REPUBLICA DE COLOMBIA

(GACETA DEL CONGRESO

SENADO Y CAMARA

(Articulo 36, Ley 52 de 1992)
IMPRENTA NACIONAL DE COLOMBIA

WWW.imprenta.gov.co ISSN 0123 -9066
ANO XXIX - N° 1328 Bogot4, D. C., martes, 17 de noviembre de 2020 EDICION DE 19 PAGINAS
DIRECTORES: GREGORIO ELJACH PACHECO JORGE HUMBERTO MANTILLA SERRANO
’ SECRETARIO GENERAL DEL SENADO SECRETARIO GENERAL DE LA CAMARA
Www.secretariasenado.gov.co Www.Camara.gov.co

RAMA LEGISLATIVA DEL PODER PUBLICO

SENADO DE LA REPUBLICA

PONENCIAS

INFORME DE PONENCIA SEGUNDO 1. ANTECEDENTES
DEBATE DEL PROYECTO DE LEY . . . N
. El proyecto de ley objeto de estudio es de origen congresional a iniciativa de la H.S. NADYA BLEL
NUMERO 12 DE 2020 SENADO SCAFF, radicado en Secretaria de General de Senado el dia 20-07 de 2020, tal como consta en

por medio de la cual se dictan disposiciones de acceso Gaceta 574 de 2020.
prioritario a los programas de vivienda digna a las
mujeres victimas de violencia de género extrema.

En continuidad del trémite legislativo, conforme a lo dispuesto 14 de fa Ley 97412005 (150 de fa Ley
5% d 1992) la Mesa Directiva de fa Comision Séptima Constitucional designo como ponente (inica a
laH.S. NADYA GEORGETTE BLEL SCAFF.

Bogotd, D, C noviembre de 2020. . . - -
’ Puesto en conocimiento de la Comision séptima Constitucional fue aprobado por unanimidad tal como

Doctor consta en el Acta: No. 19, correspondiente a a sesidn virtual de fecha miércoles treinta (30) de octubre

JESUS MARIA ESPARIA L .
Secretario General Comisidn Vil de dos mil veinte (2020). Legislatura 2020-2021.

Senado de la Republica
Ciudad 2. Osieto,

El presente proyecto de ley tiene por objeto superar el déficit de proteccion en el que se encuentran

Ref. Informe de ponencia para segundo debate del PROYECTO DE LEY NO. 12 DE 2020 las mujeres victimas de violencia de género extrema con relacién al acceso prioritario a los programas
SENADO *Por medio de la cual e dictan disposiciones de acceso prioario alos pragramas de vivienda digna que ofrece el Estado, mediante el establecimiento de accidn afimativa para que
de vivienda digna a las mujeres victimas de violencia de género exirema dentro de la poblacién que cumpla con las condiciones para ser beneficario del subsidio de vivienda

a poblacion vulnerable se dé prioridad a este grupo poblacional, lo anterior en cumplimiento de fa
exhortacion que realizo la Honorable Corte constitucional en la Sentencia T- 531 de 2017,
Seflor secretario,
La iniciativa consta de cinco (5) articulos, incluido el relativo a su vigencia, en los que describe su
objeto, y a definicion de violencia extrema para los efectos de laley y modifica el articulo 12 de fa ley
1537 de 2012, subsidio en especie de poblacion vulnerable,

En cumplimiento de lo dispuesto por la Ley 5% de 1992 y respondiendo a la designacion hecha por la
Mesa Directiva como ponente coordinadora de esta iniciativa, rindo informe de ponencia para segundo
debate del PROYECTO DE LEY NO. 12 DE 2020 SENADO ‘Por medio de la cual se dictan
disposiciones de acceso prioritario a los programas de vivienda digna a las mujeres victimas de

violencia de género extrema® Se realizaron 71,980 valoraciones méaico legal en el contexto de esta violencia de pareja, con una

disminucién de 600 casos: 36.290 para el afio 2016 y 35.690 en el afio 2017, EI compafiero
permanente es el principal agresor con un 57 % de los casos, sequido del ex compafiero en un 34 %

La presente ponencia se desarrollara de la siguiente manera: de los casos.
1. Antecedentes.
2. Objeto y Justficacion del proyecto. Los actos de agresion pueden provenir de agentes estatales o de particulares, afectar la vida pblica
3. Contenido de la iniciativa. 0 privada de la mujer, presentarse en sus relaciones laborales, familiares, afectivas, como también por
4. Confiicto de interés. fuera de éstas, tener consecuencias para su integridad fisica, moral o sicoldgica y, en algunos casos,
5. Proposicion. producir secuelas para las personas que conforman su unidad domésfica.



Pagina 2

Martes, 17 de noviembre de 2020

GACETA DEL CONGRESO 1328

2.1, MUJER SUJETO DE ESPECIAL PROTECCION.

A partir de la Constitucion de 1991 el constituyente colombiano declara expresamente su voluntad de
enaltecer los derechos de las mujeres y protegerlos de manera reforzada. Asf, reconoce los derechos
especificos de la mujer a la no discriminacién como clausula general (art. 43 Constitucional) a la no
discriminacion por razén de su género (art. 13 Constitucional), a su adecuada y efectiva participacion
en los niveles decisorios de la Administracion Publica (art. 40 Constitucional) , a la igualdad de
derechos y oportunidades en relacion con el hombre (art. 43 Constitucional) a la especial asistencia
de parte del Estado durante su embarazo y posterior parto, a su libertad reproductiva, a determinar el
namero de hijos que desee tener (art. 43 Constitucional), al apoyo especial de parte del Estado por
ser cabeza de familia (art. 43 Constitucional) y a la proteccion especial en materia laboral (art. 53
Constitucional), ratifican de manera absoluta la voluntad expresa y manifiesta del Constituyente de
realzar los derechos de las mujeres y de vigorizar en gran medida su salvaguarda.

Por consiguiente, la mujer es sujeto constitucional de especial proteccion y en esa medida no sélo sus
derechos generales sino igualmente los especificos, requieren de atencion fija por parte de todo el
poder publico, donde se incluyen los operadores juridicos. En consecuencia, no se encuentra en la
misma situacion constitucional que el hombre, que, si bien es un sujeto de proteccién constitucional,
su proteccion no es especial ni reforzada.

Para garantizar y de manera reforzada, la gran cantidad de derechos en cabeza de la mujer, la misma
Constitucion y la jurisprudencia constitucional han determinado el uso de acciones afirmativas en
cabeza del Estado y todos sus poderes publicos, con el tnico fin de hacer efectivo y real el derecho
de igualdad.

Tratandose de sujetos de especial proteccion la Corte Constitucional respecto a la violencia contra la
mujer reconoce en cabeza del Estado y la familia, la necesidad de procurar mecanismos destinados a
evitar y erradicar toda forma de violencia contra la mujer, teniendo los 6rganos estatales que asumir
la mayor responsabilidad, debido a su naturaleza, estructura y funciones.

2.2. EXHORTO DE LA CORTE CONSTITUCIONAL

En la sentencia T 531 de 2017, la honorable Corte Constitucional dedica un acépite del estudio del
problema juridico a identificar la importancia de que las politicas pablicas en materia de derechos
econdmicos, sociales y culturales tengan un enfoque diferenciado dirigido a proteger a las victimas de
violencia de género extrema; concluye exhortando al Honorable Congreso de la Republica y al
Gobierno Nacional para que adopte las decisiones y los programas que considere pertinentes,

urgentes y necesarios, con el propdsito de superar el déficit de proteccion en el que se encuentran las
personas victimas de violencia de género extrema, en relacién con su acceso prioritario a los
programas de vivienda digna que ofrece el Estado.

Lo anterior teniendo en cuenta que la Constitucién Politica de 1991 en su articulo 13 dispone que el
Estado no solo tiene el deber de garantizar una igualdad formal, sino ademas asegurar una igualdad
material y propender por la erradicacién de las desigualdades, en especial de aquellos grupos
tradicionalmente discriminados. Para ello, consider6 indispensable eliminar todas las barreras que
imposibiliten la igualdad material. Al respecto, esta Corporacion en Sentencia T-772 de 2003 dispuso
lo siguiente:

“tal presupuesto implica que las autoridades estan obligadas, en primer lugar, a promover por
los medios que estimen conducentes la correccion de las visibles desigualdades sociales de
nuestro pais, para asf facilitar la inclusion y participacion de los débiles, marginados y
vulnerables en la vida econémica y social de la nacion, y estimular un mejoramiento progresivo
de las condiciones materiales de existencia de los sectores mas deprimidos de la sociedad —
que dia a dia se multiplican, y de hecho conforman, actualmente, la mayoria poblacional |...]"

El articulo 13 de la Carta Politica establece una igualdad formal, que se encuentra enunciada en el
inciso primero, el cual indica que “Todas las personas nacen libres e iguales ante la ley, recibiran la
misma proteccion y trato de las autoridades y gozaran de los mismos derechos, libertades y
oportunidades sin ninguna discriminacion por razones de sexo, raza, origen nacional o familiar, lengua,
religion, opinion politica o filoséfica”. Asi mismo, contempla la igualdad material, por medio de la cual
se confia al Estado la obligacion de promover la igualdad real y efectiva.

En procura de la materializacion del principio de igualdad, esta Corporacion ha concebido acciones
afirmativas, entre ellas el enfoque diferencial, como un elemento primordial para su consecucion, toda
vez que da un trato diferente a aquellos sujetos desiguales, pretendiendo proteger a las personas que
encuentren en situacion de vulnerabilidad o debilidad manifiesta con base en los principios de equidad,
participacion e inclusion. Esto, con la finalidad de evitar la discriminacion y la marginacion de estos
sujetos.

Es por esta razon, y en virtud del principio de igualdad material, que es necesario por parte del Estado
la formulacién e implementacion de politicas ptiblicas con enfoque diferencial, dirigidas a la proteccién
de aquellas personas que se encuentran en un estado de vulnerabilidad, todo ello con el fin de hacer
efectivo el goce de sus derechos.

Decantando en el objeto de la controversia que se contrae a la necesidad de que las politicas ptblicas
en materia de vivienda cuenten con un enfoque diferencial, es importante aclarar que el Estado, en
cumplimiento del contenido prestacional de los derechos econdmicos, sociales y culturales,
progresivamente ha venido elaborando y desarrollando politicas en esta materia. Un claro ejemplo es
la Ley 1537 de 2012, en la cual se dispuso que las viviendas otorgadas por el Gobierno, producto de
los proyectos financiados con los recursos dirigidos a los subsidios de vivienda, puede entregarse a
titulo de subsidio de vivienda en especie. Ademas, estableci6 que dichos subsidios seran entregados
segUn los criterios de priorizacion y focalizacion establecidos por el Departamento Administrativo para
la Prosperidad Social. El articulo 12 de la Ley 1537, indicé la poblacion a la que va dirigida la entrega
de subsidio en especie y quienes son prioritarios para adquirirlos:

“Articulo 12. Subsidio en especie para poblacion vulnerable. Las viviendas resultantes de los
proyectos que se financien con los recursos destinados a otorgar subsidios familiares de
vivienda por parte del Gobierno Nacional, asi como los predios destinados y/o aportados a
este fin por las entidades territoriales incluyendo sus bancos de Suelo o Inmobiliarios, se
podran asignar a titulo de subsidio en especie a los beneficiarios que cumplan con los
requisitos de priorizacion y focalizacién que establezca el Gobierno Nacional a través del
Departamento Administrativo para la Prosperidad Social.

Sin perjuicio de lo anterior, la asignacion de las viviendas a las que hace referencia el presente articulo
beneficiara en forma preferente a la poblacion que se encuentre en alguna de las siguientes
condiciones: a) que esté vinculada a programas sociales del Estado que tengan por objeto la
superacion de la pobreza extrema o que se encuentre dentro del rango de pobreza extrema, b) que
esté en situacion de desplazamiento, c) que haya sido afectada por desastres naturales, calamidades
publicas o emergencias y/o d) que se encuentre habitando en zonas de alto riesgo no mitigable. Dentro
de la poblacién en estas condiciones, se dara prioridad a las mujeres y hombres cabeza de hogar,
personas en situacion de discapacidad y adultos mayores.” (Negrilla y subraya fuera del texto original)

Teniendo en cuenta lo anterior, se concluye que, para materializar el principio de igualdad, como lo
dispone el articulo 13 Superior, son necesarias acciones afirmativas como los enfoques diferenciales.
Es por ello que el Estado ha disefiado politicas en materia de vivienda con un enfogque diferencial
respecto de distintas poblaciones vulnerables, sin tener en cuenta la proteccion que requieren las
personas victimas de violencia de género extrema.

Cobra importancia la proteccion de las personas cuando son victimas de violencia de género extrema,
debido a que histéricamente han sido discriminadas en razén de su género. Ademas, este tipo de
violencia basada en la crueldad reduce al maximo el reconocimiento de la dignidad humana, pues,

quien comete este tipo de actos cosifica a la mujer con el objetivo de causar en ella dafios irreversibles
anivel fisico y psicologico. Para la UNESCO:

“La nocion de “violencia extrema” tiende mas bien a designar una forma de accion especifica, un
fenémeno social particular, que parece situarse en un “mas alla de la violencia”. El calificativo
“extrema’, colocado después del sustantivo, denota precisamente el exceso y, por consiguiente, una
radicalidad sin limites de la violencia”.

Dehido a la gravedad de estas conductas, el Estado ha implementado, como bien se evidencié en el
acépite cuarto de esta providencia, diferentes politicas de criminalizacién encaminadas a mitigar,
proteger y sancionar la violencia de género, las cuales son indispensables para la reivindicacion de
los derechos de las mujeres. Sin embargo, en cuanto a los derechos econémicos, sociales y culturales,
como lo es el derecho a la vivienda, que para el caso objeto de estudio cobra importancia, el Estado
no ha adoptado medidas tenientes a garantizar su consecucion. Pues si bien, en materia de vivienda
se han implementado politicas con enfoque diferencial como es la Ley 1537 de 2012 que da un trato
preferente para aquellas poblaciones en condicion de vulnerabilidad, se omitio tener en cuenta a las
personas victimas de la violencia género extrema, para quienes es indispensable la garantia de estos
derechos para poder desarrollarse plenamente en la sociedad. Por lo anterior, resulta indispensable
que el Estado promueva la elaboracion de politicas pUblicas en materia de derechos econémicos,
sociales y culturales con un enfoque diferencial en materia de violencia de género extrema.

2.3. VIOLENCIA DE GENERO EXTREMA.

El termino violencia extrema hacia las mujeres o violencia de género extrema, ha sido definido para
catalogar aquellos actos graves de violencia que se dirigen a individuos o grupos basados en su
condicién de género y dan como resultado un dafio o sufrimiento fisico, sexual o psicoldgico. Esto
incluye, pero no se limita a: violencia doméstica, violencia o explotacién sexual, trata de personas,
feminicidio, intento 0 amenaza de feminicidio, y/o el uso de la violencia contra las mujeres como una
tactica deliberada de guerra. Con €l se busca especificar un fenémeno que es parte de la violencia de
género y que tiene prioridad dada la gravedad que reviste.

En Colombia se ha legislado frente a casos de violencia extrema contra las mujeres, como en la
violencia con &cidos o sustancias quimicas, violencia sexual, la violencia sexual con ocasion del
conflicto armado. Asi mismo, en el afio 2015 se expide la Ley 1761 que crea el tipo penal de
feminicidio, como delito auténomo.

En materia del derecho de las mujeres a una vida libre de violencias, la legislacion y jurisprudencia en
Colombia ha enfatizado en que todas las modalidades de agresiones contra ellas son graves y
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requieren la atencion prioritaria y expedita del Estado. Empero, la Corte Constitucional mediante la
sentencia T 531 de 2017 en comento, cred la categoria ‘violencia extrema” en casos de violencias
contra las mujeres a proposito de los derechos econdmicos de ellas, pese a que en otros fallos y en
laley, tal figura no existia. Considerando lo anterior, el proyecto de ley presentado ofrece una definicion
especifica de “violencia extrema”, acogiendo lo mandatado por la Corte Constitucional y esperando
que sirva de herramienta a los operadores administrativos para darle efectivo cumplimiento a la norma,
sin querer con ello minimizar o desconocer los otros tipos de violencia a los que se enfrentan las
mujeres.

2.4. CIFRAS VIOLENCIA DE GENERO EN COLOMBIA.

FUENTE. CORPORACION SISMA MUJER- Comportamiento de las violencias contra nifias y mujeres en Colombia a partir
del informe Forensis 2016 del Instituto Nacional de Medicina Legal®.

En boletin comparativo emitido por la Fiscalia entre los afios 2016 y 20172, Durante los meses de
enero a octubre se realizaron 1.489 necropsias médico legales a mujeres cuya manera de muerte fue
el homicidio, hubo una variacién porcentual positiva del 4 % (27 casos) para el afio 2017, comparado
con lo registrado en el mismo periodo del afio 2016. EI mayor niimero de casos se presenté en mujeres
con edades entre los 25 a 29 afios (213 casos).

El agresor es desconocido en el 48 % de los casos (714) casos, le sigue la pareja o expareja con un
27 % (205) casos y los familiares ocupan el tercer lugar con un 3,5 % (52) casos.

*https://www.sismamujer.org/wp-content/uploads/2017/12/2017-Violencias-2016_-A-partir-de-

Forensis_18-07-2017.pdf
2http://www.nr legal

gov.co/documents/20143/57992/Violencia+contratlas+mujeres.pdf

El INMLCF realizé en el periodo de tiempo analizado 15.082 examenes médico legales por presunto
delito sexual en el afio 2016 y 16.814 en el 2017.Se present6 una variacion porcentual del 11 % (1.732)
casos mas que los registrados 2016. EI mayor nimero de casos (13.501) se concentra en las nifias
de (10 a 14) afios, seguido de las nifias entre (05 09) con 6.779 casos. El principal agresor es un
familiar en el 41 % de los casos seguido de algtn conocido en el 22 % de los casos. Mayo es el mes
en el que mas hechos se concentran.

Se realizaron un total de 67.644 valoraciones por violencia interpersonal en mujeres de todas las
edades; 34.754 en el afio 2016 y 32.890 en el 2017.Se ha registrado una disminucién en 1.864 casos.
Los grupos de edad en los que se concentré el mayor niimero de casos son: de 20 a 24 afios (11.722
casos), seguido del grupo de mujeres entre 25 a 29 afios con (10.251casos). Las mujeres adulto mayor
entre los 60 a 64 afios fueron las més afectadas 1.233 casos.

Se realizaron 27.157 valoraciones médico legales en el contexto de la violencia intrafamiliar para el
periodo de tiempo analizado; 13.422 en el afio 2016 y 13.735 en el 2017. La violencia contra las
mujeres en el dmbito intrafamiliar se incrementé en 313 casos, una variacion porcentual del 2 %. La
mujer adulto mayor es la més afectada con un incremento de 139 casos lo que equivale a una variacion
del 20 %. En nifias y adolescentes se concentr6 en el grupo de edad de (10 a 14) afios. Un incremento
de 121 casos y una variacion porcentual del 8%. En el 19 por ciento de los casos el principal agresor
fue el hermano (a) seguido del padre con un 14 %y los hijos 11 %.

Se realizaron 71.980 valoraciones médico legal en el contexto de esta violencia de pareja, con una
disminucion de 600 casos: 36.290 para el afio 2016 y 35.690 en el afio 2017.El compafiero permanente
es el principal agresor con un 57 % de los casos, seguido del ex compafiero en un 34 % de los casos.

