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Doctor

JULIO CESAR TRIANA QUINTERO
Presidente

COMISION PRIMERA

CAMARA DE REPRESENTANTES
Ciudad

Respetado Presidente:

En cumplimiento del encargo hecho por la Mesa Directiva de la Comisién Primera
de la Camara de Representantes y de conformidad con lo establecido en el
Articulo 156 de la Ley 5% de 1992, procedo a rendir informe de ponencia para primer
debate del Proyecto de Ley Estatutaria No. 014 de 2021 Camara “Por medio del
cual se amplia el horario de la jornada electoral del afio 2022 con el fin de prevenir
y mitigar elimpacto del COVID-19”. El Informe de Ponencia se rinde en los siguientes
términos:

l. TRAMITE DE LA INICIATIVA

El Proyecto de Ley No. 014 de 2021 Camara “Por medio del cual se amplia el horario
de la jornada electoral del afio 2022 con el fin de prevenir y mitigar el impacto del
COVID-19”, es de iniciativa congresional y se radicé ante la Camara de
Representante el 20 de julio de 2021, por los Honorables Representantes Juan Carlos
Wills Ospina, Buenaventura Ledn Le6n, Armando Antonio Zabarain de Arce, Ciro
Antonio Rodriguez Pinzén y Diela Liliana Benavides Solarte.

La iniciativa legislativa fue publicada en la Gaceta del Congreso N2 938 de 2021.

El 10 de agosto de 2021, la Mesa Directiva de la Comisién Primera de la Camara de
Representantes, designo como ponente al Suscrito Buenaventura Leén Leén - C.

. OBJETO DEL PROYECTO

Ampliar la jornada de votaciones de manera transitoria y solo para las elecciones
del afio 2022, iniciando a las 06:00 Am y finalizando a las 06:00 Pm, a fin de evitar
las aglomeraciones en los puestos de votacion.

Il JUSTIFICACION

En enero de 2020, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) declar6 el brote de
la enfermedad por el nuevo coronavirus SARS-CoV-2 (COVID-19) como una
emergencia de salud publica de importancia internacional. En marzo de 2020,
caracteriz6 el COVID-19 como pandemia. Desde entonces la OMS y las
autoridades de salud publica de todo el mundo estan actuando para contener el
brote, que ha implicado desafios antes impensados para las personas, las
comunidades y las instituciones.

Atendiendo a lo anterior, el Instituto Nacional de Salud, a la fecha de radicacion
de la ponencia para primer debate del proyecto de ley objeto de estudio,
establece que desde el inicio de la pandemia se registran en Colombia 4.874.169
casos confirmados por Covid - 19, y 123.688 fallecidos.

Asf las cosas, el Gobierno Nacional, ha enfrentado desafios inéditos en la gestion
de la pandemia. Han sido variadas sus posiciones para tratar de disminuir la
exposicion comunitaria, llegando incluso a establecer una cuarentena obligatoria,
siendo el aislamiento y las medidas de bioseguridad, las principales estrategias de
cuidado para evitar la exposicion y contagio del Covid - 19, seguido del proceso
de inmunizacién que se esta llevando a cabo en el teritorio Nacional.

Teniendo en cuenta que los porcentajes del proceso de inmunizacién aun no
ascienden al 50% de la poblacién colombiana y al temor que puede generar las
aglomeraciones en los puestos de votacion, consideramos pertinente ampliar la
jornada electoral para las elecciones que se van a llevar acabo en el 2022, pues
segln el resumen del Instituto Internacional para la Democracia y la Asistencia
Electoral (IDEA) sobre el impacto del COVID-19 en las elecciones, se tiene que al menos
18 paises de ALC celebraron elecciones (nacionales o subnacionales) durante el
COVID-19, incluidas las elecciones presidenciales en Bolivia, Republica Dominicana
y, mas recientemente, Ecuador. En algunos casos, estas elecciones tuvieron que
posponerse (al menos una vez) y se tuvieron que introducir medidas especiales de
seguridad. Si bien cada pais adopt6 su propio enfoque para celebrar elecciones
seguras durante el COVID-19, las medidas tipicas incluyeron el uso de mascarillas
faciales, distanciamiento social, controles de temperatura, desinfeccién y uso
Unico de lapices de votacion.

