE — PLENARIA DEL SENADO

El Congreso de Colombia
DECRETA:
Articulo 1°. Objeto. La presente ley tiene como objeto crear
un marco para la regulacion del cannabis en el territorio
nacional colombiano, con fines terapéuticos; medicinales o
cientificos.

El Congreso de Colombia
DECRETA:
Articulo 1°. Objeto. La presente ley tiene como objeto crear
un marco regulatorio que permita el acceso seguro e infor-
mado al uso médico y cientifico del cannabis, en el territorio
nacional colombiano.

Articulo 2°. Definiciones. Para efectos de la presente ley se
adoptaran las siguientes definiciones en materia de cannabis:
Sustancia Psicoactiva (SPA): Es toda sustancia de origen na-
tural o sintético, licita o ilicita, controlada o de libre comercia-
lizacion, que al ser consumida o introducida en el organismo
vivo puede producir dependencia y/o tolerancia y/o alterar la
accion psiquica, ocasionando un cambio inducido en la fun-
cion del juicio, del comportamiento o del &nimo de la persona.
Estupefaciente: Cualquiera de las sustancias, naturales o sin-
téticas, que figuran en la Lista I o la Lista IT de la Conven-
cién Unica de 1961 sobre Estupefacientes enmendada por el
Protocolo de 1972 de modificacién de la Convencién Unica
de 1961 sobre Estupefacientes, y que haya sido catalogada
como tal en los convenios internacionales y adoptada por la
legislacion colombiana.

Planta de cannabis: Se entiende toda planta del género can-
nabis.

Cannabis: Se entienden las sumidades, floridas o con fruto
de la planta de cannabis (a excepcion de las semillas y las
hojas no unidas a las sumidades) de las cuales no se ha ex-
traido la resina, cualquiera que sea el nombre con que se las
designe, cualquiera sea su contenido de tetrahidrocannabinol
(THQ).

Marihuana: cannabis cuyo contenido de tetrahidrocannabi-
nol (THC) es igual o superior al limite que establezca el Go-
bierno nacional mediante la reglamentacion de la presente
ley.

Paragrafo. El Gobierno nacional a través de la reglamenta-
cion de la presente ley podra modificar las anteriores defini-
ciones con base en parametros técnicos y fuentes avaladas
internacionalmente, y podra adicionar nuevas definiciones.

Articulo 2°.

Paragrafo. El Gobierno nacional, a través de los ministerios
de Salud y Proteccion Social y de Justicia y del Derecho,
debera promover la investigacion relacionada con el eanna=

i Sutt teinat: Asi mismo,
tendran la facultad de analizar y aprobar proyectos de inves-
tigacion con este mismo proposito.

s | cultivo, produccion, adquisicion a cualquier titulo, almace-

Articulo 3°. El Estado asumira el control y la regulacion
de las actividades de importacion, exportacion, plantacion,

namiento, transporte, comercializacion, distribucion, uso y
posesion de las semillas de la planta de cannabis, del canna-
bis y de sus derivados, en los términos y condiciones que al
respecto fije la reglamentacion .

Paragrafo 1°. El Ministerio de Justicia y del Derecho, el Mi-
nisterio de Salud y Proteccion Social y el Ministerio de Agri-
cultura y Desarrollo Rural, conjuntamente reglamentaran
lo concerniente a la importacién, exportacion, plantacion
cultivo, produccién, adquisicion a cualquier titulo, almace-
namiento, transporte, comercializacion distribucion, uso de
las semillas de la planta de cannabis, del cannabis y de sus
derivados, para fines médicos y cientificos, asi como el es-
tablecimiento, conservacion, financiacion y explotacion de

cultivos de cannabis para los mismos fines.
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Paragrafo 2°. El Ministerio de Salud y Protecciéon So-
cial, establecera la reglamentacidn correspondiente al uso

médico de cannabis, y al uso cientifico para fines exclu-
sivamente médicos, incluyendo las condiciones para la
produccion y formulacién de medicamentos con base en
cannabis.

Paragrafo 3°. Los ministerios indicados en este articulo,
presentaran informe sobre los avances de esta reglamenta-
cién a la comisién téenica de que trata el articulo 16 de la

presente ley.

Articulo 4°. Adicionese al articulo 35 del Decreto 2159 de
1992, al Ministerio de Agricultura y Desarrollo Rural, dentro
de la composicion del Consejo Nacional de Estupefacientes
creado por el articulo 89 de la Ley 30 de 1986.

Articulo 5°. Adiciénese al articulo 20 del Decreto 2897 de
2011, las siguientes funciones a la Subdireccion de Control y
Fiscalizacién de Sustancias Quimicas y Estupefacientes, del
Ministerio de Justicia y del Derecho:

12. Desarrollar el procedimiento administrativo y la coor-
dinacidn con las entidades competentes, para la expedicion
de la licencia que permita la importacién, exportacion, plan-
tacion, cultivo, produccion, adquisicion a cualquier titulo
almacenamiento, transporte, comercializacion, distribucidn,
uso y posesion de las semillas de la planta de cannabis, del
cannabis y de sus derivados para fines médicos y cientificos,
asi como el establecimiento, conservacion, financiacion y
explotacion de cultivos de cannabis para los mismos fines,
de conformidad con la reglamentacion que expida sobre la
materia.

Paragrafo. En el procedimiento administrativo se estable-
ceran las modalidades en que puedan otorgarse las licencias,
los requisitos, parametros técnicos y juridicos que el titular
de la misma debe cumplir durante el tiempo de vigencia de
la licencia, asi como los requerimientos necesarios para la
solicitud de modificaciones de estas.

13. Ejercer el componente administrativo de seguimiento al
otorgamiento o al cumplimiento de las licencias otorgadas.

Articulo 6°. El seguimiento al otorgamiento o al cumpli-
miento de las licencias otorgadas tendra dos componentes:

1. Componente administrativo: seguimiento técnico y juridi-
co de los parametros requeridos para el otorgamiento de las
licencias o de aquellos sobre los cuales se realizo el otorga-
miento de la licencia. Este componente estara a cargo de la
Subdireccion de Control y Fiscalizacion de Sustancias Qui-
micas y Estupefacientes del Ministerio de Justicia y del De-
recho. con el apoyo del Instituto Colombiano Agropecuario
(ICA) o quien haga sus veces, en el marco de sus respectivas
competencias.

2. Componente operativo: hace referencia al ejercicio de las
actividades de inspeccion y vigilancia que sean requeridas
para la verificacién de los parametros técnicos y juridicos
citados en el componente administrativo. Este componente
estard a cargo del Ministerio de Defensa Nacional, por in-
termedio de las fuerzas militares y la Policia Nacional y el
Instituto Colombiano Agropecuario (ICA) o quien haga sus
veces, en el marco de sus respectivas competencias.

Articulo 7°. El Ministerio de Justicia y del Derecho, a través
de la Subdireccién de Control y Fiscalizacién de Sustancias
Quimicas y Estupefacientes, podra cobrar por los servicios
de evaluacion y seguimiento a los solicitantes o titulares de
las licencias, establecidas en la presente ley y en sus normas
reglamentarias.

Servicio de Evaluacion: Es aquel que se genera cuando una
persona solicita ante la Subdireccion de Control y Fiscaliza-
cion de Sustancias Quimicas y Estupefacientes, la expedicion
de conceptos y demds actuaciones asociadas al otorgamien-
to o modificacion de la licencia que permita la importacion.
exportacion, plantacion, cultivo, produccioén, adquisicion a
cualquier titulo, almacenamiento, transporte, comercializa-
cion, distribucion, uso y posesion de las semillas de la planta
de cannabis, del cannabis y de sus derivados para fines mé-
dicos y cientificos.
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Servicio de Seguimiento: Es aquel que se genera en virtud
de la obligacion de seguimiento y monitoreo de las licencias

que fueron otorgadas en los términos descritos en el inciso
anterior, tendiente a la verificacion de las condiciones y pa-
rametros técnicos vy juridicos sobre los cuales se expidid la
respectiva licencia.

Los recursos derivados del cobro de dichos servicios, se uti-
lizarén para sufragar costos de evaluacidn y seguimiento, asi
como para la financiacion del programa de qué trata el arti-
culo 14 de la presente ley.