Los actos de agresion pueden provenir de agentes estatales o de particulares, afectar la vida pablica
o privada de la mujer, presentarse en sus relaciones laborales, familiares, afectivas, como también por
fuera de éstas, tener consecuencias para su integridad fisica, moral o sicoldgica.

2.5 MEDIDAS DE ATENCION LEY 1257 DE 2008.

El literal a) del articulo 19 de la ley 1257 de 2008, (Dec.4796/2011, Art. 7) establecié como medida de
atencion para las victimas de violencia de género los servicios de habitacion, consistentes en:

- Laprestacion de servicios de habitacion de forma directa por las EPS o a través de contratos
con hoteles.

- La asignacion del subsidio monetario cuando la mujer decida no acceder a la prestacion de
servicios de habitacion.

Sin embargo, en el tltimo informe de seguimiento a las medidas de la ley 1257 de 2008 (20016-2017)
el Ministerio de Salud y Proteccion Social reitero las dificultades persistentes para su aplicacion,
principalmente por los siguientes aspectoss:

La incompatibilidad que existe entre los servicios definidos en el articulo 19 de la Ley 1257 de 2008 y
el marco legal de las “Empresas Promotoras de Salud y Administradoras del Régimen Subsidiado”,
quienes debido a su naturaleza juridica no pueden brindar los servicios que abarcan las medidas de
atencion, en este sentido, el Ministerio sefiala que:

v" Al relacionarse directamente la naturaleza juridica de las EAPB con el aseguramiento de la
poblacion en salud, estas empresas no pueden recibir recursos especificos, entre los cuales
se encuentran los recursos destinados por el sector salud para la prestacion de las medidas
de atencion.

v' Las IPS no pueden brindar alojamiento de acuerdo con lo definido en la Ley 1257.

v Los servicios de alojamiento y alimentacion para las mujeres victimas de violencias, sus hijos
e hijas, no corresponden a la definicién de una atencion sanitaria, por lo cual no puede estar
cubierta con la UPC.

Ante la necesidad de brindar una real aplicacion de las medidas de atencién y una viabilizarian de los
recursos, la ley 1753 de 2015 establecio, que en los términos que definiera el MSPS los recursos
asignados para la implementacion de las medidas de atencion, serfan transferidos a las entidades
territoriales con el fin de que estas fueran implementadas a su cargo.

Pese a ello, en el mismo informe ciudades como Leticia manifestaron, que por ser un municipio de
categoria 6, los recursos con los que cuenta son escasos Y, por tanto, no ha podido dar cumplimiento
a las medidas de atencion establecidas en la Ley 1257 de 2008.

Es bajo este panorama en donde el criterio de priorizacion de subsidio de vivienda se articula como
una manera de promover una salida definitiva a lo proteccion de las mujeres victimas de violencia de
género que dada las fallas del sistema en la implementacion de las medidas de atencién de habitacion
no han podido acceder a una verdadera garantia de proteccion o que est a sido de forma temporal
sin resolver la problemética de fondo.

3. CONTENIDO DE LA INICIATIVA.

v" Incluye a las mujeres victimas de violencia de género extrema dentro de los criterios de
priorizacion de la poblacién vulnerable que accede a los programas de subsidio de vivienda
en especie.

v" Define el concepto para los efectos de la ley de violencia de genero extrema y la forma de
acreditacion.

4. CONFLICTO DE INTERES

En virtud del Articulo 286 de la Ley 5 de 1992 y del Articulo 1 de la ley 2003 de 2009, este proyecto
de ley retine las condiciones de los literales a y b de las circunstancias en las cuales es inexistente el
conflicto de interés, toda vez que es una iniciativa de interés general que puede coincidir y fusionarse
con los intereses del electorado.

5. PLIEGO DE MODIFICACIONES.

TEXTO APROBADO EN PRIMER DEBATE TEXTO PROPUESTO PARA SEGUNDO

DEBATE.

ARTICULO 2°. VIOLENCIA DE GENERO
EXTREMA. Por violencia de género extrema se
entiende toda accién u omision que cause un
dafio o sufrimiento fisico, sexual, psicolégico,
patrimonial; excesivo y grave en razon a su
género, a las victimas de las siguientes
conductas:

a. Tentativa de feminicidio.

b. Lesiones con agentes quimicos, acido
ylo sustancias similares.

. Violencia sexual.

d. Maltrato fisico, psicoldgico que deje
secuelas permanentes en la salud de la
victima o generen incapacidad médico
legal superior a 30 dfas.

ARTICULO 2°. VIOLENCIA DE GENERO
EXTREMA. Por violencia de género extrema se
entiende toda accién u omision que cause un
dafio o sufrimiento fisico, sexual, psicoldgico,
patrimonial; excesivo y grave en razon a su
género, a las victimas de las siguientes
conductas:

a. Tentativa de feminicidio.

b. Lesiones con agentes quimicos, &cido
ylo sustancias similares.

c. Delitos en contra la Libertad,
Integridad y formacién sexual en los
términos del Titulo IV de la Ley 599 de
2000 o la disposicion que haga sus
veces.
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d. Maltrato fisico, psicoldgico que deje
secuelas permanentes en la salud de la

Paragrafo tnico. Para efectos de la presente victima, deformidad fisica

ley, la calidad de victima de violencia género Pe,”T'a"e"’e 0 generen [ncapamdad
extrema se acredita de acuerdo al nivel de médico legal superior a 30 dias.
afectacion de la salud fisica ylo mental de la | Paragrafo éniee- Para efectos de la presente
mujer victima, consignada en la medida de | ley, 1a calidad de victima de violencia género
proteccion expedida por las comisarias de | extrema se acredita de acuerdo al nivel de
familia, el juez de control de garantias, el juez | afectacion de la salud fisica y/lo mental de la
de conocimiento en las  sentencias | Mujer victima, consignada en la medida de
condenatorias, la fiscalia general de la nacion | proteccion expedida por las comisarias de
en forma provisional, o la autoridad competente | familia, el juez de control de garantias, el juez de
seglin corresponda. conocimiento en las sentencias condenatorias, la
fiscalia general de la nacion en forma provisional,
o la autoridad competente segtn corresponda.

6. PROPOSICION.

Por las anteriores consideraciones y haciendo uso de las facultades conferidas por el articulo 153 de la
Ley 52 de 1992, se rinde Ponencia Positiva y se solicita a la Honorable Mesa Directiva de la Plenaria
de Senado dar segundo debate al PROYECTO DE LEY NO. 12 DE 2020 SENADO “Por medio de la
cual se dictan disposiciones de acceso prioritario a los programas de vivienda digna a las mujeres
victimas de violencia de género extrema” en los términos del texto radicado.

De los ponentes,

NADYA GEOI
Coordinadora Ponente

TEXTO PROPUESTO PARA SEGUNDO DEBATE

PROYECTO DE LEY NO. 12 DE 2020 SENADO “Por medio de la cual se dictan disposiciones de
acceso prioritario a los programas de vivienda digna a las mujeres victimas de violencia de género
extrema”

El Congreso de la Republica
DECRETA:

ARTICULO 1°. OBJETO DE LA INICIATIVA. La presente ley tiene por objeto establecer medidas
para garantizar el acceso prioritario de las mujeres victimas de violencia de género extrema al subsidio
de vivienda en especie para poblacion vulnerable, previo cumplimiento de los requisitos legales para
ser beneficiario en forma preferente en los términos del articulo 12 de ley 1537 de 2012.

ARTICULO 2°. VIOLENCIA DE GENERO EXTREMA. Por violencia de género extrema se entiende
toda accién u omision que cause un dafio o sufrimiento fisico, sexual, psicoldgico, patrimonial;
excesivo y grave en razon a su género, a las victimas de las siguientes conductas:
a. Tentativa de feminicidio.
b. Lesiones con agentes quimicos, acido y/o sustancias similares.
c. Delitos en contra la Libertad, Integridad y formacion sexual en los términos del Titulo IV de la
Ley 599 de 2000 o la disposicién que haga sus veces.
d. Maltrato fisico, psicolégico que deje secuelas permanentes en la salud de la victima,
deformidad fisica permanente o generen incapacidad médico legal superior a 30 dias.
Paragrafo. Para efectos de la presente ley, la calidad de victima de violencia género extrema se
acredita de acuerdo al nivel de afectacion de la salud fisica y/o mental de la mujer victima, consignada
en la medida de proteccion expedida por las comisarias de familia, el juez de control de garantias, el
juez de conocimiento en las sentencias condenatorias, la fiscalia general de la nacion en forma
provisional, o la autoridad competente segn corresponda.

ARTICULO 3°. Modifiquese el articulo 12 de la ley 1537 de 2012, el cual quedard asi.
Articulo 12. Subsidio en especie para poblacion vulnerable. Las viviendas resultantes de los

proyectos que se financien con los recursos destinados a otorgar subsidios familiares de
vivienda por parte del Gobierno Nacional, asi como los predios destinados y/o aportados a

este fin por las entidades territoriales incluyendo sus bancos de Suelo o Inmobiliarios, se
podrén asignar a titulo de subsidio en especie a los beneficiarios que cumplan con los
requisitos de priorizacion y focalizacion que establezca el Gobierno Nacional a través del
Departamento Administrativo para la Prosperidad Social.

Sin perjuicio de lo anterior, la asignacion de las viviendas a las que hace referencia el presente
articulo beneficiara en forma preferente a la poblacién que se encuentre en alguna de las
siguientes condiciones: a) que esté vinculada a programas sociales del Estado que tengan
por objeto la superacion de la pobreza extrema o que se encuentre dentro del rango de
pobreza extrema, b) que esté en situacion de desplazamiento, c) que haya sido afectada por
desastres naturales, calamidades piblicas o emergencias y/o d) que se encuentre habitando
en zonas de alto riesgo no mitigable. Dentro de la poblacion en estas condiciones, se dara
prioridad a las mujeres y hombres cabeza de hogar, personas en situacion de discapacidad,
adultos mayores y mujeres victimas de violencia de género extrema que requieran o hayan
requerido medidas de atencion para habitacién de acuerdo con la ley 1257 de 2008 o la que
haga sus veces y decretos reglamentarios.

Las entidades territoriales que aporten o transfieran recursos o predios, segln lo previsto en
este articulo podran participar en la fiducia o patrimonio auténomo que se constituya.

Parégrafo 1°. El Gobierno Nacional revocara la asignacion del Subsidio Familiar de Vivienda
a que hace referencia este articulo y restituird su titularidad, cuando los beneficiarios
incumplan las condiciones de los programas sociales del Gobierno Nacional o del reglamento
que este expida en relacion con las responsabilidades de los beneficiarios, y de acuerdo con
el procedimiento que se establezca en el mismo.

Parégrafo 2°. En todo caso, el valor de la vivienda otorgada a titulo de subsidio en especie
podré superar el valor del subsidio que haya sido asignado en dinero antes de la entrada en
vigencia de la presente ley, cuando el mismo sea aportado a los patrimonios por parte de sus
beneficiarios.

Parégrafo 3°. El Departamento Administrativo para la Prosperidad Social elaborard el listado
de personas y familias potencialmente elegibles en cada Municipio y Distrito de acuerdo con

los criterios de focalizacion empleados en los programas de superacion de pobreza y pobreza
extrema, o los demés que se definan por parte del Gobierno Nacional. Con base en este
listado se seleccionaran los beneficiarios del programa del Subsidio Familiar 100% de
Vivienda en especie con la participacion del Departamento Administrativo para la Prosperidad
Social, de los alcaldes y del Ministerio de Vivienda, Ciudad y Territorio a través del Fondo
Nacional de Vivienda, en los municipios y distritos donde se adelanten los proyectos de
Vivienda de Interés Social prioritario.

Tratandose de la identificacion de los hogares localizados en zonas de alto riesgo no mitigable,
los alcaldes municipales y distritales entregaran, al Departamento Administrativo para la
Prosperidad Social y al Fondo Nacional de Vivienda, el listado de hogares potencialmente
beneficiarios teniendo en cuenta, entre otros, lo previsto en el articulo 5o de la Ley 22 de 1991
que modifica el articulo 56 de la Ley 92 de 1989.

Parégrafo 4°. Cuando las solicitudes de postulantes, que cumplan con los requisitos de
asignacion para el programa del subsidio familiar 100% de vivienda en especie excedan las
soluciones de vivienda que se van a entregar en los proyectos de Vivienda de Interés
Prioritario que se realicen en el municipio o distrito, el Departamento Administrativo para la
Prosperidad Social realizara un sorteo para definir los postulantes beneficiarios del subsidio
familiar 100% de vivienda en especie, de conformidad con los criterios de priorizacion
establecidos en la presente ley, cuando no existan otros criterios de calificacion, para dirimir
el empate.

Paragrafo 5°. Los datos personales aportados como prueba para la obtencién de los
beneficios descritos en el presente articulo, serén tratados conforme a la Ley Estatuaria 1581
de 2012 o la que haga sus veces.

ARTICULO 4°. El Ministerio de Vivienda, Ciudad y Territorio reglamentaré en el término de 6 meses
a partir de la entrada en vigencia de la presente ley, la aplicacion del criterio preferente de acceso a
las victimas de violencia de género extrema en los términos del articulo anterior. Superado este
término de tiempo el Gobierno Nacional conservara su facultad reglamentaria.

ARTICULO 5°. VIGENCIA. La presente ley rige a partir de la fecha de su publicacién y deroga las
disposiciones que le sean contrarias.
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Del ponente,

NADYA GEORG BLEL SCAFF
Coordinadora Ponente

1. ANTECEDENTES

El proyecto de ley objeto de estuio es de origen congresional a iniciativa de a H.S. NADYA BLEL
SCAFF, radicado en Secretaria de General de Senado el dia 20-07 de 2020, tal como consta en
Gaceta 574 de 2020,

En continuidad del tramite legislativo, conforme a lo dispuesto 14 de fa Ley 97412005 (150 de la Ley
5% de 1992) la Mesa Directiva de la Comision Séptima Constitucional designo como ponente (nica a
laH.S. NADYA GEORGETTE BLEL SCAFF.

Puesto a consideracion de la Comision Séptima

2. Osero.

La presente iniciativa tiene por objeto establecer medidas para la reactivacion de la economia y finanza
familiar a través del refiro parcial de cesantias y aportes voluntarios a fondos de pensidn.

A partr e la expedicion de la poltica nacional de emprendimiento el Gobiemo Nacional Colombiano
ha colocado dentro de su agenda pdblica, la necesidad de fomentar fa cultura del emprendimiento
como altermativa de solucion al problema del desempleo y falta de oportunidades; dado que el
crecimiento de fas empresas constituye un factor esencial para la generacion de empleo y el progreso
social de fas economias.

Asi, en el marco del fomento del emprendimiento familir y la reactivacin econdmica post pandemia
COVID 19, a iniciativa plantea un mecanismo de financiacion de proyectos de emprendimiento
personal o familiar de los trabajadores piblicos y privados a partir del refiro parcial de cesantfas,
aunado al alivio financiero derivado de la posibiidad del retiro parcial temporal de los aportes
voluntarios a fondos de pensién.

2.1, JUSTIFICACION DE LA INICIATIVA.

Enfrentar una situacion sin precedentes en la historia del pais como la ha sido la pandemia por el virus
SARS- COVID 19, ha generado enormes desafios para la economia y las finanzas de los hogares

INFORME DE PONENCIA SEGUNDO
DEBATE DEL PROYECTO DE LEY
NUMERO 13 DE 2020 SENADO

por medio de la cual se establecen medidas para la
reactivacion de la economia familiar y se dictan otras
disposiciones - retiro parcial de cesantias.

Bogotd, D, C noviembre de 2020.

Doctor

JESUS MARIA ESPANA
Secretario General Comision VII
Senado de la Repblica
Ciudad

Ref. Informe de ponencia para segundo debate del PROYECTO DE LEY NO. 13 DE 2020
SENADO “Por medio de la cual se establecen medidas para la reactivacion de la economia
familiar y se dictan ofras disposiciones - retiro parcial de cesantias”

Sefior secretario,

En cumplimiento de lo dispuesto por la Ley 5% de 1992 y respondiendo a la designacion hecha por la
Mesa Directiva como panente coordinadora de esta iniciativa, rindo informe de ponencia para segundo
debate del PROYECTO DE LEY NO. 13 DE 2020 SENADO ‘Por medio de la cual se establecen
medidas para la reactivacion de la economia familiar y se dictan otras disposiciones - retiro parcial de
cesantias”.

La presente ponencia se desarrollard de la siguiente manera:

Antecedentes.

Objeto y Justificacion del proyecto.
Contenido de la iniciativa.
Conflicto de interés.

Pliego de modificaciones
Proposicion.

colombianos. EI desempleo en mayo llegd a 21,4 por ciento y la OCDE prevé que este afio el PIB
colombiano caerd entre 6,1y 7,9 cientol.

Iniciar el proceso de reactivacion econdmica y generacion de nuevos emprendimientos orientados a
solventar los estragos de la pandemia, requerira el fomento de fuentes de financiacién para los
hogares colombianos que les permitan aportar a la recuperacion econdmica del pais.

En ese sentido la iniciativa planteada, abre un escenario en donde el refiro parcial de cesantfas de los
trabajadores colombianos se convierte en una plataforma financiera para los nuevos emprendimientos
del niicleo familiar; permitiéndoles a estos proyectos iniciar con un capital propio sin verse abocados
a recurrir a créditos de capital con altos intereses y amplias exigencias para su otorgamiento.

Por otra parte, otorgar alivios a las finanzas de los hogares que han disminido sus ingresos con
ocasion a la pandemia, al permitir de manera temporal el retiro parcial de los aportes voluntarios a
fondos de pensidn, sin lugar a deducciones o sanciones pecuniarias por tal fin.

2.2.IMPACTO DEL COVID 19 EN LA ECONOMIA Y EL EMPLEO.

De acuerdo con la OCDE, el pais afronta la peor recesion evidenciada en los dltimos siglos como
consecuencia de la crisis sanitaria provocada por la pandemia SARS-COVID 19. Pese a que la
emergencia tuvo menor incidencia sanitaria en Colombia que en atros paises vecinos, provoco un
desplome del PIB del 2,4 % en el primer trimestre del afio (PORTAFOLIO 20202). Asi mismo, de
acuerdo a las proyecciones de esta corporacion en el panorama mas complejo de la coyuntura, el PIB
del pafs caerd entre el 6,1 % y el 7,9 %.

El Banco de la Replblica prevé para este afio, la pérdida de mas de 1,6 millones de empleos en
Colombia a causa de la crisis provocada por la pandemia®.

De acuerdo alas cifras del DANE, para el mes de mayo de 2020, la tasa de desempleo a nivel nacional
fue 21,4%, y en las 13 ciudades y 4reas metropolitanas fue 24,5% (ambas variaciones son
estadisticamente significativas). En comparacion con mayo de 2019, se presentan incrementos de
109 p.p. y de 13,3 p.p. respectivamente. La tasa global de participacion se ubicé en 55,2%, lo que
representd una reduccion de 7,9 puntos porcentuales frente a mayo del 2019 (63,1%). Finalmente, la

! https://www.semana.com/economia/articulo/el-plan-marshall-del-gobierno-dugue-para-enfrentar-la-
crisis-economica/685725.

2 https://www.portafolio.co/economia/ocde-preve-caida-del-pib-de-colombia-entre-6-1-y-el-7-9-en-2020-
541621.

3 El mercado laboral: desempefio a febrero y estimacion del impacto de la emergencia sanitaria. Grupo de
Andlisis del Mercado Laboral (Gamla)* Subgerencia de Politica Monetaria e Informacidn Econdmica Banco
de la Repuiblica. Abril de 2020.
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tasa de ocupacion fue 43,4%, presentando una disminucién de 13,0 puntos porcentuales respecto al
mismo mes del 2019 (56,4%).