Algunos paises también aumentaron el nimero de colegios electorales, ampliaron
el horario de votacion, ofrecieron colegios electorales méviles o hicieron
adaptaciones para la votacién anticipada o la votacién prioritaria para ciertos
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grupos en riesgo. Sin embargo, en algunos paises, las medidas sanitarias, como los
requisitos de cuarentena para quienes dieron positivo por el virus o los que habian
viajado recientemente, dieron como resultado la privacion del derecho al voto de
los votantes en cuarentena en los casos en que no se establecieron acuerdos
especiales de votacion.

Es decir, el COVID-19 puede presentar nuevas barreras para ejercer el derecho a
elegir y ser elegido, razén por la cual es necesario adoptar medidas que mitiguen
el contagio por Covid -19.

En consideracién con lo anterior, el objeto del proyecto es Generar condiciones
para garantizar el derecho a elegir y ser elegido, simultdaneamente mitigando el
riesgo de contagio.

Iv. CONFLICTO DE INTERESES

En cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 3 de la Ley 2003 del 19 de noviembre
de 2019, que modifica el articulo 291 de la Ley 5 de 1992, disposicién por medio de
la cual se le imparte a los autores y ponentes la obligacion de presentar en el
cuerpo de la exposicion de motivos un acapite que describa las circunstancias o
eventos que podrian generar un conflicto de interés para la discusién y votaciéon
del proyecto, me permito argumentar que:

Para que se configure el conflicto de interés es necesario que exista un beneficio
particular, actual y directo a favor del congresista. Sobre este punto, la Ley 2003
de 2019, determina:

a) Beneficio particular: Aquel que otorga un privilegio o genera ganancias o
crea indemnizaciones econémicas o elimina obligaciones a favor del
congresista de las que no gozan el resto de los ciudadanos. Modifique
normas que afecten investigaciones penales, disciplinarias, fiscales o
administrativas a las que se encuentre formalmente vinculado.

b

=

Beneficio actual: Aquel que efectivamente se configura en las
circunstancias presentes y existentes al momento en el que el congresista
participa de la decision.

C,

N4

Beneficio directo: Aquel que se produzca de forma especifica respecto del
congresista, de su cényuge, comparfero o compafera permanente, o

parientes dentro del segundo grado de consanguinidad, segundo de
afinidad o primero civil.

Ese interés, con tales caracteristicas, ha de ser particular, pues si se tratara del
interés general, comun a todos, resultaria que los congresistas, todos ellos, en todos
los casos, se encontrarian en situacion de conflicto. La situacion de conflicto
resulta, pues, del asunto o materia de que se trate, de las particulares
circunstancias del congresista o su cényuge o compafero o compafiera
permanente, sus parientes o sus socios, y de su conducta, en cada caso.

“...si elinterés se confunde con el que asiste a todas las personas o a la comunidad
en general, en igualdad de condiciones, no existe conflicto, pues en tal caso
estaria actuando en interés de la colectividad y no en el suyo propio”?.

En virtud de lo anterior, es dable argumentar que frente al proyecto de ley objeto
de estudio, los Honorables Congresistas no se encuentran en conflicto de intereses,
pues se pretende modificar de forma transitoria las condiciones de un derecho
electoral que le asiste a la comunidad en general.

En la misma linea, la Honorable Corte Constitucional en Sentencia C -1056/12, ha
argumentado en lo que atafie especificamente a la situacion de los miembros del
Congreso, que de conformidad con el numeral 1° del articulo 183 de la
Constitucion, para que se hagan acreedores a la pérdida de investidura, se ha
requerido la presencia de cuatro elementos, unos objetivos y otros subjetivos, a
saber:

“(...)1) La participacion efectiva del parlamentario en el procedimiento legislativo
o en los mecanismos de control; 2) la existencia cierta y demostrable, que de la
aprobacién de una determinada ley se derivan beneficios morales o econémicos
para el congresista, sus familiares o sus socios; 3) que el beneficio que persiga o se
obtenga con la ley no puede ser catalogado como general, sino de cardcter
patticular, y 4) que el congresista tenga la intencién de beneficiar a sus familiares,
a sus socios o a si mismo”(...). (SUBRAYADO FUERA DE TEXTO).

