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por la cual se adiciona un paragrafo al articulo 242 de la Ley 1955 de 2019 y crean medidas de proteccion en
salud para cesante.

INFORME DE PONENCIA PARA PRIMER DEBATE

Proyecto de Ley 154 de 2020 Senado “Por la cual se adiciona un paragrafo al articulo
242 de la Ley 1955 de 2019 y crean medidas de proteccion en salud para cesante”

1. ORIGEN DEL PROYECTO DE LEY

Esta iniciativa legislativa fue radicada en la Secretaria de Senado el 24 de julio de 2020,
por los Honorables Congresistas Carlos Eduardo Guevara Villabon, Manuel Virgiiez P,
Irma Luz Herrera Rodriguez y Aydeé Lizarazo Cubillos; una vez repartido a la Comisién
Séptima de Senado y publicado en la Gaceta del Congreso 617 de 2020, se me designé
como ponente Unica. Después de su estudio, se concluye que cumple con los requisitos
contemplados en los articulos 154 y 169 de la Constitucion Politica que hacen referencia
a la iniciativa legislativa y al titulo de la ley, respectivamente.

2. OBJETO DEL PROYECTO DE LEY

La propuesta legislativa busca incorporar en la legislacion ordinaria una de las
disposiciones establecidas en el Decreto Legislativo 800 del 4 de junio de 2020, mediante
la cual se crean varias medidas de proteccion para los trabajadores, que como
consecuencia de las dificultades econémicas actuales, perdieron la posibilidad de
continuar cotizando al Sistema General de Seguridad Social en Salud, en particular, para
establecer mecanismos permanentes para las personas cesantes, que no pueden seguir
cotizando, que no tengan seguro de desempleo y no cuentan con la Encuesta de Sisbén
o el puntaje es superior a 54.8 en ciudades principales o 51.5 puntos en otras cabeceras
0 37.8 en rural, puedan seguir accediendo a los diferentes servicios del sistema.

3. NECESIDAD DEL PROYECTO DE LEY
3.1. Impacto del COVID-19 en la economia

El Banco Mundial en el mes de julio del afio en curso, proyecté una caida de la economia
colombiana de -4,9% en 2020 y una recuperacion de 3,6% en 2021, presentando una
mejor perspectiva a la de Latinoamérica y el Caribe para la que estima una caida de -7,2
en 2020 y un crecimiento de 2,8% en 2021. En el caso de Cepal, se pronostica que la
economia colombiana se contraiga -5,6% en 2020, superior a la caida esperada para
América Latina y el Caribe (-9,1%). En el informe del mes de abril, el Banco de la
Republica proyecté el crecimiento del pais en -2,0% y -7,0% en 2020, y por su parte el
Ministerio de Hacienda estima una contraccién de -5,5% en 2020. Esperando que con el
relajamiento paulatino de las medidas de confinamiento y la recuperacion de la confianza
pueda darse una recuperacion gradual de la economia después de la mitad del afio y
que continte en el 2021."

! https://procolombia.co/noticias/covid-19/coronavirus-y-su-impacto-en-la-economia-colombiana

Adicionalmente, en las conclusiones obtenidas por medio de un estudio realizado en el
mes de mayo del presente afio por el Banco de la Republica, basado en un modelo de
insumo-producto regional, se estimé que el aislamiento preventivo en caso de que se
aislaran solo a los adultos mayores de 70 afios, implicaria una reduccién de empleados
de 520,5 mil trabajadores, hasta 13,3 millones en un escenario de confinamiento del 60%
de ocupados. Asi mismo, las pérdidas econdmicas varian entre $4,6 billones y $59
billones por mes, lo que es igual a 0,5% y 6,1% del PIB nacional.

La tasa de crecimiento econémico de los diferentes sectores, se ha visto en gran manera

afectado, es asi como al realizar un comparativo entre el segundo trimestre del afio 2019

con relacion al segundo semestre de 2020 encontramos que los sectores mas afectados
2.

son?:

e Actividades artisticas, de entretenimiento y recreacion y otras actividades de
servicios - con una reduccion de la Tasa de Crecimiento del - 37.1%

e Comercio al por mayor y al por menor (alojamiento y servicios de comida) - con
una reduccion de la Tasa de Crecimiento del - 34.3%

e Construccion - con una reduccion de la Tasa de Crecimiento del - 31.7%

e Industrias manufactureras - con una reduccion de la Tasa de Crecimiento del
-25.4%

e Explotacion de minas y canteras - con una reduccion de la Tasa de Crecimiento
del - 21.5%

Entre otros sectores, lo cual se ha visto reflejado en una reduccién de la tasa de
crecimiento econémico en el PIB del -15.7%.

3.2. Incidencia del COVID-19 en la tasa de desempleo derivada de la crisis
econdémica

El decrecimiento de la economia afecta directamente el empleo. Por ejemplo, la tasa de
desempleo correspondiente al trimestre de mayo - julio 2020 a nivel nacional fue 20,5%,
comparado con el trimestre de mayo - julio 2019 (10,2%) (DANE, mayo - julio, 2020), lo
que significa que un nimero significativo de colombianos se han quedado sin empleo, y
por tanto, han perdido la capacidad de aportar al Régimen de Seguridad Social en Salud
por efecto de la terminacién del vinculo laboral.

Es necesario precisar que la tasa de desempleo en Colombia, de acuerdo al reporte del
DANE para el mes de julio de 2020, fue del 20,2%, lo que significo un aumento de 9,5
puntos porcentuales, frente al mismo mes del afio anterior que fue de 10,7%?2. sitenemos
en cuenta la comparacion de las cifras de desempleo que motivaron la expedicion del
Decreto 800 de 2020, no tenemos un panorama alentador, toda vez que, para el mes de
marzo esta tasa fue del 12.6%, lo que indica que del mes de marzo a julio de 2020 se
presentd un aumento de 7.6 puntos porcentuales.

2
3

https://www.dane.gov.coffiles/investigaciones/boletines/pib/bol_PIB_litrim20 producion_y gasto.pdf
https://www.dane.gov.col/index.php/estadisticas-por-tema/mercado-laboral/empleo-y-desempleo
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El nimero de desocupados para el mes de julio segun el DANE fue de 4.559.000
personas, si comparamos este mismo dato con el del mes de marzo, donde habia
2.969.000 personas desocupadas, encontramos un aumento de 1.590.000 personas.

El DANE dio a conocer que, en julio de 2020 el 6,7% de las relaciones laborales
dependientes presentd novedad de ingreso. Este porcentaje habia sido de 5,9% en junio,
5,6% en mayo y 3,7% en abril de ese mismo afio. De otro lado, el 5,2% de los puestos
de trabajo independientes registraron este tipo de novedad en julio de 2020, en
comparacion con el 4,9% que se reportd en junio, el 4,2% en mayo y el 4% en abril*.

Es asi, como podemos ver que uno de los efectos secundarios de la pandemia es la
pérdida de puestos de trabajo, segun los informes presentados por Fedesarrollo, Anif, el
FMI y otros centros de investigacion, se afirma que al final de 2020 el desempleo podria
situarse entre 14% y 20%.°

¢El desempleo como afecta las afiliaciones al Sistema de Seguridad social en
Salud?

Con el aumento del desempleo y la destruccion de Mipymes, las relaciones laborales
dependientes, como los puestos de trabajo independientes, se han visto afectados, con
respecto a la afiliacion al Sistema General de Seguridad Social en Salud, ya que las
personas que se encontraban afiliados al régimen contributivo, el cual, se nutre de los
aportes hechos por los empleados y empleadores, pero ante la situaciéon que
enfrentamos hoy en dia, muchos de estas personas que se encontraban en la formalidad,
se veran obligados a dejar de aportar al sistema por falta de ingresos.

Es por ello y como lo refieren los expertos en el mejor de los escenarios se dara un
traslado al régimen subsidiado y en el peor de los casos se presentaria una desafiliacion
masiva®, la cual afectaria, a aquellas personas que se encuentran afiliadas en el régimen
subsidiado toda vez que el mismo se financia, a partir de una bolsa en la que aportan las
personas del contributivo y el Gobierno.

Si bien existe un periodo de proteccion laboral y un periodo de proteccion al cesante (al
cual se aplica por medio de las Cajas de Compensacion), que una vez finalizan, hay una
poblacién que se ve grandemente afectada y es la que se encontraba en formalidad
(Gustavo Morales - Pdte ACEMI), puesto que si no cumple con no cumplen con los
requisitos en la encuesta del Sisbén con el fin de realizar su traslado del régimen al
subsidiado, quedan en un estado de vulnerabilidad y desproteccién en materia de salud.

la-pandemia/300684

5
6

https://www.dinero.com/pais/articulo/como-ha-golpeado-la-pandemia-a-las-eps/286945
https://www.dinero.com/pais/articulo/como-ha-golpeado-la-pandemia-a-las-eps/286945

Es por ello que esta iniciativa, propende por la equidad, y disminucién de las
desigualdades sociales, de tal manera que se contribuya en un mejoramiento de la
calidad de vida de la poblacién en linea con lo planteado por los Objetivos de Desarrollo
sostenible - ODS, especificamente el N° 3 Salud y Bienestar, teniendo presente que una
de sus metas es lograr la cobertura sanitaria universal, incluida la proteccién contra los
riesgos financieros, el acceso a servicios de salud esenciales de calidad y el acceso a
medicamentos y vacunas inocuos, eficaces, asequibles y de calidad para todos.”

3.3. ¢En qué consisten las medidas del Gobierno en materia de Proteccion Social?

El pasado 31 de agosto del 2020, el Partido Politico MIRA, realizé un foro denominado:
Socializacién de Ayudas a Desempleados y Empresarios durante la Pandemia, en el cual
se conto con la participacion del Ministerio de Salud, y en su representacion, estuvo la
sefiora Viceministra de Proteccion Social, la doctora Maria Andrea Godoy Casadiego®.

La sefiora Viceministra en su intervencion dio a conocer que para el Gobierno Nacional
es una prioridad garantizar los servicios de salud a toda la poblacion independiente de la
condicién de pago que tengan o no en este momento, toda vez que, muchas personas
tienen dificultades en el mantenimiento de sus contratos de trabajo y en el pago de los
aportes correspondiente a la seguridad social.

Asimismo, sefiald la Viceministra que se establecio el Mecanismo de Contribucion
Solidaria, por medio del Decreto 800 de 2020, expedido con ocasién de la segunda
declaratoria de la emergencia econémica. EI mismo es un mecanismo de proteccion
social para preservar la afiliacion a salud, para aquellas personas del régimen
contributivo, trabajadores que devengan hasta un salario minimo y que con ocasion de
la pandemia han perdido su relacion laboral. Una vez terminada dicha relacion, permite
que estas personas puedan acceder al régimen subsidiado, a través del pago de una
tarifa per cépita por grupo familiar que no va a superar el 15% alrededor de la UPC del
régimen subsidiado, esto es alrededor de $12.000 pesos mensuales por cada una de las
personas que conforme el nucleo familiar.

¢ Cuales son las condiciones para que las personas puedan ser beneficiarias?

1. Finalizacion de la relacion laboral durante la emergencia sanitaria o durante los 6
meses siguientes a la finalizacion de la emergencia sanitaria.

2. Se valida que haya finalizado el Periodo de proteccion laboral que corresponde
a un mes, silleva 1 afo de afiliado al sistema, o, tres meses si la afiliacion supera
los 5 afios en la misma EPS. Durante este periodo, las personas tienen cubiertos
todos los tratamientos en curso y la atencién que requieren, tanto quien era el
cotizante como su grupo familiar.

7 https://www.ods.qov.coles/objetivos/salud-y-bienestar

8 https://www.youtube.com/watch?time_continue=9602&v=EXM28ki4XPo&feature=emb _title

O si estan en el Periodo de Proteccion al Cesante, que es al cual tienen derecho
mediante las Cajas de Compensacion Familiar, en este caso, también se realiza
la verificacion de finalizacion de este periodo.
Seguido a ello se aplica la encuesta del Sisbén, si las personas no cumplen con
las condiciones para pertenecer al régimen subsidiado, entonces, es en este caso
cuando se realiza la afiliacion al régimen subsidiado bajo la condicién de
contribucién solidaria.

3. Haber aportado al Sistema General de Seguridad Social en Salud, al régimen
contributivo, sobre un ingreso base de cotizacién hasta por un salario minimo.

La Viceministra también informé que en este momento la ADRES no esta suspendiendo
las afiliaciones de aquellos usuarios que perdieron su empleo durante la emergencia
sanitaria, o han dejado de percibir ingresos a causa de la pandemia y que por ende han
presentado dificultades con sus pagos; teniendo presente esta situacion la ADRES esta
realizando el pago de la Unidad de Pago por Capitacion - UPC a las Entidades
Promotoras de Salud - EPS, por los afiliados bajo modalidad “activos por emergencia”
hasta cuando se levante el estado de emergencia sanitaria por coronavirus, con el fin de
que, no vayan a tener ninguna barrera de acceso a los servicios de salud. Segun el
reporte de la ADRES hasta el momento habia 632.166 beneficiarios que se encontraban
en esa condicion, se calcula que mas o menos en ese momento el valor de UPC asumida
por la ADRES asciende a la suma de $105 mil millones de pesos.

El mecanismo de contribucién solidaria ayudara también al sistema, como lo plantea el
articulo 242 de la Ley 1955 de 2019 (Plan Nacional de Desarrollo), puesto que, si las
personas estando en el régimen subsidiado, tienen alguna capacidad de pago de esta
forma podran contribuir al sistema para efectos de financiacion del mismo, y asi recibir
un subsidio parcial y no un subsidio total a la cotizacién como se esta planteando.

3.4. Medida normativa permanente para mantener la afiliacion al Sistema de
Seguridad Social en Salud

Una enfermedad catastrofica desconocida o conocida sin vacuna tiene un impacto
negativo en el crecimiento de la economia y golpea el empleo, en casos como este, en
el que las autoridades se ven obligadas a tomar medidas de aislamiento como lo
muestran las cifras citadas en los items 3.1. y 3.2. La relacién laboral de los trabajadores
frente a la imposibilidad de mantener el vinculo contractual por parte del empleador, se
ve interrumpida la continuidad como aportante al Sistema de Salud, quedando
desprotegidos.

La Organizacion Mundial de la Salud - OMS ha dicho que la salud es un derecho humano
fundamental:

El derecho a la salud incluye el acceso oportuno, aceptable y asequible a
servicios de atencion de salud de calidad suficiente, sin tener que hacer
frente a dificultades financieras.

Asi mismo, la OMS exhorta a todos los paises, con el fin de que respeten y
protejan los derechos humanos relacionados con la salud en su legislacién
y en sus politicas y programas sanitarios, en busqueda de que todos
colaboren para combatir las desigualdades®.

Este derecho (la salud) ha sido incorporado como fundamental en el articulo 48 de la
Carta Politica. Entendida la salud como un derecho humano (Convencion Interamericana
de Derechos Humanos,1969, art. 25) y fundamental, se tiene que el propésito de la
iniciativa legislativa objeto de estudio gira en torno a incorporar en el ordenamiento
juridico un marco normativo de caracter permanente para proteger a las personas
cesantes que, por causas extraordinarias; por ejemplo, ante la presencia de
enfermedades catastroficas, queden desvinculados de la proteccién social en salud.

En ese orden de ideas, el Proyecto de Ley N° 154 de 2020 esta formulado de manera
solida y concreta, valorando su impacto social y el alcance que se pudo percibir en
materia de garantizar la proteccion en salud y en cumplimiento del articulo 25 de la
Declaracion Universal de los Derechos Humanos “Toda persona tiene derecho a un nivel
de vida adecuado que le asegure, asi como a su familia, la salud y el bienestar”.

Por tanto, se establece un régimen garante en las condiciones que recoge el articulo 242
de la Ley 1955 de 2019, de caracter permanente, entregando un instrumento juridico
oportuno al Estado, de caracter futurista, en el sentido que, frente a escenarios no
previstos, el marco legal permitird a los gobiernos de turno adoptar las medidas
necesarias, pertinentes y oportunas que garanticen la permanencia a las personas
cesantes en el Sistema de Salud, independientemente del tipo de vinculacion.