Total nacional - mayo (2019 - 2020)

552 56,4
Mayo
2019

214 e

B8é&s8s8 3

10,5

TGP TO L1

(Tasa Global de Participacién)  (Tasa de Ocupacién) (Tasa de Desemplec)

o B

Fuente: DANE

En el pais, la poblacion ocupada en mayo de 2020 fue 17,3 millones de personas, 4,9 millones menos
(variacion estadisticamente significativa) frente al mismo mes de 2019. En las 13 ciudades y areas
metropolitanas dicha poblacion fue 8,4 millones de personas, 2,4 millones menos que en mayo del
afio anterior (variacion estadisticamente significativa).

2.3 NATURALEZA JURIDICA DEL AUXILIO DE CESANTIAS.

Tal como lo resalta la jurisprudencia de la Corte Constitucional®, el auxilio de cesantia se erige en una
de las prestaciones mas importantes para los trabajadores y su nticleo familiar, como también en uno
de los fundamentos mas relevantes del bienestar de los mismos, en cuanto se considera el respaldo
econémico de sus titulares para el acceso a bienes y servicios indispensables para el mejoramiento
de la calidad de vida de la poblacion asalariada.

Asi, esta prestacion social cumple una doble finalidad, primero, estando vigente el vinculo laboral,
sirve para satisfacer requerimientos importantes en materia de vivienda y educacion, mediante los
retiros parciales; segundo, una vez se efectta la terminacion del vinculo laboral estando obligado el
empleador a cancelar el total de las cesantias se promueve como una herramienta financiera para
satisfacer las necesidades mientras se encuentra cesante.

Estas finalidades armonizan con el objeto de la iniciativa pues la inversién en proyectos de
emprendimiento personales o familiares de los trabajadores mediante el retiro parcial aporta tanto a la

47-008 de 2015.

construccion de patrimonio familiar, como al afianzamiento del autoempleo en caso de finalizarse el
vinculo laboral y encontrarse cesante.

Debe tenerse presente que de acuerdo a estudio del Departamento Nacional de Planeacion (DNP) un
colombiano en 2015 se demoraba en promedio 18 semanas para conseguir empleo, esto quiere decir
cuatro meses y medio (196 dias 0 4.704 horas). Ahora bien, la cifra cambia dependiendo la ciudad.
Si usted esta en Pasto, Barranquilla, Villavicencio, Manizales, Cartagena, Pereira y Cali tiene que
invertir entre 20 y 28 semanas, esto quiere decir un maximo de siete meses (196 dias) y un minimo
de cinco meses (140 dias. Asi, es una garantia a favor del trabajador que al finalizar su vinculo laboral
posea un negocio independiente que le permita financiarse durante el periodo que se encuentre
cesante.

2.4. AFILIADOS A LOS FONDOS DE CESANTIAS.

La poblacion susceptible de ser beneficiaria del objeto de la iniciativa son los afiliados a los fondos de
cesantias que de acuerdo a cifras emitidas por la Superintendencia Financiera corresponden a julio
de 2018, corresponden a un total de 7.712.035 afiliados dependientes.

Discriminados seguin el sexo de la siguiente manera:

DEPENDIENTE

FONDOS

HOMBRES MUJERES
PORVENIR 3.069.394 1.287.379 4.356.773
PROTECCION 1.544.504 969.018 2513.522
COLFONDOS 502.640 292.225 794.865
OLD MUTUAL 24.167 22.708 46.875
TOTAL 5.140.705 2.571.330 7.712.035

Fuente. Superintendencia financiera - Informacién histérica de los fondos de cesantia
2.5. IMPACTO DE LAS PYMES EN LA ECONOMIA COLOMBIANA

Las Pequefias y Medianas Empresas (Pymes) en el pais han sido catalogadas por los expertos como
la verdadera locomotora de la economia del pais, pues no solo corresponde a un grupo mayoritario

de negocios en todos los sectores econdmicos, sino que, ademas, aportan el 35 % del PIB,
representan el 80 % del empleo del pais y el 90 % del sector productivo nacional, de acuerdo a cifra
emitidas por el DANE.

Segln Confecamaras, en Colombia hay mas de 2,5 millones de micro, pequefias y medianas
empresas. En Bogota, Cundinamarca, Atlantico, Antioquia, Valle del Cauca y Santander se concentra
este segmento que ocupa el 66% del sistema productivo del pafs. Adicional a esto, el Registro Unico
Empresarial y Social (RUES), asegura que en Colombia el 94,7% de las empresas registradas son
microempresas y el 4,9% son pequefias y medianas.

2.6 POLITICA NACIONAL DE EMPRENDIMIENTO.

A partir del afio 2009 Colombia cuenta con una politica nacional de emprendimiento, liderada por el
Ministerio de Comercio, Industria y Turismo. De acuerdo con esta politica, el papel del Estado en el
fomento del emprendimiento es: 1. Promover la alianza publico-privada académica, 2. Facilitar
condiciones para el emprendimiento, 3. Desarrollar la dimension local del emprendimiento.

El proyecto de ley de referencia se relaciona intrinsecamente con los cinco objetivos estratégicos de
la politica del emprendimiento en Colombia, que son (Jenny Montes Vésquez - “Estudio de la oferta
de recursos técnicos y tecnoldgicos para favorecer los procesos de emprendimiento juvenil”)e:

v Facilitar la iniciacion formal de la actividad empresarial.

Dentro de las principales estrategias para promover la iniciacion formal de la actividad empresarial se
encuentran las siguientes: Simplificacion de Tramites; reduccion de Costos; difusion de Informacion;
y control de la Informalidad. Como complemento a las anteriores que buscan mejorar el entorno de
negocios para el inicio formal de las actividades econdmicas, a través de esta iniciativa se busca
proponer mecanismos de control y herramientas de incentivo para el inicio empresarial desde la
formalidad.

v Promover el acceso a financiacion para emprendedores y empresas de reciente
creacion.

El objetivo de la politica de emprendimiento, en materia de financiacion, es generar las condiciones
necesarias para promover una cultura de inversion, asi como facilitar el acceso a financiamiento por
parte de emprendedores y empresas de reciente creacion.

S http://www.elnuevosiglo.com.co/articulos/10-2017-en-el-2018-pymes. buscaran-ahorrar-
gastos.
© https://www.incae.edu/sites/default/files/reporte_nacional final -_colombia_final_corregido.pdf

Vv Promover la articulacién interinstitucional para el fomento del emprendimiento en
Colombia.

Con el fin de satisfacer la necesidad de articular la oferta institucional para el apoyo a la creacion de
empresas, la Ley 1014 de 2006, de Fomento a la Cultura del Emprendimiento, tiene como uno de sus
objetivos principales establecer instancias de coordinacién entre los diferentes actores involucrados
en el fomento del emprendimiento en el pais. De esta forma, la Ley establece la creacién de una Red
Nacional para el Emprendimiento y de Redes Regionales para el Emprendimiento, responsables de
(i) definir las politicas y directrices que en esta materia se implementen en el pais y en los
departamentos y (i) desarrollar acciones conjuntas entre diversas organizaciones que permitan
aprovechar sinergias y potenciar esfuerzos para impulsar emprendimientos.

v Fomentar la industria de soporte “no financiero”, que provee acompafiamiento a los
emprendedores desde la conceptualizacién de una iniciativa empresarial hasta su
puesta en marcha.

El soporte no financiero provee el acompafiamiento a emprendedores desde la concepcion de su
iniciativa empresarial hasta la puesta en marcha de la empresa. Para esto, la politica establece: el
desarrollo de unidades de emprendimiento; el desarrollo de concursos de planes de negocios y ferias
de emprendedores; escenarios de formacion para la cultura emprendedora; programas de apoyo a
emprendedores de las cAmaras de comercio.

Vv Promover emprendimientos que incorporan ciencia, la tecnologia y la innovacion.

La politica de emprendimiento buscara en asocio con los diferentes actores publicos y privados
desarrollar iniciativas que permitan (i) crear condiciones favorables para la generacion de
conocimiento cientifico y tecnologia nacional, (ii) dar incentivos a la creatividad, (iii) generar espacios
donde se fomente la creatividad (Tecnoparques), (iv) estimular la capacidad innovadora del sector
productivo, y v) fortalecer los servicios de apoyo a la investigacion cientifica y al desarrollo tecnolégico
, entre otros.

2.7. RETIRO DE LOS APORTES VOLUNTARIOS A FONDOS DE PENSION.

Los aportes adicionales y voluntarios de pension regulados por el articulo 62 de la ley 100 de 93,
corresponden a las sumas aportadas de manera adicional por los afiliados con miras a alcanzar una
mejor pensién o asegurar pensionarse con menor tiempo.

El marco legal vigente faculta a los afiliados para realizar retiros parciales o totales de capital y
rendimientos aportados voluntariamente para fines diferentes a la obtencién de una pension; sin
embargo, tal como lo establece el articulo 31 de la ley 2010 de 2019, estos recursos al ser retirados




GACETA DEL CONGRESO 1328

Martes, 17 de noviembre de 2020

Pagina 7

pierden los beneficios tributarios que gozo en el afio de aporte, constituyéndose en una renta gravada
en el afio en que sean retirados y seran objeto de una retencion en la fuente del 35% por parte de la
sociedad administradora.

En los momentos de dificultad que atraviesan las familias colombianas y sobre todo los trabajadores
independientes del pais, poder echar mano de estos recursos sin lugar a deducciones tributarias,
sanciones o penalidades, se constituye en una medida de alivio financiero que permite solventar la
crisis econémica derivada del impacto de la pandemia.

3. CONTENIDO DE LA INICIATIVA.

v' Establece para el régimen laboral pablico y privado causal para el retiro parcial de cesantias
hasta por un 50% del ahorro total, consistente en la inversion en proyectos de emprendimiento
de pequefias y medianas empresas o para la financiacién de negocios familiares, ya sea de
trabajador 0 empleado, su conyuge o sus hijos jévenes en edad de 18 a 28 afios, una vez se
acrediten los requisitos minimos exigidos por ley.

v" Define los requisitos minimos y seguimiento técnico que deberan ser exigidos a los proyectos
de emprendimientos susceptibles de ser financiados con el retiro parcial de cesantias a fin de
disminuir el riesgo financiero de la inversion.

v' Extiende los beneficios de los emprendedores vinculados a las redes de emprendiendo a los
trabajadores que destinen sus cesantias a la generacion de empresas. Dentro de estos, la
prelacion para acceder a programas presenciales y virtuales de formacién ocupacional
impartidos por el Servicio Nacional de Aprendizaje, Sena.

v' Faculta el retiro parcial de aportes voluntarios a pension sin que ello implique la pérdida de
los beneficios tributarios como rentas exentas, sanciones o penalidades. Esta habilitacion
estar vigente hasta el 31 de diciembre de 2022.

4. CONFLICTO DE INTERES

En virtud del Articulo 286 de la Ley 5 de 1992 y del Articulo 1 de la ley 2003 de 2009, este proyecto
de ley redne las condiciones de los literales a y b de las circunstancias en las cuales es inexistente el
conflicto de interés, toda vez que es una iniciativa de interés general que puede coincidir y fusionarse
con los intereses del electorado.

5. PLIEGO DE MODIFICACIONES.

TEXTO APROBADO EN PRIMER DEBATE ]

TEXTO PROPUESTO PARA SEGUNDO
DEBATE

ARTICULO 4°. Reglamentacién. En el término de
dos (02) meses contados a partir de la expedicion
de la presente ley, el Ministerio de Trabajo
reglamentard el procedimiento y requisitos que
deberan acreditarse ante el correspondiente Fondo
Administrador para acceder al retiro parcial de las
cesantias con ocasion al desarrollo de proyectos de
emprendimiento familiar e inversion en proyectos de
emprendimiento de micro, pequefias y medianas
empresas. En todo caso, tratdndose de
emprendimiento familiar, como requisitos minimos,
debera tener en cuenta los siguientes:

1. El retiro parcial de cesantias procedera
cuando no supere el 50% del ahorro total.
2. Podra acceder al retiro parcial de cesantias

el empleado o trabajador que, a la fecha de la
solicitud tenga definida su situacion habitacional.

3. Las personas dependientes del empleado
o trabajador en los términos del articulo 2 de la ley
1809 de 2016, deben haber finalizado sus estudios
académicos o haber sido beneficiarios del retiro
parcial de cesantias con ocasién al pago de
educacion superior en las modalidades habilitadas
por ley.

Paréagrafo: El Servicio Nacional de Aprendizaje -
SENA, a través de los diferentes programas de
apoyo al emprendimiento y empresarismo brindara
asesorfa para la creacion de empresa y emitira
certificacion  de viabilidad del proyecto de
emprendimiento familiar, para lo cual tendrd en
cuenta, como minimo el estudio del mercado y la
sostenibilidad del proyecto.

ARTICULO 4°, Reglamentacién.  En el término de
dos (02) meses contados a partir de la expedicion de
la presente ley, el Ministerio de Trabajo reglamentara
el procedimiento y requisitos que deberén acreditarse
ante el correspondiente Fondo Administrador para
acceder al retiro parcial de las cesantias con ocasion
al desarrollo de proyectos de emprendimiento familiar
e inversion en proyectos de emprendimiento de
micro, pequefias y medianas empresas. En todo
caso, tratdndose de emprendimiento familiar, como
requisitos minimos, deberd tener en cuenta los
siguientes:

1 El retiro parcial de cesantias procedera
cuando no supere el 50% del ahorro total.
2. Podré acceder al retiro parcial de cesantias

el empleado o trabajador que, a la fecha de la
solicitud tenga definida su situacion habitacional.

3. Las personas dependientes del empleado o
trabajador en los términos del articulo 2 de la ley 1809
de 2016, deben haber finalizado sus estudios
académicos o haber sido beneficiarios del retiro
parcial de cesantias con ocasién al pago de
educacion superior en las modalidades habilitadas
por ley.

Parégrafo: El Servicio Nacional de
Aprendizaje - SENA, a través de los diferentes
programas de apoyo al emprendimiento y
empresarismo brindara asesoria para la creacion de
empresa o formulacion del proyecto de
emprendimiento de economia familiar. y—emitira
eemﬁair'm ek jabilidad—del

Brovecto—d
PHoY

Lent: mo—minimo—el—estudio—del do—v|
T ¥
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6. PROPOSICION.

Por las anteriores consideraciones y haciendo uso de las facultades conferidas por el articulo 153 de la
Ley 5 de 1992, se rinde Ponencia Positiva y se solicita a la Honorable Mesa Directiva de Plenaria
Senado dar segundo debate al PROYECTO DE LEY NO. 13 DE 2020 SENADO ‘Por medio de la cual
se establecen medidas para la reactivacion de la economia familiar y se dictan otras disposiciones -
retiro parcial de cesantias”

De los ponentes,

+
NADYA GEORGEWTE BLEL SCAFF
Coordinadora Ponente

TEXTO PROPUESTO PARA SEGUNDO DEBATE
PROYECTO DE LEY No. 13 DE 2020 SENADO
“Por medio de la cual se establecen medidas para la reactivacion de la economia familiar y se dictan
otras disposiciones - retiro parcial de cesantias”

EL CONGRESO DE COLOMBIA
DECRETA:

ARTICULO 1°. Objeto. La presente ley tiene por objeto establecer medidas para la
reactivacion de la economia y finanza familiar, a partir de la habilitacion legal para el retiro parcial de
cesantias.

ARTICULO 2°. Modifiquese el articulo 102 de la ley 50 de 1990 el cual quedaré asf:

Articulo 102. El trabajador afiliado a un Fondo de Cesantia s6lo podra retirar las sumas abonadas en
su cuenta en los siguientes casos:

1. Cuando termine el contrato de trabajo. En este evento la Sociedad Administradora entregara
al trabajador las sumas a su favor dentro de los cinco (5) dias siguientes a la presentacion de
la solicitud.

2. Enlos eventos en que la legislacion vigente autoriza la liquidacion y pago de cesantia durante
la vigencia del contrato de trabajo. El valor de la liquidacion respectiva se descontara del saldo
del trabajador desde la fecha de la entrega efectiva.

3. Parafinanciar los pagos por concepto de matriculas del trabajador, su cényuge, compariera o
compafiero permanente y sus hijos, en entidades de educacién superior reconocidas por el
Estado. En tal caso el Fondo girara directamente a la entidad educativa y descontara el
anticipo del saldo del trabajador, desde la fecha de la entrega efectiva.

4. Para inversion en proyectos de emprendimiento de micro, pequefias y medianas empresas;
financiacion de negocios familiares, ya sea del trabajador, su cényuge o sus hijos jévenes en
edad de 18 a 28 afios.

Parégrafo. El trabajador afiliado a un fondo de cesantias también podra retirar las sumas abonadas
por concepto de cesantias para destinarlas al pago de educacion superior de sus hijos o dependientes,
a través de las figuras de ahorro programado o seguro educativo, segln su preferencia y capacidad.

ARTICULO 3°. Modifiquese el articulo 3 de la ley 1071 de 2006 el cual quedaré asf:
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Articulo 3. Retiro parcial de cesantias. Todos los funcionarios a los que hace referencia el articulo
2° de la presente norma podran solicitar el retiro de sus cesantias parciales en los siguientes casos:

1. Parala compray adquisicion de vivienda, construccion, reparacion y ampliacion de la misma
y liberacién de gravamenes del inmueble, contraidos por el empleado o su cényuge o
compafiero (a) permanente.

2. Para adelantar estudios ya sea del empleado, su cényuge o compafiero (a) permanente, o
sus hijos.

3. Para inversion en proyectos de emprendimiento de micro, pequefias y medianas empresas;
financiacion de negocios familiares, ya sea del empleado, su conyuge o sus hijos jovenes en
edad de 18 a 28 afios.

ARTICULO 4°. Reglamentacion. En el término de dos (02) meses contados a partir de la
expedicion de la presente ley, el Ministerio de Trabajo reglamentara el procedimiento y requisitos que
deberan acreditarse ante el correspondiente Fondo Administrador para acceder al retiro parcial de las
cesantias con ocasion al desarrollo de proyectos de emprendimiento familiar e inversion en proyectos
de emprendimiento de micro, pequefias y medianas empresas. En todo caso, tratdndose de
emprendimiento familiar, como requisitos minimos, debera tener en cuenta los siguientes:

1. Elretiro parcial de cesantias procedera cuando no supere el 50% del ahorro total.

2. Podré acceder al retiro parcial de cesantias el empleado o trabajador que, a la fecha de la
solicitud tenga definida su situacion habitacional.

3. Las personas dependientes del empleado o trabajador en los términos del articulo 2 de la ley
1809 de 2016, deben haber finalizado sus estudios académicos o haber sido beneficiarios del retiro
parcial de cesantias con ocasion al pago de educacién superior en las modalidades habilitadas por
ley.

Parégrafo: El Servicio Nacional de Aprendizaje - SENA, a través de los diferentes programas de

apoyo al emprendimiento y empresarismo brindara asesoria para la creacion de empresa o formulacion
del proyecto de emprendimiento de economia familiar.

ARTICULO 5°. Fomento de la cultura de emprendimiento. La Red Nacional para el
Emprendimiento dentro del &mbito de su competencia, desarrollara planes, programas y proyectos
orientados al fortalecimiento, acompafiamiento y fomento de la cultura empresarial en los espacios
laborales y educativos, garantizando el respeto de la autonomia universitaria.