Asi mismo, “...Para que se configure la causal de pérdida de investidura es
necesario haber conformado el quérum o haber participado el congresista en el
debate o votacion del asunto”. S| EL CONGRESISTA SE RETIRA Y NO VOTA, NO SE
CONFIGURA LA CAUSAL

11C0n5&jl) de Estado, Sala de lo Contencioso Administrativo, sentencia de 10 de noviembre de 2009, radicado No. FI. 01180-00

(Concejera Ponente: Martha Teresa Bricefio de Valencia).

V. PLIEGO DE MODIFICACIONES

ARTICULO PROPUESTO EN EL PROYECTO DE LEY

ARTICULADO PROPUESTO PAR PRIMER DEBATE

“Por medio del cual se amplia el horario de la
jornada electoral del afio 2022 con el fin de
prevenir y mitigar el impacto del COVID-19”

“Por medio de la cual se amplia etherario-de
la jornada electoral del afio 2022 con el fin
de prevenir y mitigar el impacto del COVID-

19”

Articulo 1. Objeto. La presente ley tiene por
objeto garantizar el derecho a elegir y ser
elegido en vitud de la declaraciéon de
emergencia por cuenta de la pandemia
causada por el COVID-19, ampliando el
horario de la jornada electoral con el fin de
evitar aglomeraciones que puedan poner en
riesgo la salud de los ciudadanos.

Articulo 1. Objeto. La presente ley tiene por
objeto garantizar el derecho a elegir y ser
elegido, ampliando la jornada de votaciones
de manera transitoria_y solo para las
elecciones del afio 2022, a fin de prevenir y
mitigar el impacto del Covid - 19.

Articulo 2. Transitorio. Para las jornadas
electorales del afio 2022 las votaciones
iniciaran a las seis (6) de la mafana y se
cerraran a las seis (6) de la tarde.

Articulo 2. Transitorio. Para—Llas jornadas
electorales del afio 2022 las—votaciones
iniciaran a las 6:00 Am y se cerraran a las 06:00
Pm.

Articulo 3 Transitorio. Para las jornadas
electorales del afio 2022 a las cinco y media (5
y 1/2) de la mafiana del dia de las elecciones,
los ciudadanos designados como jurados de
votacion se haran presentes en el lugar donde
este situada la mesa y procederan su
instalacion.

Articulo 3 Transitorio. Para las jornadas
electorales del afio 2022, el ingreso a los
puestos de votacién de los jurados el

iniciara a las 5:00 Am.

Articulo 4. Vigencia. La presente Ley rige a
partr de su promulgaciéon y deroga las
disposiciones que le sean contrarias.

Sin modificaciones.

VI.  PROPOSICION.

Considerando los argumentos expuestos y en cumplimiento de los requisitos
establecidos en la Ley 5 de 1992, presento ponencia favorable y, en consecuencia,

solicito a los miembros de la Comisién Primera de la Camara de Representantes,
dar primer debate al Proyecto de Ley Estatutaria No. 014 de 2021 Camara “Por
medio del cual se amplia el horario de la jornada electoral del afio 2022 con el fin
de prevenir y mitigar el impacto del COVID-19”.

Cordialmente,

BUENAVENTURA LEON LEON -C
Representante a la Camara

VIl.  Teniendo en cuenta lo anterior, se propone el siguiente articulado.
PROYECTO DE LEY ESTATUTARIA NO. 014 DE 2021 CAMARA

“POR MEDIO DE LA CUAL SE AMPLIA LA JORNADA ELECTORAL DEL ANO 2022 CON EL
FIN DE PREVENIR Y MITIGAR EL IMPACTO DEL COVID-19"

EL CONGRESO DE COLOMBIA

DECRETA
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y se cerraran a las 06:00 Pm.

disposiciones que le sean contrarias.

Cordialmente,

BUENAVENTURA LEON LEON -C
Representante a la Camara

Articulo 1. Objeto. La presente ley tiene por objeto garantizar el derecho a elegiry
ser elegido, ampliando la jornada de votaciones de manera transitoria y solo para
las elecciones del afio 2022, a fin de prevenir y mitigar el impacto del Covid - 19.