4. MARCO JURIDICO DEL PROYECTO DE LEY

4.1. CONSTITUCION POLITICA DE COLOMBIA

El articulo 48 de la Constitucion Politica establece que la seguridad social es un servicio
publico que se prestara bajo la direccién y coordinacion del Estado, y que debera
sujetarse a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad, siendo un derecho
irrenunciable.

En el mismo sentido, el articulo 49 consagra que la atencién de la salud y el saneamiento
ambiental son servicios publicos a cargo del Estado, y que se debe garantizar a todas
las personas el acceso a los servicios de promocion, proteccién y recuperacion de la
salud.

9 https://www.who.int/mediacentre/r nents/fundamental-human-right/es/
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Son garantias constitucionales, de obligatorio cumplimiento, que implican
necesariamente que el derecho que tienen las personas de acceso en materia de
prestacion de servicios de salud, les sea garantizado en condiciones no solo de equidad
y calidad sino con respeto a sus derechos, para garantizar los fines esenciales del Estado
(Const, 1991, art. 2).

LEGISLACION
- Ley Estatutaria 1751 de 2015
La Ley Estatutaria en cita prevé que:

“[...] El derecho fundamental a la salud es auténomo e irrenunciable en lo
individual y en lo colectivo. Comprende el acceso a los servicios de salud
de manera oportuna, eficaz y con calidad para la preservacion, el
mejoramiento y la promocién de la salud. El Estado adoptara politicas
para asegurar la igualdad de trato y oportunidades en el acceso a las
actividades de promocién, prevencion, diagnéstico, tratamiento,
rehabilitacion y paliacién para todas las personas. De conformidad con el
articulo 49 de la Constitucion Politica, su prestacién como servicio publico
esencial obligatorio, se ejecuta bajo la indelegable direccion, supervision,
organizacion, regulacion, coordinacion y control del Estado.’”

En tal sentido, el articulo 6 de la misma Ley Estatutaria, contempla los elementos y
principios del derecho a la salud como son: la disponibilidad, aceptabilidad, calidad,
equidad, continuidad, prevalencia de derechos, progresividad, sostenibilidad,
solidaridad, eficiencia y universalidad, entre otros:

ARTICULO 60. ELEMENTOS Y PRINCIPIOS DEL DERECHO
FUNDAMENTAL A LA SALUD. Asi mismo, el derecho fundamental a la
salud comporta los siguientes principios:

a) Universalidad. Los residentes en el territorio colombiano gozaran
efectivamente del derecho fundamental a la salud en todas las etapas de
la vida (...)

- Ley 1122 de 2007
Esta ley introdujo algunas modificaciones en el Sistema General de Seguridad Social en

Salud, en particular, en su articulo 14 incorpord las reglas generales de la organizacion
del aseguramiento, deber de los prestadores del servicio.

10 Articulo 1.

- Ley 1438 de 2011

Mediante esta ley se reformé el Sistema General de Seguridad Social en Salud. Los
articulos 2, 3 y 32 al 36 recogen las orientaciones generales de seguridad social en salud
y principios del sistema, e incorpora el principio de universalidad del aseguramiento:

“[...] ARTICULO 2o0. El Sistema General de Seguridad Social en Salud
estard orientado a generar condiciones que protejan la salud de los
colombianos, siendo el bienestar del usuario el eje central y nucleo
articulador de las politicas en salud. Para esto concurriran acciones de
salud publica, promocién de la salud, prevencion de la enfermedad y
demas prestaciones que, en el marco de una estrategia de Atencién
Primaria en Salud, sean necesarias para promover de manera constante
la salud de la poblacién. Para lograr este propdsito, se unificara el Plan de
Beneficios para todos los residentes, se garantizara la universalidad del
asequramiento, la portabilidad o prestacién de los beneficios en
cualquier lugar del pais y se preservara la sostenibilidad financiera del
Sistema, entre otros”. (Negrillas fuera del texto original).

De igual manera, la Ley 1438 de 2011, en el capitulo Ill trata sobre la “Universalizacion
del aseguramiento”, refiere las reglas generales en el caso que las personas no tengan
capacidad de pago, el cruce de bases de datos que se debe hacer con entidades como
la DIAN, para que personas con capacidad de pago no estén beneficiadas en el Régimen
Subsidiado, siendo una medida de control. También establece reglas cuando estando
vinculado laboralmente una persona devenga menos de un salario minimo, asi como los
subsidios parciales de cotizacion, entre otros:

ARTICULO 35. PERMANENCIA EN EL REGIMEN SUBSIDIADO.

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

Cuando un trabajador temporal o jornalero, cuya asignacién mensual no
alcance a un salario minimo legal mensual vigente, no desee ser
desvinculado del Régimen Subsidiado en razén de su relacion laboral, el
patrono debera aportar al Régimen Subsidiado el equivalente al valor que
en proporcion al pago que por el trabajador deberia aportar al Régimen
Contributivo. En este caso no se tendrd derecho a prestaciones
economicas.

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

- Ley 1955 de 2019

El Plan Nacional de Desarrollo aprobado para el periodo 2018-2022, en el articulo 242
sefiala que las personas clasificadas como no pobres o no vulnerables de acuerdo al
Sisbén, deberan contribuir solidariamente al sistema segun la capacidad de pago con el
objetivo de que toda la poblacién colombiana tenga acceso al Plan de Beneficios del
SGSSS.

Ademas, refuerza el régimen sancionatorio para las personas que teniendo capacidad
de pago estén afiliados al régimen subsidiado, dado que, desplazan a quienes necesitan
el derecho:

Articulo 242. SOLIDARIDAD EN EL SISTEMA DE SALUD.

Los afiliados al Régimen Subsidiado en el Sistema General de Seguridad
Social en Salud son las personas sin capacidad de pago para cubrir
el monto total de la cotizacion. La poblacién que sea clasificada
como pobre o vulnerable segln el Sistema de Identificacion de
Potenciales Beneficiarios de Programas Sociales (Sisbén), recibira
subsidio pleno y por tanto no debera contribuir. Los afiliados al
Régimen Subsidiado de salud que, de acuerdo al Sisbén, sean
clasificados como no pobres o no vulnerables deberan contribuir
solidariamente al sistema, de acuerdo a su capacidad de pago
parcial, definida seguin el mismo Sisbén.

El recaudo de la contribucién se efectuara por los canales que defina el
Ministerio de Salud y Proteccion Social, recursos que se giraran a la
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social
en Salud (ADRES), donde haran unidad de caja para el pago del
aseguramiento.

La base gravable serd la Unidad de Pago por Capitacion (UPC) del
Régimen Subsidiado. El Ministerio de Salud y Proteccién Social fijara
unas tarifas progresivas entre el 1% y el 15%, de acuerdo con la
capacidad de pago parcial, las cuales se aplicaran a grupos de capacidad
similar.

Cuando se identifiquen personas afiliadas al Régimen Subsidiado con
capacidad de pago para cubrir el monto total de la cotizaciéon deberan
afiliarse al Régimen Contributivo.

Les correspondera a las alcaldias municipales garantizar que los afiliados
al régimen subsidiado en salud cumplan con los requisitos legales para
pertenecer a dicho régimen, sin perjuicio de las competencias de la
Unidad de Gestién Pensional y Parafiscales (UGPP).

En caso de que se determine que el subsidio en salud se obtuvo mediante
engafio sobre las condiciones requeridas para su concesién o callando

total o parcialmente la verdad, se compulsara copia del expediente a la
Fiscalia General de la Nacion.

PARAGRAFO. Los afiliados al Régimen Subsidiado del Sistema General
de Seguridad Social en Salud podran adquirir un seguro para proteger su
ingreso de subsistencia en momentos de enfermedad, segin las
condiciones que defina el Ministerio de Salud y Proteccion Social.

Decisiones judiciales de la Corte Constitucional

Refuerza el marco constitucional en materia de derechos fundamentales a la salud y
conexos, las decisiones adoptadas por la honorable Corte Constitucional en el marco de
su competencia de revision de las tutelas. Por via de ilustracion, los Autores del proyecto
citaron las siguientes sentencias:

- Sentencia T-568 de 2005

En la Sentencia T-568 de 2005 la honorable Corte Constitucional establecié el caracter
temporal de estas medidas o transito entre los regimenes:

“[...] La obligacién de garantizar la continuidad del servicio de salud es de
caracter estrictamente temporal, pues una vez concluida una relacién
laboral, el trabajador se puede encontrar en alguna de las siguientes
hipétesis: i) La persona contindia vinculada al régimen contributivo de
Salud. i) La persona pasa a estar vinculada al Sistema de Salud, a través
del régimen subsidiado. iii) La persona tiene recursos econdmicos
suficientes para seguir costeando el tratamiento que se le viene
prestando. iv) La persona esta por fuera de los regimenes contributivo y
subsidiado, por defecto, se encuentra en el régimen vinculado. v) La
persona deja de requerir un servicio médico para salvaguardar su vida o
su integridad.”

En la misma sentencia la Corte establece ciertos parametros que el legislador y
operadores deben considerar cuando una persona queda por fuera del régimen
contributivo por impago, y no tiene cobertura en el régimen subsidiado por no estar
incluido en el Sisbén o no tener el puntaje requerido:

“[...] Cuando una persona se encuentra por fuera del régimen contributivo
por no ser ni afiliado ni beneficiario, y no esta protegida por el régimen
subsidiado, por no reunir las condiciones para ello o simplemente porque
el Sistema no se ha extendido auin hasta un punto tal en el que pueda ser
incluida (por ejemplo, por fallas en la encuesta de identificacion de
necesitados o porque existen muchas personas que se encuentran en una
situacion de precariedad mayor, y aun no han ingresado al Sistema de
Salud), esta persona, por defecto, sera atendida en caso de necesidad
por el sistema vinculado. En este caso seran las entidades de salud
encargadas de prestar el servicio de salud, contratadas por las entidades
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territoriales encargadas de costearlo, a las que debera acudir la persona
que esta por fuera de los otros dos regimenes. En este caso, la obligacion
de la EPS que venia prestando el servicio de salud especifico a la persona
que lo requiere para conservar su vida e integridad, también es de
caracter temporal. La EPS debe garantizar la continuidad del servicio de
salud para proteger los derechos del paciente, hasta tanto la nueva
entidad encargada de prestar el servicio en cuestion asuma sus

Titulo

“Por la cual se adiciona un paragrafo al articulo 242 de la Ley 1955 de 2019 y
crean medidas de proteccion en salud para cesante”

Articulo 1°

Establecer medidas para garantizar el acceso al Sistema General de Seguridad
Social en Salud a la poblacién cesante y que no cumple con las condiciones
para pertenecer al régimen subsidiado, en cumplimiento al principio de

obligaciones legales y los contintie efectivamente prestando.”

- Sentencia T-152 de 2019

La Corte Constitucional en esta Sentencia y en precedentes, ha establecido que una
EPS no puede interrumpir los tratamientos o servicios prestados a la persona que pierde
la calidad de beneficiario puesto que, en virtud del principio de continuidad:

“[...] tiene derecho a que se le siga prestando el servicio y el tratamiento hasta el
momento en el cual se asegure que la atencién de la persona afectada pasa a ser
responsabilidad de otra entidad y, mientras tanto, tiene, ademas, el deber de
informar, orientar y acompanar al usuario de los servicios de salud, de manera que
si la debida informacion resulta insuficiente, ha de cumplir el deber de
acompanamiento y de coordinacion con la entidad que asume la continuacién del

tratamiento.”

5. IMPACTO FISCAL DEL PROYECTO DE LEY

De conformidad con el articulo 7° de la Ley 819 de 2003, los gastos que genere la
presente iniciativa se entenderan incluidos en los presupuestos y en el Plan Operativo
Anual de Inversion de la entidad competente. Es pertinente mencionar, para el caso en
concreto, que, no obstante, lo anterior tenemos como sustento un pronunciamiento de la
Corte Constitucional, en la Sentencia C-911 de 2007, en la cual se puntualizé que el
impacto fiscal de las normas no puede convertirse en 6bice, para que las corporaciones
publicas ejerzan su funcion legislativa y normativa. La iniciativa busca incorporar en la
legislacion ordinaria una de las disposiciones establecidas en el Decreto Legislativo 800
del 4 de junio de 2020, mediante la cual se crean varias medidas de proteccién para los
trabajadores, que, como consecuencia de las dificultades econémicas actuales,
perdieron la posibilidad de continuar cotizando al Sistema General de Seguridad Social

en Salud.

6. ESTRUCTURA DEL PROYECTO DE LEY

El proyecto de ley radicado consta de los siguientes 3 articulos:

OBJETO universalidad dispuesto en el articulo 1 de la Ley 1438 de 2011

Adiciénese un paragrafo al articulo 242 de la Ley 1955 de 2019, en los
Articulo 2° siguientes términos:

Paragrafo segundo. Los cotizantes al régimen contributivo y sus beneficiarios,
podran acceder temporalmente al régimen subsidiado de salud, mediante el
mecanismo de contribucién solidaria de este articulo, cuando el cotizante (i) no
cumpla con las condiciones para pertenecer al régimen subsidiado, (ii) haya
finalizado contrato laboral o contrato civil y (iii) haya aportado al Sistema
General de Seguridad Social en Salud sobre un Ingreso Base de Cotizacion -
IBC- de por lo menos un (1) salario minimo legal mensual vigente - SMLMV-.

La permanencia en el mecanismo no podra ser mayor a un (1) afio contado a
partir de la finalizacion de la relacion laboral o contractual, o hasta el inicio del
periodo de proteccion laboral o el mecanismo de proteccion al cesante, cuando
aplique.

En caso de enfermedades catastroficas, se garantizara la permanencia en el
mecanismo hasta por el término del tratamiento o hasta el inicio de una nueva
relacion laboral o contractual. En todo caso, se garantizara que no se dara
interrupcion ni reinicio de los tratamientos.

El Ministerio de Salud y Proteccion Social reglamentara este mecanismo
temporal.

Articulo 3°
Esta Ley rige a partir del momento de su promulgacion.
VIGENCIA

8. PLIEGO DE MODIFICACIONES

El Proyecto de Ley 154 de 2020 Senado “Por la cual se adiciona un paragrafo al articulo
242 de la Ley 1955 de 2019 y crean medidas de proteccién en salud para cesante”, no
presenta modificaciones en el texto del articulado. Tan solo se propone incorporar un
ajuste de redaccion en el titulo para tener mayor claridad.

A continuacion, se expone el articulado propuesto para primer debate en la Comision VII

de Senado:

Proyecto de Ley N° 154 de 2020 Senado

Observaciones

Articulado propuesto para primer
debate en Comisién VIl de Senado

TITULO “Por la cual se adiciona un

Se ajusta redaccion del

TITULO “Por la cual se adiciona un

al articulo 242 de la Ley 1955 de 2019, en
los siguientes términos:

Paragrafo segundo. Los cotizantes al
régimen contributivo y sus beneficiarios,
podran acceder temporalmente al régimen
subsidiado de salud, mediante el
mecanismo de contribucién solidaria de
este articulo, cuando el cotizante (i) no
cumpla con las condiciones para
pertenecer al régimen subsidiado, (i) haya
i contrato laboral o contrato civil y
(iii) haya aportado al Sistema General de
Seguridad Social en Salud sobre un
Ingreso Base de Cotizacion -IBC- de por lo
menos un (1) salario minimo legal mensual
vigente - SMLMV-.

La permanencia en el mecanismo no podra
ser mayor a un (1) afio contado a partir de
la finalizacién de la relacién laboral o
contractual, o hasta el inicio del periodo de
proteccion laboral o el mecanismo de
proteccion al cesante, cuando aplique.