ARTICULO 6°. Apoyo al Emprendimiento Familiar. EI Gobierno Nacional, en cabeza del
Ministerio de Comercio, Industria y Turismo coordinara con las Camaras de Comercio y el Servicio
Nacional de Aprendizaje - SENA y el Ministerio de Tecnologias de la informacién y las Comunicaciones
- MINTIC, programas especiales de fortalecimiento, sostenibilidad, consolidacién, crecimiento y
competitividad y habilidades y competencias digitales de las micro, pequefias y medianas empresas,
con prelacion de las conformadas por mujeres cabezas de familia o jovenes entre los 18 y los 28 afios.

Parégrafo: EI Ministerio de Comercio, Industria y turismo, en el término de 6 meses reglamentara las
acciones necesarias para el desarrollo del presente articulo. Superado este tiempo el Gobierno
nacional conservara su facultad reglamentaria.

ARTICULO 7°. Beneficios aempleados emprendedores. Quienes destinen el retiro parcial
de cesantias a la inversion en la generacién de empresa en los términos de la presente ley, tendran
como incentivo los beneficios reconocidos a los emprendedores vinculados a las redes de
emprendimiento de que trata el articulo 19 de la ley 1014 de 2006 o las disposiciones que haga sus
veces.

ARTICULO 8. Vigencia. La presente ley rige a partir de la fecha de su promulgacion y deroga
las disposiciones que le sean contrarias.

Del ponente,

+

NADYA GEORGETHE BLEL SCAFF
Coordinadora Ponente

INFORME DE PONENCIA SEGUNDO
DEBATE DEL PROYECTO DE LEY
NUMERO 34 DE 2020 SENADO

por medio de la cual se crean parques infantiles de
integracion en el territorio nacional y se dictan otras
disposiciones.

Bogotd, D, C noviembre de 2020.

Doctor

JESUS MARIA ESPANA
Secretario General Comision VII
Senado de la Repblica
Ciudad

Ref. Informe de ponencia para segundo debate del PROYECTO DE LEY NO. 34 DE 2020
SENADO ‘Por medlio de la cual se crean parques infantiles de integracin en el territorio
nacional y se dictan otras disposiciones”

Sefior secretario,

En cumplimiento de lo dispuesto por la Ley 5% de 1992 y respondiendo a la designacion hecha por la
Mesa Directiva como ponente coordinadora de esta niciativa, rindo informe de ponencia para segundo
debate del PROYECTO DE LEY NO. 34 DE 2020 SENADO “Por medio de la cual se crean parques
infantiles de integraci6n en el territorio nacional y se dictan otras disposiciones”.

La presente ponencia se desarrollard de la siguiente manera:

1. Antecedentes.

2. Objeto y Justificacion del proyecto.
3. Contenido de lainiciativa.

4. Conflicto de interés.

5. Pliego de modificaciones

6. Proposicion.

1. ANTECEDENTES

El proyecto de ley abjeto de estudio es de origen congresional a iniciativa de la H.S. NADYA BLEL
SCAFF, radicado en Secretaria de General de Senado el dia 20-07 de 2020, tal como consta en
Gaceta 590 de 2020.

En continuidad del tramite legislativo, conforme a lo dispuesto 14 de la Ley 974/2005 (150 de la Ley
5%de 1992) la Mesa Directiva de la Comision Séptima Constitucional designo como ponentesala H.S.
AYDEE LIZARAZO CUBILLOS y a la H.S. NADYA GEORGETTE BLEL SCAFF Coordinadora
Ponente.

Puesto a consideracion de la Comisién Séptima Constitucional fue aprabado por unanimidad tal como
consta en el Acta N° 21 de la legislatura 2020-2021.

2. OsueTo.

El objeto de la presente iniciativa es garantizar y asegurar el acceso de los nifios, nifias y adolescentes
ensituacion de discapacidad alos juegos y escenarios de recreacion construidos en espacios piblicos
0 privados.

Paralograr el cometido, se deben adoptar medidas de accion afirmativa positiva orientadas a evitar o
compensar las desventajas de una persona en Situacion de discapacidad y realizar los ajustes
necesarios que permitan su participacion en igualdad de condiciones con lo demés. Asimismo,
aquellos que estan en fase de idea o planificacion para su construccién, deben contar con un disefio
universal, esto significa que permitan que cualquier persona, sin importar si se encuentra en situacién
de discapacidad o no, pueda usary gozar de ellas.

La accesibilidad en los parques infantiles es, un reto pendiente, de ahi la importancia de legislar sobre
la materia, buscando crear un espacio inclusivo, en el que los nifios y niffas se divirtieran juntos, sin
que las diferencias, constituyan un obstéculo.

2.1 JUSTIFICACION DE LA INICIATIVA.

El presente proyecto constituye una accién positiva, toda vez que entiende que el derecho a la
recreacion, en este caso representado por los juegos infantiles no mecanizados, es decir aquellos que
se impulsan solo con la fuerza humana, son parte fundamental del desarrollo del nifio, nifia y
adolescente quienes son mas susceptibles a sufrir discriminacion entre sus pares y especialmente
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cuando el nifio o nifia se encuentra en situacion de discapacidad, por tanto se debe poner especial
énfasis en el acceso a ellos en situacion de discapacidad.

En este sentido cobra fuerza, en un nivel mas intenso el principio de igualdad, vida independiente,
accesibilidad universal, disefio universal, intersectorialidad y participacion pues hoy en dia la mayoria
de los juegos no mecénicos construidos en espacios publicos o privados, no estan acondicionados
para que un nifio en situacion de discapacidad pueda jugar en ellos. Asi, lo que para muchos constituye
un momento de diversion, para otros resultan una forma de exclusion, cuestion que constituye una
limitacion discriminadora de su derecho a participar de las actividades recreativas propias de su edad,
y por consiguiente, su desarrollo como seres humanos.

El impacto principal y mas inmediato es que son los propios nifios y nifias quienes sufren las
limitaciones que les impone una sociedad, un contexto y un medio ambiente no inclusivos y que no
les ofrecen oportunidades para disfrutar plenamente sus vidas y alcanzar todo su potencial.

Excluirlos en el juego no solo viola sus derechos, sino que perjudica a toda la sociedad, ya que estos
nifios y nifias pueden, con el apoyo adecuado, convertirse en miembros plenos, productivos y ser
maravillosos compafieros para otros nifios.

Ha planteado, la Unicef en la bisqueda de estrategias en el deporte para el desarrollo de América
Latina y el Caribe que “El deporte ha jugado siempre un papel fundamental en el desarrollo saludable
de lainfancia y se utiliza como una herramienta cada vez mas importante para estimular su desarrollo
através de la participacion en actividades deportivas.

Los deportes, la recreacion y los juegos contribuyen a mejorar la salud, las mentes y los cuerpos de
nifios, nifias y adolescentes de todo el mundo. El deporte posee un poder especial y la capacidad de
cambiar la vida generando bienestar psicolégico y fisico”.

1.2.1 POBLACION EN SITUACION DE DISCAPACIDAD

Se estima que mas de mil millones de personas viven con algun tipo de discapacidad; o sea, alrededor
del 15% de la poblacién mundial (segun las estimaciones de la poblacién mundial en 2010).

En América latina y el Caribe, estudios recientes de la CEPAL indican que alrededor del 12% de la
poblacion vive con al menos una discapacidad (12,4% en América Latina y 5,4% en el Caribe).

1 https:/www.unicef.org/lac/Desafios_15_08052013_print(1).pdf

En Colombia, tenemos de acuerdo al estudio enunciado, un total de poblacién de personas en
situacion de discapacidad de un 6.3%, ocupando el sexto lugar en américa latina. (Poblacién de 0 a
19 afios)

En la primera infancia, una primera aproximacion al tamafio de la poblacién con discapacidad la ofrece
el Censo General en Colombia para el 2005. De acuerdo con esta fuente, para dicho afio existian
96.273 nifios y nifias menores de 5 afios con algun tipo de discapacidad, los cuales representaban el
2,0% de la poblacion en esta edad. La distribucion por zona geografica mostraba entonces que dos
terceras partes, es decir, el 66,4% de los nifios y las nifias con discapacidad, vivian en cabeceras
urbanas, mientras que el restante 33,6% habitaba en zona rural.

Por su parte, el RLCPD, creado después del Censo para conocer y hacer seguimiento periddico a la
situacion de vida de esta poblacion, mostraba apenas 23.004 nifios y nifias menores de 5 afios
registrados con discapacidad a marzo de 2010.2

Frente a ello, se debe indicar que, en lo relacionado con el tamafio, las cifras oscilan entre un 1,2% y
un 2,0% de prevalencia de la discapacidad en la primera infancia (sin considerar el resultado del
RLCPD debido a su baja cobertura), lo cual impide afirmar con certeza el nivel de poblacion con
discapacidad.

» SOLUCIONES PROPUESTAS

La solucién planteada a los cuestionamientos antes enunciados, radica en la incorporacion de estas
circunstancias de vital transcendencia en la proteccion del nifio y de garantizar su desarrollo pleno-
fisico, espiritual, moral y social sobre la Igualdad de Oportunidades e Inclusion Social de las Personas
con Discapacidad.

Alincentivar la creacion de este tipo de parques que involucran las necesidades de los nifios, nifias y
adolescentes en situacion de discapacidad, se potencializa la creacion de espacios de integracion e
inclusion que permite el goce de las oportunidades de calidad de vida sin restricciones por ocasion a
la condicion de discapacidad; ademas de ello contribuye a la creacion de una cultura de aceptacion e
inclusion en los escenarios de temprana edad que genera un impacto frente a la percepcion social.

3. CONTENIDO DE LA INICIATIVA.

v' Se habilita la cofinanciacion de la Nacion para el desarrollo de las obras incluidas dentro del
plan de adaptacion.

v' Los parques que estan de planeacion o planos para su construccion, deben contar con un
disefio universal, que permita que cualquier persona sin importar si se encuentra en situacion
de discapacidad o no, pueda usar y gozar de ellas.

v Faculta al Gobierno Nacional para la expedicion de un reglamento técnico que establezca las
condiciones de técnicas y requisitos de infraestructura minima de los parques integrales, que
respondan a los siguientes criterios: accesibilidad universal y equidad, calidad, uso comun,
seguridad, sefializacion.

v' Se abre un espacio para la publicidad inclusiva de las leyes en favor de las personas en
situacion de discapacidad.

4. CONFLICTO DE INTERES

En virtud del Articulo 286 de la Ley 5 de 1992 y del Articulo 1 de la ley 2003 de 2009, este proyecto
de ley retne las condiciones de los literales a y b de las circunstancias en las cuales es inexistente el
conflicto de interés, toda vez que es una iniciativa de interés general que puede coincidir y fusionarse
con los intereses del electorado.

v’ Establece disposiciones encaminadas a garantizar una infraestructura accesible en los
parques publicos, espacios de recreacion y juegos pblicos o privados, que les permitan a las
personas en situacion de discapacidad estimular su desarrollo fisico, psicolégico y emocional
en condiciones de igualdad.

v" Los Municipios en el marco de su competencia formularan un plan de adaptacién de forma
gradual y progresiva, de acuerdo con el marco fiscal, que permitan realizar los ajustes
necesarios para garantizar la integracion igualitaria de los nifios, nifias y adolescentes del pais
en los parques publicos existentes.

2 Discapacidad en la primera Infancia: una realidad incierta En Colombia - boletin 5

| 5. PLIEGO DE MODIFICACIONES.

TEXTO APROBADO PRIMER DEBATE TEXTO PROPUESTO SEGUNDO DEBATE

Articulo 1°: Objeto. La presente ley tiene por
objeto promover la adecuacion de la
infraestructura en los parques pblicos,
espacios de recreacion publicos o privados de
juegos no mecanicos, con miras a garantizar la
accesibilidad de las nifias, nifios y adolescentes
en situacion de discapacidad, como
herramienta para estimular su desarrollo fisico,
psicolégico y emocional.

Articulo 1°: Objeto. La presente ley tiene por
objeto promover la adecuacion de la
infraestructura y dotacion de los parques
publicos, espacios de recreacion publicos o
privados de-jueges-ne-meeaniess, con miras a
garantizar la accesibilidad de las nifias, nifios y
adolescentes en situacion de discapacidad,
como herramienta para estimular su desarrollo
fisico, psicoldgico y emocional.
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Articulo 2% Parques Infantiles de
Integracion: Son los espacios publicos o
privados destinados a la recreacion, deporte y
aprovechamiento del tiempo libre, mediante
estructuras de juego infantiles no mecénicos
con disefio universal y sefializacion, en el que
puedan acceder e interactuar de manera segura
nifios, nifias y adolescentes en situacion de
discapacidad.

Articulo 2°: Parques Infantiles de Integracion:
Son los espacios publicos o privados destinados
a la recreacion, deporte y aprovechamiento del
tiempo libre, mediante estructuras de juego
infantiles ne-meeénicos con disefio universal y
sefializacion, en el que puedan acceder e
interactuar de manera segura nifios, nifias y
adolescentes en situacion de discapacidad.

Articulo nuevo

Articulo. Ambito de aplicacion. La presente ley
sera aplicable a la infraestructura y dotacion de
parques publicos y espacios plblicos o privados
destinados a la recreacion, juego 'y
aprovechamiento del tiempo libre. Se excluyen
de esta regulacion los parques de atracciones o
diversiones.

Articulo 2% Parques Infantiles de
Integracion: Son los espacios publicos o
privados destinados a la recreacion, deporte y
aprovechamiento del tiempo libre, mediante
estructuras de juego infantiles no mecénicos
con disefio universal y sefializacion, en el que
puedan acceder e interactuar de manera segura
nifios, nifias y adolescentes en situacion de

Articulo 2°: Parques Infantiles de Integracion:
Son los espacios publicos o privados destinados
a la recreacion, deporte y aprovechamiento del
tiempo libre, mediante estructuras de juego
infantiles ne-meeénices con disefio universal y
sefializacion, en el que puedan acceder e
interactuar de manera segura nifios, nifias y
adolescentes en situacion de discapacidad.

Nacional a través del Ministerio del Deporte en
el término de un afio contado a partir de la
entrada en vigencia de la presente ley,
reglamentara las condiciones técnicas de
calidad, seguridad y los requisitos minimos de
infraestructura que deban cumplir los parques
infantiles de integracion.

Paréagrafo. Los parques infantiles publicos,
espacios de recreacion publicos o privados de
juegos no mecanicos que hayan sido

discapacidad.
Articulo  3°.  Reglamentacién  Parques | Articulo  3°.  Reglamentacién  Parques
Infantiles de Integracion. El Gobierno | Infantiles de Integracion. El Gobierno Nacional

a través del Ministerio del Deporte en el término
de un afio contado a partir de la entrada en
vigencia de la presente ley, reglamentara las
condiciones técnicas de calidad, seguridad y los
requisitos minimos de infraestructura que deban
cumplir los parques infantiles de integracion.

Paréagrafo. Los parques infantiles publicos o
privados que se encuentren en fase de
planificacién o planos de construccion deberan

construidos con anterioridad a la entrada en | adaptarse a las exigencias de accesibilidad en

vigencia de la presente ley, deberan adaptarse | los términos de la presente ley y sus
a las exigencias de accesibilidad de los nifios, | reglamentaciones.

nifias y adolescentes en situacion de | pariarafo. Los paraues iles—publicos.
discapacidad; asimismo, aquellos que estan en s da Scién_piblicos.6.brivades. d
fase de planificacion o planos para su WEQSWW
constructifin con-anterioridad-a-la-enrada-en-vigencia-dea
Lo anterior, teniendo en cuenta la prevision y lov_daharan ad 2 lac ayi :

capacidad fiscal de la entidad territorial Y 12 | qa  aceaciifidad. da. loe. mifac. — nifac
Nacién hasta lograr la cobertura e | .qq) en_situacién_de_di cidad:

que—estar—en—fase—de

implementacién gradual y progresiva en un
plazo no mayor a cuatro afios, contados a partir
de la entrada en vigencia de la presente ley.

asimisme—aguelle

La-alefertesizndo—eo—eHapiadapeisionay
eapa”sdEE scal-de-la-entidad-territorial y1a
'Jae N alslta ograr—a leebe tura—e

eme grac vgseg esivaen un piazo

Articulo. Plan de adaptacion a infraestructura
accesible. Los Gobiernos  Municipales
formularan un plan de adaptacion cuya finalidad
sera lograr la adecuacion gradual y progresiva de
los parques infantiles o espacios de recreacion
plblicos que hayan sido construidos con
anterioridad a la entrada en vigencia de la
presente ley; a las exigencias de accesibilidad de
los nifios, nifias y adolescentes en situacion de
discapacidad bajo la modalidad de parque de
integracion.

Articulo Nuevo.

Para tal efecto se tendrd en cuenta: el marco
fiscal de mediano plazo, el diagndstico de
infraestructura recreativa de la entidad territorial
y la focalizacion de la poblacion en situacion de
discapacidad beneficiaria.

Paragrafo 1°. El plan de adaptacion serd
priorizado _dentro _de la politica publica de

discapacidad en los tres periodos de gobierno
siguientes a la expedicion de la presente ley.

Paragrafo 2°. Las obras de adecuacion
previstas dentro del plan de adaptacion podran
ser cofinanciadas con recursos de la Nacién.

6. PROPOSICION.

Por las anteriores consideraciones y haciendo uso de las facultades conferidas por el articulo 153 de la
Ley 52 de 1992, se rinde Ponencia Positiva y se solicita a la Honorable Mesa Directiva de la Plenaria
de Senado dar segundo debate al PROYECTO DE LEY NO. 34 DE 2020. “Por medio de la cual se
crean parques infantiles de integracion en el territorio nacional y se dictan otras disposiciones”

De los ponentes,

Coordinadora Ponente

TEXTO PROPUESTO PARA SEGUNDO DEBATE
PROYECTO DE LEY NO. 34 DE 2020 SENADO
“Por medio de la cual se promueve la construccion y adecuacion de parques infantiles de
integracion en el territorio nacional y se dictan otras disposiciones”

EL CONGRESO DE COLOMBIA
DECRETA:

Articulo 1° Objeto. La presente ley tiene por objeto promover la adecuacion de la
infraestructura y dotacion de los parques publicos, espacios de recreacion publicos o privados, con
miras a garantizar la accesibilidad de las nifias, nifios y adolescentes en situacion de discapacidad,
como herramienta para estimular su desarrollo fisico, psicolégico y emocional.

Articulo 2°: Ambito de aplicacion. La presente ley sera aplicable a la infraestructura y
dotacion de parques publicos y espacios publicos o privados destinados a la recreacion, juego y
aprovechamiento del tiempo libre. Se excluyen de esta regulacion los parques de atracciones o
diversiones.

Articulo 3° Parques Infantiles de Integracion: Son los espacios publicos o privados
destinados a la recreacion, deporte y aprovechamiento del tiempo libre, mediante estructuras de juego
infantiles con disefio universal y sefializacion, en el que puedan acceder e interactuar de manera
segura nifios, nifias y adolescentes en situacion de discapacidad.

Articulo 4°. Reglamentacion Parques Infantiles de Integracion. El Gobierno Nacional a
través del Ministerio del Deporte en el término de un afio contado a partir de la entrada en vigencia de
la presente ley, reglamentard las condiciones técnicas de calidad, seguridad y los requisitos minimos
de infraestructura que deban cumplir los parques infantiles de integracion.

Parégrafo. Los parques infantiles piblicos o privados que se encuentren en fase de planificacién o
planos de construccion deberan adaptarse a las exigencias de accesibilidad en los términos de la
presente ley y sus reglamentaciones.