Articulo 8°. Sistema y método de célculo de las tarifas. De

conformidad con el articulo 338 de la Constitucion Politica
de Colombia, para la fijacion de las tarifas que se autorizan
en este articulo, la Subdireccion de Control y Fiscalizacion
de Sustancias Quimicas y Estupefacientes, en la reglamenta-
cioén que expida sobre la materia, aplicara el sistema que se
describe a continuacion: a) Elaboracion y normalizacion de
flujogramas para los diferentes procesos con el propdsito de
determinar sus rutinas; b) Cuantificacion de los materiales y
suministros y los demas insumos tecnologicos y de recurso
humano, utilizados anualmente en cada uno de los procesos y
procedimientos definidos en el literal anterior. Estos insumos
deben incluir un porcentaje de los gastos de administracion
general del Ministerio de Justicia y del Derecho, cuantifi-
cados, siguiendo las normas y principios aceptados de con-
tabilidad de costos; ¢) Valoracion a precios de mercado de
los insumos descritos en el literal anterior para cada uno de
los procesos y procedimientos. Cuando uno de los proce-
dimientos deba contratarse con terceros, se tomara el valor
del servicio contratado; d) Valoracion del recurso humano
utilizado directamente en la prestacion del servicio tomando
como base los salarios y honorarios del personal del Ministe-
rio de Justicia y del Derecho, para dichos efectos se tendran
en cuenta los siguientes aspectos i) el valor de los honorarios
o salarios de los profesionales requeridos para la realizacion
de la tarea propuesta; ii) el valor de los gastos de viaje de los
profesionales que se ocasionen para el estudio de la expedi-
cion, el seguimiento o el monitoreo de la licencia; iii) demas
gastos adicionales que se generen derivados de la prestacién
de los referidos servicios; e) Cuantificacion de los costos y

programas de tecnificaciéon y modernizacion de la operacion
de los servicios; f) Estimacion de las frecuencias de utiliza-

cion de los servicios generadores de los respectivos cobros.
La tarifa para cada uno de los servicios prestados de evalua-
cion y seguimiento de las licencias, sera la resultante de su-

mar el valor de los insumos y del recurso humano utilizado,
dividido por la frecuencia de utilizacion de los mismos.

Articulo 9°, Reliquidacion. La Subdireccién de Control y

Fiscalizacion de Sustancias Quimicas y Estupefacientes, se
reserva el derecho de reliquidar el valor de los servicios de
evaluacion y seguimiento en los eventos en donde se de-
muestre que el valor liquidado inicialmente. no corresponde
con la realidad de los costos generados para el desarrollo de
dichas actividades. En estos casos, procedera a restituir el

excedente al solicitante o titular, o a requerir del mismo, el
pago del valor faltante de conformidad con el procedimiento

que se defina en las normas reglamentarias.

Articulo 10. Faltas y sanciones. La Subdireccién de Control
y_Fiscalizacion de Sustancias Quimicas y Estupefacientes,

podra mediante resoluciéon motivada, revocar o suspender la
licencia que permita la importacidn, exportacion, plantacion,
cultivo, produccién, adquisicion a cualquier titulo, almace-
namiento, transporte, comercializacion, distribucion, uso y
posesion de las semillas de la planta de cannabis, del can-
nabis y de sus derivados, para fines médicos y cientificos,
cuando el titular de la licencia esté incumpliendo cualquiera
de los términos, condiciones, obligaciones o exigencias in-
herentes a ella consagrados en la ley, los reglamentos o en el
mismo acto de otorgamiento.

Paragrafo 1°. La revocatoria o suspension de la licencia, no

requerira consentimiento expreso o escrito del titular de la
misma.
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Paragrafo 2°. Antes de proceder a la revocatoria o suspen-
sion de la licencia, se requerira al titular de esta, para que

corrija el incumplimiento en el cual ha incurrido y presente
las explicaciones que considere necesarias sobre las causas
de su incumplimiento. En el mismo acto de requerimiento,
se fijara el plazo para corregir el incumplimiento, de acuerdo
con la naturaleza del asunto.

Articulo 3°. El articulo 375 de la Ley 599 de 2000 tendra un
nuevo inciso tercero del siguiente tenor:

“Las sanciones previstas en este articulo, no aplicaran en
los eventos relacionados con el uso terapéutico; medicinal o
cientifico de dexpedit

.7 . - ] . 7’.

Articulo 11. El articulo 375 de la Ley 599 de 2000 tendra un
nuevo inciso tercero del siguiente tenor:

Las sanciones previstas en este articulo, no aplicaran para el
uso médico y cientifico del cannabis.

Articulo 4°. El articulo 376 de la Ley 599 de 2000 tendra un
nuevo inciso cuarto del siguiente tenor:

“Las sanciones previstas en este articulo, no aplicaran en

los eventos relacionados con el uso terapéutico; medicinal o

cientifico del cannabis. E-Gobternonactonal-deberaexpedir
areglamentactonneee

a2

Articulo 12. El articulo 376 de la Ley 599 de 2000, modi-
ficado por el articulo 11 de la Ley 1153 de 2011, tendra un
nuevo inciso cuarto del siguiente tenor:

Las sanciones previstas en este articulo, no aplicaran para el
uso médico y cientifico del cannabis.

Articulo 13. El articulo 377 de la Ley 599 de 2000 tendra un
nuevo inciso del siguiente tenor:
Las sanciones previstas en este articulo, no aplicaran para el

uso médico y cientifico del cannabis.

Articulo 14. Programa Nacional de Prevencién en la
comunidad educativa. El Ministerio de Educacion Na-

cional desarrollard un Programa Nacional de Prevencion
del Consumo de Sustancias Psicoactivas, con el objetivo
de promover la formacioén docente y parental y, difundir
y_concientizar a la comunidad educativa sobre los ries-
gos, efectos y dafios potenciales del uso del cannabis.
Este programa se desarrollara en coordinaciéon con los
Ministerios de Salud y Proteccion Social y de Justicia
y del Derecho, en el marco de la Politica Nacional de
Reduccion de la Demanda de Drogas.

Paragrafo. La financiacion del programa contara con recur-
sos especificos de una contribucion aplicada a quienes desa-
rrollen actividades comerciales relacionadas en esta ley.

Articulo 15. Consentimiento informado. Cuando el pacien-
te sea menor de edad, los padres o tutores seran informados
sobre los riesgos o beneficios del uso medicinal del cannabis
por su médico tratante, antes de autorizar o negar la utiliza-
cioén de productos terapéuticos con componentes psicoacti-
VOS.

Articulo 16. Mecanismo de seguimiento al cumplimiento
de la ley. Conférmese una Comision Técnica, encargada de
hacer seguimiento al proceso de disefio, implementacion,
ejecucion y cumplimiento de la reglamentacion sobre el uso
médico y cientifico del cannabis.

Esta Comision, estara conformada por:

1. El Ministro de Salud y Proteccion Social o su delegado,
quien la presidira.

2. El Ministro de Justicia y del Derecho o su delegado.

3. El Ministro de Educacioén Nacional o su delegado.

4. El Ministro de Agricultura y Desarrollo Rural o su dele-
gado.

5. El Superintendente Nacional de Salud o su delegado.

6. El Director del Instituto Nacional de Salud o su delegado.
7. El Director del Invima o su delegado.

8. Un Representante de las Facultades de las Ciencias de la
Salud. con experiencia en investigaciones relacionadas con
el uso médico del cannabis.

Paragrafo. La Comision debera reunirse por lo menos una
vez cada seis (6) meses y rendir un informe al Congreso de
la Republica sobre los avances en la materia, dentro del mes
siguiente al inicio de la legislatura de cada ano.

Articulo 5°. Reglamentacion. El Gobierno nacional debera
expedir la reglamentacion sobre el cannabis con fines tera-
péuticos, medicinales o cientificos en un término de un—ty
afto que se contara a partir de la aprobacion de la presente
ley.