En caso de enfermedades catastroficas, se
garantizara la permanencia en el
mecanismo hasta por el término del
tratamiento o hasta el inicio de una nueva

paragrafo al articulo 242 de la Ley 1955 de |titulo. paragrafo al articulo 242 de la Ley 1955 de
2019 y crean medidas de proteccién en 2019 y se crean medidas de proteccién en
salud para cesante” salud para el cesante”

ARTICULO 1o. Objeto. Sin ARTICULO 1o. Objeto. Establecer
medidas para garantizar el acceso al medidas para garantizar el acceso al
Sistema Sistema

General de Seguridad Social en Salud a la General de Seguridad Social en Salud a la
poblacién cesante y que no cumple con las poblacién cesante y que no cumple con las
condiciones para pertenecer al régimen condiciones para pertenecer al régimen
subsidiado, en cumplimiento al principio de subsidiado, en cumplimiento al principio de
universalidad dispuesto en el articulo 1 de universalidad dispuesto en el articulo 1 de
la Ley 1438 de 2011. la Ley 1438 de 2011.

ARTICULO 2° Adicié un a Sin ARTICULO 2° Adiciénese un paragrafo

al articulo 242 de la Ley 1955 de 2019,
en los siguientes términos:

Paragrafo segundo. Los cotizantes al
régimen contributivo y sus beneficiarios,
podran acceder temporalmente al régimen
subsidiado de salud, mediante el
mecanismo de contribucion solidaria de
este articulo, cuando el cotizante (i) no
cumpla con las condiciones para
pertenecer al régimen subsidiado, (ii) haya

contrato laboral o contrato civil y
(iil) haya aportado al Sistema General de
Seguridad Social en Salud sobre un
Ingreso Base de Cotizacién -IBC- de por lo
menos un (1) salario minimo legal mensual
vigente - SMLMV-.

La permanencia en el mecanismo no podra
'ser mayor a un (1) afio contado a partir de
la finalizacién de la relacién laboral o
contractual, o hasta el inicio del periodo de
proteccion laboral o el mecanismo de
proteccion al cesante, cuando aplique.

En caso de enfermedades catastroficas, se
garantizara la permanencia en el
mecanismo hasta por el término del
tratamiento o hasta el inicio de una nueva

relacion laboral o contractual. En todo
caso, se garantizara que no se dard
i i6n ni reinicio de los

relacion laboral o contractual. En todo
caso, se garantizaré que no se dara
i6n ni reinicio de los

El Ministerio de Salud y Proteccién Social
reglamentara este mecanismo temporal.
ARTICULO 3. Vigencia. Esta Ley rige a
partir del momento de su promulgacion.

El Ministerio de Salud y Proteccion Social
reglamentara este mecanismo temporal
ARTICULO 3. Vigencia. Esta Ley rige a
partir del momento de su promulgacion.

Sin modificaciones

9. CAUSALES DE IMPEDIMENTO

De acuerdo con el articulo 3 de la Ley 2003 de 2019, se sefialan algunos criterios guia
en los que se podria configurar conflictos de intereses, para que los congresistas tomen
una decisioén, en torno a si se encuentran inmersos en alguna de estas causales, sin
embargo, pueden existir otras causales en las que se pueda encontrar cada congresista,
las cuales deberan ser determinadas para cada caso en particular por su titular, siendo
estos criterios meramente informativos y que deben ser analizados teniendo en cuenta
lo expresado en el articulo 1 de la Ley 2003 de 2019.

Entre las situaciones que sefala el articulo 1° antes mencionado, se encuentran: a)
Beneficio particular: aquel que otorga un privilegio o genera ganancias o crea
indemnizaciones econdmicas o elimina obligaciones a favor del congresista de las que
no gozan el resto de los ciudadanos. Modifique normas que afecten investigaciones
penales, disciplinarias, fiscales o administrativas a las que se encuentre formalmente
vinculado; b) Beneficio actual: aquel que efectivamente se configura en las circunstancias
presentes y existentes al momento en el que el congresista participa de la decision; y el
c¢) Beneficio directo: aquel que se produzca de forma especifica respecto del congresista,
de su conyuge, compafiero o compafiera permanente, o parientes dentro del segundo
grado de consanguinidad, segundo de afinidad o primero  civil.".

Por lo anterior, las circunstancias o eventos que podrian generar un conflicto de interés,
serian aquellos que tengan un beneficio particular, actual y directo a favor de parientes
hasta segundo grado de consanguinidad, segundo de afinidad y primero civil,
desempleados y que no cumplan con las condiciones para acceder al régimen subsidiado
de salud.

9. PROPOSICION

En virtud de las consideraciones anteriormente expuestas, solicito a la Honorable
Comisién Séptima del Senado de la Republica dar primer debate al Proyecto de Ley N°
154 de 2020 Senado “Por la cual se adiciona un paragrafo al articulo 242 de la Ley 1955
de 2019 y crean medidas de proteccién en salud para cesante”, con base en el texto
propuesto que se adjunta y que forma parte integral del presente informe de ponencia
POSITIVO.

De la Honorable Congresista,

CUBILLOS
e la Republica
Ponente Unica

Partido Politico MIRA
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TEXTO PROPUESTO PARA PRIMER DEBATE EN LA COMISION SEPTIMA DEL
SENADO DE LA REPUBLICA

Proyecto de Ley 154 de 2020 Senado
“Por la cual se adiciona un paragrafo al articulo 242 de la Ley 1955 de 2019 y se crean
medidas de proteccién en salud para el cesante”

EL CONGRESO DE LA REPUBLICA

DECRETA:

ARTICULO 1°. Objeto. Establecer medidas para garantizar el acceso al Sistema General
de Seguridad Social en Salud a la poblacién cesante y que no cumple con las condiciones
para pertenecer al régimen subsidiado, en cumplimiento al principio de universalidad
dispuesto en el articulo 1 de la Ley 1438 de 2011.

ARTICULO 2° Adiciénese un paragrafo al articulo 242 de la Ley 1955 de 2019, en los
siguientes términos:

Paragrafo segundo. Los cotizantes al régimen contributivo y sus beneficiarios, podran
acceder temporalmente al régimen subsidiado de salud, mediante el mecanismo de
contribucion solidaria de este articulo, cuando el cotizante (i) no cumpla con las
condiciones para pertenecer al régimen subsidiado, (ii) haya finalizado contrato laboral o
contrato civil y (i) haya aportado al Sistema General de Seguridad Social en Salud sobre
un Ingreso Base de Cotizacion -IBC- de por lo menos un (1) salario minimo legal mensual
vigente - SMLMV-.

La permanencia en el mecanismo no podra ser mayor a un (1) afio contado a partir de la
finalizacién de la relacién laboral o contractual, o hasta el inicio del periodo de proteccion
laboral o el mecanismo de proteccion al cesante, cuando aplique.

En caso de enfermedades catastréficas, se garantizara la permanencia en el mecanismo
hasta por el término del tratamiento o hasta el inicio de una nueva relacion laboral o
contractual. En todo caso, se garantizara que no se dara interrupcion ni reinicio de los
tratamientos.

El Ministerio de Salud y Proteccién Social reglamentara este mecanismo temporal.

ARTICULO 3. Vigencia. Esta Ley rige a partir del momento de su promulgacion.

De la Honorable Congresista,

AY| RAZO CUBILLOS
Senadora de la Republica
Ponente Unica

Partido Politico MIRA

PONENCIA POSITIVA PARA PRIMER
DEBATE AL PROYECTO DE LEY NUMERO
173 DE 2020 SENADO

por medio de la cual se establecen pardametros para
la proteccion y cuidado de la nifiez en estado de
vulnerabilidad especial.

Bogota, D.C. septiembre 21 de 2020
Honorable Senador

JOSE RITTER LOPEZ

Presidente

Comision Séptima Constitucional Permanente
Senado de la Republica

E. S. D.

Asunto: Ponencia positiva para primer debate al proyecto de ley niimero 173 — 2020 Senado,
“Por medio de la cual se establecen pardmetros para la proteccion y cuidado de la nifiez en
estado de vulnerabilidad especial”.

Respetado Presidente

De conformidad con lo dispuesto en la ley 52 de 1992 y dando cumplimiento a la designacion
realizada por la Mesa Directiva de la Comision Séptima de Senado, como ponente de esta
iniciativa legislativa, me permito rendir informe de ponencia POSITIVA para primer debate
del proyecto de ley en mencion en los siguientes términos.

. Antecedentes de la Iniciativa

. Objeto y Contenido del Proyecto

. Andlisis del Proyecto

Conveniencia y pertinencia de las medidas previstas en el proyecto de ley
Modificaciones al texto

Proposicion

NouswP

. Texto propuesto para primer debate

1. ANTECEDENTES DE LA INICIATIVA

El presente proyecto de ley recoge diferentes iniciativas como la presentada por el entonces

senador Honorio Galvis con el proyecto de ley 28 de 2011 Senado, 155 de 2012 Camara sin

que pudiera finalizar su tramite legal y constitucional para ser ley de la Republica por transito
de legislatura. Dicha propuesta fue nuevamente radicada con el nimero 22 de 2013 Senado,
pero no logro ser ley de la Republica por falta de debate. Seguidamente, la iniciativa es
retomada por el Senador Luis Fernando Duque Garcia, la cual se adelant6 con el proyecto
322 de 2017 camara - 57 de 2016 senado, llegando a ser aprobado en los cuatro debates,
pero sin lograr la etapa de conciliacién por finalizacion de legislatura, de igual forma se
tramito y alcanzé a presentarse ponencia positiva a cargo del senador copartidario Honorio
Enriquez Pinedo, en la legislatura 2019, en donde no alcanzé a surtir primer debate el
proyecto de ley 82 de 2019. Conforme a lo anterior, y con la autorizacién de los
mencionados ex congresistas, el Honorable Senador Carlos Meisel Vergara ha considerado
que iniciativas como estas no pueden quedar archivadas, por el contrario, se debe persistir
en ellas para efectos de proteger los nifios cuyos derechos por mandato del Articulo 44 de
la Constitucion Politica de Colombia, priman sobre los derechos de los demas, y por ende

deben considerarse de valor imperante en nuestra sociedad.

De este modo, el proyecto de ley nimero 173 de2020 Senado fue radicado el 28 de julio
de 2020 ante la Secretaria General del Senado de la Republica por el Honorable Senador
Carlos Manuel Meisel Vergara, el texto original fue publicado en la gaceta del Congreso

nimero 618 de 2020.

Su reparto estableci6 que debia debatirse en la Comision Séptima Constitucional
Permanente del Senado de la Republica en los que por medio de la Mesa Directiva de la
corporacién se designé como Ponente Unica para primer debate a la Honorable Senadora

Milla Patricia Romero Soto.

2. OBJETO Y CONTENIDO DEL PROYECTO

De acuerdo con la exposicion de motivos por parte del autor de la iniciativa legislativa, se

busca legislar sobre el cuidado de los nifios en etapas de vulnerabilidad. En concreto en los

casos en que esa vulnerabilidad se incrementa o se materializa en el estado de salud del

menor, especialmente cuando padecen enfermedades terminales o accidentes graves.

La iniciativa tiene 7 articulos incluida la vigencia cuyo contenido se resume como se describe

a continuacion:

Articulo Resumen del Contenido

AMBITO DE APLICACION. La presente ley es de orden publico y de caracter
irrenunciable.

OBJETO. La presente ley tiene como objeto incluir dentro de las
obligaciones del empleador, el reconocimiento y otorgamiento de una
licencia remunerada para el cuidado a la nifiez a uno de los padres
trabajadores o a quien detente el cuidado personal de un nifio o nifa
menor de 12 afios que padezca una enfermedad terminal

LICENCIA PARA EL CUIDADO DE LA NINEZ. La licencia para el cuidado de la
nifiez es una licencia remunerada otorgada una vez, por enfermedad
terminal, a uno de los padres trabajadores, o a quien detente la custodia
de un nifio o nifa menor de 12 afios que requiera acompafnamiento en
caso que padezca una enfermedad terminal.

Adicidnese el articulo 57 del Codigo Sustantivo del Trabajo con el
siguiente numeral:

12. Conceder de forma oportuna la licencia para el cuidado de la
nifiez.

5 PRUEBA DE LA INCAPACIDAD. La licencia remunerada descrita en el articulo 3°
de la presente ley se acreditara exclusivamente mediante incapacidad médica
otorgada por el médico tratante.
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REGLAMENTACION. El Gobierno nacional a través del Ministerio de Salud y

6 Proteccion Social y el Ministerio de Trabajo reglamentaran la presente ley en
el término de 6 meses.
. VIGENCIA Y DEROGATORIA. La presente ley rige a partir de la fecha de su

promulgacién y deroga todas las disposiciones que le sean contrarias.

3. ANALISIS DEL PROYECTO DE LEY.

El apoyo familiar en momentos criticos en la salud de un menor de edad, es fundamental

para mejorar la calidad de vida y salud de un paciente, y a su vez, afianzar la unidad familiar.

El Centro de Referencia Latinoamericano para la Educacion Preescolar' frente a los entornos

familiares ha determinado que:

“La familia es el grupo humano primario mds importante en la vida del
hombre, la institucién mds estable de la historia de la humanidad. El
hombre vive en familia, aquella en la que nace, y, posteriormente, la que
el mismo crea. Es innegable que, cada hombre o mujer, al unirse como
pareja, aportan a la familia recién creada su manera de pensar, sus valores
y actitudes; trasmiten luego a sus hijos los modos de actuar con los objetos,
formas de relacién con las personas, normas de comportamiento social,
que reflejan mucho de lo que ellos mismos en su temprana nifiez y durante
toda la vida, aprendieron e hicieron suyos en sus respectivas familias, para
asi crear un ciclo que vuelve a repetirse”.

! CENTRO DE REFERENCIA LATINOAMERICANO PARA LA EDUCACION PREESCOLAR, La familia en el proceso educativo, disponible en
[htip:/fcampus-oei.org/celep/celep6.him

De alli se puede entender que el Estado debe proteger esa relacion familiar, como grupo
humano primario, permitiendo que se consolide, especialmente, cuando la salud de un
menor esta afectada y requiere mayor presencia de sus padres o cuidadores. Con ello se
quiere hacer énfasis en la necesidad de respaldar escenarios de proteccion al cuidado de

los nifios por parte de su familia o de quienes estan a cargo de éstos.

Estudios como los sefialados por John J. Ratey? determinan que los cuidados que “un nifio
reciba en sus primeros afios pueden tener efectos asombrosos o devastadores”. Para ello,
cita el estudio realizado por Geraldine Dawson de la Universidad de Washington, quien al
analizar 160 nifios entre edades que iban de meses a 6 afios encontrd la incidencia entre el
comportamiento de las madres y el cuidado recibido por estos para evidenciar que el
cuidado positivo de los padres influye en el comportamiento y salud de los menores. De alli
que pueda afirmarse que el cuidado de los nifios en sus primeros afios de vida es vital para

su desarrollo, contrarrestando la existencia de enfermedades futuras.

Como puede apreciarse, la llegada de una enfermedad a una familia, en especial, a la de los
nifios y nifas que integran el nucleo familiar, no sélo se constituye en una crisis de salud,
puesto que con ella se altera la armonia familiar, generando alteracion al componente
personal, social, econémico y afectivo de una familia., de hecho José Antonio Rabadan
Rubio® sefiala que “La abrupta aparicién de una enfermedad genera en la poblacién infantil
una ruptura del equilibrio del que hasta el momento habia gozado. Tales son las
reminiscencias que la pérdida de salud acarrea en el nifio que, no tinicamente nos hallamos
ante un problema de salud, sino asi mismo, ante consecuencias personales y sociales que

esta poblacion sufre al enfermar.”

2 RATEY, JOHN J., AND JUAN PEDRO CAMPOs. El cerebro: manual de instrucciones. Debolsillo, 2003. P. 27. Disponible en

https: neuquen.edu.ar//wp- 2017/10/Libro-Cerebro-Manual-de-! -John-J -Ratey.pdf]

3 PEREZ, ENCARNACION HERNANDEZ, AND JOSE ANTONIO RABADAN RUBIO. "La hospitalizacién: un paréntesis en la vida del nifio. Atencién educativa
en  poblacién infantil  hospitalizada."  Perspectiva  Educacional 521  (2013): 167181 Disponible  en:
[https: unirioja.es/servlet/articulo?codigo=4174389).