Articulo 5°. Estandares minimos de infraestructura. Para efectos de definir los estandares
minimos de infraestructura requeridos en el articulo anterior, la reglamentacién cumplira con los
siguientes criterios:
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Accesibilidad universal y equidad: Los mobiliarios y espacios de uso comin, deben estar
acondicionados con objetos, herramientas, y elementos que permitan que los parques infantiles de
integracion puedan ser utilizados sin mayor esfuerzo por todos los nifias, nifios y adolescentes,
independiente de las condiciones fisicas y siquicas, edad, género, entre otras, garantizando la
igualdad de condiciones de acceso al entorno fisico. Para esto, los parques infantiles de integracién
dispondran de rampas, pasamanos, vados peatonales, y estructuras adaptadas que permitan ser
utilizados por todos, en la mayor medida posible, sin necesidad de adaptacion ni de disefio especial
para categorias particulares de usuarios.

Calidad: Los bienes y servicios de los parques infantiles de integracion deben estar disefiados de tal
manera que sean resistentes y ambientalmente sostenibles.

Uso comun: Los parques infantiles de integracion deberan permitir la inclusion, accesibilidad, uso,
disfrute y participacion de toda la nifiez.

Seguridad: El disefio de los parques infantiles de integracién debe permitir la prevencion y
disminucion del dafio de sus asistentes por accidentes, para o cual se deberan acondicionar con suelo
en caucho o material similar, antideslizantes, asientos con cinturén o tipo canasta que estén adaptados
para dar estabilidad y sostener adecuadamente u otros elementos o materiales que garanticen la
seguridad.

Sefializacion: Se dispondra del uso de simbolos en lenguaje claro, compresible y accesible en el
marco del disefio universal que permita la evacuacion y emergencia.

Articulo 6°. Plan de adaptacion a infraestructura accesible. Los Gobiemnos Municipales
formularan un plan de adaptacion cuya finalidad sera lograr la adecuacion gradual y progresiva de los
parques infantiles o espacios de recreacion publicos que hayan sido construidos con anterioridad a la
entrada en vigencia de la presente ley; a las exigencias de accesibilidad de los nifios, nifias y
adolescentes en situacion de discapacidad bajo la modalidad de parque de integracion.

Para tal efecto se tendra en cuenta: El marco fiscal de mediano plazo, el diagnéstico de infraestructura
recreativa de la entidad territorial y la focalizacién de la poblacion en situacion de discapacidad
beneficiaria.

Paragrafo 1°. El plan de adaptacion sera priorizado dentro de la politica ptblica de discapacidad en
los tres periodos de gobierno siguientes a la expedicion de la presente ley.

Paragrafo 2°. Las obras de adecuacion previstas dentro del plan de adaptacion podran ser
cofinanciadas con recursos de la Nacion.

Articulo 7°: EI Gobierno Nacional priorizara los proyectos de inversiones en areas de
recreacion y deporte que incluyan la construccion de parques infantiles de integracion en el territorio
nacional.

Avrticulo 8°. Publicidad Inclusiva. La publicidad de la presente ley se efectuara de manera
inclusiva y accesible para todas las personas. El Consejo Nacional de Discapacidad y los Comités
Territoriales de Discapacidad apoyaran la promocién y divulgacion.

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

BLEL SCAFF
Coordinadora¥onente

PONENCIA PARASEGUNDO DEBATE AL
PROYECTO DE LEY NUMERO 129 DE 2019
SENADO

por medio de la cual se protege y se incentiva
la lactancia materna y las practicas éptimas de
alimentacidn infantil - Ley Gloria Ochoa Parra- y se
dictan otras disposiciones.

Honorable Senador

JOSE RITTER LOPEZ PENA

Presidente de la Comisién Séptima Constitucional Permanente
Senado de la Republica

Bogota D.C.

Asunto: Ponenciapara Segundo debate al Proyecto de Ley No. 129 de 2019 Senado
“Por medio de la cual se protege y se incentiva la lactancia maternay las practicas
o6ptimas de alimentacién infantil - Ley Gloria Ochoa Parra- y se dictan otras
disposiciones”

Honorable Presidente,

En cumplimiento del encargo hecho por la Mesa Directiva de la Comisiéon Séptima
Constitucional Permanente del Honorable Senado de la Republica y de conformidad con
el articulo 156 de la Ley 5° de 1992, procedo a rendir informe de Ponencia para segundo
debate en los siguientes términos:

1. TRAMITE DE LA INICIATIVA

« Eldia 14 de agosto de 2019, la Secretaria General del Senado de la Republica
efectlia la radicacion del expediente atinente al Proyecto de Ley No. 129 de 2019.
El mismo fue radicado ante la Secretaria de la Comisién Séptima Constitucional
del Senado de la Republica el dia 28 de agosto de 2019.

« Eldia 5 de septiembre de 2019 se me notifico de la designacién como ponente
Unico del Proyecto de Ley 129 de 2019 Senado.

« Eldia 19 de septiembre se solicita prérroga para presentar informe de ponencia.

« Elproyecto fue aprobado por unanimidad en primer debate en la sesion virtual del
4y 5 de junio de 2020 de la Comision Séptima del Senado, segin consta en el
acta N° 36. La ponencia fue publicada en la Gaceta N° 993 de 2019.

« EI 30 de octubre del 2020 se realizé un foro previo a la presentacion del informe
de ponencia para segundo debate.

2. AUTORIA DEL PROYECTO

El proyecto de ley nimero 129 de 2019 Senado “Por medio de la cual se protege y se
incentiva la lactancia maternay las practicas 6ptimas de alimentaciéninfantil - Ley Gloria
Ochoa Parra- y se dictan otras disposiciones” es de la autoria de los Senadores Juan
Luis Castro Cérdoba, Jesis Alberto Castilla, Jorge Eduardo Londofio Ulloa, Wan

Marulanda GOmez, Angélica Lozano Correa, Aida Avella Esquivel, Laura Esther Fortich
Sanchez, Sandra Liliana Ortiz Nova, Victoria Sandino Simanca Herrera, Gustavo Bolivar
Moreno, Jhon Milton Rodriguez Gonzalez, an Cepeda Castro, Griselda Lobo Silva,
José Aulo Polo Narvaez y de los Representantes Mauricio Toro Orjuela, Katerine
Miranda Pefia, Maria José Pizarro Rodriguez, Inti Radl Asprilla Reyes, Julidn Peinado
Ramirez, Omar de Jests Restrepo Correa, Carlos Alberto Carrefio Marin, Luis Alberto
Alban Urbano, Cesar Augusto Pachon Achury, Ledn Fredy Mufioz Lopera, Cesar
Augusto Ortiz Zorro, Juan Carlos Lozada Vargas, y Harry Giovanny Gonzales.

3. CONTENIDODE LA INICIATIVA LEGISLATIVA

Este proyecto de ley tiene como objetivo principal es desarrollar y fomentar la practica de
lactancia materna como principal fuente de alimento de los infantes. El proyecto propende
por impactar de forma efectiva en la comercializacion de productos sucedaneos de la
leche materna, a fin de que se informe su valor nutricional por parte de los agentes del
mercado y los participantes del sistema general de salud.

El proyecto cuenta con dieciséis (16) articulos en los que se desarrollan:

ARTICULO OBJETO

|- 0BJETO DEL PROYECTODE LEY.

II- DEFINICIONES

IIl- AMBITO DE APLICACION

IV- INSTITUCIONES AMIGAS DE LA MUJER Y LA INFANCIA

V- FUNCIONES MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL.

VI- FUNCIONES DE LAS SECRETARIAS MUNICIPALES, DISTRITALES Y
DEPARTAMENTALES DE SALUD

Vil- SALAS COMUNITARIAS AMIGAS DE LA MUJER Y LA INFANCIA.

V- REGULACION DE OPERACIONES RESPECTO DE PRODUCTOS
DESIGNADOS

IX- ETIQUETADO.

X- RESPONSABILIDAD DE LAS ENTIDADES ESTATALES

XI- DE LA PUBLICIDAD, PROMOCION Y SUMINISTRO SUBVENCIONADO
DE LOS PRODUCTOS DESIGNADOS

Xll- REVISION MICROBIOLOGICA DE LAS FORMULAS LACTEAS

Xl ALIMENTACION INFANTIL EN EMERGENCIA
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XIV- PROMOCION DE LA LACTANCIA MATERNA
XV- SANCIONES.
XVI- VIGENCIAS.

4. JUSTIFICACION DEL PROYECTO

CONTEXTONACIONAL E INTERNACIONAL DE LA LACTANCIA MATERNAY LOS
SUCEDANEOS DE LA MISMA.

Para entender lo que implica la lactancia materna es necesario partir desde un punto
meramente biolégico, que trasciende desde lo puramente humano, ya que dicha
caracteristica es propia de toda la familia de los mamiferos y no tnicamente del género
homo sapiens. A través de esta practica este grupo brinda el primer alimento a sus crias,
lo cual implica que es la primera fuente de nutrientes que tiene los recién nacidos; para
llevar acabo dicho proceso los cuerpos de las hembras se preparan biolégicamente
desde antes del nacimiento de la cria, y conservan dichas modificaciones durante el
periodo de lactancia, salvo algln tipo de patologia que lo impida.

Ademas de lo descrito, las repercusiones de la lactancia materna en los seres humanos
tienen van mas alla de la pura acciéon de amamantar. La lactancia en el ser humano la
lactancia es ademas una construccién social y, por tanto, depende del

aprendizaje, creencias, valores, normas y condicionantes socioculturales en las que viva
y haya sido formada la mujer. A diferencia de los demas mamiferos, en la especie
humana, la practica de la lactancia materna no esta dada por el instinto; la mujer requiere
aprender a amamantar y lo hace dentro del sistema de representaciones que conforman
su universo y bajo la influencia de consejos, creencias o costumbres socioculturales que
seran, en (ltima instancia, los que mas influyan en el proceso. (Rodriguez, 2015)%.

En las edades primigenias del hombre, cuando decidié vivir en comunidad, la practica de
la lactancia era un proceso que se ensefiaba por la misma comunidad, es decir que las
madres primerizas debian adquirir ese conocimiento de mujeres con mas experiencia,
asi las cosas, se entiende que la lactancia. Hoy en dia tales tradiciones se mantienen en
ciertos grupos indigenas. Con el advenimiento de la moderidad la lactancia materna se
ha convertido en un tema plagado de tabus, lo cual ha sido aprovechado por industrias y
trabajadores del sector salud, que desarrollan suplementos de la leche materna para
promocionarlos y de paso desincentivar la practica de la lactancia.

1 Rodriguez, R. (2015). Aproximacién antropolégica a lalactancia materna. Revista de Antropologia
Experimental, 15(ISSN: 1578-4282), 407 - 429.

De las principales preguntas que surgen alrededor de la lactancia materna es la duracion
de la misma. En los mamiferos, el cerebro esta en relacion directa con la duracién total
de los periodos de gestacion y lactancia. Las especies con cerebros mas grandes
respecto a su masa corporal tienen mayor tiempo de gestacion embarazos y lactancias
mas prolongadas, maduran mas tarde y tienen mayor esperanza de vida. La duracion de
la gestacion influye en el tamafio del cerebro al nacimiento y el tiempo de lactancia
determina su crecimiento postnatal (Paricio, 2015).2

La Asamblea Mundial de la salud, en el 2001 realiz6 la recomendacion sobre lactancia
materna, sefialando que esta debia darse de manera exclusiva por 6 meses, con la
posibilidad después de ese periodo de introducir en la dieta del recién nacido otros tipos
de suplementos nutricionales. Ratifican el periodo de 6 meses de lactancia materna
exclusiva la Organizacién Mundial de la Salud y el Fondo de las Naciones

Unidas para la Infancia, agregando que dicha practica se debe dar a mas tardar una hora
después del nacimiento del bebé. Transcurrido los 6 meses se recomienda complementar
la leche materna con otros tipos de suplementos, lo cual no implica suprimir la lactancia
ni el contacto cuerpo a cuerpo entre la madre y el bebé, es supremamente importante
que se mantenga por lo menos hasta los afios de edad del recién nacido. Amamantar a
los bebés hasta los dos afios le permite alcanzar el efecto pleno de la lactancia materna
(Victoria C., 2016).2

La alimentacion de los infantes en las primeras etapas de sus vidas es decision exclusiva
de las personas que estén a cargo de su cuidado, entiéndase padres, abuelos, tutores,
etc. En ese sentido es prioritario que las personas del sector salud brinden la informacion
adecuada sobre la alimentacién de los mencionados infantes, para lo cual es necesario
que esa informacién sea objetiva, basada en criterios puramente cientfficos, y no por
intereses de tipo econémico.

La importancia de la leche materna es superlativa, a tal punto que dificilmente un
suplemento sucedaneo de la misma llegue a aportar la cantidad de nutrientes que aporta
tal fluido vital. La leche materna es un fluido “vivo” que contiene células vivas, hormonas,
enzimas activas, anticuerpos y al menos 400 otros componentes Unicos. Es una
sustancia dinamica, la composicién cambia desde el principio hasta el final de la toma,
de acuerdo con el momento del dia, y de acuerdo con la edad y las necesidades del bebé,
cambia dependiendo de edad gestacional y postconcepcional del nifio, es decir si el bebé
es prematuro o nacido a término. Proporciona una inmunidad activa, cada vez que un

2 Paricio, J. (2015). Lactancia Materna, de lo mamifero a loracional. Historia de la huida. Congreso FEDALMA,
(pags. 1-13). Alboraya.

3 Victoria C., B. R. (2016). La lactancia materna en el siglo XXI: Epidemiologia, mecanismos y efectos a lolargo
de lavida. The Lancet, 1 - 16.

bebé es amamantado recibe proteccién contra enfermedades (IBFAN, 2010): (Barriuso
L., 2007).4

La leche materna es el producto creado por la naturaleza para alimentar e inmunizar a
los bebés, no requiere distribucion, almacenamiento ni preparacion, esta listo para
consumir. A pesar de estas evidentes bondades se esta perdiendo poco a poco y la
tendencia es alimentar a los bebés con productos industrializados que ponen en riesgo
la salud de la madre y el bebé, ademéas de afectar negativamente la economia familiar y
el medio ambiente (Calvillo A, 2013).5

La leche materna ademas de ser una oferta nutricional perfectamente adaptada para el
bebé es probablemente la medicina personalizada mas especifica que pueda recibir,
dada en un momento en que la expresion genética esta experimentando un ajuste fino
para la vida. Esta es una oportunidad para producir una impronta en la salud que no se
debe desperdiciar (Victoria C., 2016).6

La lactancia materna, como ya se ha dicho, trae mditiples beneficios tanto para la madre
como para el bebé. Entre los muchos beneficios se pueden sefialar los siguientes:

-La lactanciamaterna es segura, inocuay proporciona anticuerpos que ayudan a proteger
contra muchas enfermedades frecuentes en la infancia. Estd demostrado que, si esta
practica se extiende hasta abarcar la mayor parte del mundo, podran salvarse
anualmente 820 000 vidas, esto es porque las practicas deficientes de lactancia materna
y alimentacién complementaria, junto con un indice elevado de enfermedades
infecciosas, son las causas principales de desnutricién en los primeros dos afios de vida.
(UNICEF, OMS e IBFAN., 2016) (OPS y OMS, 2003)

- Siaumentan las tasas de lactancia materna exclusiva entre los lactantes menores de 6
meses se reduciran significativamente los costos de tratamiento de enfermedades
frecuentes en la infancia, como la neumonia, la diarrea y el asma (UNICEF, OMS e
IBFAN., 2016).

- Los nifios que son amamantados por periodos mas largos tienen una menor morbilidad
y mortalidad infecciosa, (Victoria C., 2016), mientras que los nifios no amamantados son
mas propensos a padecer diarreas, infecciones respiratorias como neumonias,
bronquitis, tuberculosis, otitis media, alergias, (Calvillo A, 2013)

4 Barriuso L., d. M. (sep /dic de 2007). Lactancia Materna: factor de salud. Recuerdo Histérico. Anales del
sistema Sanitario de Navarra (ISSN 1137-6627), 383-391.

5 CalvilloA, C. X. (19 de febrero de 2013). La alimentacion industrializada del lactante y el nifio pequenio - el
nuevo mega negocio. Obtenido de El Poder del Consumidor:
http://elpoderdelconsumidor.org/saludnutricional io-con-poca-etica-l

6Victora, C. (2016). La Lactancia Materna en Brasil: Un ejemplo para el mundo. The Lancet, vii.

para-bebe/

-La lactancia materna se asocia a un 64% de reduccion de la incidencia de infecciones
gastrointestinales incluso hasta dos meses después de suspendida la lactancia. La
frecuencia de diarreas prolongadas es menor en los nifios amamantados. La lactancia
materna exclusiva es un factor protector de hospitalizacién por enfermedad febril, y el
riesgo de ser hospitalizados por infeccion respiratoria baja durante el primer afio
disminuye en un 72%. Los nifios alimentados con cualquier volumen de leche materna
tienen 23% menos riesgo de presentar ofitis aguda y los alimentados con lactancia
exclusiva tiene una disminucion de presentarla entre el 50y el 63 %. La severidad de la
bronquitis es 74% menor en nifios con lactancia exclusiva que en nifios alimentados con
férmula (Brahm, 2017).

- Por el contrario, los nifios alimentados con férmula presentan un incremento del 80%
de riesgo de diarrea. Los nifios no amamantados presentan 15 veces méas mortalidad por
neumonia. La introduccién de otros alimentos lacteos y no lacteos distintos a la leche
materna durante los primeros cuatro meses de vidaaumenta el riesgo de asma. Un menor
tiempo de lactancia se asocia una mayor frecuencia de eccema, atopia, alergia
alimentaria y alergia respiratoria. Asi mismo los nifios que no son amamantados de
manera exclusiva tienen mayor riesgo de presentar asma principalmente durante los dos
primeros afios de vida. (Brahm, 2017).

- En los paises donde las enfermedades infecciosas son causas comunes de muerte en
bebés, la lactancia materna proporciona una proteccion importante. Incluso en
poblaciones de ingresos elevados, la préctica de la lactancia disminuye la mortalidad por
causas como la enterocolitis necrotizante y el sindrome de muerte stbita del lactante.
Los bebés amamantados presentan una disminucién entre 58% a 77% riesgo de
presentar enterocolitis necrotizante (Victoria C., 2016) y (Brahm, 2017). El impacto
nutricional de la leche materna es més evidente durante los periodos de enfermedad,
cuando el apetito de los nifios por otros alimentos desciende, pero la ingesta de leche
materna se mantiene (OPS y OMS, 2003).

- La lactancia materna por seis meses o mas esta asociada a un 19% de disminucion del
riesgo de desarrollar leucemia durante la infancia la reduccién del riesgo esta
correlacionado con la duracién de la LM (Brahm, 2017).

- En cuanto a la inteligencia y neurodesarrollo, un bebé que es amamantado es méas
sociable y tiene mayor salud mental (Calvillo A, 2013). Asimismo, la lactancia por mas de
seis meses es un efecto protector para el déficitatencionaly trastorno de espectro autista.
De la misma manera, podria jugar un rol en la disminucién del riesgo de presentar
alteraciones de conducta (Brahm, 2017).

- Los beneficios van mucho més alla de la salud. Los nifios que son amamantados por
periodos mas largos tienen unainteligenciamas alta que aquellos que son amamantados
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por periodos mas cortos o no son amamantados, evidenciados en las pruebas de
inteligencia donde obtienen mejores resultados. De acuerdo con las pruebas de
inteligencia con un mejor rendimiento de los nifiosy de los adolescentes.