Articulo 2. Transitorio. Las jornadas electorales del afio 2022 iniciaran a las 6:00 Am
Articulo 3 Transitorio. Para las jornadas electorales del afio 2022, el ingreso a los

puestos de votacion de los jurados electorales iniciara a las 5:00 Am.

Articulo 4. Vigencia. La presente Ley rige a partir de su promulgacion y deroga las

PONENCIA PARA PRIMER DEBATE DEL PROYECTO DE LEY NUMERO 020 DE 2021
CAMARA

por la cual se promueve el respeto y la dignificacion laboral del talento humano en salud
y se dictan otras disposiciones.

PONENCIA:
PARA PRIMER DEBATE

Proyecto de Ley No. 020 de 2021 Camara.

“Por la cual se crean ayudas para las personas que conforman el talento humano en
salud en ejercicio y otros individuos vinculados a los servicios de salud en el territorio
nacional con ocasion de la pandemia derivada del coronavirus Covid-19 y se dictan
otras disposiciones”

Palabras clave: Talento Humano en Salud, pandemia, emergencia sanitaria, riesgo,
enfermedad, salud.

Instituciones clave: Ministerio de Salud y Proteccion Social; Ministerio de Comercio,
Industria y Turismo, Instituto Nacional de Salud; Ministerio de Defensa Nacional;
Superintendencia Nacional de Salud.

. INTRODUCCION.

El objetivo del presente documento es realizar un anlisis detallado del Proyecto de
Ley No. 020 de 2021 Senado (de ahora en adelante, “el Proyecto de Ley") para
determinar la conveniencia de los cambios propuestos al ordenamiento juridico
colombiano. En otras palabras, se busca determinar si el Proyecto de Ley debe
continuar su tramite (con o sin modificaciones) en el Congreso de la Republica o, por
el contrario, debe ser archivado.

La presente Ponencia consta de las siguientes secciones:

Introduccion.

Trémite y Antecedentes.

Objeto y contenido del Proyecto de Ley.
Argumentos de la Exposicion de Motivos.
Marco constitucional y normativo.
Consideraciones del ponente.

Pliego de Modificaciones.

Conclusion.

Proposicion.

Texto Propuesto.

II.  TRAMITE Y ANTECEDENTES.

El Proyecto de Ley No. 020 de 2021 fue radicado el 20 de julio de 2021 en la
Secretaria General de la Camara de Representantes. Son autores del Proyecto los
Honorables Representantes: Jairo Cristancho Tarache, Norma Hurtado Sanchez,
Carlos Eduardo Acosta Lozano, Faber Alberto Mufioz Cerén, Jhon Arley Murillo
Benitez, Teresa De JesUs Enriquez Rosero, Enrique Cabrales Baquero, Alfredo
Rafael Deluque Zuleta, Yenica Sugein Acosta Infante, Herndn Humberto Garzén
Rodriguez.

El 10 de agosto de 2021, la Comision Séptima Constitucional Permanente de la Camara de
Representantes recibi6 el expediente del Proyecto de Ley, y el 11 de agosto del mismo mes
- mediante oficio CSPCP 3.7-501-2021 se designé como coordinadores ponentes a los
Representantes a la Camara Jairo Cristancho Tarache y Juan Diego Echavarria Sanchez y
ponentes a los Representantes a la Camara Norma Hurtado Sanchez y Carlos Eduado Acosta
Lozano.

lll.  OBJETO Y CONTENIDO DEL PROYECTO DE LEY.

El Proyecto de Ley — que cuenta con 10 articulos- busca dignificar y regular las condiciones
de trabajo del talento humano del sistema de salud, regulando las formas vinculacién laboral
en el sector ptblico y privado, apuntando a la eliminacién de figuras contractuales que van en
contravia de las garantias laborales de los trabajadores de la salud.

Crea el régimen del talento humano del sector salud en las Empresas Sociales del
Estado como una nueva figura de servidor publico, con lo cual se busca exonerar de
la exclusividad propia del Estado a los trabajadores del sector salud, permitiendo
mayor disponibilidad del mismo en todo el territorio nacional. Asimismo, es una forma
de vinculacion que permitird mayor estabilidad laboral acorde a lo establecido en el
Codigo Sustantivo del Trabajo.