Esta clase de acontecimientos en una familia causan en muchas ocasiones problematicas
que enfrentan el cumplimiento del deber laboral frente al cumplimiento del deber de
cuidado en relacién con los nifios, quedando en riesgo la estabilidad laboral de los padres y

el desarrollo empresarial y funcional del empleador.

3.1 MARCO CONSTITUCIONAL

1.1. En el Derecho internacional

El parlamento europeo” cuenta con la Carta Europea de nifios hospitalizados en la cual se
establece en la asistencia médica, el permiso a padres para cuidar de sus hijos hospitalizados
cuando tienen enfermedades graves. De esta manera se evita que los padres desamparen a

sus hijos por aspectos laborales. Al respecto, sefiala:

“a) Derecho del nifio a que no se le hospitalice sino en el caso de que no
pueda recibir los cuidados necesarios en su casa o en un ambulatorio y si se
coordina oportunamente, con el fin de que la hospitalizacion sea lo mds
breve y rdpida posible;

b) Derecho del nifio a la hospitalizacién diurna, sin que ello suponga una
carga econémica adicional a los padres;

¢) Derecho a estar acompafiado de sus padres o de la persona que los
sustituya, el maximo tiempo posible, durante su permanencia en el hospital,
no como espectadores pasivos sino como elementos activos de la vida
hospitalaria, sin que eso comporte costes adicionales; el ejercicio de este
derecho no debe perjudicar en modo alguno ni obstaculizar la aplicacion de
los tratamientos a los que hay que someter al nifio.".

En el informe de ponencia para segundo debate en el Senado de la Republica del proyecto
de ley 28 de 2011 Senado® los honorables senadores de la época: Gilma Jiménez Gémez

(Q.E.P.D), Liliana Maria Rendén Roldan, Claudia Wilches Gémez, Antonio José Correa,

* PARLAMENTO EUROPEO, Carta Europea de los nifios hospitalizados, Diario Oficial de las Comunidades Europeas. 13 mayo 1986. Disponible
en [http: -3238-11e2-bbac-2df7f25ac448/cartaeuropea.pdf].

®  CONGRESO ~ DE LA REPUBLCA  DE  COLOMBIA, Gaceta 580  de 2012. Disponible ~en
[http://svry imprenta.g html]

German Carlosama Lépez, Edinson Delgado Ruiz presentaron el siguiente cuadro que
contiene un analisis de las regulaciones internacionales sobre mecanismos de proteccion de

menores frente a su cuidado:

Pais Espaia

Ley Real Decreto 1148 de 2011. “Para la aplicacion y desarrollo, en
el sistema de la Seguridad Social, de la prestacion econémica
por cuidado de menores afectados por cancer u otra
enfermedad grave”.

Beneficiarios Personas progenitoras, adoptantes y acogedoras de caracter

familiar pre adoptivo o permanente, cuando ambas trabajen.

Enfermedades | Cancer o enfermedad grave que padezca el menor debera
implicar un ingreso hospitalario de larga duracion que
requiera su cuidado directo, continuo y permanente;
durante la hospitalizacién y tratamiento continuado de la
enfermedad (El Real Decreto contiene un anexo con 109
enfermedades que aplican como enfermedad grave).

Condiciones Reducir su jornada de trabajo en, al menos, un 50 por 100
de su duracion.
Estar afiliadas y al dia en algin régimen del sistema de la

Seguridad Social.

Beneficios Prestacion econdémica por cuidado de menores afectados
por cancer u otra enfermedad grave que consiste en un
subsidio, de devengo diario, equivalente al 100 por 100 de
la base reguladora establecida para la prestacién por
incapacidad temporal.

Duracién El subsidio se reconoceré por un periodo inicial de un mes,
prorrogable por periodos de dos meses cuando subsista la
necesidad del cuidado directo, continuo y permanente del
menor, que se acreditarda mediante declaracion del
facultativo del Servicio Publico de Salud u oérgano
administrativo sanitario de la Comunidad Auténoma
correspondiente.

Requisitos e Solicitud de la persona trabajadora dirigida a la
direccion provincial.
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Pais Espaiia

e Certificado de la empresa sobre la fecha de inicio de
la reduccién de jornada del trabajador.

e Declaracion del facultativo del Servicio Pablico de
Salud u organo administrativo sanitario de la
Comunidad Auténoma correspondiente
responsable de la asistencia médica del menor.

o Certificacion de la inscripcién del hijo o hijos en el
Registro Civil.

e Certificado de la empresa en la que conste la cuantia
de la base de cotizacion de la persona trabajadora.

Fuente http://www.seg-

social.es/Internet 1/Normativa/150352?ssSourceNodeld=1
139#documentoPDF

Pais Chile

Ley Codigo del Trabajo de Chile (articulos 199 y 198).

Beneficiarios Madre, padre o personas al cuidado de un nifio menor de 6
afos o de un menor con discapacidad debidamente inscrito
en el Registro Nacional de Discapacidad o al cuidado de

personas mayores de 18 afios con discapacidad mental.

Enfermedad Determinada por el médico.
Condiciones e Estar a cargo de un nifio menor de 6 afios.
e Estar a cargo de un nifio inscrito en el Registro
Nacional de Discapacidad.
e Estar a cargo de un mayor de 18 afios con
discapacidad mental.
Beneficios Subsidio equivalente al total de las remuneraciones y
asignaciones percibidas.
Duracién Determinada por el médico y hasta 10 jornadas ordinarias
de trabajo al afio.
Requisitos El médico tratante debe certificar la gravedad de la
enfermedad.
Fuente http://www.dt.gob.cl/legislacion/1611/articles-
59096_recurso_1.pdf
Pais Estados Unidos de América
Ley The Family & Medical Leave Act (1993)

Pais Espaiia
Beneficiarios Trabajadores con mas de un afo de trabajo y 1250 horas de
trabajo en una misma empresa de mas de 50 empleados.
Enfermedad Cuando su conyuge o hijo presente una enfermedad grave.
Condiciones o Certificacion médica.
e Solicitar con 30 dias de anticipacion ante el
empleador el permiso.
Beneficios Hasta 12 semanas de permiso no remunerado.
Duracion Hasta 12 semanas al afio.
Requisitos e Antigtedad en la empresa que labora superior a un
afio y haber trabajado como minimo 1250 horas.
e Laempresa debe tener mas de 50 empleados.
Fuente http://www.opm.gov/oca/leave/html/fmlaregs.htm

Fuente: proyecto de ley 28/11 Senado (Gaceta 580 de 2012)

En Espafia® se establece que “... tienen 2 dias de permiso por fallecimiento, accidente o
enfermedad graves, hospitalizacién o intervencién quirdrgica sin hospitalizacion que precise
reposo domiciliario de parientes hasta el segundo grado de consanguinidad o afinidad
(abuelos de ambos cényuges, nietos, padre, madre, hermanos, cdnyuge, hijos, cuiados,
suegros), a no ser que tenga que desplazarse fuera del lugar de trabajo, en que tendran 4

dias de permiso.”

El Ministerio federal de Trabajo y Asuntos Sociales de Alemania’ ha reconocido la necesidad
del cuidado de familiares por enfermedad terminales, de alli que sefiale que “Muchos
empleados quieren tener la posibilidad de despedirse de sus familiares con dignidad en la
ultima fase de la vida, asistiéndoles antes de su muerte. Para darles esta posibilidad los
empleados pueden pedir una exenciéon completa o parcial de su trabajo de hasta 3 meses en

virtud de la Ley de permiso de ayuda y asistencia y la Ley de permiso de ayuda y asistencia

© MINISTERIO DER SANIDAD, SERVICIOS SOCIALES E IGUALDAD. Guia de ayudas sociales y servicios para las familias, Espaiia. (2016). P.33.
DISPONIBLE EN: [HTTPS:/WWW.MSCBS. GOB.ES/SSUFAMILIASINFANCIA/DOCS/2016_GUIA_FAMILIAS.PDE J.

7 MINISTERIO FEDERAL DE TRABAIO Y ASUNTOS SOCIALES DE ALEMANIA, Seguridad social en resumen. P. 110. (2018). Disponible en
[http: bma: Docs/D DE/PDF-Publikati iale-sicherung-gesamt-
spanisch.pdf? _blob=publicationFile].

familiar. No es obligatoria esta asistencia en el propio hogar. El acompafiamiento puede
hacerse efectivo también durante una estancia del familiar proximo en una casa mortuoria.

Este derecho aplica frente a empleadores con mas de 15 empleados.”.

Por su parte Chile ha hecho adelantos significativos frente a la proteccion del cuidado frente
a personas vulnerables. Este es el caso de la ley 20.535 por medio de la cual se concede

permiso a los padres de hijos con discapacidad, para ausentarse del trabajo®.

La Declaracién Universal de los Derechos Humanos®, art. 25, niim. 2 sefiala que “La maternidad
y lainfancia tienen derecho a cuidados y asistencia especiales”. La Declaracion de los Derechos
del Nifio™ establece que “el nifio, por su falta de madurez fisica y mental, necesita proteccién
y cuidado especiales, incluso la debida proteccion legal, tanto antes como después del

nacimiento”.

El Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos', aprobado mediante la Ley 74 de 1968,
sefiala en su articulo 24 que “todos los nifios tienen derecho, sin discriminacion alguna por
motivos de raza, color, sexo, idioma, religion, origen nacional o social, posicion econémica o
nacimiento, a las medidas de proteccién que su condicidn de menor requiere tanto por parte
de su familia como de la sociedad y del Estado”.

& 012

La Convencion Sobre los Derechos del Nifio'* sefiala que la infancia tiene derecho a cuidados

y asistencias especiales, para lo cual le sefiala a los Estados partes el compromiso por asegurar
al nifio la proteccién y el cuidado que sean necesarios para su bienestar. Dichos compromisos

(Estado y de los padres) se fortalecen y se complementan con la presente iniciativa legislativa,

® REPUBLICA DE CHILE. Ley 20.535 por medio de la cual se concede permiso a los padres de hijos con discapacidad, para ausentarse del
trabajo. Disponible en: [https: leychil 011-10-03 .

© DECLARACION UNIVERSAL DE LOS DERECHOS HUMANOS. "La Convencidn Internacional de los Derechos del Nifio. Naciones Unidas. Declaracién
sobre la Proteccion de todas las personas contra la tortura (1948).

10 DECLARACION DE LOS DERECHOS. Declaracién de los Derechos del Nifio. Vol. 2. 1959.

1! PACTO INTERNACIONAL DE DERECHOS CIVILES Y POLITICOS. LEY 74 DE 1968. (diciembre 26) Diario Oficial. Afio CV. N. 32682. 31,
diciembre, 1968. P. 3. Disponible en: [http:/www.suin-juriscol.g dIl/Leyes/16224862fn=document-
frame htmS f=templates$3.0].

1> ASAMBLEA GENERAL DE LAS NACIONES UNIDAS. Diario oficial. aiio c; 39640. 22, enero, 1991. pag. 1. ley 12 de 1991.
disponible en: [http://www.suin-juriscol.g iewDocument.asp?ruta=Leyes/1 568638]

garantizando el cuidado de un nifio o nifia cuando esté en una situacion de enfermedad grave

o terminal.

3.2 Normas Constitucionales

La Constitucién Politica de Colombia' establece en su articulo 44 que “Son derechos
fundamentales de los nifos: la vida, la integridad fisica, la salud y la seguridad social, la
alimentacion equilibrada, su nombre y nacionalidad, tener una familia y no ser separados de
ella, el cuidado y amor, la educacion y la cultura, la recreacién y la libre expresion de su opinion.
Seran protegidos contra toda forma de abandono, violencia fisica o moral, secuestro, venta,
abuso sexual, explotacion laboral o econémica y trabajos riesgosos. Gozaran también de los
demas derechos consagrados en la Constitucion, en las leyes y en los tratados internacionales

ratificados por Colombia.

La familia, la sociedad y el Estado tienen la obligacion de asistir y proteger al nifio para
garantizar su desarrollo arménico e integral y el ejercicio pleno de sus derechos. Cualquier
persona puede exigir de la autoridad competente su cumplimiento y la sancién de los
infractores. Los derechos de los nifios prevalecen sobre los derechos de los deméas”. De este
modo, la prevalencia del derecho de los nifios sobre el derecho de los demas. Como parte de
estos derechos se ha catalogado como fundamental el derecho al cuidado, el cual se desarrolla
en el presente proyecto de ley, reforzando y garantizando la obligacion que en su orden tienen
la familia, la sociedad y el Estado.

jal

3.3 Fund: Jurispr

La crisis que se genera en un nlcleo familiar por la necesidad de cuidar a los nifios,
especialmente cuando enfrentan enfermedades que implican un alto riesgo para la vida, es

un tema que enfrenta la optima disposicion laboral de un trabajador frente a la

13 13 RepUBLICA DE COLOMBIA, CONSTITUCIGN POLITICA, ART. 44. DISPONIBLE EN:
[HrTe: Ef /CONSTITUCION_POLITICA_1991 PROO1.HTML#44] .
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responsabilidad como miembro de una familia y estos frente a la obligacion en el

cumplimiento del trabajo. De alli que existan casos como el conocido por la Corte

Constitucional™ en el cual se ordené:

"ORDENAR al Juzgado Tercero Penal del Circuito con funcion de
conocimiento para la responsabilidad penal de adolescentes de
Bucaramanga conceder a favor de la sefiora Josefina Vera Herndndez los
permisos remunerados necesarios con el fin de atender el proceso de
recuperacion y rehabilitacién de su hijo menor de edad José Julidn Rojas Vera
por el término en que el médico tratante considere imprescindible la
presencia del empleado, siempre y cuando medie orden médica donde se fije
de manera expresa el tiempo de duracion y conste la necesidad de
acompafiamiento permanente de la sefiora Vera Herndndez. En todo caso, el
empleador tendrd la potestad de implementar las medidas necesarias para
que no se vea afectada la prestacion del servicio.”

De otro lado, la Corte Constitucional™ ha reconocido como derecho fundamental “el cuidado”
de los nifos haciendo énfasis en la responsabilidad de la familia, y sostiene que: “En lo que
atafie al derecho fundamental de los nifios al cuidado amor, la jurisprudencia de esta
Corporacion ha sefalado que en su efectividad primeramente esta comprometida la familia

como célula de la sociedad...”.

3.4 Doctrina

Heckman', citado por el Consejo Nacional de Politica Econdémica Social'’, ha sefialado que ...

las intervenciones en la primera infancia ofrecen los mayores retornos sociales, al compararse

'* CORTE CONSTITUCIONAL. Sentencia T-113/15 del 26 de marzo de 2015, M.P. Mauricio Gonzalez Cuervo. Disponible en:
[http://www. 20v.co/RELATORIA/2015/T-113-15 htm].

15 CORTE CONSTITUCIONAL. Sentencia C-273/03 del 01 de abril de 2003, M.P. Clara Inés Vargas Hernandez. Disponible en:

[http: gov.c 003/C-273-03.htm]

15 HECKMAN, 1.1. 2004. Invest in the Very Young. Center of Excellence for Early Childhood Development. Encyclopedia on Early Childhood
: I pdf, “como sociedad, no podemos darnos el

lujo de aplazar la inversién en los nifios hasta el momento en que se conviertan en adultos, tampoco podemos esperar hasta que ellos

alcancen la edad para asistir a la escuela — un momento cuando puede llegar a ser demasiado tarde para invertir”. Al priorizar la asignacion

de recursos Heckman sentencia: “La mejor evidencia soporta la prescripcion de la politica: invierta en los s jovenes [primera infancia)

y mejore el je basico y las habili para la socializacion”.

7 CoNSEI0 NACIONAL DE POLITICA ECONOMICA SOCIAL. Conpes 109 de 2007.Disponible en [https:

177832 archivo_pdf Conpes 109.pdf]

ov.co/1759/articles-

con intervenciones en etapas posteriores.”. En igual sentido, Unicef'® ha considerado que en
los primeros afios de vida se crean las bases fisiologicas para una buena salud e igualmente,
se “transmiten de padres a hijos aquellos valores esenciales que tendran grandes

compensaciones en el competitivo mercado laboral”.