Articulo 17. Reglamentacion. El Gobierno nacional debera
expedir la reglamentacion sobre el uso médico y cientifico
del cannabis en un término de dos (2) afios que se contara a
partir de la sancion de la presente ley.
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Articulo 6°. Mecanismo de menitereo-y seguimiento al cum-
plimiento de la ley. Conféormese una Comision Técnica de

mptementacton;tacuattendracomofunctén-primordiat ha-
cer seguimiento al proceso de disefio, implementacion, eje-
cucion y cumplimiento de la reglamentacion sobre-eteanna-

Esta comision, estara conformada por:

1. El Ministro de Salud y Proteccion Social o su delegado,
quien la presidira.

2. El Ministro de Justicia y del Derecho o su delegado.

3. El Superintendente Nacional de Salud o su delegado.

4. El Director del Instituto Nacional de Salud o su delegado.
5. El Director del Invima o su delegado.

Paragrafo +°. La comision debera reunirse por lo menos una
vez cada seis (6) meses y rendir un informe al Congreso de
la Republica dentro del mes siguiente al inicio de legislatura
de cada afio.

Articulo 9°. Vigencia. La presente ley rige a partir de su pro-
mulgacion y deroga todas las disposiciones que le sean con-
trarias.

Articulo 18. Vigencia. La presente ley rige a partir de su
promulgacion y deroga todas las disposiciones que le sean
contrarias, en materia de cannabis.

VIIL. PROPOSICION

En consideracion con lo expuesto, proponemos dar
segundo debate al Proyecto de ley nimero 80 de 2014
Senado, por medio de la cual se reglamenta el Acto
Legislativo nimero 02 de 2009, con el texto propuesto
que se anexa a continuacion.

De los honorables Senadores,

# Lop S

~JUAN MANUEL GALAN ROY BARRERAS
Senador de la Republica Senador de la Replblica
(Coordinador) (Coordinador)
.

r b I,f) ,

[ L i

Clllan L ) 6=
HERNAN ANDRADE GERMAN VARON COTRINO

Senador de la Republica Senador de la Replblica

\ | | ]

& \J'\,'L,Lr‘v (VAN
CLAUDIA LOPEZ
Senadora de la Republica

ALFREDO RANGEL
Senador de la Replblica

\
|\ \
MU \ Yy (":J— --ﬂ
ALEXAN?ER LOPE DORIS CLEMENCIA VEGA

Senador de la Republica Senadora de la Replblica
\ =
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TEXTO PROPUESTO PARA SEGUNDO
DEBATE AL PROYECTO DE LEY NUMERO
80 DE 2014 SENADO

por medio de la cual se reglamenta el Acto Legislativo
nimero 02 de 20009.

El Congreso de Colombia
DECRETA:

Articulo 1°. Objeto. La presente ley tiene como ob-
jeto crear un marco regulatorio que permita el acceso
seguro e informado al uso médico y cientifico del can-
nabis, en el territorio nacional colombiano.

Articulo 2°. Definiciones. Para efectos de la pre-
sente ley se adoptaran las siguientes definiciones en
materia de cannabis:

Sustancia Psicoactiva (SPA): Es toda sustancia de
origen natural o sintético, licita o ilicita, controlada o
de libre comercializacion, que al ser consumida o intro-
ducida en el organismo vivo puede producir dependen-
cia y/o tolerancia y/o alterar la accion psiquica, ocasio-
nando un cambio inducido en la funcion del juicio, del
comportamiento o del animo de la persona.

Estupefaciente: Cualquiera de las sustancias, natu-
rales o sintéticas, que figuran en la Lista I o la Lista II
de la Convencién Unica de 1961 sobre Estupefacientes
enmendada por el Protocolo de 1972 de modificacion
de la Convencién Unica de 1961 sobre Estupefacien-
tes, y que haya sido catalogada como tal en los con-
venios internacionales y adoptada por la legislacion
colombiana.

Planta de cannabis: Se entiende toda planta del gé-
nero cannabis.
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Cannabis: Se entienden las sumidades, floridas o
con fruto, de la planta de cannabis (a excepcion de las
semillas y las hojas no unidas a las sumidades) de las
cuales no se ha extraido la resina, cualquiera que sea el
nombre con que se las designe, cualquiera sea su con-
tenido de tetrahidrocannabinol (THC).

Marihuana: cannabis cuyo contenido de tetrahi-
drocannabinol (THC) es igual o superior al limite que
establezca el Gobierno nacional mediante la reglamen-
tacion de la presente ley.

Paragrafo: El Gobierno nacional a través de la re-
glamentacion de la presente ley podra modificar las an-
teriores definiciones con base en parametros técnicos y
fuentes avaladas internacionalmente, y podra adicionar
nuevas definiciones.

Articulo 3°. El Estado asumira el control y la regu-
lacion de las actividades de importacion, exportacion,
plantacion, cultivo, produccion, adquisicion a cual-
quier titulo, almacenamiento, transporte, comercializa-
cion, distribucion, uso y posesion de las semillas de la
planta de cannabis, del cannabis y de sus derivados,
en los términos y condiciones que al respecto fije la
reglamentacion .

Paragrafo 1°. El Ministerio de Justicia y del De-
recho, el Ministerio de Salud y Proteccion Social y el
Ministerio de Agricultura y Desarrollo Rural, conjunta-
mente reglamentaran lo concerniente a la importacion,
exportacion, plantacion, cultivo, produccion, adqui-
sicién a cualquier titulo, almacenamiento, transporte,
comercializacion, distribucion, uso de las semillas de
la planta de cannabis, del cannabis y de sus derivados,
para fines médicos y cientificos, asi como el estable-
cimiento, conservacion, financiacion y explotacion de
cultivos de cannabis para los mismos fines.

Paragrafo 2°. El Ministerio de Salud y Proteccion
Social, establecera la reglamentacion correspondiente
al uso médico de cannabis, y al uso cientifico para fines
exclusivamente médicos, incluyendo las condiciones
para la produccion y formulacion de medicamentos con
base en cannabis.

Paragrafo 3°. Los ministerios indicados en este ar-
ticulo, presentaran informe sobre los avances de esta
reglamentacion a la comision técnica de que trata el
articulo 16 de la presente ley.

Articulo 4°. Adicionese al articulo 35 del Decreto
2159 de 1992, al Ministerio de Agricultura y Desarro-
1lo Rural, dentro de la composicion del Consejo Nacio-
nal de Estupefacientes, creado por el articulo 89 de la
Ley 30 de 1986.

Articulo 5°. Adicionese al articulo 20 del Decreto
2897 de 2011, las siguientes funciones a la Subdirec-
cion de Control y Fiscalizacion de Sustancias Quimi-
cas y Estupefacientes, del Ministerio de Justicia y del
Derecho:

12. Desarrollar el procedimiento administrativo y
la coordinacion con las entidades competentes, para la
expedicion de la licencia que permita la importacion,
exportacion, plantacion, cultivo, produccion, adqui-
sicién a cualquier titulo, almacenamiento, transporte,
comercializacion, distribucion, uso y posesion de las
semillas de la planta de cannabis, del cannabis y de sus
derivados para fines médicos y cientificos, asi como el
establecimiento, conservacion, financiacion y explota-
cion de cultivos de cannabis para los mismos fines, de

conformidad con la reglamentacion que expida sobre
la materia.

Paragrafo. En el procedimiento administrativo se
estableceran las modalidades en que puedan otorgarse
las licencias, los requisitos, parametros técnicos y juri-
dicos que el titular de la misma debe cumplir durante el
tiempo de vigencia de la licencia, asi como los requeri-
mientos necesarios para la solicitud de modificaciones
de estas.

13. Ejercer el componente administrativo de segui-
miento al otorgamiento o al cumplimiento de las licen-
cias otorgadas.

Articulo 6°. El seguimiento al otorgamiento o al
cumplimiento de las licencias otorgadas tendra dos
componentes:

1. Componente administrativo: seguimiento téc-
nico y juridico de los parametros requeridos para el
otorgamiento de las licencias o de aquellos sobre
los cuales se realizo el otorgamiento de la licencia.
Este componente estara a cargo de la Subdireccion
de Control y Fiscalizacion de Sustancias Quimicas
y Estupefacientes del Ministerio de Justicia y del
Derecho, con el apoyo del Instituto Colombiano
Agropecuario (ICA) o quien haga sus veces, en el
marco de sus respectivas competencias.