Por otro lado, se incorpora una excepcion en cuanto a la forma de vinculacién laboral
para los especialistas en ciencias de la salud, la cual consiste en permitir la
escogencia en la manera de ser contratados, es decir, a través de las distintas
modalidades que permita el ordenamiento juridico. Lo anterior, toda vez que en
distintas mesas técnicas los especialistas en ciencias de la salud solicitaron libertad
en la forma de vinculacion laboral.
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Conforme a lo anterior, en pro de las garantias laborales de los especialistas, se
propone que el pago de los servicios en salud prestados por aquellos no pueda
superar un plazo de quince dias calendario.

Adicional a las garantias anteriormente mencionadas, se establece que las
instituciones prestadoras de servicios de salud, independientemente de su naturaleza
juridica, estan obligados a la entrega de insumos y demas medios de labor necesarios
para la atencién segura y de calidad de los usuarios del sistema. En linea con esta
disposicion, se ordena cobertura en el sistema de gestion de seguridad social y salud
en el trabajo al talento humano del sistema de salud.

Finalmente, se establecen disposiciones de sancién por el incumplimiento de la ley
en cabeza del Ministerio de Trabajo, la Superintendencia Nacional de Salud y las
secretarias/direcciones de salud territoriales, adicionando el criterio suficiencia
patrimonial y financiera como requisito de habilitacién para quienes den cumplimiento
oportuno de la obligacién contractual al talento humano del sistema de salud, las
formas de vinculacién y contratacion del talento humano del sector salud de
conformidad con la presente ley

IV. ARGUMENTOS DE LA EXPOSICION DE MOTIVOS.

Los principales argumentos esbozados en la Exposicién de Motivos del Proyecto, se
pueden resumir en las siguientes premisas:

Segun la dltima encuesta de situacién laboral de profesionales de la salud de 2019,
realizada por el Colegio Médico Colombiano se logré evidenciar lo siguiente:

. Méas de 75% de los profesionales de la salud han tenido probleméticas
laborales y no estan conforme con los ingresos derivados de su ejercicio profesional.
. Los médicos rurales se han visto afectados por acoso laboral y constriccion
del ejercicio.

. Los especialistas, MD generales y otros profesionales tienen problematicas de
pérdida de empleo.

. El cambio de las condiciones de trabajo es la principal problematica para todos
los profesionales.

. El 50% o més de los profesionales han tenido probleméticas con el pago de
su salario.

. El principal problema es el retraso del pago, seguido del no aumento de hora
valor y disminucién de condiciones laborales.

. la mora en el pago a los profesionales principalmente esta entre 30 — 90 dias,
y en los especialistas entre 180 a 365 dias.

° Las principales entidades deudoras son IPS y con naturaleza privada.
° La razén principal de deuda es la situacion financiera, administrativa y el no
pago de aseguradoras (intermediarios).

V. MARCO CONSTITUCIONAL Y NORMATIVO.

La Constitucién Politica de Colombia en el afio 1991 concibié desde su preambulo, al
trabajo como uno de los fines esenciales del Estado, consagrando dentro del articulo
25 el trabajo como un derecho y una obligacién social y goza, en todas sus
modalidades, de la especial proteccion del Estado. Toda persona tiene derecho a un
trabajo en condiciones dignas y justas.

Via jurisprudencial la Corte Constitucional, mediante sentencia T-457 de 1992
estableci6 que los elementos del trabajo digno eran los consagrados en el articulo 53
de la carta magna, dentro del cual se afirma que el estatuto que debe expedir el
Congreso tendra en cuenta por lo menos los siguientes principios minimos
fundamentales: Igualdad de oportunidades para los trabajadores; remuneracion
minima vital y mévil, proporcional a la cantidad y calidad de trabajo; estabilidad en el
empleo; irrenunciabilidad a los beneficios minimos establecidos en normas laborales;
facultades para transigir y conciliar sobre derechos inciertos y discutibles; situacion
mas favorable al trabajador en caso de duda en la aplicacion e interpretacion de las
fuentes formales de derecho; primacia de la realidad sobre formalidades establecidas
por los sujetos de las relaciones laborales; garantia a la seguridad social, la
capacitacion, el adiestramiento y el descanso necesario; protecciéon especial a la
mujer, a la maternidad y al trabajador menor de edad.