El cuidado a la descendencia también hace parte de un proceso educativo de naturaleza
familiar. De alli que Castilla'®, citada por Bernardo Vanegas Montoya®, considere que el
cuidado de progenitores es una herramienta para transmitir “actitudes individuales y sociales”
encaminadas por un proceso educativo, el cual debe protegerse por el Estado. Por ello,
Germén Alberto Amézquita Romero®' sefala que: “Por ello, la ciudad es vista como un nucleo,
cuya esencia es la familia. No obstante, tiene problemas en los que el Estado debe intervenir

para garantizar la ejecucion de los derechos fundamentales de sus integrantes.”.

4. CONVENIENCIA Y PERTINENCIA DE LAS MEDIDAS PREVISTAS EN EL PROYECTO DE
LEY.

Las medidas previstas en la presente iniciativa legislativa, buscan incluir dentro de las
obligaciones del empleador, el reconocimiento y otorgamiento del derecho a licencia
remunerada para el cuidado de la nifiez a uno de los padres trabajadores o a quien detente
el cuidado personal de un nifio o nifia menor de 12 afios que padezca una enfermedad
terminal, a fin de que el menor pueda contar con el cuidado de sus padres o de su custodio,
en las situaciones referidas. De esta forma mejorar la calidad de vida de la poblacion en
mencion, garantizarles su derecho a la salud, al cuidado, a la familia y propender de esta

manera a su mejoria o disminuir la vulnerabilidad que pueda afrontar por su condicion médica.

1 Citado en UNICEF. 2006a. Primera Infancia. La primera infancia crea el capital humano. Disponible en:

[http:// unicef. i index_t html]

2 CasTILLA, BLANCA. La complementariedad varon-mujer. Nuevas hipétesis. Madrid: Ediciones Rialp, 1993. Impreso.

0 VANEGAS, BERNARDO. [ET AL ). Persona, educacidn y cultura..— Bogoté: Universidad Catdlica de Colombia. Departamento de

Humanidades, 2013 112 p. ~(Coleccién Nuevos Pensadores; no, 3). Disponible en: iones.ucatolica.edu.co/uflip/persona-

educacion-y-cultura, ducacion-y-cultura.pdf.

21 AwEZQuITA, GERMAN. Novum Jus. ISSN: 1692-6013 « Volumen 8 No. 2 « Julio - Diciembre 2014 « Pags. 55-77. Disponible en
Jcatolica.edu. i 657].

A. Numero de defunciones no fetales

Durante el primer trimestre de 2020 el nimero de fallecimientos presentados en menores de
14 afios fue de 2.305, lo que equivale al 4.04% del total de decesos a nivel nacional. Dentro de
esta division, el grupo etario de menores de 1 aio fue el mas afectado con 1.537 muertes (ver

tabla No. 1)

Tabla No.1 Numero de defunciones no fetales seguiin grupos de edad.
Total, nacional
| trimestre (2020pr-2019pr)

1 tnm 2020pr 1tnm 2019pr
Gruposdedad —or—o Toal %

Total Nacional 56972 1000 54.908  100,0
Menores de 1 afio 1537 27 152 2:
De 1afio 148 a3l 47 03l
De2a4ahos 171 03l 156 03|
De5a9afos 185 03l 185 03l
De 10a 14 afios 264 osl 24 o4l
De 152 19 afios 815 141 83 160
De 20 24 afios 1325 23l 1339 240
De 25 a 29 afios 1354 240 1286 230
De 302 34 afios 1305 230 1288 230
De 352 39 aflos 1335 230 1306 240
De 403 44 afios 1382 240 133 240
De 45 3 49 afios 1591 2z 1590 298
De S0 54 afios 2m 400N 2068 33
De 55 59 afios 2997 53 . 2910 s53
De 60 a 64 afios 3.892 68 N 72 69
De 65 a 69 afios 4645 82 4404 52 NN
De 70 a 74 afios 5.281 9.3 I 5137 94 NN
De 75 a 79 aftos 6.164 s s 107 I
De 80 a 84 aftos 7.115 25 N s 125 I
De 85 2 89 aftos 6587 1cHEEE 6323 115 I
De 902 94 afos 4300 7.5 N 4184 76 N
De 95 2 99 afios 1878 EE] | 1673 30
De 100 afios y mas 4217 o7l o7l
Edad desconocida 13 00 6 00

Fuente: DANE, Estadisticas Vitales

De acuerdo a las cifras reportadas por el DANE, en 2019, el 5.9% de las 242.609 defunciones,
correspondieron a menores de 14 afios, un gran porcentaje de esta cifra, es consecuencia de

enfermedades consideradas como terminales, las cuales requieren de un tratamiento especial.

De acuerdo a la Organizacién Mundial de la Salud® en el mundo, cada afio se diagnostica
céncer a cerca de 300.000 nifios entre 0y 19 afios, convirtiéndola en una de las principales
causas de mortalidad en esta poblacion. Situacion de la cual no es ajena Colombia y si bien se
ha legislado en pro de este grupo poblacional, la legislacion existente estd dirigida a la
atencion en salud y demas beneficios para el paciente, dejando de lado hasta el momento a

sus cuidadores, en especial padres vinculados laboralmente.

Los tipos de cancer que atacan con mas frecuencia a los nifios en las edades sefialadas son,
leucemia, cancer cerebral, linfoma y tumores sdlidos entre los que se encuentran el
neuroblastoma. Una de las causas mas desafortunadas del cancer infantil es que en la mayoria
de casos no se puede prevenir ni detectar. No obstante, gran parte de ellos se pueden curar

con medicamentos genéricos y tratamientos de otros tipos, como cirugia y radioterapia.

Después de tener un acercamiento al tipo de enfermedades que producen el mayor porcentaje
de fallecimiento en jovenes y nifios, es importante tener en cuenta que, en los paises de altos
ingresos, la probabilidad de que un nifio que padezca de cancer se cure es mayor al 80%.
Situacion contraria en paises de ingresos medios y bajos, en donde, dicha probabilidad es de

tan solo el 20%.

Esta notable diferencia entre los paises de ingresos altos y los de ingresos medios y bajos se

produce como consecuencia de la falta de un diagndstico oportuno y correcto, dificultades

22 gteliarova-Foucher E, Colombet M, Ries LAG, et al. International incidence of childhood cancer, 2001-10; a
population-based registry study. Lancet Oncol. 2017;18(6):719-731

2 Gupta S, Howard SC, Hunger SP, et al. Treating Childhood Cancer in Low- and Middle-Income Countries.
In: Disease Control Priorities, volume 3. http://dcp-3.org/chapter/900/treating-childhood-cancers-low-and-middle-
income-countries
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para acceder al sistema de salud, desercién durante el tratamiento, entre otros. La forma mas
eficiente para disminuir la diferencia es mejorando las condiciones de las personas que se
encuentran al cuidado de estos nifios, que en su gran mayoria son sus padres, madre o padre,
de esta forma los sintomas que anuncian la enfermedad serian mas evidentes para sus familias,
se podria tener un diagnostico a tiempo y se le prestaria cuidado especial por parte del

personal médico y familiares.

B. Cuidados paliativos

Segun el Instituto Nacional de Cancerologia, los nifios y adolescentes que requieren cuidados
paliativos son aquellos que presentan enfermedades tales como: Céncer, enfermedades
hematolégicas, enfermedades cardiovasculares avanzadas, anomalias congénitas severas,
trastornos del sistema inmune, VIH/SIDA, enfermedades renales, trastornos neurolégicos y

algunas condiciones neonatales incurables®.

El padecimiento de este tipo de enfermedades cronicas, incapacitantes, con periodos de
convalecencia amplios, produce situaciones econdmicas y sociales adversas. La Organizacion
Mundial de la Salud® ha definido los cuidados paliativos como el “enfoque que mejora la
calidad de vida de personas y familias que se enfrentan a problemas asociados con
enfermedades amenazantes para la vida, a través de la prevencion y alivio del sufrimiento por
medio de la identificacién temprana, evaluacién y tratamiento del dolor y otros problemas,

fisicos y psicosociales”
Los principales beneficios de la atencién de cuidados paliativos, son:

- Laimportancia que estos proporcionan al alivio del dolor y de otros sintomas.

- Mejoran la calidad de vida e influyen positivamente en el curso de la enfermedad.

24 |nstituto Nacional de Cancerologia. Modelo y Programa Nacional de Soporte y Cuidados Paliativos. 2016

2 World Health Organization. WHO definition of palliative care. 2007. Disponible en: http://www

whoint/ ion/en,

- Ofrecen un sistema de soporte para ayudar a la familia a adaptarse durante la

enfermedad del paciente.

En cuanto a los cuidados paliativos para los nifios y adolescentes, estos son alin mas especiales
e importantes, dado que estan disefiados para una poblacion mas vulnerable. Las principales

diferencias y beneficios son:

- Laatencion requiere de un amplio enfoque multidisciplinario que incluya a la familia y
el personal médico.

- El cuidado paliativo para los nifios y adolescentes implica dar apoyo a la familia desde
el diagnéstico de la patologia, y contintia independientemente si el nifio recibe o no
tratamiento dirigido a la enfermedad.

- Propone optimizar la calidad de vida, incluyendo el control de sintomas, el cuidado

durante todo el proceso de la enfermedad y el descanso familiar.

Estos cuidados paliativos son de suma importancia para el paciente pediatrico, ya que este se
encuentra en un proceso de crecimiento y desarrollo que influye en su comprension de la
enfermedad, lo que, a su vez afecta su respuesta emocional e incide en las estrategias de

relacién paciente-familia y equipo de salud.

Los nifios con patologias oncoldgicas que se encuentran bajo cuidados paliativos cuentan con
una expectativa de curacion mayor®. De igual forma, la Academia Americana de Pediatria

(AAP) establecié que “todos los nifios y adolescentes que conviven con condiciones de salud

que amenazan sus vidas” se benefician de cuidados paliativos pediatricos?’.

26 10m (Institute of Medicine). When children die. Improving palliative and end-of-life care for children and their
families. En: Field JF, Behrman RE, editors. Washington: National Academies Press, 2003.

27 American Academy of Pediatrics. Committee on Bioethics and Committee on Hospital Care. Palliative care
for children. Pediatrics 2000; 106(2 Pt 1):351-7. Disponible en:
http://pediatrics.aappublications.org/content/106/2/351.long

De este modo, los cuidados paliativos se centran en la atencion integral del nifio que se
enfrenta a un diagndstico de enfermedad terminal y en su familia, particularmente, en los
padres, quienes estan profundamente involucrados como cuidadores y responsables en la
toma de decisiones, en muchos de los casos es frecuente que abandonen sus puestos de
trabajo para asumir el cuidado permanente del nifio, lo cual termina afectando la capacidad

adquisitiva de los hogares y como consecuencia de ello, la continuidad de los tratamientos.

La posibilidad de muerte en la infancia es una realidad. Pacientes pediatricos se ven obligados
a convivir con enfermedades incurables o en condiciones de alta vulnerabilidad y fragilidad
debido al padecimiento de enfermedades terminales. Estas situaciones, sin lugar a duda
generan un gran impacto fisico, psicoldgico, social y econdmico, tanto para el paciente que
las padece como para su familia. De este modo, se torna prioritario adoptar las medidas que
propone esta iniciativa legislativa, para apoyar la dificil labor en la que se ven involucrados los

padres de estos menores y mejorar su calidad de vida.

5. MODIFICACIONES AL TEXTO.

ARTiCULO 2. OBJETO. La presente ley tiene
como objeto incluir dentro de las
obligaciones del empleador, el
reconocimiento y otorgamiento del derecho a
licencia remunerada una vez por afio para el
cuidado a la niflez a uno de los padres
trabajadores o a quien detente el cuidado
personal de un nifio o nifla menor de 12 afos
que padezca una enfermedad terminal, a fin
de que el menor pueda contar con el cuidado
de sus padres o de su custodio, en las
situaciones referidas.

PARAGRAFO.  Se entendera por enfermedad
terminal lo dispuesto para el efecto en el
articulo 2 de la Ley 1733 de 2014.

ARTiCULO 2. OBJETO. La presente ley tiene
como—objeto incluye dentro de las
obligaciones del empleador, el
reconocimiento y otorgamiento del-derechoa
de una licencia remunerada una vez por afio
para el cuidado a la nifiez, a uno de los padres
trabajadores o a quien detente el cuidado
personal de un nifio o nifia menor de 12 afos
que padezca una enfermedad terminal, a fin
de que el menor pueda contar con el cuidado
de sus padres o de su custodio, en las
situaciones referidas.

PARAGRAFO. Se entendera por enfermedad
terminal lo dispuesto para el efecto en el
articulo 2 de la Ley 1733 de 2014 o la que la
sustituya o complemente.

TEXTO INICIAL TEXTO PROPUESTO

ARTiCULO 1. AMBITO DE APLICACION. La | 1. AMBITO DE APLICACION. La presente ley es de
presente ley es de orden publico y de caracter | orden publico y de carécter irrenunciable, y
irrenunciable, y aplica para las condiciones de | aplica para las condiciones de proteccion y
proteccion y cuidado de los nifios y nifias | cuidado de los nifios y nifias menores de 12
menores de 12 afios. anos, que padezcan una enfermedad
terminal.

PARAGRAFO. La presente ley se aplica en el

o - PARAGRAFO. La presente ley se aplica en el
sector publico y privado.

sector publico y privado.

ARTICULO 3°. LICENCIA PARA EL CUIDADO DE
LA NINEZ. La licencia para el cuidado de la
nifiez es una licencia remunerada otorgada
una vez, por enfermedad terminal, a uno de
los padres trabajadores, o a quien detente la
custodia de un nifio o nifla menor de 12 afos
que requiera acompafiamiento en caso que
padezca una enfermedad terminal, siempre y
cuando obre orden médica donde se fije de
manera expresa el tiempo de duracion y
conste la necesidad de acompafiamiento
permanente del padre, madre, o custodio del
menor.

PARAGRAFO 1°. La licencia remunerada
descrita en el presente articulo sera en el
rango: CAUSA TERMINO DE LA LICENCIA
Enfermedad terminal Hasta 10 dias calendario
en el afio

ARTICULO 3. LICENCIA PARA EL CUIDADO DE LA
NINEZ. La licencia para el cuidado de la nifiez
es una licencia remunerada otorgada una vez
por afio, por un periodo no mayor a 10 dias,
a uno de los padres trabajadores, o a quien
detente la custodia y cuidados personales de
un nifo o nifa menor de 12 afos que
padezca una enfermedad terminal que
requiera acompafiamiento permanente. er
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PARAGRAFO 1°. Las definiciones y diagndsticos
médicos de enfermedad terminal quedaran
sujetas al criterio del médico tratante de la
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PARAGRAFO  2°. las definiciones y
diagndsticos médicos de enfermedad terminal
quedaran sujetas al criterio del médico
tratante de la respectiva entidad prestadora
del servicio de salud, o la que haga sus veces,
ala cual se encuentre el nifio o nifia afiliado. El
pago de la licencia remunerada para el
cuidado de la nifiez se hara de acuerdo a la
legislacion vigente contemplada para el pago
de incapacidad por enfermedad comun.

PARAGRAFO 3°. El empleador tendra la
potestad de implementar las medidas
necesarias para que no se vea afectada la
prestacion del servicio a través del teletrabajo,
previo acuerdo con el trabajador.

respectiva entidad institucion prestadora del
servicio de salud, o la que haga sus veces, a la
cual se encuentre el nifio o nifa afiliado. El pago
de la licencia remunerada para el cuidado de la
nifiez se haré de acuerdo a la legislacion laboral
vigente plada—para—el—page—d
incapacidad-por-enf dad-comin. para la
fecha del otorgamiento de la licencia. 7.
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f P
d I I did ;

P P
gue—po—s a—af 43| del
& P!