— lo que significa un mejor desempefio académico y aumento de los ingresos a largo
plazo. Laevidenciaindica que la lactancia materna mejora el capital humanoal aumentar
lainteligencia. (Victoria C., 2016).

-Las investigaciones desarrolladas en Brasil demostraron que los nifios que fueron
amamantados por sus madres por mucho tiempo continlan presentando mejores
desempefios en las pruebas de inteligencia después de los 30 afios. (Victora, 2016).
Por otro lado, no son pocos los estudios que sefialan que la lactancia materna previene
un nimero importante de patologias asociadas a la obesidad infantil, en el entendido que
mediante el proceso de lactancia se le brinda al recién nacido una nutricién adecuada, lo
cual implica no solo que no haya desnutricién, sino que la alimentacién sea balanceada
y permita que el infante llegue y mantenga un peso ideal.

El reemplazo del proceso de lactancia o el desuso del mismo, por el del biberén, esta
asociado a enfermedades relacionadas con maloclusiones dentales ya que los nifios
amamantados tienen un desarrollo deficiente del sistema maxilofacial que origina
trastornos respiratorios y maloclusion dental.

El tipo de alimentacion influye directamente en la composicién del microbiota intestinal,
los nifios alimentados con LM presentan una poblacién mas estable y uniforme del
microbiota, comparados con aquellos alimentados con férmula. El microbiota adquirido
en la infancia temprana determina la respuesta inmune vy la tolerancia; las alteraciones
del ambiente intestinal son responsables de la inflamacion de la mucosa, de la patologia
autoinmune y de desérdenes alérgicos en nifios y adultos. (Brahm, 2017)

Como ya se dijo los beneficios de la lactancia materna se reflejan en dos sentidos, tanto
para el nifio como para la madre. En cuanto a la madre estudios internacionales y
nacionales han mostrado lo siguiente:

-Si se aumenta la préctica de la lactancia materna en el mundo se podrian prevenir 20.000
muertes maternas a causa del cancer de mama (UNICEF, 2018).

-Las mujeres que amamantan a sus bebés tienen menor riesgo de padecer cancer de
mama y de ovario, asi como menor riesgo de diabetes tipo 2. La lactancia materna
contribuye a disminuirla mortalidad materna, al prevenir la hemorragia postparto. (ICBF,
FAO, 2017) (Victoria C., 2016) (Calvillo A, 2013).

-La lactanciamaterna favorece el espaciamiento entre embarazos principalmente durante
la lactancia materna exclusiva. Las mujeres que amamantan vuelven mas rapido a su

peso corporal normal, debido a que consumen las reservas de grasa que su cuerpo
acumulé durante la gestacion. Las mujeres que por alguna razén no amamantan sus
bebés tienen mayor probabilidad de padecer sobrepeso y obesidad, tienen mayor
tendencia a la depresién postparto, el Gtero tarda més en recuperar su tamarfio (Calvillo
A, 2013).

-Los resultados de estudios epidemiolégicos y biolégicos corroboran el hecho de que la
decision de no amamantar a un nifio tiene importantes efectos a largo plazo sobre la
salud, la nutricién y el desarrollo del nifio y la salud de las mujeres. (Victoria C., 2016)

-La préactica de la lactancia materna favorece el vinculo afectivo entre la madre y el hijo,
lo cual favorece la salud emocional de ambos, a la madre la hace sentir segura de su rol
como madre y al bebé le brinda seguridad emocional y afectiva porque encuentra en su
madre el referente de afecto y seguridad. La alimentacion artificial puede ser ofrecida por
cualquier persona y por diferentes personas, en tal caso el bebé pierde la oportunidad de
tener un referente de apego y seguridad, lo cual puede afectar negativamente su
desarrollo psicoemocional.

-La alimentacion artificial aumenta el gasto familiar por la inversion en latas de formula
(en promedio el costo de una lata de 400g en Colombia es de $50mil pesos COP) més el
gasto en chupos, biberones, citas médicas.

En Colombia, de acuerdo con la Ultima Encuesta Nacional de Situacion Nutricional,
realizada en el 2015, 1 de cada 3 nifios menores de 6 meses son receptores de lactancia
materna exclusiva, lo cual significa que tan solo el 36, 1% son alimentados

con leche materna. Con relacién a lactancia materna continua al afio de vida, paso del
58.1% en el 2010 al 52.2% en 2015, una reduccion del 5.95. la lactancia materna a los 2
afios de vida pasé del 32.5% en el 2010, al 31.6% en 2015, disminuyendo 1 punto
porcentual.

Segln la Encuesta Nacional de Situacion Nutricional (2015) solo el 36.5% de los nifios
entre 6 y 23 meses reciben una alimentacién aceptable. Es decir que estos nifios
consumen una alimentacion complementaria deficiente que, sumado a la baja practica
de la lactancia materna, los pone alto riesgo de desnutricion con las graves
consecuencias de retraso en crecimiento y desarrollo que esto representa para toda la
vida.

La disminucién de la practica de la lactancia materna y la deficiente alimentacion
complementaria, ameritan la revision de politicas publicas en materia de alimentacién del
lactante y del nifio pequefio, proteccién de la maternidad, consejeria en LM durante la
gestacion, el nacimiento y el puerperio, y cumplimiento del cédigo de sucedaneos de la

LM. Para acercarse ala meta propuesta por la OMS Colombia debe fortalecer las politicas
de nutricién infantil y de proteccién a la maternidad.

La lactancia materna previene la desnutricion, por lo tanto, la disminucién de la lactancia
en Colombia es consecuente con el aumento de la desnutricion aguda en menores de 5
afios, que pas6 de 0.9% en 2010 a 1.6% en 2015, aumentando 0.7 puntos porcentuales.

Asi mismo la lactancia materna es un factor protector frente a la malnutricién por exceso
de peso. Las bajas tasas de lactancia en Colombia pueden tener relacién con el aumento
en las cifras de exceso de peso en menores de 5 afios que pas6 de 5.2% a 6.3%, y de
escolares pas6 de 18.8% en 2010 a 24.4% en 2015 (Ministerio de Salud y Proteccion
Social, 2015).

Los sucedaneos de la leche materna tienen nutrientes agregados de manera artificial, lo
cual implica que su absorcion por los organismos de los bebés es menor que el de la
leche materna. Por otro lado, este tipo de productos contienen azucares afiadidos como
jarabe de maiz o de glucosa; dichos componentes han sido catalogados por la
Organizacion Mundial de la Salud como dafiinos para la salud por su alto contenido en
azucares, que impiden una nutricién adecuada en los organismos de los infantes.

La resolucion 49.15 de la AMS de 1996 insta a los Estados Miembros que aseguren que
los alimentos complementarios no sean comercializados ni usados de una manera que
puedan socavar la lactancia exclusiva y sostenida. Sin embargo, la industria de alimentos
y bebidas vende necesidades creadas a las familias para la alimentacion infantil de sus
hijos, la publicidad dirigida tanto a madres de familia como a los nifios es agresiva e
inductiva (Calvillo A, 2013), de ahi que las ganancias econémicas del negocio sean cada
vez mayores Y la prevalencia de lactancia materna cada vez menor.

Por otro lado, no hay que olvidar que estos sucédanos de la leche materna, no estan
exentos de contaminacién por patégenos externos los cuales pueden generar
enfermedades en los bebés, tales son los casos de las patologias generadas por las
bacterias Cronobacter sakazakiiy salmonella. Los lactantes méas expuestos a la infeccion
por Cronobacter sakazakii son los recién nacidos y los menores de dos meses de edad,
en particular los bebés prematuros, los bebés con bajo peso al nacer (menos de 2,5 kg),
o los bebés con inmunodeficiencia. (FAO, OMS, 2007). En algunos paises se toman
muestras de lotes de férmulas infantiles que llegan a los puertos importadas, con el fin
de tomar muestras microbiolégicas que descarten la presencia potencial de estos
microorganismos patdégenos. En Colombia no existe una normatividad que exija la toma
de muestras de férmulas que llegan a los puertos importadas de otros paises.

El Cédigo de Sucedaneos de la leche Materna a través de la resolucién de la AMS 58.32
de 2005, instd a los gobiernos para asegurar que trabajadores de la salud, los padres y
otros cuidadores dispongan de informacion sobre el posible contenido de

microorganismos patégenos en las Preparaciones en Polvo para Lactantes, a través de
advertencias en las etiquetas. En Colombia no todas las Preparaciones en Polvo para
Lactantes (formulas) cumplen con esta informacion, de acuerdo con los monitoreos al
Cadigo de Sucedaneos de la Leche materna realizados en Colombia por el grupo IBFAN,
se han encontrado violaciones por parte algunas empresas fabricantes y
comercializadoras de éstos productos, dado que no tienen en su etiqueta las advertencias
de que las férmulas en polvo para bebés no son estériles, asi como también evitan
colocar las instrucciones de preparacion de la formula (reglamentadas y publicadas por
la FAO) que puedan mitigar la proliferacion de bacterias al momento de su reconstitucion.

5. CONTEXTONORMATIVO EN COLOMBIA.

La Convencion sobre los Derechos del Nifio, que comenz6 aregir en septiembre de 1990,
consagra la salud y la atencién sanitaria prenatal y postnatal apropiada para las madres,
establece las ventajas de la lactancia materna, como un derecho legal del nifio y la
promocién de la lactancia materna como una obligacionlegal de los paises que ratificaron
la Convencién, entre ellos Colombia.

Mediante el decreto 1397 de 1992 acoge el Codigo Internacional de Comercializacién de
Sucedaneos de la Leche y sus resoluciones posteriores de la AMS; este decreto no
estipula sanciones para las personas, entidades o empresas que lo incumplan, y es
bastante flexible en cuanto a las prohibiciones de comercializacién y publicidad de
productos comercializados para alimentacion infantil.

El Ministerio de Salud en Convenio con la OPS/OMS iniciaron en 2016 la actualizacion
del decreto 1397 de 1992 con base en los resultados del Monitoreo al Cédigo realizado
por IBFAN en el afio 2014 (Convenio Ministerio de Salud/PMA), esta actualizacion adin
no ha sido publicada. (Ministerio de Salud, 1992) (IBFAN Colombia, 2016).

Durante el mismo afio, 1992, se crea en Colombia el Consejo Nacional de Apoyo a la
Lactancia Materna adscrito al Ministerio de Salud, mediante la expedicién del decreto
1396. Sin embargo, este Consejo no se ha wuelto a convocar, recayendo la
responsabilidad Unicamente en el Ministerio de salud sin el compromiso y participacion
de las demas instituciones que hacen parte (Ministerio de Salud, OPS, OMS, 2016).

Por medio de la resolucion 11488 de 1984 se reglamenta “el procesamiento,
composicion, requisitos y comercializacion de los alimentos infantiles, de los alimentos o
bebidas enriquecidos y de los alimentos o bebidas de uso dietético”, sin embargo, esta
resolucion se encuentra desactualizada en lo referente a recomendaciones nutricionales
y autoriza aditivos de comprobada nocividad. Por su parte la resolucién 333 de 2011
reglamenta el etiquetado nutricional y las declaraciones en salud de los productos
comestibles comercializados en Colombia, pero no establece valores diarios de
referencia de calorias, grasas, sodioy carbohidratos para nifios menores de 4 afios.
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En el afio 2002 la AMS 55.25 aprueba la Estrategia Mundial de Alimentacion del Lactante
y Nifio Pequefio con el fin de reavivar la atencién que el mundo presta a las repercusiones
de las practicas de alimentacion en el estado de nutricion, el crecimiento, el desarrollo, la
salud y la supervivencia de los lactantes y los nifios pequefios. Esta estrategia limita el
papel de las compafiilas de sucedaneos de la leche materna y alimentos infantiles a:
Asegurar la calidad de sus productos, Cumplir con el Cédigo y las resoluciones
pertinentes de la AMS, ademas de las medidas nacionales; reconoce el papel que tienen
las préacticas optimas de alimentacién infantil en la reduccién del riesgo de obesidad, y
advierte que las intervenciones con micronutrientes no deben socavar la lactancia
materna. En Colombia el Plan Decenal de Lactancia Materna 2010-2020 tiene como uno
de sus referentes la Estrategia Mundial de Alimentaciéon del Lactante y Nifio Pequefio,
pero aln dista mucho de cumplir totalmente con dicha estrategia (IBFAN, 2010) (OMS Y
UNICEF, 2003) (BFAN Colombia, 2016).

La Politica de Estado para el Desarrollo Integral de la Primera Infancia de Cero a Siempre,
establece la lactancia materna como préactica fundamental parala salud tanto de la madre
como del bebé, y para la nutricién y alimentacién saludable del bebé. De igual manera,
el Plan Nacional de Seguridad Alimentaria y Nutricional (PNSAN) 2012-2019 reconoce la
practica de la lactancia como base de la seguridad alimentaria y nutricional de la
poblacién infantil, y contempla estrategias y acciones para promover, proteger y apoyar
la lactancia materna.

Por medio de la ley 755 de 2002 se establece los 8 dias habiles de licencia remunerada
de paternidad al padre del bebé recién nacido. La ley 1822 extiende la licencia
remunerada de maternidad a 18 semanas y mantiene los demas derechos laborales,
entre ellos, la licencia de paternidad remunerada de 8 dias, el no despido, la hora de
lactancia materna de 60 minutos diarios. La Ley 1823 Adopta la estrategia de Salas
Amigas de la Familia Lactante —SAFL- del entorno laboral en entidades publicas y
empresas privadas con capitales iguales o superior a 1.500 salarios minimos, o con
capitales inferiores a 1.500 salarios minimos, pero con mas de 50 empleadas.

La ley estatutaria en salud de 2015 reconoce el derecho a la salud como un derecho
fundamental y dentro de sus disposiciones prohibe expresamente, en el articulo 17, la
promocion u otorgamiento de cualquier tipo de prebendas o dadivas a

profesionales y trabajadores de la salud en el marco de su ejercicio laboral, sean estas
en dinero o en especie, por parte proveedores y de la industria farmacéutica, entre otros.

Este recuento normativo es meramente enunciativo, ya que no comprende la totalidad de
la normatividad con respecto al tema, sin embargo, mediante esas normas se ha ido
brindado apoyo a la lactancia materna.

6. FORO

En el tramite del proyecto 129 de 2019, se desarrollé un importante foro donde se dioa
conocer la posicién de varias entidades gubernamentales, privadas y ONG, opiniones y
recomendaciones que fueron tenidas en cuenta en este informe. Por ello, a
continuacién, incorporamos a sus principales intervenciones como justificacion a la
presente iniciativa.

Invitados: Ministro de Salud y Proteccién Social, Directora General Instituto Colombiano
de Bienestar Familiar — ICBF, Presidente de Fenalco, Presidente Regional Bogota
Sociedad Colombiana de Pediatria (SCP), Director General Fundacién Santa Fe,
Presidente Asociacion Colombiana de Nutricion Clinica, Presidenta Asociacion
Colombiana de Facultades de Nutricion y Dietética (ACOFANUT), Presidenta Asociacion
Colombiana de Ciencia y Tecnologia de Alimentos (ACTA),

Directora Coopidrogas, Directora Ejecutiva Amcham Colombia, Firma de Abogados
Araujo Ibarra, Pediatra Sociedad Colombiana de Pediatria Regional Bogotéa,

Presidenta Liga de la Leche, Directora Ejecutiva Educar Consumidores,

Directora Ejecutiva Red Papaz - Red de Padres y Madres, Directora Mesa Regional de
Lactancia Materna, Grupo Coordinador Ibfan Colombia, Grupo Coordinador Ibfan
Colombia, Grupo Coordinador Ibfan Colombia, Secretario Distrital de Salud de Bogota,
Mesa Regional de Lactancia Materna, Vicepresidente Comercial de Coopidrogas,
Director Ejecutivo de Asoleche, Pediatra de la U. Nacional Vinculada a la Clinica el
Bosque, Directora del Departamento de Nutricion y Dietética -Universidad Nacional de
Colombia y el Lider Liga de la Leche.

ALGUNAS INTERVENCIONES:

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, DOCTORA, ELISA MARIA
CADENA GAON SUBDIRECCION DE SALUD NUTRICIONAL, ALIMENTOS Y
BEBIDAS: Aqui en Colombia, asi como en otros Paises bajos y medios tan sélo uno de
cada 3 nifios recibe lactancia materna de manera exclusiva, estos son los indicadores
para Colombia en general y son lactancia materna exclusiva de 0 a 6 meses, esto esta
tan sélo en el 36 % y una dieta minima aceptable qué es alimentacién complementaria,
después de los 6 meses hasta los 24 meses, es decir que se esta recibiendo en la
lactancia materna.

Hay un gran porcentaje de nifios que no son amamantados y que consumen otro tipo de
alimentos liquidos no lacteos y eso ya empieza a tener una fuerte repercusion en el
estado nutricional de los nifios y aqui debemos preguntarnos por qué hay fallas en nifios
asociados a la desnutricion.

las mujeres en periodo de gestacion tan sélo el 78 % durante su embarazo reciben
informacion sobre lactancia materna, esto deberia ser para el 100% pero tan sélo el 78%
reciben informacion de lactancia materna

tenemos una mesa en la Comision Intersectorial de Primera Infancia, la lactancia materna
y la alimentacién complementaria, se ha estado avanzando en la revisién de esta politica
publica para el préximo descenso.

Queremos que este Proyecto lo tengan en cuenta ya que lo manifestado en la Asamblea
Mundial de la Salud, en cada una de las resoluciones sobre alimentacion infantil
especialmente la que se escribi6 en el 2016, es clave para ir al sector educativo, pues
son ellos quienes deben dar la formacion de estudiantes en los temas de nutricion
materno Infantil y también revisar y reconocer la evidencia que hay en los beneficios de
implementar la Consejerfa en lactancia materna.

LIGA DE LA LECHE CLAUDIA GARCIA: maxima autoridad en lactancia. Las familias
necesitan informaciéon apoyo durante los primeros meses de vida, cuando la lactancia
esta interrumpida los afectados son los bebes y las familias tanto econémica como en
salud. Los beneficiados son los fabricantes, un bebe alimentado con formulas tiene mas
riesgo de enfermedades como bronquiolitis, diarrea y demas. La lactancia disminuye los
costos de las EPS.

Cuando una mujer no amamanta tiene mas opciones de padecer cancer de mama de
ovarios y osteoporosis. Los Unicos beneficiados son las industrias. Los profesionales de
salud, no cuentan con asignaturas que les ayuden a resolver el problema de lactancia,
muchos de ellos reciben regalos y hasta cursos. 1397 1992 apoya la normativa

internacional de la comercializacién de sucedaneos, la lactancia no estd contemplada
como un aporte al producto bruto en el pais. es un tema de salud publica, sancionando
cuando se infrinja la norma. No hay evidencia cientffica. En Colombia solo 3 de cada 10
nifios se alimentan con leche materna.

ICBF LA DIRECTORA DE NUTRICION DEL, DOCTORA ZULMA FONSECA:

Mencion6 la importancia de fortalecer con todo lo relacionado en la practica de la
lactancia materna, como tema fundamental que ayuda a prevenir las diferentes formas
de nutricién deficiencia de micronutrientes y exceso de peso.

Las principales estrategias de promocién proteccion y apoyo de la lactancia materna y el
fortalecimiento de a la alimentacion complementaria adecuada promueve la creacién de
entornos alimentarios saludables y sostenibles a partir de educacion, guias alimentarias
y nutricionales con una ruta de atencién interinstitucional de nifios y nifias con
desnutricién aguda, para menores de cinco afios y el bajo peso en mujeres gestantes y

lactantes, sistema de seguridad alimentaria y nutricional con funciones y
responsabilidades con instancias en el &mbito nacional y territorial

Promueve La practica exitosa de la lactancia materna e influye en la alimentacion infantil
y la alimentacién para las mujeres gestantes regulacion de la comercializacién y
distribucién de todo producto que sea utilizado para alimentacién del lactante nifio
pequefio gestantes y lactantes, la certificacion de todas las IPS tanto publicas como
privadas que atiendan a mujeres gestantes y nifios lactantes.