2. Componente operativo: hace referencia al ejer-
cicio de las actividades de inspeccion y vigilancia que
sean requeridas para la verificacion de los parametros
técnicos y juridicos citados en el componente adminis-
trativo. Este componente estara a cargo del Ministerio
de Defensa Nacional, por intermedio de las fuerzas mi-
litares y la Policia Nacional y el Instituto Colombiano
Agropecuario (ICA) o quien haga sus veces, en el mar-
co de sus respectivas competencias.

Articulo 7°. El Ministerio de Justicia y del Dere-
cho, a través de la Subdireccion de Control y Fisca-
lizacion de Sustancias Quimicas y Estupefacientes,
podra cobrar por los servicios de evaluacion y segui-
miento a los solicitantes o titulares de las licencias,
establecidas en la presente ley y en sus normas re-
glamentarias.

Servicio de Evaluacion: Es aquel que se genera
cuando una persona solicita ante la Subdireccion de
Control y Fiscalizacion de Sustancias Quimicas y Estu-
pefacientes, la expedicion de conceptos y demas actua-
ciones asociadas al otorgamiento o modificacion de la
licencia que permita la importacion, exportacion, plan-
tacion, cultivo, produccion, adquisiciéon a cualquier
titulo, almacenamiento, transporte, comercializacion
distribucion, uso y posesion de las semillas de la planta
de cannabis, del cannabis y de sus derivados para fines
médicos y cientificos.

Servicio de Seguimiento: Es aquel que se genera en
virtud de la obligacion de seguimiento y monitoreo de
las licencias que fueron otorgadas en los términos des-
critos en el inciso anterior, tendiente a la verificacion de
las condiciones y parametros técnicos y juridicos sobre
los cuales se expidio la respectiva licencia.

Los recursos derivados del cobro de dichos servi-
cios, se utilizaran para sufragar costos de evaluaciéon y
seguimiento, asi como para la financiacion del progra-
ma de que trata el articulo 14 de la presente ley.

Articulo 8°. Sistema y método de célculo de las
tarifas. De conformidad con el articulo 338 de la Cons-
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titucion Politica de Colombia, para la fijacion de las
tarifas que se autorizan en este articulo, la Subdireccion
de Control y Fiscalizacion de Sustancias Quimicas y
Estupefacientes, en la reglamentacion que expida sobre
la materia, aplicara el sistema que se describe a conti-
nuacion:

a) Elaboracion y normalizacion de flujogramas para
los diferentes procesos con el proposito de determinar
sus rutinas;

b) Cuantificacion de los materiales y suministros y
los demas insumos tecnoldgicos y de recurso humano,
utilizados anualmente en cada uno de los procesos y
procedimientos definidos en el literal anterior. Estos
insumos deben incluir un porcentaje de los gastos de
administracion general del Ministerio de Justicia y del
Derecho, cuantificados, siguiendo las normas y princi-
pios aceptados de contabilidad de costos;

¢) Valoracion a precios de mercado de los insumos
descritos en el literal anterior para cada uno de los
procesos y procedimientos. Cuando uno de los proce-
dimientos deba contratarse con terceros, se tomara el
valor del servicio contratado;

d) Valoracion del recurso humano utilizado directa-
mente en la prestacion del servicio tomando como base
los salarios y honorarios del personal del Ministerio de
Justicia y del Derecho; para dichos efectos se tendran
en cuenta los siguientes aspectos: 1) el valor de los ho-
norarios o salarios de los profesionales requeridos para
la realizacion de la tarea propuesta; ii) el valor de los
gastos de viaje de los profesionales que se ocasionen
para el estudio de la expedicion, el seguimiento o el
monitoreo de la licencia; iii) demas gastos adicionales
que se generen derivados de la prestacion de los refe-
ridos servicios;

¢) Cuantificacion de los costos y programas de tec-
nificacion y modernizacion de la operacion de los ser-
vicios;

f) Estimacion de las frecuencias de utilizacion de
los servicios generadores de los respectivos cobros.

La tarifa para cada uno de los servicios prestados
de evaluacion y seguimiento de las licencias, serd la
resultante de sumar el valor de los insumos y del re-
curso humano utilizado, dividido por la frecuencia de
utilizacion de los mismos.

Articulo 9°. Reliquidacion. La Subdireccion de
Control y Fiscalizacion de Sustancias Quimicas y Es-
tupefacientes, se reserva el derecho de reliquidar el va-
lor de los servicios de evaluacion y seguimiento en los
eventos en donde se demuestre que el valor liquidado
inicialmente, no corresponde con la realidad de los cos-
tos generados para el desarrollo de dichas actividades.
En estos casos, procedera a restituir el excedente al so-
licitante o titular, o a requerir del mismo, el pago del
valor faltante de conformidad con el procedimiento que
se defina en las normas reglamentarias.

Articulo 10. Faltas y sanciones. La Subdireccion
de Control y Fiscalizacion de Sustancias Quimicas y
Estupefacientes, podra mediante resoluciéon motivada,
revocar o suspender la licencia que permita la importa-
cion, exportacion, plantacion, cultivo, produccion, ad-
quisicion a cualquier titulo, almacenamiento, transpor-
te, comercializacion, distribucion, uso y posesion de
las semillas de la planta de cannabis, del cannabis y de
sus derivados, para fines médicos y cientificos, cuando

el titular de la licencia esté incumpliendo cualquiera de
los términos, condiciones, obligaciones o exigencias
inherentes a ella consagrados en la ley, los reglamentos
o en el mismo acto de otorgamiento.

Paragrafo 1°. La revocatoria o suspension de la li-
cencia, no requerira consentimiento expreso o escrito
del titular de la misma.

Paragrafo 2°. Antes de proceder a la revocatoria
o suspension de la licencia, se requerira al titular de
esta, para que corrija el incumplimiento en el cual ha
incurrido y presente las explicaciones que considere
necesarias sobre las causas de su incumplimiento. En
el mismo acto de requerimiento, se fijara el plazo para
corregir el incumplimiento, de acuerdo con la naturale-
za del asunto.

Articulo 11. El articulo 375 de la Ley 599 de 2000
tendra un nuevo inciso tercero del siguiente tenor:

Las sanciones previstas en este articulo, no aplica-
ran para el uso médico y cientifico del cannabis.

Articulo 12. El articulo 376 de la Ley 599 de 2000,
modificado por el articulo 11 de la Ley 1153 de 2011,
tendra un nuevo inciso cuarto del siguiente tenor:

Las sanciones previstas en este articulo, no aplica-
ran para el uso médico y cientifico del cannabis.

Articulo 13. El articulo 377 de la Ley 599 de 2000
tendra un nuevo inciso del siguiente tenor:

Las sanciones previstas en este articulo, no aplica-
ran para el uso médico y cientifico del cannabis.

Articulo 14. Programa Nacional de Prevencion
en la Comunidad Educativa. El Ministerio de Edu-
cacion Nacional desarrollara un Programa Nacional
de Prevencion del Consumo de Sustancias Psicoac-
tivas, con el objetivo de promover la formacion do-
cente y parental y, difundir y concientizar a la comu-
nidad educativa sobre los riesgos, efectos y dafios
potenciales del uso del cannabis. Este programa se
desarrollara en coordinacion con los Ministerios de
Salud y Proteccion Social y de Justicia y del Dere-
cho, en el marco de la Politica Nacional de Reduc-
cion de la Demanda de Drogas.

Paragrafo. La financiacion del programa contard
con recursos especificos de una contribucién aplicada
a quienes desarrollen actividades comerciales relacio-
nadas en esta ley.

Articulo 15. Consentimiento informado. Cuando
el paciente sea menor de edad, los padres o tutores se-
ran informados sobre los riesgos o beneficios del uso
medicinal del cannabis por su médico tratante, antes de
autorizar o negar la utilizacion de productos terapéuti-
cos con componentes psicoactivos.

Articulo 16. Mecanismo de seguimiento al cum-
plimiento de la ley. Conférmese una Comision Téc-
nica, encargada de hacer seguimiento al proceso de
disefio, implementacion, ejecucion y cumplimiento de
la reglamentacion sobre el uso médico y cientifico del
cannabis.