4 delteletrabai
S

ARrTicULO 4. Adicionese el articulo 57 del
Codigo Sustantivo del Trabajo con el
siguiente numeral:

12. Conceder de forma oportuna la licencia
para el cuidado de la nifiez.

ARrTicULO 4. Adicidnese el articulo 57 del
Cddigo Sustantivo del Trabajo con el siguiente
numeral:

12. Conceder de forma oportuna la
licencia para el cuidado de la nifez que
adezca una enfermedad terminal.

ARTICULO 5. PRUEBA DE LA INCAPACIDAD. Las
licencias remuneradas descritas en el articulo 3°
de la presente ley deberan coincidir con los dias
de incapacidad médica del menor, lo cual se
acreditara exclusivamente mediante incapacidad
médica otorgada por el médico tratante que
tenga a su cargo la atencién del menor y que
certifique la existencia de una enfermedad
terminal.

ARTICULO 5. PRUEBA DE LA INCAPACIDAD. Las
licencias remuneradas descritas en el articulo 3°
de la presente ley-debera incidi los di
de—i idad édi del k |

bt L . "

sera
concedida por el empleador, previa
certificacién o incapacidad médica otorgada
por el médico tratante que tenga a su cargo la
atencion del menor y que certifique que padece

una enfermedad terminal, el tiempo de

PARAGRAFO. Las incapacidades médicas deberén | guracién de la incapacidad y conste la
renovarse por cada solicitud de licencia para el

cuidado de la nifiez.

necesidad de acompaiiamiento permanente
del padre, madre, o custodio del menor.

PARAGRAFO. Las incapacidades o
certificaciones médicas deberan renovarse por
cada solicitud de licencia para el cuidado de la
nifiez que padezca enfermedad terminal.

. . . No hay modificaciones
ARTiCULO 6. REGLAMENTACION. El Gobierno

nacional a través del Ministerio de Salud y
Proteccion Social y el Ministerio de Trabajo
reglamentaran la presente ley en el término de 6
meses.

) No hay modificaciones
ARTICULO 7. VIGENCIA Y DEROGATORIA. La

presente ley rige a partir de la fecha de su
promulgacion y  deroga  todas las
disposiciones que le sean contrarias.

6. PROPOSICION

En virtud de las consideraciones anteriormente expuestas, solicito a la Honorable Comisién
Séptima del Senado de la Republica dar primer debate al Proyecto de Ley N° 173 de 2020
senado “Por medio de la cual se establecen pardmetros para la proteccion y cuidado de la
nifiez en estado de vulnerabilidad especial” conforme al pliego de modificaciones presentado
y al texto propuesto a continuacion.

Atentamente,

It e

MILLA PATRICIA ROMERO SOTO
Senadora de la Republica
Partido Centro Democratico

7. TEXTO PROPUESTO PARA PRIMER DEBATE EN LA COMISION SEPTIMA DEL SENADO
DE LA REPUBLICA AL PROYECTO DE LEY NUMERO 173 DE 2020 SENADO

Proyecto de Ley N° 173 de 2020 Senado.

“Por medio de la cual se establecen pardmetros para la proteccién y cuidado de la nifiez en
estado de vulnerabilidad especial”

El Congreso de la Republica

DECRETA:

ARTICULO 1°. AMBITO DE APLICACION. La presente ley es de orden publico y de caracter
irrenunciable, y aplica para las condiciones de proteccién y cuidado de los nifios y nifias
menores de 12 afios, que padezcan una enfermedad terminal.

PARAGRAFO. La presente ley se aplica en el sector publico y privado.

ARTiCULO 2°. OBJETO. La presente ley incluye dentro de las obligaciones del empleador, el
reconocimiento y otorgamiento de una licencia remunerada una vez por afio para el
cuidado a la nifiez, a uno de los padres trabajadores o a quien detente el cuidado personal
de un nifio o nifia menor de 12 afios que padezca una enfermedad terminal, a fin de que el
menor pueda contar con el cuidado de sus padres o de su custodio, en las situaciones
referidas.

PARAGRAFO. Se entenderd por enfermedad terminal lo dispuesto para el efecto en el
articulo 2 de la Ley 1733 de 2014, o la que la sustituya o complemente.

ARTICULO 3°. LICENCIA PARA EL CUIDADO DE LA NINEZ. La licencia para el cuidado de la nifiez
es una licencia remunerada otorgada una vez por afio y por un periodo no mayor a 10 dias,
a uno de los padres trabajadores, o a quien detente la custodia y cuidados personales de
un nifio o nifa menor de 12 afios que padezca una enfermedad terminal que requiera
acompafamiento permanente.

PARAGRAFO 1°. Las definiciones y diagnésticos médicos de enfermedad terminal quedaran
sujetas al criterio del médico tratante de la respectiva institucion prestadora del servicio de salud,
o la que haga sus veces, a la cual se encuentre afiliado el nifio o nifia. El pago de la licencia
remunerada para el cuidado de la nifiez se hara de acuerdo a la legislacion laboral vigente para
la fecha del otorgamiento de la licencia.

ARTicULO 4°. Adicidnese el articulo 57 del Cédigo Sustantivo del Trabajo con el siguiente
numeral:

12. Conceder de forma oportuna la licencia para el cuidado de la nifiez que padezca una
enfermedad terminal.

ARTiCULO 5°. PRUEBA DE LA INCAPACIDAD. La licencia remunerada descrita en el articulo 3°
de la presente ley sera concedida por el empleador, previa certificacion o incapacidad médica
otorgada por el médico tratante que tenga a su cargo la atencién del menor y que certifique que
padece una enfermedad terminal, el tiempo de duracién de la incapacidad y conste la
necesidad de acompafiamiento permanente del padre, madre, o custodio del menor.

PARAGRAFO. Las incapacidades o certificaciones médicas deberan renovarse por cada solicitud
de licencia para el cuidado de la nifiez que padezca enfermedad terminal.

ARTICULO 6°. REGLAMENTACION. El Gobierno nacional a través del Ministerio de Salud y
Proteccion Social y el Ministerio de Trabajo reglamentaran la presente ley en el término de 6
meses.

ARTICULO 7°. VIGENCIA Y DEROGATORIA. La presente ley rige a partir de la fecha de su
promulgacion y deroga todas las disposiciones que le sean contrarias.

kT

MILLA PATRICIA ROMERO SOTO
Senadora de la Republica
Partido Centro Democratico
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INFORME DE PONENCIA PARA PRIME
DEBATE PROYECTO DE LEY NUMERO 206
DE 2020 SENADO

por medio de la cual se establece la modalidad
de trabajo alternativo virtual y se dictan otras
disposiciones.

INFORME DE PONENCIA PARA PRIMER DEBATE
Proyecto de Ley N° 206 de 2020 Senado “por medio de la cual se establece la
modalidad de trabajo alternativo virtual y se dictan ofras disposiciones”

1. ORIGEN DEL PROYECTO

Esta iniciativa legislativa fue radicada en la Secretaria de Senado el 11 de agosto
de 2020, por los Honorables Congresistas Carlos Eduardo Guevara Villalén, Ana
Paola Agudelo Garcia, Irma Luz Herrera Rodriguez y Aydeé Lizarazo Cubillos; una
vez repartido a la Comisién Séptima de Senado y publicado en la Gaceta del
Congreso 742 de 2020, se me designé como ponente Unica. Después de su estudio,
se concluye que cumple con los requisitos contemplados en los articulos 154 y 169
de la Constitucion Politica que hacen referencia a la iniciativa legislativa y al titulo
de laley, respectivamente.

2. OBJETO DEL PROYECTO DELEY

El proyecto busca promover la modalidad del trabaijo virtual, como un mecanismo
alternativo para que el trabajador desarrolle sus funciones o labores, mediante el
uso de tecnologias, sin que se modifiquen las condiciones de trabaijo inicialmente
pactadas. Esta modalidad seria aplicable en situaciones de riesgo o
excepcionales relacionado con la salud publica, el orden publico o fuerza mayor,
que no le permitan al frabajador la ejecucion de labores de manera presencial.

En ello, busca garantizar la garantia de los derechos a la desconexion, la infimidad
laboral, la inviolabilidad de las comunicaciones, el auxilio digital y aspectos para la
seguridad en el trabajo, en caso de que se requiera de manera alternativa y
ocasional, que el frabajador desarrolle su funcion de manera remota, tal como
acontecio por la emergencia del COVID 19.

Por otro lado, la iniciativa plantea que los establecimientos educativos desarrollen
un plan de contingencia, en situaciones de riesgo por salud publica, orden publico,
por situaciones de fuerza mayor, para garantizar el cumplimiento de los objetivos
pedagdgicos y educativos a través de medios virtuales.

3. ANTECEDENTES

Con la variacion de las realidades y el avance de la tecnologia, en Colombia se ha
ido forjando una sociedad de la informacion, la cual ha exigido del legislador un
ajuste progresivo de las normas, ello siempre con miras a garantizar principios que
trascienden en el tiempo, tales como la dignidad humana y la solidaridad. En este

dambito, se encuentran como antecedentes en materia de virtualidad en el trabajo
los siguientes:

- Ley82de 1993, que fortalece el fomento para el desarrollo empresarial de
las mujeres cabeza de familia, cuyo fin es lograr capacitaciones gratuitas,
estas, en muchos casos se han convertido en virtuales para generar un
impacto positivo en temas como emprendimiento y productividad.

- Ley 361 de 19972 se faculté al Gobierno para que, dentro de la politica
nacional de empleo, se adoptardn medidas dirigidas a la creacién y
promocion de fuentes de trabajo para las personas en situacion de
discapacidad. Estas medidas en materia virtual se han ido implementando
en aquellas empresas que cuentan con personal en situacion de
discapacidad, y que no es posible que se puedan desplazar a sus respectivos
lugares de trabajo.

- Ley 119 de 1994 establecié como funcién del Servicio Nacional de
Aprendizaje - SENA, la organizacion de programas de formacion profesional
integral para personas desempleadas y subempleadas, asi como
programas de readaptacion profesional para personas en situacion de
discapacidad.®

Ley 1221 de 2008* mediante la cual crea en el ordenamiento juridico la figura
del “Teletrabajo”, como una forma de organizacion laboral que consiste en el
desempeno de actividades remuneradas o de prestacion de servicios a
terceros, utilizando como soporte las tecnologias de la informacion y las
comunicaciones, TIC, que permiten el contacto entre el trabajador y la
empresaq, sin que se requiera la presencia fisica del trabajador en un sitio
especifico de trabajo; faculta al Gobierno Nacional para que a través del
Ministerio de Salud, en acompaiamiento de los demds ministerios, formule
la politica publica de fomento al teletrabajo. La cual, en 2019% empezo6 a
construirse con talleres ciudadanos en las principales ciudades de
Colombic®, con la recepcion de comentarios, sugerencias y algunas
experiencias de los ciudadanos en esta modalidad laboral.

% Ley 82 de 1993 *Por la cual se expiden normas para apoyar de manera especial a la mujer cabeza de familia”

% Ley 361 de 1997 *Por a cual se establecen mecanismos de integracion social de las personas en situacion de discapacidad y se dictan otras
disposiciones”.

3 Ley 119 de 1994 *Por la cual se reestructura el Servicio Nacional de Aprendizaje, SENA, se deroga el Decreto 2149 de 1992 y se dictan otras
disposiciones.”

# Ley 1221 de 2008 *Por la cual se establecen normas para promover y regular el Teletrabajo y se dictan ofras disposiciones.”

|a-Politica-Publica-de-

5 Ver en linea: https://www.mintic.gov.co/portal/inicio/Sala-d ias/101
Fomento-al-Teletrabajo
6 Bucaramanga, Barranquilla, Bogota, Medellin y Cali

- Ley 1780 de 20167 se expidioé con el objetivo de impulsar la generacion de
empleo para jovenes entre 18 y 28 afos, mediante el disefio de politicas de
empleo, emprendimiento y creacion de nuevas empresas, dirigida a jovenes,
en situaciones similares o iguales a las que vive el mundo hoy, teniendo en
cuenta que la mejor forma para fomentar el empleo es, a través de las
tecnologias de la informacién y las comunicaciones.

- Ley 1887 de 2018% que tiene como objetivo principal promover la
formalizacion y generacion del trabajo que realicen estos creadores de
contenido, por medio de las diferentes aplicaciones y plataformas existentes.

- Decreto Legislativo No. 491 de 2020, en el marco del Estado de Emergencia
Econémica, Social y Ecolégica decretado como consecuencia de la
pandemia, donde establecié las medidas que deben cumplir las entidades
publicas, incluidas las que tienen funciones jurisdiccionales, para prestar sus
servicios a través de las tecnologias de la informacion y las comunicaciones.

- Decreto 771 de 2020, el cual crea un auxilio de conectividad digital no
concurrente con el subsidio de tfransporte, para las personas que devenguen
hasta dos salarios minimos y que desarrollen su actividad laboral desde su
casa. Esta norma se estipula como una medida temporal ajustada a la
emergencia sanitaria, de igual manera aclara que no es aplicable a
trabajadores en modalidad de teletrabaijo ley 1221 de 2008.

- Decreto Legislativo No. 806 de 2020, el cual fij6 medidas para implementar
las tecnologias de la informacion y las comunicaciones en las actuaciones
judiciales, para agilizar los procesos judiciales y flexibilizar la atencion de los
usuarios del servicio de justicia.

En este momento, en el Congreso de la Republica, se encuentra en tramite el
Proyecto de Ley 92 de 2019 Camara “Por medio de la cual se crea el régimen del
frabajo virtual y se establecen normas para promoverlo, regulario y se dictan ofras
disposiciones’, que tiene por objeto “crear una nueva modalidad de contratacion y
vinculacion laboral, denominada frabajo virtual, la cual serd confratada y
desarrollada a fravés de las tecnologias existentes y nuevas. Esta modalidad
implica una vinculacion laboral directa y formal, con el reconocimiento de los
derechos y garantias derivadas de un conftrato de frabajo...".

Asimismo, el Proyecto de Ley 360 de 2020 Cadmara “Ley de desconexion laboral' o
“por mediio de la cual se regula la desconexion en la relacion laboral, legal y/o
reglamentaria y se modiifica la ley 1221 de 2008', de autoria del Representante
Rodrigo Rojas Lara, que tiene como fin la creacién de la politica de desconexion

7 Ley 1786 de 2016 “por medio de la cual se promueve el empleo y el emprendimiento juvenil, se generan medidas para superar barreras de acceso al
mercado de trabajo y se dictan otras disposiciones.”
8 Ley 1887 de 2018 *Por el cual se crea la semana nacional del blog y otros contenidos creativos digitales y se dictan otras disposiciones™

laboral paralos trabajadores y establece unas excepciones a esas reglas generales
que se plantean.

4. NECESIDAD DEL PROYECTO DELEY

El contexto excepcional de la pandemia, hizo evidente la necesidad de establecer
acciones para preservar la vida, la salud, y el ejercicio de los derechos sociales y
economicos®. En este escenario, donde el distanciamiento social se volvio parte de
la cotidianidad, el tfrabajo en gran medida tuvo que desplazarse a casa, haciendo
uso de una forma sin precedentes de herramientas virtuales. Ello si bien ha
permitido dar continuidad a la generacion de ingresos para las familias
colombianas, la proteccion del empleo, las actividades econémicas y prestacion
de servicios, ha puesto de presente la necesidad de brindar garantias para el
ejercicio de las actividades laborales de forma remota.

Recientemente el Ministro del Trabajo sefialé “la conciliacion de la vida laboral y
personal es de vital importancia para el Gobierno Nacional y para el pais. En ese
sentido, es fundamental entender qué estd pasando con esa mezcla en el marco
de la pandemia y con especial atencion en el fema de equidad de género. Esta
Encuesta nos permite visualizar esos cambios que se han generado para revisar
como aportamos a la creacion de una nueva forma de atender lo laboral con lo
familiar, especialmente en las mujeres y las mujeres con jefatura de hogar”™®.