DIRECTOR DE SOCIEDAD COLOMBIANA DE PEDIATRIA REGIONAL BOGOTA,
ERNESTODURAN:

Hablé del apoyo que como Pediatras tienen a la salud de los nifios recién nacidos, la
funcién de cuidar a los nifios es exclusiva dandole la lactancia en los primeros seis
meses y minimo hasta los 2 afios, ya que este alimento es adecuado para el
crecimiento y la salud de los nifios, ayuda a prevenir enfermedades como el asma,
diarrea y enfermedades respiratorias, ademas, previene también muertes maternas y
mejora el desarrollo intelectual de los nifios.

(SCP) PRESIDENTA SOCIEDAD COLOMBIANA DE PEDIATRIA DOCTORA
MARCELA FAMA PEREIRA:

Se hablado de todas las bondades y beneficios que tiene la lactancia materna y creo que
esto ha demostrado que no hay ninguna duda de esos beneficios que tiene para la
poblacién infantil contribuyendo a los objetivos de desarrollo sostenible, los pediatras
recomiendan que tengan lactancia los primeros seis meses de vida y si es posible los 2
primeros afios, asi protegemos la lactancia materna.

Dentro del anélisis del proyecto consideran que haciendo eco a los primeros dias de vida
qué incluye la madre gestante los pediatras son conscientes del rol que tenemos la
atencion a la nifiez y recomendarlas buenas practicas para los nifios y sus familias
recordemos que él pediatra también actle como un educador por excelencia en la familia.

Entre todos tenemos que generar una alianza para lograr los diferentes objetivos y una
sincronia entre la academia, la ciencia, el gobierno e industria y por eso manifestamos
nuestro compromiso con el Ministerio y con el pais para todo lo pertinente y requerido
para laimplementacion de las diferentes estrategias a realizar siempre encaminadas para
que todos nuestros nifios puedan tener esta alimentaciéon materna para empezar su vida
de la forma mas adecuada.
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EDUCAR CONSUMIDORES, RUBEN ERNESTO ORJUELA:

Educar Consumidores solicité al Senado de la Republica que aprueben el segundo
debate del Proyecto de Gloria Ochoa, de igual forma insistié en que la lactancia materna
exclusiva por 6 meses y luego complementada con otros alimentos 2 afios o mas es
beneficioso para el pais, para el sistema de salud, también es cierto que 3 de cada 10
bebés en Colombia reciben lactancia materna, sélo 4 nifios y nifias menores de 2 afios
reciben una alimentacién adecuada esto es muy grave porque muchos de estos nifios y
nifias estan recibiendo sucedaneos de la leche materna.

Se dice que las férmulas infantiles son productos comestibles ultra procesados, estas
cifras y estos datos coinciden con otros grandes problemas que tiene el pais, como
alineacion con el cédigo internacional de su normatividad demasiado antigua el decreto
1397 y otro que tenemos de 1984, por este motivo ya es insuficiente para hacer una
adecuada regulacion de estos productos que estan inundando el mercado y que estan
siendo suministrados a los nifios y las nifias, para nadie es un secreto que las
farmacéuticas y los productores aprovechan estas libertades que tienen en el pais para
promocionar sus productos no solamente en medios masivos de comunicacién sino con
los profesionales de la salud.

Para educar consumidores se insiste en que el Senado de la Republica debe apoyar y
aprobar el PL Gloria Ochoa, para que este PL promueva varias estrategias de lactancia
materna como las instituciones amigas de la mujer y de la infancia tanto publicas como
privadas que promueve en Colombia normas que no son un invento son creadas por la
organizaciéon mundial de la salud y han venido siendo actualizadas cada dos afios por la
asamblea mundial de la salud.

7. CONCLUSIONES

Como se ha podido observar a lo largo de este informe de ponencia, es claro el papel
que reviste la lactancia materna tanto en la vida de nifio como el de la madre. Esta
actividad trasciende de lo meramente biolégico e instintivo propio del ser humano, es una
actividad refuerza el vinculo madre hijo, y le brinda a unos y a otras herramientas de
diferentes tipos para desarrollarse de forma plena dentro de una sociedad.

Por otro lado, queda mas que demostrado que los suplementos alimenticios o
sucedaneos de la leche materna, carecen del valor nutricional de esta Ultima, por lo cual
su promocién y comercializacion debe difundir dicho mensaje, y de ninguna manera debe
permitirse la promocién de estos suplementos sobre el producto que viene de la fuente
por antonomasia, gque no es otro sino la madre. Es por eso que se debe crear conciencia
sobre todos los participantes en este proceso tanto los agentes de mercado y los
servidores del sistema de salud.

8. PROPOSICIONES PRESENTADAS EN COMISION VII DEL SENADO:

Autor: José Ritter Lopez Pefia

Proposicion: modifiquese el articulo 1° asi:
Articulo 1°. Objeto. El objeto de la
presente ley es fomentar, proteger y
apoyar lalactancia materna y las practicas
optimas de alimentacion infantil y_de la
madre gestante, a fin de lograr una
nutricién segura, adecuada, equilibrada y

suficiente, fomentar la alimentacion
saludable, prevenir el sobrepeso,
obesidad y enfermedades no

transmisibles, mediante la regulacion de la
comercializacion y distribucion de todo
producto que sea utilizado para la
alimentacion de lactantes y nifios
pequefios de hasta 36 meses, mujeres
gestantes y en periodo de lactancia.

La proposicion fue aceptada.

Autor: José Ritter Lopez Pefia
Proposicion aditiva al articulo quinto

Asi: “Articulo 5°. El Ministerio de Salud y
Proteccion Social, serd la entidad
encargada de acreditar a las IPS del pais
como Instituciones Amigasde la Mujery la
Infancia (IAMI); para ello contara con el
apoyo permanente de las secretarias
municipales, distritales y
departamentales de salud.”

La proposicion fue aceptada.

Adutor: Alvaro Uribe Vélez, Honorio Miguel
Henriquez Pinedo y Gabriel Jaime
Velasco Ocampo.

Proposicion:  modificativa al articulo
décimo asf: Articulo 10.
Responsabilidad de las entidades
estatales. Las entidades del Estado que
brinden apoyo nutricional a nifios
priorizardn la lactancia materna en los
nifios entre 0 y 6 meses; en cualquier caso

La proposicion fue aceptada.

podran incluir en sus  paquetes
alimentarios aquellos productos
designados, mismos que se encuentran
definidos en el articulo 1° de la presente
ley.

Autor: José Ritter Lopez Pefia.
Proposicion: Modificativa al titulo del
proyecto asf:

“Por medio de la cual se protege y se
incentiva la lactancia materna y las
practicas de alimentacién infantil y en la
madre gestante —Ley Gloria Ochoa Parra
- y se dictan otras disposiciones”

La proposicion fue aceptada.

9. PLIEGO DE MODIFICACIONES

Muy respetuosamente, me permito presentar el pliego de modificaciones para el proyecto
de ley No. 129 de 2019 Senado. “Por medio de la cual se protege y se incentiva la
lactancia materna y las practicas 6ptimas de alimentacion infantil - Ley Gloria Ochoa
Parra- y se dictan otras disposiciones”.

Articulado Modificacion
Articulo 1°. Objeto. El objeto de la |Articulo 1°. Objeto. El objeto de la
presente ley es fomentar, proteger y | presente ley es fomentar, proteger y
apoyar la lactancia materna y las |apoyar la lactancia materna y las
practicas Optimas de alimentacion | practicas 6ptimas de alimentacion
infantil y de la madre gestante, a fin de | materno infantil, a fin de lograr una
lograr una nutricion segura, adecuada, | nutricion segura, adecuada, equilibrada
equilibrada y suficiente, fomentar la |y suficiente, fomentar la alimentacion
alimentacion saludable, prevenir el | saludable, prevenir el sobrepeso,
sobrepeso, obesidad y enfermedades | obesidad y enfermedades no
no transmisibles, mediante la regulacion | transmisibles, mediante la promocién
de la comercializacion y distribucién de | de_estrategias para el apoyo de la
todo producto que sea utilizado para la | lactancia materna y la regulacién de la
alimentacion de lactantes y nifios | comercializacion y distribucion de todo
pequefios de hasta 36 meses, mujeres | producto que sea utilizado para la
gestantes y en periodo de lactancia. alimentacion de lactantes y nifios
pequefios de hasta 36 meses de edad,

mujeres gestantes y en periodo de
lactancia.

Articulo 2. Definiciones. Para los
efectos de la presente ley se entendera

por:
2.2 Lactancia materna exclusiva:
alimentacion del lactante

exclusivamente con leche materna
desde el nacimiento hasta los 6 meses
de edad, sin el suministro de agua,
jugos, tés o cualquier otro liquido o
alimento durante dicho periodo, siempre
y cuando la madre o el menor no tengan
impedimento, o se requiera de
complemento, a criterio del médico.

Articulo 2. Definiciones. Para los
efectos de la presente ley se entendera

por:
2.2 Lactancia materna exclusiva:
alimentacion del lactante

exclusivamente con leche materna
desde el nacimiento hasta los 6 meses
de edad, sin el suministro de agua,
jugos, tés o cualquier otro liquido o
alimento durante dicho periodo. Lo
anterior, excepto aquellos casos
médicos como_madre con_infeccién
de VIH v recién nacido _con
Galactosemia, __donde criterio
médico_se debe brindar_un alimento
de formula infantil hasta el afio.

Articulo 2 Definiciones.

2.6 productos designado: para los
efectos de la presente ley se denominan
productos designados a:

a. Formula infantil, incluida cualquier
preparacion comercial que se use para
alimentar a lactantes desde el
nacimiento hasta los 12 meses.

c. Otros productos lacteos, alimentos o
bebidas cuando se comercializan para
bebés o nifios pequefios o de otro modo
se indique que pueden emplearse, con o
sin modificacién para sustituir parcial o
totalmente a la leche materna.

Articulo 2 Definiciones.

2.6 _producto designado: para los
efectos de la presente ley se denominan
productos designados a:

los 0 a 12 meses de edad: producto
en formula liguida o en polvo
destinado a la alimentacion de los
nifios de 0 a 12 meses de edad
disefiado para cubrir por si solo las
necesidades nutricionales de los
nifios de 0 a 6 meses o para ser
utilizado _en _conjunto _con _la
alimentacion complementaria.

C. Alimentos infantiles:
Preparaciones comerciales sélidas o
liguidas para nifios de 6 meses a 3
afos que pueden emplearse, con o
sin modificacién_para sustituir parcial
o totalmente a la leche materna.
Pueden contener ingredientes
alimenticios _de origen animal o
vegetal, aptos para dicho grupo de
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e. Formula de seguimiento o de
continuacion, incluidas las férmulas
recomendadas para lactantes desde los
6 meses.

f. Biberones, chupos, pezoneras y todo
utensilio o material comercializado
relacionado con la  preparacién
extraccion, suministro de alimentos e
higiene de biberones.

edad. Estos pueden ser. pero no se
limita a alimentos infantiles a base de
cereal, frutas v vegetales, carne o
derivados lacteos

e. Formula de seguimiento o de
continuacion, incluidas las férmulas
recomendadas para nifios desde los 12
meses definidas como: Bebida /
producto para nifios pequefios con
nutrientes adicionales o Bebida para
niflos __pequefios significa un
producto fabricado para su uso como
parte liquida de la dieta diversificada
de nifios pequefios.

f. Biberones, chupos, pezoneras y todo
utensilio o material comercializado
relacionado con |a_preparacién o
suministro de alimentos e higiene de
biberones.

Articulo 4. Instituciones Amigas de la
Mujer y la Infancia. Todas las IPS del
pais tanto pulblicas como privadas que
atiendan mujeres gestantes, lactantes o
nifios menores de 5 afios, o menores
lactantes o cuyo objeto esté relacionado
con la atencién estos pacientes deben
estar certificadas como Instituciones
Amigas de la Mujer y la Infancia,
estrategia Integral (IIAMI) para lo cual
deberan cumplir con los siguientes
requisitos:

1. Disponer por escrito de una politica en
favor de la salud materna e infantil con
enfoque de derechos y criterios de
calidad que incluya el fomento a la
lactancia materna.

Articulo 4. Instituciones Amigas de la
Mujer y la Infancia |[AMI. Las IPS que
atiendan poblaciéon materno infantil
deben_ser reconocidas como_[IAMI,
teniendo _en cuenta las atenciones
integrales _contempladas _en la
Resolucién 3280 o la norma que la
modifigue y los lineamientos de IAMI
actualizados por el Ministerio de
Salud y Proteccion Social.

2. Capacitar a todo el personal de salud
que atiende a la maternidad y la infancia,
de tal forma que esté en condiciones de
poner en préctica la politica IAMI.

3. Brindar a las mujeres gestantes,
educacién,  atenciéon  oportuna y
pertinente para que puedan vivir
satisfactoriamente  su  gestacién 'y
prepararse para el parto, el puerperio y
la lactancia materna, fomentando la
participacion familiar en estos procesos.

4. Garantizar la atenciéon del parto con
calidad y calidez, dentro de un ambiente
de respeto libre de intervenciones
médicas innecesarias atendiendo las
recomendaciones de la Organizacion
Mundial de la Salud sobre parto
humanizado, favorecer el inicio
temprano de la lactancia materna en la
primera media hora del nacimiento y el
contacto inmediato piel a piel, de
acuerdo con las condiciones de salud de
la madre y del menor.

5. Brindar ayuda efectiva a las mujeres y
sus familias para que puedan poner en
practica la lactancia materna incluso si
tienen que separarse de sus hijos e
hijas, y orientarlas sobre los cuidados
del recién nacido y pautas de crianza.

6. Promover en las madres la lactancia
materna exclusiva los seis primeros
meses de edad y alimentacién
complementaria adecuada hasta dos
afios o mas, exceptuando aquellas
madres que se encuentren en
tratamiento contra el cancer, VIH/SIDA o
el bebe sufra de galactasemia y las
demas que se dictaminen a través de la
consulta para la atencién en salud por

pediatria, medicina general o familiar y
enfermeria para primera infancia y la
adecuada nutricién de la madre.

7. Favorecer el alojamiento conjunto
madre-hijo o madre-hija durante las 24
horas del dia, de acuerdo con las
condiciones de salud de la madre y del
menor. En caso de que el recién nacido
deba ser hospitalizado en la unidad de
cuidados intensivos neonatales (UCIN),
se debera procurar por el
acompafiamiento permanente de la
madre durante y su alimentacién todo el
periodo que permanezca hospitalizado
el recién nacido.

8. Fomentar en las madres y familias la
préactica de la lactancia materna a libre
demanda sin restriccion ni horarios fijos,
y promover el apoyo a la madre lactante
por parte del esposo o compariero y de
la familia.

9. El uso de chupos y biberones en las
IAMI se regiran por las condiciones de
salud del lactante, nifio pequefio y de la
madre, teniendo en cuenta las
recomendaciones de la Organizaciéon
Mundial de la Salud, los mandatos del
Cadigo Internacional de
Comercializacion de los Sucedaneos de
la Leche Materna de la Organizacion

Mundial de la Salud y las normas
posteriores que lo modifiquen 'y
actualicen.

10. Desarrollar estrategias de apoyo a la
madre y al desarrollo infantil, y
establecer mecanismos de apoyo
institucional que permitan resolver los
problemas tempranos  durante el
amamantamiento y la crianza.

11. Promover a partir del séptimo mes
de embarazo, previa manifestacion de
interés de la madre gestante, jornadas
de visitas domiciliarias previas al parto
con un equipo extramural con formacion
certificada en consejeria en lactancia
materna, Caddigo Internacional  de
Comercializacién de los Sucedaneos de
la Leche Materna de la Organizacion
Mundial de la Salud y nutricion.

12. Contar con un equipo extramural con
formacion certificada en consejeria en
lactancia materna, Cédigo Internacional
de Comercializacién de los Sucedaneos
de la Leche Materna de la Organizacion
Mundial de la Salud y nutricién, que
realice visita domiciliaria dentro de los
15 dias posteriores al parto a las
madres, sus bebés y sus familias con el
fin de establecer, afianzar y promocionar
la practica de la lactancia materna.

Paragrafo 1°: Todas las IPS del pais,
tanto pulblicas como privadas contaran
un plazo de dos afios, contados a partir
de la entrada en vigencia de la presente
ley para cumplir con los requisitos que
les permita estar certificadas como IAMI.

Paragrafo 1°: Todas las IPS del pais,
tanto publicas como privadas
relacionadas contaran un plazo de tres
afios, contados a partir de la entrada en
vigencia de la presente ley para cumplir
con los requisitos que les permita estar
certificadas como IAMI.

Paragrafo 2. Las facultades de la
salud tanto a nivel profesional como
técnico, estan en la obligacion de
garantizar la formacién en lactancia
materna alimentacion
complementaria, con _énfasis _en
consejeria _en _alimentacién del
lactante y el nifio pequefio de sus
estudiantes, como_un requisito_para
su graduacion.
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Paragrafo 3°. Las Entidades
Administradoras __de Planes de

Beneficio tienen la obligacién de
brindar el apoyo necesario a las IPS
con que tengan vinculos
contractuales para laimplementacion
de las obligaciones como IAMI.

Articulo 5°. El Ministerio de Salud y
Proteccion Social, serd la entidad
encargada de acreditar a las IPS del
pais como Instituciones Amigas de la
Mujer y la Infancia (IAMI); para ello
contara con el apoyo permanente de las
secretarias municipales, distritales y
departamentales de salud.

Articulo 5°. Reconocimiento de las
IAMI. Las secretarias
Departamentales Distritales
Municipales _de salud _son _las

responsables de reconocer las IPS
como instituciones IAMI, acorde a la

Resolucion 3280 de 2018 o la norma
que la_ modifique vy a los lineamentos

del Ministerio de Salud y proteccion
Social.

Articulo 6. Las secretarias municipales
y distritales de salud, bajo la
coordinacion de las  secretarfas
departamentales de salud, realizaran en
todo el territorio nacional la formacion y
capacitacion del personal de salud de
cada IPS del pais, para que estas
puedan ser acreditadas como IAMI.

Articulo 6. LasIPS.en el marco de sus
competencias serén las responsables
de la formacién vy capacitacién v
actualizacién de su_personal para
lograr el reconocimiento de la
estrategia IAMI.

nifios pequefios. La reglamentacién
expedida se ajustara a las disposiciones
del Cadigo Internacional de
Comercializacion de los Sucedaneos de
la Leche Materna de la Organizacion
Mundial de la Salud.

Paragrafo. Ningin producto designado
podra ser comercializado si no cumple
con las normas establecidas en la
presente  ley y los respectivos
reglamentos que expida el Ministerio de
Salud y Proteccion Social, asi como los
demas requisitos generales que
requiere  la  comercializacion  de
productos en el territorio nacional.

nifios pequefios. La reglamentacion
expedida se ajustara a las disposiciones
del Cédigo Internacional de
Comercializacion de los Sucedaneos de
la Leche Materna de la Organizacion
Mundial de la Salud.

Paragrafo. Ningin producto designado
podra ser comercializado si no cumple
con las normas establecidas en la
presente ley y los respectivos
reglamentos que expida el Ministerio de
Salud y Proteccion Social y__las
entidades competentes, asi como los
demas requisitos generales que
requiere  la  comercializacion  de
productos en el territorio nacional.