Esta Comision, estara conformada por:

1. El Ministro de Salud y Proteccion Social o su de-
legado, quien la presidira.

2. El Ministro de Justicia y del Derecho o su dele-
gado.
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3. El Ministro de Educacion Nacional o su delegado.

4. El Ministro de Agricultura y Desarrollo Rural o
su delegado.

5. El Superintendente Nacional de Salud o su dele-
gado.

6. El Director del Instituto Nacional de Salud o su
delegado.

7. El Director del Invima o su delegado.

8. Un Representante de las Facultades de las Cien-
cias de la Salud, con experiencia en investigaciones re-
lacionadas con el uso médico del cannabis.

Paragrafo. La Comision debera reunirse por lo me-
nos una vez cada seis (6) meses y rendir un informe al
Congreso de la Republica sobre los avances en la ma-
teria, dentro del mes siguiente al inicio de la legislatura
de cada afo.

Articulo 17. Reglamentacion. El Gobierno nacio-
nal debera expedir la reglamentacion sobre el uso mé-
dico y cientifico del cannabis en un término de dos (2)
aflos que se contara a partir de la sancion de la presente
ley.

Articulo 18. Vigencia. La presente ley rige a partir
de su promulgacion y deroga todas las disposiciones
que le sean contrarias, en materia de cannabis.
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~ JUAR MANUEL GALAN ROY BARRERAS
Senador de fa Replblica Senador de la Republica
(Coordinador) (Coordinador)
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De conformidad con el inciso segundo del articulo 165 de la Ley 5° de 1992, se
autoriza la publicacion del presente informe.

Presidente,

Secretario General,
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TEXTO APROBADO POR LA COMISION PRI-

MERA DEL HONORABLE SENADO DE LA RE-

PUBLICA AL PROYECTO DE LEY NUMERO 80
DE 2014 SENADO

por medio de la cual se reglamenta el Acto Legislativo
nimero 02 de 2009.

El Congreso de Colombia
DECRETA:

Articulo 1°. Objeto. La presente ley tiene como ob-
jeto crear un marco para la regulacion del cannabis en
el territorio nacional colombiano, con fines terapéuti-
cos, medicinales o cientificos.

Articulo 2°. Autorizacion expresa. Se autori-
za al Gobierno nacional, el cultivo, cosecha y uso
del cannabis, con fines de investigacion cientifica
o para la elaboracién de productos terapéuticos o
medicinales.

Paragrafo. El Gobierno nacional, a través de los mi-
nisterios de Salud y Proteccion Social y de Justicia y
del Derecho, debera promover la investigacion relacio-
nada con el cannabis para regular su uso terapéutico y
medicinal. Asi mismo, tendran la facultad de analizar
y aprobar proyectos de investigacion con este mismo
propdsito.

Articulo 3°. El articulo 375 de la Ley 599 de 2000
tendra un nuevo inciso tercero del siguiente tenor:

““Las sanciones previstas en este articulo, no apli-
caran en los eventos relacionados con el uso terapéu-
tico, medicinal o cientifico del cannabis. El Gobierno
nacional deberd expedir la reglamentacion necesaria
para la materia™.

Articulo 4°. El articulo 376 de la Ley 599 de 2000
tendra un nuevo inciso cuarto del siguiente tenor:

“Las sanciones previstas en este articulo, no apli-
caran en los eventos relacionados con el uso terapéu-
tico, medicinal o cientifico del cannabis. El Gobierno
nacional deber& expedir la reglamentacion necesaria
para la materia”.

Articulo 5°. Reglamentacion . El Gobierno nacio-
nal debera expedir la reglamentacion sobre el cannabis
con fines terapéuticos, medicinales o cientificos en un
término de un (1) afio que se contara a partir de la apro-
bacion de la presente ley.

Articulo 6°. Mecanismo de monitoreo y seguimiento
al cumplimiento de la ley. Conformese una Comision
Técnica de Implementacion, la cual tendrd como fun-
cion primordial hacer seguimiento al proceso de dise-
flo, implementacion, ejecucion y cumplimiento de la
reglamentacion sobre el cannabis con fines terapéuti-
cos, medicinales o cientificos.

Esta comision, estara conformada por:

1. El Ministro de Salud y Proteccion Social o su de-
legado, quien la presidira.

2. El Ministro de Justicia y del Derecho o su de-
legado.

3. El Superintendente Nacional de Salud o su de-
legado.
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4. El Director del Instituto Nacional de Salud o su
delegado.

5. El Director del Invima o su delegado.

Paragrafo 1°. La comisién debera reunirse por lo
menos una vez cada seis (6) meses y rendir un informe
al Congreso de la Republica dentro del mes siguiente al
inicio de legislatura de cada afio.

Articulo 7°. Comision Legal de Seguimiento a
la Implementacion del Cannabis Medicinal. Créase
una Comision Legal de Seguimiento a la Implemen-
tacion del Cannabis Medicinal, en la que tendran
asiento todos los partidos y movimientos politicos
representados en las comisiones séptimas del Sena-
do de la Republica y la Camara de Representantes,
encargada de efectuar el seguimiento de la aplica-
cion de esta ley, recibir las quejas que se susciten
en ocasion de la misma y revisar los informes que
presente el Gobierno nacional.

Articulo 8°. Los productos terapeuticos o medi-
cinales que tengan como principio activo el THC
u otros derivados del cannabis no podran ser im-
portados.

Articulo 9°. Vigencia. La presente ley rige a partir
de su promulgacion y deroga todas las disposiciones
que le sean contrarias.

En los anteriores terminos fue aprobado el Proyecto
de ley nimero 80 de 2014 Senado, por medio de la
cual se reglamenta el Acto Legislativo nimero 02 de
2009’, como consta en la sesion del dia 11 de noviem-
bre de 2014, Acta nimero 24.

PONENTE:

7
/;;-\J(\//"j‘/_ !/__________._.— -
" JUAN-MANUEL GALAN PACHON

H. Senador de la Reptblica

Presidente,

ﬂv// e
H.S. JUANMANUEL GALAN PACHON

Secretario General,

/// /

GUELLER ALDOGIL

INFORME DE PONENCIA PARA SEGUNDO
DEBATE AL PROYECTO DE LEY NUMERO
164 DE 2015 SENADO

por medio de la cual se aprueba el “Acuerdo Marco

entre las Naciones Unidas y el Gobierno de la Repu-

blica de Colombia relativo a las contribuciones al Sis-

tema de Acuerdos de Fuerzas de Reserva de las Nacio-

nes Unidas para las operaciones de mantenimiento de

la paz”, suscrito en la ciudad de Nueva York el 26 de
enero de 2015.

Bogota, D. C.

Doctor

LUIS FERNANDO VELASCO
Presidente

Senado de la Republica

Ciudad

Cordial saludo:

En cumplimiento del encargo hecho por la Mesa
Directiva de la Comision Segunda Constitucional Per-
manente mediante comunicacion de fecha 13 de mayo
de 2015 y con fundamento en los articulos 150, 153 y
156 de la Ley 5" de 1992, me permito rendir ponen-
cia para segundo debate ante la plenaria del Honorable
Senado de la Republica, del Proyecto de ley niimero
164 de 2015 Senado, por medio de la cual se aprue-
ba el “Acuerdo Marco entre las Naciones Unidas y el
Gobierno de la Republica de Colombia relativo a las
contribuciones al Sistema de Acuerdos de Fuerzas de
Reserva de las Naciones Unidas para las operaciones
de mantenimiento de la paz”, suscrito en la ciudad de
Nueva York el 26 de enero de 2015.

El Proyecto de ley numero 164 de 2015 Senado,
presentado por el Gobierno nacional a través de la Mi-
nistra de Relaciones Exteriores, doctora Maria Angela
Holguin Cuéllar y el Ministro de Defensa, doctor Juan
Carlos Pinzon Bueno, fue radicado en la Secretaria Ge-
neral del Senado el 6 de mayo de 2015 y publicado en
la Gaceta del Congreso ntimero 270 de 2015.