En el estudio reciente de la ANDI y el Ministerio del Trabaijo, relativo al impacto de
la pandemia y las dindmicas laborales, se encontré entre otros los siguientes
hallazgos:
“la casa [es] el lugar principal de trabajo de los encuestados con un 86,7%
de personas que han trabajado alli desde que inicié el aislamiento. Asi
mismo, las jornadas laborales en el marco de la pandemia han sido en
promedio mayores a 8 horas diarias, segun 57,7% de los encuestados. En
términos de género, 61% de las mujeres y 53,2% de los hombres han visto
aumentadas sus jornadas de trabajo, respectivamente.
()
la convergencia de las actividades en el hogar con los asuntos laborales,
familiares y personales ha representado un reto a la hora de encontrar un
balance adecuado, arménico, y de establecer limites de tiempo entre ellas.
En consecuencia, 36,8% de los encuestados asegurd que no estaba
realizando actividades como atender citas médicas, tratamientos de
cuidado, ejercitarse, meditar, hacer actividades espirituales, entre otras”'.

9 Decreto 771 de 2020.
10 http:Awww,. andi.com 115812-la-andi-y-el-ministerio-del-trabajo-p
1 ttp:/www.andi.com 15812-ta-and-y-ekministerio-del-trabajo-p
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De ahi que surja una reflexion sobre la necesidad de establecer una respuesta que
se anticipe a situaciones de riesgo relacionados con el orden publico, fuerza
mayor, o salud publica, que impidan la ejecucion de trabajo de forma presencial, y
conllevar a que las labores se desarrollen de forma remota. En esos escenarios
donde la modalidad del trabaijo virtual se convierte en una alternativa para que el
trabajador desarrolle sus funciones, obtenga ingresos y logre conciliar su vida
laboral y personal.

La necesidad de esta respuesta se afianza con cifras tales como las presentadas
en julio de 2020, donde se calculd un incremento de un 385% del trabaijo realizado
fuera de las instalaciones de la sede del trabajo, y se advertia que una mala
practica en este ambito podrian causar problemas de salud, especialmente
asociadas a lesiones éseas o musculares'2 De igual manera, cuando se observa
que en medio de la pandemia, el frabajo en casa, el homeschooling, la disminucion
de la movilidad y nuevas dindmicas familiares y laborales se han venido
normalizando, generando inquietudes sobre los efectos sobre la salud mental, la
productividad, la vida familiar, enfre ofros asuntos'®, que ponen en la agenda
publica la necesidad de brindar garantias para el desempefio del trabajo remoto.

Para mayo de 2020, se informé que en Colombia habia cerca de seis millones
laborando desde casa, y se estimaba que una vez finalizara el proceso de
cuarentena por la COVID-19, el trabajo remoto si bien tendria una disminucién, no
perderia la fuerza entre los empresarios. Y esta dindmica no se dio solo en
Colombia, pues se estimé que el 96% de las organizaciones en Latinoamérica
recurrié al frabajo en casa durante la pandemia™.

En este contexto, este Proyecto de Ley busca promover la modalidad del trabajo
virtual, como un mecanismo alternativo para que el trabajador desarrolle sus
funciones o labores, sin que se modifiquen las condiciones de tfrabajo, en
situaciones de riesgo como: Salud publica, orden publico o situaciones de fuerza
mayor, que no le permita al trabajador la ejecucion de labores de manera
presencial.

La iniciativa no desmejora las condiciones laborales, ni crea una modalidad
confractual, sino que busca garantizar un minimo de derechos y garantias, en caso
de que se requiera de manera alternativa y ocasional, que el frabajador desarrolle
su funcion de manera remota, tal como acontecié por la emergencia del COVID 19.

De igual manera, parte del reconocimiento de que el trabaijo virtual o remoto no se
puede convertir en un trabajo de 24 horas, afectando la salud fisica y mental del

2 https:iwww. i " teletrab: d blemas-de-salud

13 org. 3 dad-de e l I lud- tal-dl It d
Estudio-Solidaridad-Profamilia.pdf

18 u0s: Ihwww.elpais.com. lombia-hay: il de-pe trab: do-desde I d de id

19 it~ %A1 0el%2 20n%C3%BAmero.modalidad®20dk

trabajador, por este motivo, el Proyecto de Ley establece unos minimos derechos
para la ejecucion de las labores en situaciones de riesgo y de fuerza mayor antes
mencionadas, tfales como, el derecho a la desconexion, intimidad laboral,
inviolabilidad de las comunicaciones, entre otros.

Asimismo, propone que cuando el trabajador desarrolle sus funciones o labores
bajo la modalidad del trabajo alternativo virtual, el empleador deberd reconocer el
valor establecido para el auxilio de transporte, como auxilio digital a los
trabajadores que devenguen hasta dos (2) salarios minimos legales mensuales
vigentes los cuales no podrdn ser concurrentes.

Respecto al tema de seguridad en el trabajo, se propone que las administradoras
de riesgos laborales en coordinaciéon con el Ministerio del Trabajo, adopten los
procesos y procedimienfos necesarios para asegurar con cargo a las
administradoras las normas relativas a higiene y seguridad en el trabaijo, asi como,
la obligacion de elaborar una guia para la prevencion y actuacion ante situaciones
de riesgo que se llegaren a presentar con motivo de la modalidad del trabajo
alternativo virtual.

Asimismo, se establece en cabeza del empleador el deber informar a la
Administradora de Riesgos Laborales, la adopte la modalidad de trabaijo alternativo
virtual, para que esta desarrolle las acciones necesarias para asegurar la higiene y
seguridad del tfrabajador, de acuerdo con el procedimiento establecido.

Por otro lado, la iniciativa plantea que los establecimientos educativos desarrollen
un plan de contingencia, en situaciones de riesgo por salud publica, orden publico,
por situaciones de fuerza mayor, para garantizar el cumplimiento de los objetivos
pedagogicos y educativos a tfravés de medios virtuales, este plan contendrd entre
otras medidas, capacitacion de la planta docente para realizar sus actividades
pedagégicas de manera remota.

A continuacién, se retoman los elementos de sustento del proyecto de ley
manifestados en la exposicién de motivos, y complementos rendidos en esta
ponencia:

¢£Como ha dado respuesta Colombia ante situaciones excepcionales en materia de
salvaguardar a los trabajadores y dar continuidad a las actividades laborales?

Durante la emergencia sanitaria y mundial, fue necesario adoptar medidas de
distanciamiento social y aislamiento, lo que ocasioné que las tecnologias de la
informacion y las comunicaciones pasarédn a tomar gran importancia, para
garantizar la proteccion de la vida, la salud y dar continuidad al frabajo. El 10 de
marzo de 2020, el Ministerio de Salud y Proteccién Social de Colombia, expidio la
Resolucion 0000380 del 10 de marzo de 2020, adoptando medidas preventivas
sanitarias en el pais, por causa del coronavirus COVID 2019.

Mediante la Resolucién 385 del 12 de marzo de 2020, el ministro de Salud y
Proteccion Social, declara el estado de emergencia sanitaria por causa del COVID-
19 en el territorio nacional hasta el 30 de mayo de 2020 y, foma diferentes medidas
con el fin de prevenir y controlar la propagacion del coronavirus COVID-19 y mitigar
sus efectos.

Debido al nuevo coronavirus COVID-19, se declard el Estado de Emergencia
Econdémica, Social y Ecolégica en todo el territorio nacional, que buscan fortalecer
las acciones dirigidas a conjurar los efectos de la crisis, asi como mejorar la
situacion de los contagiados y evitar una mayor propagacion del COVID19.

En este contexto, el Ministerio del Trabajo expidi¢ la circular 021 del 17 de marzo de
2020, que contempla medidas de proteccion al empleo con ocasion de la fase de
contencién del COVID-19 y de la declaracion de emergencia sanitaria en el pais.

Mediante dicha circular, el Ministerio del Trabajo establecio el tfrabajo en casa, asi:
" Trabajo en casa: Tratdndose de una situacion ocasional, temporal y excepcional,
es posible que el empleador autorice el frabajo en casa, en cualquier sector de la
economia. Esta modalidad ocasional de trabajo es diferente al Teletrabajo, y no
exige el lleno de los requisitos establecidos para este. En el numeral 4 del articulo 6
delaley 1221 de 2008 define como caracteristicas del Trabajo en Casa que: “4. Una
persona que tenga la condlicion de asalariado no se considerard telefrabajador por
el mero hecho de realizar ocasionalmente su frabajo como asalariado en su
domicilio o en lugar distinto de los locales de frabajo del empleador, en vez de
realizarlo en su lugar de frabajo habitual’. Para opfar por esta modalidad, debe
existir acuerdo entre el empleador y el frabajador.

De esta manera, el frabgjo en casa, como situacion ocasional, temporal y
excepcional, no presenta los requerimientfos necesarios para el teletrabajo, y se
constituye como una alternativa viable y enmarcada en el ordenamiento legal, para
el desarrollo de Jas actividades laborales en el marco de la_actual emergencia
sanitaria.”

De igual manera, el Ministerio de Trabajo expidié la Circular No. 41 del 2 de junio de
2020, mediante la cual fijé los lineamientos bdsicos sobre el trabajo en casa para su
correcto desarrollo, los cuales deben ser cumplidos tanto por los trabajadores, los
empleadores y las administradoras de riesgos laborales, ARL.

Asimismo, establecié que las funciones realizadas por los trabajadores deben ser
ejecutadas, sin embargo, deben permitir el descanso necesario para ellos, a fin de
tener un descanso diario, que les permita desarrollar otras actividades compartir
con su nucleo familiar; ademds, sentar que los empleadores puedan evitar enviar

solicitudes por fuera del horario laboral establecido en el respectivo contrato de
trabajo a sus empleados'®.

Las anteriores medidas, buscaron responder ante un vacio que se hizo evidente
durante emergencia sanitaria evidencié un vacio juridico, relacionado con
establecer un contenido minimo de garantias paralos frabajadores, en caso de que
sea necesario que el frabajador deba realizar su funcién o labor de manera virtual,
en caso de presentarse una emergencia por salud publica, orden publico o fuerza
mayor.

¢Por qué regular el trabajo virtual o remoto si ya existe una norma de teletrabajo?

El trabajo virtual o trabajo en casa, no se puede equiparar al teletrabajo, ya que
existe una regulacion en materia del teletrabajo consagrada en la Ley 1221 del
2008, y las normas que los reglamentan, que establecen unos requisitos especificos,
los cuales no es posible cumplir en caso de fuerza mayor.

El Ministerio de las Tics mediante el informe “Cuarto Estudio de Penetracion del
teletrabajo en Empresas Colombianas”, realizado por la Corporacion Colombia
Digital y el Centro Nacional de Consultoria, revelé que el pais fenia a julio de 2018,
122.278 teletrabajadores y que, con las medidas adoptadas por la pandemia, esta
cifra aumenté en un 400% para abril de 2020,

Sin embargo, en el marco de la emergencia se desarrollé una nueva figura “trabajo
en casa” modalidad excepcional, que no cuenta con una reglamentacion
especifica, y la cual no demord en ser cuestionada, por una posible sobrecarga
laboral, exceso en las jornadas laborales, reuniones y llamadas por fuera del horario
laboral, asi como tareas en jornadas extralaborales, entre otros aspectos.

El Ministro de Trabajo sefiala que “cerca de 4 millones de colombianos en las
modalidades de trabajo en casa y teletrabajo”. Segun la encuesta realizada por
Terranum “£/62% de los colombianos ha sufrido de estrés, ansiedad y sensacion de
alslamientfo durante los mds de 90 dias que ha durado la cuarentena y el 38%
extrana el ambiente profesional™’

Asimismo, contiene que “el 42,3% siente que desde la casa estd frabajando mds
porque la jornada laboral se ha extendlido y el 23% asegura que simultaneamente
tiene que atender las tareas del hogar''®

Lo anterior, nos lleva a fijar reglas claras que permitan establecer la modalidad de
trabajo virtual, como un mecanismo alternativo para que el trabajador desarrolle
sus funciones o labores, mediante el uso de tecnologias, sin que se modifiquen las

15 Ver en linea: https/www.ambitojurii jentos-del-gobi bre-trabaj para-garantizar-derecho-|
16 Ver en linea: https:/iwww.eletrabajo.gov.col622/w3-article- 135762 html
*7 Dinero - TELETRABAJO | 6/19/2020 4:43:00 PM
18
Ibid.
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condiciones de trabajo inicialmente pactadas, en situaciones de riesgo por salud
publica, orden publico, por situaciones de fuerza mayor que no le permita al
trabajador la ejecucion de labores de manera presencial.

De igual manera porque la iniciativa, distinta a la regulacién en materia de
teletrabajo, busca habilitar de manera permanente en el ordenamiento juridico
colombiano el auxilio digital para trabajadores. El cual tiene como referente la
medida contemplada para la emergencia sanitaria asociada al COVID-19 del
Decreto 771 de 2020. Y tiene como objetivo de mitigar los efectos econémicos que
conlleva una emergencia, cuando un trabajador que devengan hasta 2 SMMLYV, ha
tenido que desplazar su trabajo y asumir los costos de conectividad para
desempenar su labor.

¢£Como se ha venido tratando el trabajo remoto a nivel global?

Primero se ha reconocido que gran parte de los empleados pueden desemperfiar
sus tareas de forma remota, de hecho estudios del Global Workplace Analytics
aseguran que el 56% de los empleados tiene un trabajo en el que parte de sus
tareas se pueden hacer desde casa o de forma remota’™. Por ejemplo, se ha
encontrado que los escritorios de las oficinas no se ocupan entre un 50% y 60% a lo
largo de la jornada laboral®.

Luego, se ha observado que en contextos excepcionales como el de la emergencia
sanitaria por la pandemia, la prdactica del trabajo remoto se ha reforzado, por lo
menos en Europa, los valores fluctian entre el 59% vy el 18%% . Al respecto,
diferentes paises han tomado medidas para regular el trabajo remoto o el
teletrabajo, para observarlo, se refoma a continuacién un informe de la Asesoria
Técnica Parlamentaria integrado en la exposicion de motivos de este proyecto de
ley??, en donde se aborda la regulaciéon y experiencia del trabajo remoto o
teletrabajo en algunos paises, destacando las principales caracteristicas:

PAIS NORMA CARACTERISTICAS
Acuerdo Marco Europeo de 2002. . Cardcter voluntario
El AMET fue asumido por el . Equipamiento  del
i Acuerdo Interprofesional Nacional trabajador a distancia
UNION francés el afio 2005, por medio de . Estipulaciones del
EUROPEA la Ley de 22 de marzo de 2012 contrato
sobre la simplificacion de laley y la

%9 Retomado de la exposicion de motivos, Dinero - TELETRABAJO | 611912020 4:43:00 PM

20 Mahlon Apgar, Harvard Business Review. https:/hbr.org/ lternati kplace-changing-where-and-how-people-work
2! Eurofound (2020), Living, working and COVID-19 dataset, Dublin, htp:/feurofound linkicovid19data

22 Biblioteca del Congreso Nacional de Chile | Asesoria Técnica Pariamentaria, 2018

reduccién de los procedimientos . Condiciones de
administrativos, la llamada Ley de empleo
Warsman (teletravailler.fr2018). ° Derechos
colectivos
. Proteccién de la
vida privada
. Proteccion de
datos
. Proteccion en
materia  de higiene y
seguridad
. Oftros derechos
Hasta la reforma del afio 2017, la . Cardcter voluntario
BRASIL naturaleza juridica del teletrabaijo, ° Instrumentos de
de acuerdo a Luciana Capelari, trabajo
podia derivarse de los articulos 6 y . Proteccién en
83 del Decreto Ley N° 5.452, de 1° materia  de higiene y
de mayo de 1943 (Texto seguridad
Consolidado de las Leyes del . Jornada de trabajo
Trabajo, o CLT). y descanso
Ley de Contrato de Trabajo (Ley N° 3 Proteccion en
ARGENTINA | 20.744 con una norma que se materia  de higiene y
refiere al contrato de trabajo a seguridad
domicilio
. Caracter voluntario
. Instrumentos  de
trabajo
El Cédigo del Trabajo portugués . Proteccion en
regula el teletrabajo en la seccion materia  de higiene y
PORTUGAL IX sobre modalidades de contrato seguridad
de ftrabadjo, subseccion @V, . Estipulaciones que
“Teletrabajo”. debe tener el contrato
. Jornada de trabajo
y descanso
. Condiciones de
empleo
. Derechos
colectivos de los

trabajadores

Fuente: Exposicion de motivos del presente proyecto de ley, fundado en la informacien foma de Biblioteca del Congreso
Nacional de Chile / Asesoria Técnica Parlamentaria, 2018

5. MARCO JURIDICO DEL PROYECTO DE LEY
CONSTITUCION POLITICA DE 1991

- Articulo 1°. Colombia es un Estado social de derecho, organizado en forma
de Republica unitaria, descentralizada, con autonomia de sus entidades
territoriales, democrdtica, participativa y pluralista, fundada en el respeto de
la dignidad humana, en el trabajo y la solidaridad de las personas que la
integran y en la prevalencia del interés general.