Igualmente, la Corte Constitucional en Sentencia T-649 de 2013 reconoce y reitera el
derecho de todos los trabajadores al pago oportuno del salario, sefialando que “...la
falta de pago puntual y completo del salario, imposibilitan al trabajador atender sus
necesidades basicas de caracter personal y familiar lo que implica la violacién del
minimo vital, el cual se ha entendido como “los requerimientos basicos indispensables
para asegurar la digna subsistencia de la persona y de su familia, no solamente en lo
relativo a la alimentacién y vestuario sino en lo referente a salud, educacion, vivienda,
seguridad social y medio ambiente, en cuanto a factores insustituibles para la
preservacion de una calidad de vida que, no obstante su modestia, corresponda a las
exigencias mas elementales del ser humano”.

Por su lado la OIT en su Convenio 95 de 1949, ratificado por Colombia, establecio
criterios para la proteccion del trabajador, pero méas para él, lo que corresponde a la
contraprestacién de su trabajo como salario, donde da algunas directrices para que
los Estados desde sus facultades legales garanticen que a todo trabajador se le

brinde la no afectacioén a su minimo vital y como contraprestacion a sus labores como
es su salario. Igualmente, sefiala en el articulo 12, la obligacién de los estados de
establecer la garantia del pago del salario en intervalos regulares de acuerdo a su
legislacion interna.

La normatividad frente al Codigo Sustantivo del trabajo el cual regula las relaciones
laborales entre particulares, y la misma norma establece cuales son las condiciones,
derechos y obligaciones que tienen las partes dentro de una relacién de tipo laboral,
como es el articulo 127 que define qué se entiende por salario y cuando hay derecho
aél

Asi mismo, el articulo 134 del Cédigo Sustantivo del Trabajo, establece los
parametros de periodicidad del pago del salario en el que sefiala que no debe ser
mayor a un mes y que el pago del trabajo suplementario o de horas extras y el del
recargo por trabajo nocturno, debe efectuarse junto con el salario ordinario del
periodo en que se han causado, o a més tardar con el salario del periodo siguiente.

A su vez, el Ministerio de Salud y Protecciéon Social ha establecido via actos
administrativos la garantia para el ejercicio profesional del talento humano en salud y
el papo al talento humano en salud, dentro de los cuales encontramos los siguientes:

. Decreto 706/1974: Comité de Adiestramiento y Formacion / Por el cual se
establece la organizacién y funcionamiento de los Servicios Seccionales de Salud.
. Decreto 350/1975: Consejo Seccional de Adiestramiento y Formacion del

Personal en Salud / Por el cual se determina la organizacién y funcionamiento de los
servicios seccionales de salud y de las unidades regionales.

. Decreto 121/1976: Direccion de Recursos Humanos en Salud / Por el cual se
revisa la Organizacion Administrativa del Ministerio de Salud Publica.
. Decreto 2905/1977: Consejo Nacional de Formacién de Recursos Humanos

para la Salud — Compuesto por Ministerio de Educacién, Ministerio de Salud, Instituto
Colombiano para la Evaluacién de la Educacién ICFES y Servicio Nacional de
Aprendizaje-SENA.

. Decreto 1849/1992: Por el cual se crea, el Consejo Nacional para el Desarrollo
de los Recursos Humanos en Salud — Deroga el anterior, que esta compuesto por
Ministerio de Educacion, Ministerio del Trabajo y Ministerio de Salud.

. Resolucién 630 de 2019: Por medio de la cual se reglamenta el paragrafo 6
del articulo 13 de la Ley 1122 de 2007 - Establece que se entiende que el pago no es
oportuno el dia siguiente en que es exigible la obligacion.

Por ultimo, dentro del marco normativo encontramos la Ley 1164 de 2007 la cual crea
el Consejo Nacional del Talento Humano en Salud y el Observatorio del Talento
Humano en Salud -el cual contiene el Registro Unico Nacional del Talento Humano

en Salud- RETHUS de esta ley se desprende la creacién de la Politica Nacional
Talento Humano en Salud.