El Proyecto de ley niumero 164 de 2015 Senado,
por medio de la cual se aprueba el “Acuerdo Marco
entre las Naciones Unidasy el Gobierno de la Republica
de Colombia relativo a las contribuciones al Sistema
de Acuerdos de Fuerzas de Reserva de las Naciones
Unidas para las operaciones de mantenimiento de
la paz”, suscrito en la ciudad de Nueva York el 26
de enero de 2015, con ponencia para primer debate,
publicada en la Gaceta del Congreso ntimero 337 de
2015; fue discutida y aprobada en primer debate el dia
2/junio/2015 por la Comisién Segunda Constitucional
Permanente del Senado de la Republica.

En razén a lo anterior, el siguiente informe de po-
nencia se presenta como a continuacion se describe,
identificando la importancia que este proyecto de ley
tiene para los intereses nacionales.

1. Antecedentes.
2. Fundamentos legales.

3. Sobre la Organizacion de Naciones Unidas
(ONU) y las operaciones de mantenimiento de la paz.
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4. Contenido del acuerdo entre Colombia y ONU.
5. Articulado del proyecto de ley.
1. Antecedentes

El Gobierno de Colombia ha suscrito el pasado 26
de enero un acuerdo para contribuciones al sistema de
operaciones de mantenimiento de la paz de las Nacio-
nes Unidas.

La firma de este documento viene precedida por el
desarrollo por parte de Colombia de unas sofisticadas
y efectivas capacidades en la lucha contra el terroris-
mo y el crimen organizado, las cuales han permitido
consolidar su posicién como un actor relevante en los
escenarios regionales, hemisféricos y globales. Asi, es
reconocido mundialmente como Colombia ha pasado
de ser un receptor de ayuda internacional a convertirse
en exportador de seguridad, compartiendo su experien-
cia y ofreciendo asistencia en seguridad a otros paises
en la region y en el mundo.

Esta experiencia de Colombia en la lucha contra el
terrorismo, el narcotrafico y la delincuencia transnacio-
nal en general, es hoy reconocida a nivel internacional,
incluyendo la ONU. Asi, con el presente Acuerdo, Co-
lombia tiene la intencion de compartir sus capacidades
y su experiencia con la ONU, estableciendo un meca-
nismo que permita la participacion formal y recurrente
en misiones de paz que tiene la Organizacion alrededor
del mundo.

Tal como lo establece el Gobierno nacional en la
correspondiente exposicion de motivos, se trata de per-
mitir que dicha participacion se desarrolle de manera
integral y flexible, buscando contribuir con personal
especializado pero sin perjudicar los requerimientos de
seguridad nacional.

2. Fundamentos legales y constitucionales

La Constitucion Politica establece en el articulo 189
que corresponde al Presidente de la Republica como
Jefe de Estado, Jefe del Gobierno y Suprema Autoridad
Administrativa “Dirigir las relaciones internacionales
(...) y celebrar con otros Estados y entidades de dere-
cho internacional tratados o convenios que se somete-
ran a la aprobacion del Congreso”.

El articulo 150 ibidem, faculta al Congreso de la
Republica para “Aprobar o improbar los tratados que
el Gobierno celebre con otros Estados o con entida-
des de derecho internacional”, a la vez que el articulo
241 ibid., consagra que a la Corte Constitucional se le
confia la guarda de la integridad y supremacia de la
Constitucion, por tanto, establece que una de sus fun-
ciones consiste en “Decidir definitivamente sobre la
exequibilidad de los tratados internacionales y de las
leyes que los aprueben. Con tal fin, el Gobierno los
remitird a la Corte, dentro de los seis dias siguientes a
la sancién de la ley. Cualquier ciudadano podra inter-
venir para defender o impugnar su constitucionalidad.
Si la Corte los declara constitucionales, el Gobierno
podra efectuar el canje de notas; en caso contrario no
seran ratificados. Cuando una o varias normas de un
tratado multilateral sean declaradas inexequibles por
la Corte Constitucional, el Presidente de la Republica
solo podra manifestar el consentimiento formulando la
correspondiente reserva”.

En punto a la aprobacion que compete al Con-
greso de la Republica, el articulo 2° de la Ley 3* de
1992 dispone que las Comisiones Segundas cons-
titucionales conoceran de “politica internacional;
defensa nacional y fuerza publica; tratados publi-
cos; carrera diplomatica y consular; comercio ex-
terior e integracidn econdmica; politica portuaria;
relaciones parlamentarias, internacionales y su-
pranacionales, asuntos diplomaticos no reservados
constitucionalmente al Gobierno; fronteras; nacio-
nalidad; extranjeros; migracion; honores y monu-
mentos publicos; servicio militar; zonas francas y
de libre comercio; contratacién internacional”.

Respecto al tramite, el articulo 204 de la Ley 5* de
1992 prevé que los proyectos de ley sobre tratados in-
ternacionales se tramitaran por el procedimiento legis-
lativo ordinario o comun.

En ese orden de ideas, la iniciativa del Gobierno na-
cional objeto de estudio, guarda armonia con el orde-
namiento juridico.

3. Sobre la Organizacion de Naciones Unidas
(ONU) Yy las operaciones de mantenimiento de la paz

Como ha sido expuesto en la exposicion de motivos
del proyecto de ley original, la ONU es una Organi-
zacion Internacional fundada en 1945 tras la Segunda
Guerra Mundial por 51 paises y cuyo principal objetivo
es mantener la paz y la seguridad internacionales. Asi
mismo, busca fomentar relaciones de amistad entre las
naciones, promover el progreso social, y mejorar el ni-
vel de vida y los derechos humanos.

La Organizacion de Naciones Unidas presenta un
escenario para que los estados puedan realizar con-
sultas y discusiones sobre diferentes aspectos de su
interés, abarcando una diversa gama de temas, en las
areas como el desarrollo sostenible, la proteccion del
medio ambiente, el trabajo con refugiados, socorro
en casos de desastre, la lucha contra el terrorismo,
el desarme y la no proliferacion, la proteccion y pro-
mocién de los derechos humanos, la igualdad de gé-
neros, el desarrollo econémico, la remociéon de mi-
nas terrestres, y la seguridad alimentaria, entre otros
muchos temas.

Cabe sefalar que la ONU tiene un mandato rector
consistente con asegurar la paz y la seguridad mundial,
para lo cual la Organizacion cuenta con la capacidad
para asegurar este objetivo. Dentro de estas capacida-
des, se encuentra la de establecer operaciones de man-
tenimiento de la paz en virtud de los poderes generales
concedidos al Consejo de Seguridad por la propia Carta
fundacional (Carta de las Naciones Unidas).

Asi, las operaciones de mantenimiento de la paz
suelen desplegarse para contener situaciones que pu-
dieran llegara configurarse como amenazas a la Paz y
Seguridad Internacionales, configurado en un elemento
clave para la ONU a la hora de acompaiar el dificil
transito que deben acometer los Estados entre situacio-
nes de conflicto y la consecucion de la Paz.

Las operaciones de mantenimiento de la paz son
ejecutadas a través de uno de los 6rganos de Naciones
Unidas, el Departamento de Operaciones de Manteni-
miento de la Paz -DPKO-. EL DPKO proporciona di-
reccion politica y ejecutiva a las operaciones de man-
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tenimiento de la paz de las Naciones Unidas en todo el
mundo, ademas se mantiene en contacto con el Consejo
de Seguridad, con las partes en conflicto, asi como con
los paises que aportan contingentes, fuerzas de policia
y contribuciones financieras, con miras a cumplir los
mandatos del Consejo de Seguridad. El Departamento
trabaja para integrar los esfuerzos de las Naciones Uni-
das, y de las entidades gubernamentales y no guberna-
mentales en el contexto de las operaciones de manteni-
miento de la paz. El Departamento ofrece orientacion
y apoyo a otras misiones politicas y de consolidacion
de la paz de las Naciones Unidas en cuestiones milita-
res, de policia, actividades relativas a las minas y otros
asuntos pertinentes!.