- Arifeulo 5°. El Estado reconoce, sin discriminacion alguna, la primacia de los
derechos inalienables de la persona y ampara a la familia como institucion
basica de la sociedad.

- Articulo 25. El tfrabajo es un derecho y una obligacion social y goza, en fodas
sus modalidades, de la especial proteccién del Estado. Toda persona tiene
derecho a un trabajo en condiciones dignas y justas. ”

- Articulo48. La Seguridad Social es un servicio publico de cardcter obligatorio
que se prestara bajo la direccion, coordinaciéon y control del Estado, en
sujecion a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad, en los
términos que establezcala ley. (...)

- Atrticulo 49. La atencion de la salud y el saneamiento ambiental son servicios
publicos a cargo del Estado. Se garantiza a todas las personas el acceso a
los servicios de promocion, proteccion y recuperacion de la salud.
Corresponde al Estado organizar, dirigir y reglamentar la prestacion de
servicios de salud a los habitantes y de saneamiento ambiental conforme a
los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad. (...).

- Articulo 67. La educacion es un derecho de la persona y un servicio publico
que tiene una funcion social: con ella se busca el acceso al conocimiento, a
la ciencia, a la técnica, y a los demas bienes y valores de la cultura.

(..)

El Estado, la sociedad y la familia son responsables de la educacion, que serd
obligatoria entre los cinco y los quince afos de edad y que comprenderd
como minimo, un afo de preescolar y nueve de educacion bdsica. (...)

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

1. Interpretar, reformar y derogar las leyes. (...)

6. IMPACTO FISCAL DEL PROYECTO DE LEY

De conformidad con el articulo 7° de la Ley 819 de 2003, los gastos que genere la
presente iniciativa se entenderdn incluidos en los presupuestos y en el Plan

Operativo Anual de Inversion de la entidad competente. Es relevante mencionar,
para el caso en concreto, que, no obstante, lo anterior tenemos como sustento un
pronunciamiento de la Corte Constitucional, en la Sentencia C-911 de 2007, en la
cual se puntualizé que el impacto fiscal de las normas, no puede convertirse en
dbice, para que las corporaciones publicas ejerzan su funcion legislativa y
normativa.

Es por todo lo anteriormente expuesto que los Congresistas abajo firmantes, nos
permitimos poner a consideracion del honorable Congreso de la Republica el
presente texto, y le solicitamos tramitar y aprobar el proyecto de ley, “por medio de
la cual se establece la modalidad de trabajo alternativo virtual y se dictan otras
disposiciones”.

7. ESTRUCTURA DEL PROYECTO DELEY

El proyecto de ley radicado consta de los siguientes 8 articulos:
Articulo 1. Objeto.
Articulo 2. Trabaijo alternativo virtual.
Articulo 3. Auxilio digital.
Articulo 4. Derechos digitales.

a) Desconexion.

b) Intimidad laboral.

c) Inviolabilidad de las comunicaciones.
Articulo 5. Seguridad en el tfrabaijo.
Articulo 6. Adaptacion de la educacion.
Articulo 7. Reglamentacion.
Articulo 8. Vigencia y Derogatorias.

8. PLIEGO DE MODIFICACIONES.

Se considera que el proyecto de ley Proyecto de Ley N° 206 de 2020 estd formulado
de manera sélida y concreta, valorando suimpacto social y el alcance que se pudo
percibir del trabajo alternativo virtual, respecto de las garantias con que se debe
ejercer, solo se anade un segundo paragrafo al articulo 4, relativo a la posibilidad
de llegar a acuerdos de flexibilidad horaria; y en el arficulo 5 se agrega un
componente de cuidado a la salud mental de los trabajadores, mediante lainclusion
del término “salud mental” en el inciso 1y un paragrafo segundo, que fomenta su
bienestar fisico y mental, quedando asi:

- ARTICULO 40. DERECHOS DIGITALES.

()
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Parégrafo 2. El empleador y el trabajador podran llegar a acuerdos de
flexibilidad de horarios, que les permitan conciliar la vida laboral y personal.

- ARTICULO 50. SEGURIDAD EN EL TRABAJO. Las administradoras de riesgos
laborales en coordinacion con el Ministerio del Trabajo, deberan adoptar los
procesos y procedimientos pertinentes para asegurar con cargo a las
administradoras las normas relativas a higiene, salud mental y seguridad en
el trabaijo.

Las administradoras de riesgos laborales deberdn elaborar una guia para la
prevencion y actuacion ante situaciones de riesgo que se llegaren a
presentar con motivo de la modalidad del frabajo alternativo virtual.

Pardagrafo 1. Cuando se adopte la modalidad del trabaijo alternativo virtual, el
empleador debera informar a la Administradora de Riesgos Laborales, para
que adopte las acciones necesarias para asegurar la higiene, la salud mental
y seguridad del empleado. de-aeuere Arehpr dimiento-establecid

Pardgrafo 2. Las Cajas de Compensacion fortalecerdan la oferta y los canales
de comunicacién virtual, para brindar programas de recreacion, cultura,
formacién y uso del tiempo libre; que fomenten la salud fisica y mental de los

trabajadores y sus familias.

Los otros articulos se conservan como se propuso en el texto radicado por los
autores del proyecto 206 de 2020 Senado.

9. PROPOSICION

En virtud de las consideraciones anteriormente expuestas, solicito a la Honorable
Comision Séptima del Senado de la Republica dar primer debate al Proyecto de Ley
N° 206 de 2020 Senado “por medio de la cual se establece la modalidad de trabajo
alternativo virtual y se dictan otras disposiciones”, con base en el texto propuesto
que se adjunta y que forma parte integral del presente informe de ponencia
POSITIVO.

Atentamente,

(AYD) UBILLOS
Pol Inica

Senadora de la Republica
Partido Politico MIRA

TEXTO PROPUESTO PARA PRIMER DEBATE EN COMISION SEPTIMA DEL SENADO

Proyecto de Ley No. 206 de 2020 Senado

“POR MEDIO DE LA CUAL SE ESTABLECE LA MODALIDAD DE TRABAJO
ALTERNATIVO VIRTUAL Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES.”

El Congreso de Colombia,
DECRETA:

ARTICULO 10. OBJETO. La presente ley tiene por objeto promover la modalidad del
trabajo virtual, como un mecanismo alternativo para que el trabajador desarrolle
sus funciones o labores, mediante el uso de tecnologias, sin que se modifiquen las
condiciones de trabajo inicialmente pactadas.

ARTICULO 20. TRABAJO ALTERNATIVO VIRTUAL. La modalidad del frabajo
alternativo virtual podrd implementarse en situaciones de riesgo por salud publica,
orden publico, por situaciones de fuerza mayor que no le permita al trabajador la
ejecucion de labores de manera presencial.

ARTICULO 30. AUXILIO DIGITAL. Cuando el trabajador desarrolle sus funciones o
labores bajo la modalidad del trabajo alternativo virtual, el empleador debera
reconocer el valor establecido para el auxilio de transporte, como auxilio digital alos
trabajadores que devenguen hasta dos (2) salarios minimos legales mensuales
vigentes, los cuales no aplican de manera simultanea.

Paragrafo. El presente articulo no aplica para los Teletrabajadores, quienes se
seguirdn rigiendo por las disposiciones contenidas en la Ley 1221 de 2008, o la
norma que la modifique o adicione.

ARTICULO 40. DERECHOS DIGITALES. Todos los trabajadores tendran derecho a:

a) Desconexion. Es el derecho que tiene todo trabajador y empleador de acuerdo
con la modalidad y naturaleza de la relacion laboral pactada, de no tener contacto
con herramientas tecnolégicas relacionadas con su dmbito laboral, después de
culminada la jornada ordinaria de trabajo. Respetando asi el tiempo de descanso
diario personal y familiar, las licencias, vacaciones y permisos. El empleador
continuard reconociendo el trabajo suplementario o de horas extras a sus
trabajadores, de acuerdo con las disposiciones vigentes que regulan la materia.

b) Intimidad laboral. Con independencia a la naturaleza de la relacion laboral, tanto
empleados como empleadores deberdn garantizar el derecho a la confidencialidad
en el uso de datos o informacién personal, sin importar que el dispositivo o nube de
almacenamiento sean provistos por el empleado, sin perjuicio de las disposiciones
contenidas en la normatividad vigente sobre proteccion de datos;

c) Inviolabilidad de las comunicaciones. Todos los trabajadores tienen derecho a que
sus comunicaciones se transmitan y reciban de forma segura y libre de
interceptaciones salvo en los casos contemplados en la normatividad vigente.

Paragrafo 1. El empleador deberd formular e implementar una politica interna en
conjunto con sus frabajadores, con el fin de definir las condiciones para la
aplicaciényy ejercicio del derecho ala desconexion, intimidad laboral e Inviolabilidad
de las comunicaciones, uso razonable de las herramientas, y las acciones de
sensibilizacion sobre la disposicion.

Pardagrafo 2. El empleador y el frabajador podran llegar a acuerdos de flexibilidad
de horarios, que les permitan conciliar la vida laboral y personal.

ARTICULO 50. SEGURIDAD EN EL TRABAJO. Las administradoras de riesgos
laborales en coordinacion con el Ministerio del Trabajo, deberan adoptar los
procesos y procedimientos pertinentes para asegurar con cargo a las
administradoras las normas relativas a higiene, salud mental y seguridad en el
trabajo.

Las administradoras de riesgos laborales deberdn elaborar una guia para la
prevencion y actuacion ante situaciones de riesgo que se llegaren a presentar con
motivo de la modalidad del trabajo alternativo virtual.

Paragrafo 1. Cuando se adopte la modalidad del trabajo alternativo virtual, el
empleador deberd informar a la Administradora de Riesgos Laborales, para que
adopte las acciones necesarias para asegurar la higiene, la salud mental y
seguridad del empleado.

Paragrafo 2. Las Cajas de Compensacion fortalecerdn la oferta y los canales de
comunicacién virtual, para brindar programas de recreacion, cultura, formacién y
uso del tiempo libre; que fomenten la salud fisica y mental de los trabajadores y sus
familias.

ARTICULO 60. ADAPTACION DE LA EDUCACION. Los establecimientos educativos
en todos los niveles desarrollardn un plan de contingencia, que garantice el
cumplimiento de los objetivos pedagégicos y educativos a través de medios
virtuales en las situaciones previstas en el articulo segundo del presente proyecto.
Este plan contendrd entre otras medidas, la capacitacion de la planta docente para
realizar sus actividades pedagogicas de manera remota.

ARTICULO 70. REGLAMENTACION. El Gobierno Nacional, dentro de los seis (6)
meses siguientes a la sancion de la presente ley, reglamentard lo pertinente para el
cumplimiento de esta.

ARTICULO 8o. VIGENCIA Y DEROGATORIAS. La presente ley rige a partir de su
sancion y publicacion en el diario oficial, y deroga las disposiciones que le sean
contrarias.

De la honorable Congresista,

YDEE UBILLOS
Po fca
Senadora de la Republica
Partido Politico MIRA
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CONCEPTOS

CONCEPTO DE ORGANIZACIONES SIN ANIMO DE LUCRO AL PROYECTO DE LEY
NUMERO 29 DE 2020 SENADO

por medio de la cual se protege la maternidad y se dictan medidas para garantizar un parto digno.

OBSERVACIONES GREMIO MEDICO: GINECOLOGOS POR LA VIDA
COLOMBIA- al PROYECTO DE LEY: “Por medio del cual se protege la
maternidad y se dictan medidas para garantizar un parto digno”
presentado por la H. Senadora Nadia Blel Scaff.

beneficiar a madre e hijo durante la atencion de estos procesos en cuanto al embarazo y parto
se refieren; claro estd, con el previo consentimiento de las pacientes.

Por ultimo, es importante resaltar que el proyecto de ley tiene puntos rescatables, como el hecho
de incluir en la ley el término de violencia obstétrica, asi como, precisar varios elementos en la
atencidn materna que si constituyen una transgresion a la paciente y su libertad para decidir ante

Teniendo en cuenta el objeto de este proyecto, esta claro que se busca garantizar la salud de la las conductas médicas propuestas. Al mismo tiempo, la promocién del parto humanizado y un
mujer, lo cual nos compete como ginecélogos y obstetras dedicados a la mision diaria de realizar plan de parto son fundamentales, siempre y cuando se tenga en cuenta que la prioridad sera
la atencién y seguimiento permanente de la mujer en edad reproductiva y preconcepcional, asi siempre el bienestar materno-fetal, y que aquellas actuaciones que aumenten la
como, durante la gestacién, el parto y el puerperio, velando no sélo por el bienestar fisico y morbimortalidad materna o fetal, no pueden ser tenidas en cuenta como parte de este plan.
mental de la mujer sino también del embrién o feto en desarrollo, que como pacientes

independientes, son parte inherente de estos procesos biolégicos y fisioldgicos. Por lo anterior, solicitamos de manera respetuosa se convoque en la Honorable Comisién

Séptima del Senado de la Republica a una audiencia publica para exponer los comentarios a este

Un proyecto de ley fundamentado en proteger la maternidad y garantizar un parto digno, por proyecto de ley.

definicidn se refiere a la atencion en salud y todas las actividades que de ésta se deriven, durante
la gestacion, el parto y el puerperio; y la proteccion del binomio madre-hijo. Por tanto, todo lo
que este fuera del marco de velar por las 2 vidas durante el embarazo y el parto (refiriéndonos a
nuestro actuar como gineco-obstetras), no solo no tiene cabida en esta propuesta legislativa,
sino que atenta contra nuestro deber médico. Por eso, el catalogar como violencia obstétrica: 1

Gracias por su atencion,

“Imponer barreras administrativas o dilatar la practica de interrupcién voluntaria del embarazo ++ Il / C
isi ami Conins. Rejose Jlillaresa 5

IVE en los casos legalmente admisibles de acuerdo con el pronunciamiento de la Corte ‘ _ T

Constitucional”, es una privacion a la libertad del raciocinio y actuar médico, asi como, una

vulneracién de la objecidn de consciencia que como profesionales de la salud tenemos el derecho

a profesar. Ana Carolina Rojas Figueroa Andrea Catalina Avellaneda Salamanca

El articulo 2 de la propuesta de ley en cuestidn, es una clara invalidacién y sancion de nuestro €C 1001317464 C€C 1032344665

derecho a la objecién de consciencia, la cual deberia ser extensa a las instituciones privadas, que Ginecéloga y Obstetra Ginecéloga y Obstetra

ya sea por convicciones religiosas y/ o politicas, deberian poder establecer su misién provida; de

la misma manera, que existen instituciones con un indiscutible fin proaborto. En esto radica la Fellow Medicina Maternofetal

no diseriminacién y la inclusidn que tanto se predica en esta época. Miembro Ginecélogos por la Vida Colombia Miembro Ginecélogos por la Vida Colombia

En cuanto al articulo 4, una conducta discriminatoria ante las pacientes es claramente una anacaro0190@gmail.com aavellaneda@fucsalud.edu.co

violacion a la integridad como persona y a los derechos individuales; sin embargo, donde queda
la libertad de expresion y el libre desarrollo de nuestra personalidad, al imponernos tomar
conductas médicas contrarias a nuestras creencias. Y en este punto queremos ser enféticos que
no solo nos referimos a la indirecta obligacion que propende de este documento a realizar
procedimientos abortivos, sino también, de privarnos como médicos de aconsejar con libertad a
nuestras pacientes ciertas conductas que por nuestros conocimientos médicos sabemos pueden
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