Articulo 7°. Regulacion de
operaciones respecto de productos
designados. El Ministerio de Salud y
Proteccion Social reglamentara las

condiciones bajo las cuales los
productores, distribuidores o
comercializadores de productos

designados realizaran actividades de

publicidad,  promocién,  promocién
cruzada, patrocinio, donaciones,
regalos, entrega de beneficios,

suministro subvencionado o entrega de
incentivos dirigidos a profesionales de la
salud, hospitales, instituciones
prestadoras de servicios de salud,
entidades publicas o privadas que
tengan a su cargo la alimentaciéon de

Articulo 7°. Regulacion de
operaciones respecto de productos
designados. El Ministerio de Salud y
Proteccion Social reglamentara las

condiciones bajo las cuales los
productores, distribuidores o
comercializadores de productos

designados realizardn actividades de

publicidad,  promocién,  promocién
cruzada, patrocinio, donaciones,
regalos, entrega de beneficios,

suministro subvencionado o entrega de
incentivos dirigidos a profesionales de la
salud, hospitales, instituciones
prestadoras de servicios de salud,
entidades publicas o privadas que
tengan a su cargo la alimentaciéon de

Articulo 9. Responsabilidad de las
entidades estatales. Las entidades del
Estado que brinden apoyo nutricional a
nifios priorizaran la lactancia materna en
los nifios entre 0 y 6 meses; en cualquier
caso podran incluir en sus paquetes
alimentarios aquellos productos
designados, mismos que se encuentran
definidos en el articulo 1° de la presente
ley.

Articulo 9. Responsabilidad de las
entidades estatales. Las entidades del
Estado, e instituciones privadas, ONG
y_fundaciones, que brinden apoyo
nutricional a nifios  priorizaran  la
lactancia materna en los nifios entre 0 y
36 meses; en_ningln_caso podran
incluir en sus paquetes alimentarios
aquellos productos designados, mismos
que se encuentran definidos en el
articulo 1° de la presente ley.

Articulo 11. Revision Microbiolégica
de las férmulas lacteas. El Instituto
Nacional de Vigilancia de Medicamentos
y Alimentos (INVIMA) debera hacer
revisién microbiolégica a las férmulas
lacteas infantiles, férmulas o leches de
seguimiento y de crecimiento que se
pretendan comercializar en el pais, tanto
nacionales como importadas; lo anterior,
con el fin de monitorear y verificar que
estas no estén contaminadas con
microorganismos patdégenos.

Articulo 11. Inocuidad de las férmulas
infantiles. EI INVIMA debera garantizar
que se cumplan _los _aspectos
microbioléaicos vy la_inocuidad de
férmulas infantiles para menores de
12 meses, incluyendo lo relacionado
con el contenido, envase, transporte
almacenamiento. distribucién. Con el
fin_de mitigar los riesgos fisicos
quimicos vy _microbiol6aicos de todo

el proceso productivo de estos
productos.

Articulo 13. Promocién de lalactancia
materna. El Ministerio de Salud y
Proteccion Social, en el marco de sus
estrategias publicitarias en medios de
comunicacion masiva del orden nacional
y regional, promoverd el consumo de
leche materna en la nifiez colombiana,
en los términos de la presente ley.

Articulo 13. Promocién de lalactancia
materna. El Ministerio de Salud y
Proteccion Social y las Secretarias de
Salud de las entidades
Departamentales Distritales Y4
municipales, en el marco de sus
estrategias de comunicaciéon v
publicitarias __en __los __diferentes

medios, _promoveréa la_alimentacion
saludable materno infantil.

Articulo 14. Sanciones. El Instituto
Nacional de Vigilancia de Medicamentos
y Alimentos (INVIMA) serd la entidad
administrativa competente para adoptar
las medidas de seguridad y sanciones
correspondientes, de conformidad con lo
establecido en la Ley 09 de 1979,
siguiendo el procedimiento contemplado
enlaLey 1437 de 2011y las normas que
lo modifiquen, adicionen o sustituyan,
para asegurar el cumplimiento de las
disposiciones  establecidas en la
presente ley y las normas que la
desarrollen.

Articulo 14. Sanciones. El Instituto
Nacional de Vigilancia de Medicamentos
y Alimentos (INVIMA) y las entidades
territoriales de Salud —ETS, conforme
alas competencias establecidas en la
ley, seran las entidades
administrativas competentes para
adoptar las medidas de seguridad y
sanciones correspondientes, de
conformidad con lo establecido enla Ley
09 de 1979, siguiendo el procedimiento
contemplado en la Ley 1437 de 2011y
las normas que lo modifiquen, adicionen
0 sustituyan, para asegurar el
cumplimiento de las disposiciones
establecidas en la presente ley y las
normas que la desarrollen.

Asi_mismo _la_Superintendencia de
Salud v la Superintendencia _de
Industria_y Comercio o _quien haga
sus veces, seran responsables de
adoptar _medidas _de sequridad vy
sanciones _correspondientes _para
vigilar_el cumplimento de esta ley, a
nivel del sector salud vy la publicidad
respectivamente.

Articulo 15. El Ministerio de Salud y
Proteccién Social, o quien haga sus
veces, conformard y liderard una red de
apoyo para las personas interesadas en
recibir acompafiamiento en la practica
de la lactancia materna, integrada por
personas naturales, profesionales del
area de la salud, Instituciones
Prestadoras de Servicio de Salud-IPS,
fundaciones, organizaciones no

Articulo 15. La entidad territorial de
salud. en el marco de la Resolucion
3280 de 2018, fortalecera las redes o
arupos _de apoyo comunitario de
apoyo a la lactancia materna vy
alimentaciéon del nifio _pequefio, en
coordinacién _con las IPS que
atienden poblacion materno infantil.

gubernamentales, entre otros, que
tengan conocimiento en lactancia
materna.
10.PROPOSICION

De conformidad con las consideraciones presentadas y haciendo uso de las facultades
conferidas por el articulo 153 de la Ley 52 de 1992, se rinde Ponencia Positiva y se solicita

a la Honorable Mesa Directiva de la Plenari
de Ley No.

129 de

a del Senado dar segundo debate al Proyecto
2019 Senado

“Por medio de la cual se protege y se incentiva la lactancia materna y las practicas

6ptimas de alimentacién infantil - Ley
disposiciones”.

Cordialmente,

JOSE AULO POLO NARVAEZ

Senador de la Republica

Gloria Ochoa Parra- y se dictan otras
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TEXTO PROPUESTO PARA SEGUNDO DEBATE.

PROYECTO DE LEY N° 129 DE 2019 SENADO

“Por medio de la cual se protege y se incentiva la lactancia maternay las
practicas 6ptimas de alimentacion infantil - Ley Gloria Ochoa Parra-y se dictan
otras disposiciones”

Articulo 1°. Objeto. El objeto de la presente ley es fomentar, proteger y apoyar la
lactancia materna y las practicas éptimas de alimentacion materno infantil, a fin de lograr
una nutricion segura, adecuada, equilibrada y suficiente, fomentar la alimentacién
saludable, prevenir el sobrepeso, obesidad y enfermedades no transmisibles, mediante
la promocién de estrategias para el apoyo de la lactancia materna y la regulacion de la
comercializacion y distribucién de todo producto que sea utilizado para la alimentacion
de lactantes y nifios pequefios de hasta 36 meses de edad, mujeres gestantes y en
periodo de lactancia.

Articulo 2. Definiciones. Para los efectos de la presente ley se entendera por:

2.1 Comercializacién: toda promocién, distribucién, venta y publicidad de un producto,
las relaciones publicas y los servicios de informacién en torno a él.

2.2 Lactancia materna exclusiva: alimentacion del lactante exclusivamente con leche
materna desde el nacimiento hasta los 6 meses de edad, sin el suministro de agua, jugos,
tés o cualquier otro liquido o alimento durante dicho periodo. Lo anterior, excepto
aquellos casos médicos como madre con infeccion por VIH y recién nacido con
Galactosemia, donde a criterio médico se debe brindar un alimento de férmula infantil
hasta el afio.

2.3 Lactancia materna éptima: practica de la lactancia materna exclusiva durante los
primeros seis meses de edad y de manera complementaria con otros alimentos hasta los
dos afios 0 mas.

2.4 Lactante y nifio pequefio: el primero va de 0 a 12 meses de edad y el segundo de
12 a 36 meses de edad.

2.5 Personal de salud: toda persona profesional, técnico o de apoyo, administrativo o
directivo que preste sus servicios en el sector salud bien sea en el area publica o privada.

2.6 Producto designado: para los efectos de la presente ley se denominan productos
designados a:

a. Foérmula infantil para nifios entre los 0 a 12 meses de edad: producto en formula liquida
o en polvo destinado a la alimentacion de los nifios de 0 a 12 meses de edad, disefiado
para cubrir por si solo las necesidades nutricionales de los nifios de 0 a 6 meses o
para ser utilizado en conjunto con la alimentacién complementaria.

b. Férmula infantil especial o alimentos para propésitos médicos especiales dirigidos a
nifios de 0 a 12 meses, incluidas las férmulas de caseina, férmulas suero, féormulas
con bajo contenido de hierro, férmulas con hierro, formulas para prematuros o bebés
con bajo peso al nacer o de alto riesgo, formulas hipoalergénicas, formulas antirreflujo,
y anti-regurgitacion, formulas a base de soya, férmulas libres de lactosa, férmulas de
recuperacion nutricional, férmulas poco frecuentes y otras que el Ministerio de Salud,
mediante resolucion, determine.

c. Alimentos infantiles: Preparaciones comerciales sélidas o liquidas para nifios de 6
meses a 3 afios que pueden emplearse, con o sin modificacién para sustituir parcial
o totalmente a la leche materna. Pueden contener ingredientes alimenticios de origen
animal o vegetal, aptos para dicho grupo de edad. Estos pueden ser, pero no se limita
a alimentos infantiles a base de cereal, frutas y vegetales, carne o derivados lacteos

d. Aditivos de la leche materna denominados fortificadores: férmulas o productos para
adicionar a la leche materna que declaran propiedades nutricionales, de salud o
nutrientes con presentacién liquida o en polvo y en cualquier forma de envase,
presentada o indicada para adicionar a la leche materna.

e. Férmula de seguimiento o de continuacion, incluidas las formulas recomendadas para
nifios desde los 12 meses definidas como: Bebida / producto para nifios pequefios
con nutrientes adicionales o Bebida para nifios pequefios significa un producto
fabricado para su uso como parte liquida de la dieta diversificada de nifios pequefios.

f.  Biberones, chupos, pezoneras y todo utensilio o material comercializado relacionado
con la preparacion o suministro de alimentos e higiene de biberones.

g. Productos lacteos o formula para mujeres embarazadas o para madres lactantes,
incluidas aquellas que se usan para promover indirectamente las férmulas infantiles,
en desarrollo de practicas de promocién cruzada.

h. Aguas embotelladas en las que se indique que estan dirigidas a la preparaciéon o
suministro de férmulas o para lactantes o nifios pequefios.

i. Cualquier otro producto que el Ministerio de Salud y Protecciéon Social determine
incluir como producto designado.

2.7 Productor, distribuidor o comercializador: cualquier persona natural o juridica que
directa o indirectamente se dedique a la produccién, importacién, comercializacién o
distribucién de un producto designado, incluyendo toda persona que se dedique a
proporcionar servicios de informacién o de relaciones publicas para un producto
designado con independencia de la relacién contractual que tenga con la empresa
fabricante, productora o comercializadora.

2.8 Promocién cruzada o estiramiento de marca: toda forma de promocién de la
comercializacion en la que los clientes de un producto o servicio son objeto de la
promocion de otro producto conexo. Ello puede incluir el empaquetado, la marca y el
etiquetado de un producto para que se parezcan mucho a los de otro (extension de
marca). En este contexto puede referirse al uso de actividades de promocién particulares
para un producto y/o de la promocién de ese producto en determinados contextos para
promocionar otro producto.

2.9 Promocién: toda comunicacién de mensajes destinados a persuadir o fomentar la
compra o el consumo de un producto, o a dar a conocer una marca. Los mensajes
promocionales pueden transmitirse por los medios masivos de informacién corrientes,
internet y otros medios mercadotécnicos utilizando una variedad de técnicas de
promocién. Ademéas de las técnicas de promocion dirigidas directamente a los
consumidores o potenciales consumidores, también se incluyen las medidas para
promover los productos entre los trabajadores de la salud o los consumidores a través de
otros intermediarios. No se necesita que haya referencia al nombre comercial de un
producto para que la actividad se considere publicitaria 0 promocional.

2.10 Publicidad: toda forma y contenido de comunicacion, realizada con el fin de
promover o inducir, directa o indirectamente, la compra, el consumo o el uso de un
producto designado o un servicio.

2.11 Suministro subvencionado: practica por la que una cantidad de un producto
designado se entrega a las entidades del sector salud a un precio unitario menor que el
precio de venta sugerido o estipulado.

Articulo 3. Ambito de aplicacién. La presente ley rige en todo el territorio nacional para
todo el personal de salud de que trata esta ley en todos los niveles publicos y privados,
para el sistema educativo, asi como para los productores, comercializadores o
distribuidores de productos designados.

Articulo 4. Instituciones Amigas de la Mujer y lainfancia -IAMI. Las IPS que atiendan
poblacién materno infantil deben ser reconocidas como IIAMI, teniendo en cuenta las
atenciones integrales contempladas en la Resolucién 3280 o la norma que la modifique
y los lineamientos de IAMI actualizados por el Ministerio de Salud y Proteccién Social.

Paragrafo 1°. Todas las IPS del pais, tanto publicas como privadas relacionadas
contaran un plazo de tres afios, contados a partir de la entrada en vigencia de la presente
ley para cumplir con los requisitos que les permita ser reconocidas como IAMI.

Paragrafo 2°. Las facultades de la salud tanto a nivel profesional como técnico, estan en
la obligacion de garantizar la formacién en lactancia materna, alimentacion
complementaria, con énfasis en consejeria en alimentacion del lactante y el nifio pequefio
de sus estudiantes, como un requisito para su graduacion.

Paragrafo 3°Las Entidades Administradoras de Planes de Beneficio tienen la obligacion
de brindar el apoyo necesario a las IPS con que tengan vinculos contractuales para la
implementacién de las obligaciones como IAMI.

Articulo 5. Reconocimiento de las IAMI. Las secretarias departamentales y Distritales
de salud son las responsables de reconocer las IPS como instituciones IAMI, acorde a la
Resolucion 3280 de 2018 o la norma que la modifique y a los lineamientos del Ministerio
de Salud y Proteccién Social.

Articulo 6. Formacion y capacitacion. Las IPS, en el marco de sus competencias seran
las responsables de la formacién y capacitaciony actualizacién de su personal para lograr
el reconocimiento de la estrategia IAMI.

Articulo 7. Regulacién de operaciones respecto de productos designados. El
Ministerio de Salud y Proteccién Social reglamentara las condiciones bajo las cuales los
productores, distribuidores o comercializadores de productos designados realizaran
actividades de publicidad, promocién, promociéon cruzada, patrocinio, donaciones,
regalos, entrega de beneficios, suministro subvencionado o entrega de incentivos
dirigidos a profesionales de la salud, hospitales, instituciones prestadoras de servicios de
salud, entidades publicas o privadas que tengan a su cargo la alimentacién de nifios
pequefios. La reglamentacion expedida se ajustard a las disposiciones del Cddigo
Internacional de Comercializacion de los Sucedéneos de la Leche Materna de la
Organizacién Mundial de la Salud.

Paragrafo. Ningin producto designado podra ser comercializado si no cumple con las
normas establecidas en la presente ley y los respectivos reglamentos que expida el
Ministerio de Salud y Proteccién Socialy las entidades competentes, asi como los demas
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requisitos generales que requiere la comercializacién de productos en el territorio
nacional.

Articulo 8. Etiquetado. El Ministerio de Salud y Protecciéon Social reglamentara el
etiquetado de los productos designados, de conformidad con las disposiciones del Cédigo
Internacional de Comercializacion de los Sucedaneos de la Leche Materna de la
Organizacion Mundial de la Salud y las respectivas resoluciones que lo actualicen.

Paréagrafo. Los productos designados deberan tener una leyenda visible en su etiquetado
que diga “la leche materna es el mejor alimento para la nifiez".

Articulo 9. Responsabilidad de las entidades estatales. Las entidades del Estado, e
instituciones privadas, ONG y fundaciones, que brinden apoyo nutricional a nifios
priorizaran la lactancia materna en los nifios entre 0 y 36 meses; en ningln caso podran
incluir en sus paquetes alimentarios aquellos productos designados, mismos que se
encuentran definidos en el articulo 1° de la presente ley.

Articulo 10. De la publicidad, promocién y suministro subvencionado de los
productos designados. El Ministerio de Salud y Proteccion Social reglamentard las
condiciones aplicables a la publicidad, promocién, donacién y suministro subvencionado
de los productos designados, de acuerdo con las disposiciones del Cdédigo de
Sucedaneos de la Leche Materna de la Organizacion Mundial de la Salud y las
respectivas resoluciones que lo actualicen.

Articulo 11.Inocuidad de las formulas infantiles. EIINVIMA debera garantizar que se
cumplan los aspectos microbiolégicosy la inocuidad de férmulas infantiles para menores
de 12 meses, incluyendo lo relacionado con el contenido, envase, transporte,
almacenamiento, distribucién. Con el fin de mitigar los riesgos fisicos, quimicos y
microbiolégicos de todo el proceso productivo de estos productos.

Articulo 12. Alimentacién Infantil en Emergencia. El Estado en cabeza de la entidad
que designe para la atencién de emergencias se encargara de promover, proteger y
apoyar la lactancia materna en caso de emergencias de conformidad con las indicaciones
emitidas por la Organizacién Mundial de la Salud sobre esta materia.

Articulo 13. Promocién de la lactancia materna. El Ministerio de Salud y Proteccion
Social y las Secretarias de Salud de las entidades Departamentales, Distritales y
municipales, en el marco de sus estrategias de comunicacion y publicitarias en los
diferentes medios, promovera la alimentacién saludable materno infantil.

Articulo 14. Sanciones. El Instituto Nacional de Vigilancia de Medicamentos y Alimentos
(INVIMA) y las entidades territoriales de Salud —ETS, conforme a las competencias
establecidas en la ley, seran las entidades administrativas competentes para adoptar las

medidas de seguridad y sanciones correspondientes, de conformidad con lo establecido
en la Ley 09 de 1979, siguiendo el procedimiento contemplado en la Ley 1437 de 2011y
las normas que lo modifiquen, adicionen o sustituyan, para asegurar el cumplimiento de
las disposiciones establecidas en la presente ley y las normas que la desarrollen.

Asi mismo la Superintendencia de Salud y la Superintendencia de Industria y Comercio
o quien haga sus veces, serdn responsables de adoptar medidas de seguridad y
sanciones correspondientes para vigilar el cumplimento de esta ley, a nivel del sector
salud y la publicidad, respectivamente

Articulo 15. La entidad territorial de salud, en el marco de la Resolucién 3280 de 2018,
fortalecera las redes o grupos de apoyo comunitario de apoyo a la lactancia materna y
alimentacion del nifio pequefio, en coordinacién con las IPS que atienden poblacion
materno infantil.

Articulo 16. La presente ley rige a partir de su promulgacion y deroga todas las
disposiciones que le sean contrarias.

Cordialmente,

\ ok
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JOSE AULO POLO NARVAEZ
Senador de la Republica
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