VI. CONSIDERACIONES DE LOS PONENTES.

Conforme a la revisién de literatura y a trabajos previos adelantados sobre talento
humano en salud?, el equipo ponente considera viable la presente iniciativa basados
en la siguiente informacion:

“El proyecto de ley aborda de manera transversal aspectos necesarios que se hacen
indispensables en términos de estabilidad laboral y contractual, seguridad y bienestar
que beneficiarian a trabajadores del sector salud en el &mbito pablico y privado:

Los datos con que cuenta el MSPS sefialan que el Talento Humano en Salud?
disponible en el pais para el 2019 era de 769.492 personas, de los cuales 356.092
corresponden a profesionales y especialistas (46,4%) y 441.400 a auxiliares, técnicos
y tecnélogos (53,6%). Del total de profesionales, 70.042 corresponden a enfermeria
y 116.140 a profesionales de medicina; mientras que, del total de auxiliares, 294,025
corresponden a auxiliares de enfermeria y 2.549 auxiliares en salud publica.

De acuerdo con las estimaciones realizadas por el Ministerio de Salud y Protecciéon
Social a partir del Stock Histérico de Talento humano en salud, actualizado con la
informacion de graduados de programas de educacion superior (SNIES del Ministerio
de Educacion Nacional) y de convalidacion de titulos obtenidos en el extranjero
(Ministerio de Educacién Nacional), y aplicando tasas de retiro y de migracion, para
el afio 2019 el nimero de profesionales de medicina y especialistas es el siguiente:

La iniciativa beneficiaria a poco més de 43.567 servidores publicos vinculados a las
Empresas Sociales del Estado, distribuidos asi: i) 29.841 de carrera administrativa;
i) 5.031 vinculados mediante plantas temporales, iii) 3.993 trabajadores oficiales; iv)
2.662 de libre nombramiento y remocion; v) 1.459 de periodo fijo%. Asimismo, se
conoce que en las plantas de personas de las Empresas Sociales del Estado existen

1 Proyecto de Ley 241 de 2020 “Por la cual se crean ayudas para las personas que conforman el talento
humano en salud en ejercicio y otros individuos vinculados a los servicios de salud en el territorio
nacional con ocasion de la pandemia derivada del coronavirus covid-19 y se dictan otras disposiciones”
2 Respuesta Ministerio de Salud radicado 202025001224201 del 11 de agosto de 2020.

3 Tomado del Proyecto de Decreto - Ministerio de Trabajo al 31 de diciembre de 2018.
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23.826 cargos creados en determinadas profesiones y oficios, distribuidos asi: i)
14.874 auxiliares de enfermeria; ij) 2.758 enfermeros; iii) 800 bacteriélogos; iv) 3.691
médicos generales y v) 1.703 especialistas. Renglén seguido, de acuerdo con la
certificacién de Colombia Compra Eficiente a 14 de abril de 2020, las ESE tienen
39.728 contratistas y 50.712 contratos, es decir, que aproximadamente se encuentran
prestando sus servicios, mediante contratos de prestacion de servicios y apoyo en la
gestion; 50.255 contratistas, profesionales y auxiliares de la salud (...).

Beneficiaria a mas de 25 mil médicos especialistas, distribuidos en medicina interna,
pediatria, anestesiologia, entre otras especialidades, segun se detalla en las figuras

ly2.
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Imagen 2. Fuente: Bodega de Datos SISPRO (SGD) - Célculos de la Direccién de
Desarrollo del Talento Humano en Salud. Ministerio de Salud y Proteccién Social
2018.

Segun aproximaciones mas generales, acorde con cifras del Ministerio de Educacion,
se permite establecer que por cada 1.000 habitantes que hay en el pais, habria 1,5
médicos generales. Esto, teniendo en cuenta que hasta 2018, Colombia registraba

73.092 profesionales graduados en esta materia® que también se verian beneficiados
con la medida”.

A continuacion, presentamos el pliego de modificaciones propuesto.

4 https://www.larepublica.co/economia/por-cada-1000-habitantes-en-colombia-hay-aproximadamente-
15-medicos-generales-2982596

VIL.

PLIEGO DE MODIFICACIONES.