La figura de las Operaciones de Mantenimiento de
la Paz se consolida como la principal herramienta al
servicio de la comunidad internacional para el mane-
jo de crisis internacionales que amenazan la paz y la
seguridad mundial?. Acordemente estas operaciones se
configuran como elemento clave para la ONU a la hora
de acompaiiar el dificil transito que deben acometer los
Estados entre situaciones de conflicto y la consecucion
de la paz.

Estas actividades se rigen por tres principios basicos:
 Consentimiento de las partes.
* Imparcialidad.

* No uso de la fuerza, excepto en legitima defensa y
en defensa del mandato.

Desde la primera operacion en 1948, hasta hoy hay
mas de 60 operaciones. Actualmente hay 16 operacio-
nes de Mantenimiento de la Paz activas, a saber:

a) Mision Multidimensional Integrada de Estabili-
zacion de las Naciones Unidas en Mali (Minusma).

b) Mision de las Naciones Unidas para el referén-
dum del Sahara Occidental (Minurso).

c¢) Mision Multidimensional Integrada de Estabili-
zacion de las Naciones Unidas en la Republica Centro-
africana (Minusca).

d) Operacion Hibrida de 1a Union Africana y las Na-
ciones Unidas en Darfur (Unamid).

e) Mision de Administracién Provisional de las Na-
ciones Unidas en Kosovo (Unmik).

f) Fuerza de las Naciones Unidas para el Manteni-
miento de la Paz en Chipre (Unficyp).

g) Fuerza Provisional de las Naciones Unidas en el
Libano (Unifil).

h) Grupo de Observadores Militares de las Nacio-
nes Unidas en la India y el Pakistan (Unmogip).

i) Mision de Estabilizacion de las Naciones Unidas
en Haiti (Minustah).

j) Mision de las Naciones Unidas en Liberia
(Unmil).

I Tomado de http:/www.un.org/es/peacekeeping/about/

dpko/

Deparment of Peacekeeping Operations, “United Na-
tions Peacekeeping Operations- Principles and Guideli-
nes”, 2008 pg. 6
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k) Operacion de las Naciones Unidas en Costa de
Marfil (Onuci-Unoci).

1) Mision de Estabilizacion de las Naciones Unidas
en la Republica Democratica del Congo (Monusco).

m) Mision de Asistencia de las Naciones Unidas en
la Republica de Sudan del Sur (Unmiss).

n) Fuerza Provisional de Seguridad de las Naciones
Unidas para Abyei (Unisfa).

0) Organismo de las Naciones Unidas para la Vigi-
lancia de la Tregua (Onuvt-Untso).

p) Fuerza de las Naciones Unidas de Observacion
de la Separacion (Fnuos-Undof).

Aunque cada Operacion para el Mantenimiento de
la Paz, es diferente, cabe resaltar que cumplen con los
siguientes objetivos:

a) Mediante el despliegue efectivo de personal, pre-
venga el surgimiento de un conflicto o su propagacion
a través de distintas fronteras.

b) Estabilicen las situaciones de conflicto tras un
alto al fuego para crear unas condiciones en las que
todas las partes puedan lograr un acuerdo de paz du-
radero.

c) Presten asistencia para la aplicacion de una paz
general.

d) Guien a los estados o territorios a través de una
transicion que los conduzca a un gobierno estable que
se base en principios democraticos, en una buena go-
bernanza y en un desarrollo econémico.

A menudo las fuerzas de la Paz de la ONU se ven
encaminadas a desempefiar un papel catalizador en las
siguientes actividades:

a) Desarme, la desmovilizacion y la reintegracion
de excombatientes.

b) Actividades relativas a las minas.

¢) Reforma del sector de la seguridad y otras activi-
dades relacionadas con el Estado de derecho.

d) Proteccion y promocion de los derechos humanos.

e) Asistencia en la organizacion de procesos elec-
torales.

f) Apoyo en el restablecimiento y ampliacion de la
autoridad del Estado.

g) Promocion de la recuperacion social y econdmica
y el desarrollo.

4. Contenido del acuerdo entre Colombia y ONU

De conformidad con la informacién suministrada
por el proyecto de ley, este Acuerdo contempla medi-
das para la participacion en Operaciones de Manteni-
miento de la Paz de las ONU estableciendo un marco
general que permita la participacion formal y decidida
en estos escenarios, de cara al posconflicto, siempre su-
peditado al mejoramiento de las condiciones internas
de seguridad.

Lo anterior, con fundamento en la estrategia inter-
nacional del Ministerio de Defensa que busca consoli-
dar la participacion en escenarios internacionales bajo
la perspectiva del futuro de la Fuerza Publica, contribu-
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yendo con las capacidades desarrolladas en los Gltimos
afios, pero a su vez proyectando nuevas capacidades
y estandares, fundamentados en el profesionalismo de
los hombres y mujeres de las Fuerzas Militares y la Po-
licia Nacional.

Asi, este Acuerdo establece un marco normativo am-
plio y suficiente que permitira el despliegue efectivo de
personal de la Fuerza Publica, cobijado por un régimen
de privilegios e inmunidades suficiente para garantizar
su proteccion durante el despliegue, asi como un marco
flexible que permite al Gobierno nacional identificar,
establecer y ejecutar los tipos de contribucion via arre-
glos de implementacion derivados del Acuerdo Marco.

El Acuerdo consta de cinco articulos:

El articulo 1° prevé el objeto del Acuerdo, en don-
de se establece que su fin primordial es la creacion de
un marco juridico para la contribucion de personal y
equipo colombiano a las Operaciones de Mantenimien-
to de la Paz de la ONU. Se explicita asi mismo que,
mediante el instrumento se busca identificar cuales se-
rian las posibles contribuciones de Colombia y ademas
se supedita la contribucion a que la misma se haga en
virtud del cumplimiento de un mandato del Consejo de
Seguridad.

El articulo 2° consagra la identificacion a la que
se hace referencia en el parrafo precedente. Dicha des-
cripcidn consiste en una lista taxativa del tipo de re-
cursos que podran ser desplegados por el Gobierno de
la Republica de Colombia. Asi pues, se establece que
estos recursos seran:

i) Unidades del Ejército;

ii) Unidades Navales;

iii) Unidades de la Fuerza Aérea y
iv) Unidades de Policia.

Por su parte, el articulo 3° establece las condicio-
nes del suministro, dejando en claro que la decision fi-
nal respecto a cualquier despliegue efectivo de recursos
colombianos sera del Gobierno nacional. Asi mismo,
este articulo crea el marco especifico del despliegue
mediante la consagracion del mecanismo de acuerdos
de implementacion posteriores. Dichos acuerdos de
implementacion resultan imperativos para dar efectos
a los objetivos y aplicar los preceptos consagrados en
el Acuerdo.

Estos arreglos o acuerdos de implementacion se de-
beran establecer para cada operacion particular y debe-
ran contener, inter alia, una descripcion detallada de la
contribucion a hacerse, los regimenes disciplinarios y
estandares de conducta del personal que seran aplica-
bles en la Operacion especifica, las condiciones para
el reembolso a Colombia por parte de la ONU por las
contribuciones aportadas y disposiciones relativas a so-
lucion de controversias y reclamos de terceros.

Es preciso resaltar que estos acuerdos de imple-
mentacion a los que se hace mencion, son instrumen-
tos que buscan implementar y desarrollar las clausulas
del Acuerdo sub examine. En este sentido, no estarian
llamados a modificar las obligaciones previstas en el
presente Acuerdo o a establecer nuevas obligaciones
para las Partes.

El articulo 4° por su parte, regula de manera integral
el estatus del que gozaran las contribuciones colombia-
nas. Asi pues, el articulo 4° consagra que el estatus del
personal y del equipo aportado sera aquel contenido en
el respectivo Acuerdo sobre el Estatuto de las Fuerzas
o la Mision (SOFA o SOMA por sus siglas en inglés)
que la ONU ha negociado o negociara para cada Opera-
cion en particular con el pais receptor de la Operacion.
Cabe senalar que estos denominados acuerdos SOFA
o SOMA son forzosamente consecuentes con lo esta-
blecido por la Convencién sobre Privilegios e Inmuni-
dades de las Naciones Unidas de 1946, lo cual implica
que el régimen de privilegios e inmunidades minimo
para el personal desplegado siempre sera acorde a los
requerimientos minimos del ordenamiento juridico co-
lombiano.

Finalmente, el articulo 5° regula las disposiciones
atinentes a la entrada en vigor del instrumento. Asi, se
establece que el acuerdo en cuestion entrard en vigor
internacional en la fecha de recepcion de la notificacion
en la cual Colombia informe a la ONU que el instru-
mento ha surtido el tramite interno requerido para su
entrada en vigor. De la misma manera, regula su ter-
minacion indicando que el acuerdo quedara sin efectos
tres meses después de la fecha en la que cualquiera de
las partes indique por escrito su intencion de dar por
terminado el acuerdo.

Todas estas disposiciones son necesarias para per-
mitir el despliegue de personal de la Fuerza Publica
para servir en las diferentes misiones que se autorizan
bajo la egida de un mandato del Consejo de Seguridad.
Sumado a lo anterior, se regulan aspectos tales como la
descripcion de los recursos a desplegar, las condiciones
del suministro y el estatus del personal y el equipo.

Cabe resaltar que es claro en el texto del Acuerdo
que su suscripcion no obliga a participar en las opera-
ciones en curso, la cual sera una decision del Gobierno
nacional sin estar obligada a participar si no lo con-
sidera necesario, y dicha participacion sera decidida
mediante la suscripcion de arreglos posteriores de im-
plementacion, que constituyen acuerdos simplificados
que el Gobierno podra suscribir para garantizar la im-
plementacion del Acuerdo.

La aprobacion del presente Acuerdo permitira afian-
zar la relacion de cooperacion con la ONU, elevando
los estandares operacionales de nuestras Fuerzas Mi-
litares por via de interoperabilidad con otras fuerzas y
personal de diferentes paises, adoptando mejores prac-
ticas de otros ejércitos y fuerzas de seguridad.

Por 0ltimo, cabe sefialar, como ha sido establecido
numerosas veces por el Gobierno nacional, que Co-
lombia no esta interesada en tener presencia militar ex-
tranjera en su territorio y por lo tanto este acuerdo de
ninguna manera contempla esa posibilidad.

5. Articulado del proyecto de ley

Articulo 1°. Apruébase el “Acuerdo Marco entre
las Naciones Unidas y el Gobierno de la Republica de
Colombia relativo a las contribuciones al Sistema de
Acuerdos de Fuerzas de Reserva de las Naciones Uni-
das para las operaciones de mantenimiento de la paz”,
suscrito en la ciudad de Nueva York el 26 de enero de
2015.
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Articulo 2°. De conformidad con lo dispuesto en el
articulo 1° de laLey 7* de 1994, el “Acuerdo Marco en-
tre las Naciones Unidas y el Gobierno de la Republica
de Colombia relativo a las contribuciones al Sistema
de Acuerdos de Fuerzas de Reserva de las Naciones
Unidas para las operaciones de mantenimiento de la
paz”, suscrito en la ciudad de Nueva York el 26 de ene-
ro de 2015, que por el articulo primero de esta ley se
aprueba, obligara a la Republica de Colombia a partir
de la fecha en que se perfeccione el vinculo internacio-
nal respecto del mismo.

Articulo 3°. La presente ley rige a partir de la fecha
de su publicacion.

PROPOSICION FINAL

Por las anteriores consideraciones de conveniencia
y de conformidad, propongo darle segundo debate ante
la Plenaria del Senado de la Republica al Proyecto
de ley nimero 164 de 2015 Senado, por medio de la
cual se aprueba el ““Acuerdo Marco entre las Naciones
Unidas y el Gobierno de la Republica de Colombia re-
lativo a las contribuciones al Sistema de Acuerdos de
Fuerzas de Reserva de las Naciones Unidas para las
operaciones de mantenimiento de la paz”, suscrito en
la ciudad de Nueva York el 26 de enero de 2015.

Sénador de la Republica

TEXTO DEFINITIVO PARA SEGUNDO
DEBATE EN SENADO AL PROYECTO
DE LEY NUMERO 164 DE 2015

por medio de la cual se aprueba el “Acuerdo Marco

entre las Naciones Unidas y el Gobierno de la Republi-

ca de Colombia relativo a las contribuciones al Siste-

ma de Acuerdos de Fuerzas de Reserva de las Naciones

Unidas para las operaciones de mantenimiento de la

paz”, suscrito en la ciudad de Nueva York el 26 de ene-
ro de 2015.

El Congreso de Colombia
DECRETA:

Articulo 1°. Apruébase el “Acuerdo Marco entre las
Naciones Unidas y el Gobierno de la Republica de Co-
lombia relativo a las contribuciones al Sistema de Acuer-
dos de Fuerzas de Reserva de las Naciones Unidas para
las operaciones de mantenimiento de la paz”, suscrito en
la ciudad de Nueva York el 26 de enero de 2015.

Articulo 2°. De conformidad con lo dispuesto en el
articulo 1° de la Ley 7* de 1994, el “Acuerdo Marco en-
tre las Naciones Unidas y el Gobierno de la Republica
de Colombia relativo a las contribuciones al Sistema
de Acuerdos de Fuerzas de Reserva de las Naciones
Unidas para las operaciones de mantenimiento de la
paz’, suscrito en la ciudad de Nueva York el 26 de ene-
ro de 2015, que por el articulo primero de esta ley se
aprueba, obligara a la Republica de Colombia a partir
de la fecha en que se perfeccione el vinculo internacio-
nal respecto del mismo.

Articulo 3°. La presente ley rige a partir de la fecha
de su publicacion.
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<

COMISION SEGUNDA
CONSTITUCIONAL PERMANENTE

Bogota, D. C., septiembre 1° de 2015

Autorizamos el presente informe de ponencia para se-
gundo debate presentado por el honorable Senador Jimmy
Chamorro Cruz, al Proyecto de ley niimero 164 de 2015
Senado, por medio de la cual se aprueba el “Acuerdo
Marco entre las Naciones Unidas y el Gobierno de la
Republica de Colombia relativo a las contribuciones al
Sistema de Acuerdos de Fuerzas de Reserva de las Nacio-
nes Unidas para las operaciones de mantenimiento de la
paz’, suscrito en la ciudad de Nueva York el 26 de enero
de 2015, para su publicacion en la Gaceta del Congreso.
CARLOS FERNANDO GALAN PACHON
Presidente

Comision Segunda
Senado de la Replblica

MARCO ANIBAL AVIRAMA AVIRAMA
Vicepresidente

Comision Segunda

Senado de la Republica
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i Secrefario General

Comisién Segunda
Senado de la Repiblica
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Colombia relativo a las contribuciones al Sistema de
Acuerdos de Fuerzas de Reserva de las Naciones Unidas
para las operaciones de mantenimiento de la paz”, sus-
crito en la ciudad de Nueva York el 26 de enero de 2015.

Articulo 2°. De conformidad con lo dispuesto en el
articulo 1° de la Ley 7* de 1994, el ““Acuerdo Marco en-
tre las Naciones Unidas y el Gobierno de la Republica
de Colombia relativo a las contribuciones al Sistema
de Acuerdos de Fuerzas de Reserva de las Naciones
Unidas para las operaciones de mantenimiento de la
paz”, suscrito en la ciudad de Nueva York el 26 de ene-
ro de 2015, que por el articulo primero de esta ley se
aprueba, obligara a la Republica de Colombia a partir
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de la fecha en que se perfeccione el vinculo internacio-
nal respecto del mismo.

Articulo 3°. La presente ley rige a partir de la fecha
de su publicacion.

COMISION SEGUNDA
CONSTITUCIONAL PERMANENTE
SENADO De LA REPUBLICA

El texto transcrito fue el aprobado en primer debate en
Sesion Ordinaria de la Comision Segunda del Senado de
la Republica, el dia dos (2) de junio del aflo dos mil quince
(2015), segin consta en el Acta ntimero 34 de esa fecha.

JINMY CHAMORRO CRUZ
Presidente

Comision Segunda

Senado de la Repablica

NIDIA MARCELA OSORID SALGADO
Vicepresidenta

Comision Segunda

Senado de la Republica

iin Segunda
Senado de la Repiblica
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