TEXTO PROPUESTO -
PROYECTO DE LEY

TEXTO PROPUESTO
PARA PRIMER DEBATE
- COMISION SEPTIMA

JUSTIFICACION

especialistas del area de
conocimiento de
ciencias de la salud
podré realizarse tanto en el
sector publico como el
privado a través de las
distintas modalidades que
permita el ordenamiento
juridico colombiano para la
contrataciéon de servicios
profesionales, incluidas las
modalidades establecidas
en el Cédigo Sustantivo
del Trabajo.

especialistas del area de
conocimiento de ciencias
de la salud podra
realizarse tanto en el
sector publico como el
privado a través de las
distintas modalidades que
permita el ordenamiento
juridico colombiano para la
contratacién de servicios
profesionales, incluidas las
modalidades establecidas
en el Cdédigo Sustantivo
del  Trabajo. Dicha
vinculaciéon _se realizard
acorde a los siguientes
criterios.

4.1. En la vinculacién de
especialistas en areas de
conocimiento de ciencias
de la salud.

4.2 En aquellas
situaciones que por_las
caracteristicas del servicio
de salud que se presta no
pueda ser realizado por el
personal _de planta o
requieran _caracteristicas
intuito personae.

CAMARA
CAPITULO | CAPRITULO} Se considera innecesaria
DEL TRABAJO DIGNO DELTRABAJODIGNO |la division por capitulos
dada la corta estructura del
articulado.
ARTICULO  40. La|ARTICULO 4o0. La|Se realiza  cambio
vinculaciéon  de los | vinculaciéon de los | conforme a la Sentencia C-

171 de 2012, donde se
entregan lineamientos
para contratar personal de
la salud exclusivamente
por prestacion de servicios
con las ESE.

4.3. En la prestacién de
servicios por profesionales
de la salud que desarrollen
su ejercicio profesional de
manera independiente.

VIIl. CONCLUSION.
En nuestra opinién, el Proyecto de Ley bajo estudio debe continuar su tramite en el
Congreso de la Republica, por las consideraciones expuestas en el aparte anterior.

IX. PROPOSICION.

Con fundamento en las anteriores consideraciones y argumentos, en el marco de la
Constitucién Politica y la Ley, propongo a los Honorables Representantes de la
Comision Séptima de la Camara de Representantes, dar primer debate al Proyecto
de Ley Numero 020 de 2021 Camara, “Por la cual se promueve el respeto y la
dignificacion laboral del talento humano en salud y se dictan otras disposiciones”,
conforme se presenta en el texto propuesto.

Con toda atencién,
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Xlll. TEXTO PROPUESTO

TEXTO PROPUESTO PARA PRIMER DEBATE AL PROYECTO DE LEY No. 020
DE 2021 CAMARA

“POR LA CUAL SE PROMUEVE EL RESPETO Y LA DIGNIFICACION LABORAL
DEL TALENTO HUMANO EN SALUD Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES”

EL CONGRESO DE COLOMBIA
DECRETA:

ARTICULO 10. Objeto: La presente ley tiene como objeto dignificar y regular las
condiciones de trabajo del talento humano del sistema de salud en el territorio
colombiano, propendiendo por establecer condiciones dignas en la vinculacién, pago
justo y oportuno, conforme a las normas concordantes en la materia.

ARTICULO 2. Vinculacién y Régimen de los Trabajadores del Sector Salud. El
personal que se vincule a las instituciones prestadoras de los servicios de salud del
sector privado se regir4 en materia laboral por Cédigo Sustantivo del Trabajo, por los
principios y normas generales consagradas en la presente ley.

Las personas que sean vinculadas a las Empresas Sociales del Estado a nivel
nacional y territorial, se regiran por las normas contenidas en el articulo quinto (5) de
la presente ley.

Esté prohibida cualquier forma de vinculacion del talento humano del area de la salud
gue permita, contenga o encubra practicas o facilite figuras de intermediaciéon o
tercerizacién laboral a través de contratos civiles o comerciales, cooperativas o
cualquier otra forma que afecte sus derechos constitucionales, legales y
prestacionales consagrados en las normas laborales vigentes.

La instituciéon contratante no podra exigir al talento humano del sector salud, la
constitucion o entrega de una poliza de responsabilidad civil para ser vinculado o
permanecer en la institucién o entidad prestadora de servicios de salud.

Se deberan respetar las jornadas méaximas legales establecidas dentro de las
diferentes modalidades de contratacion vigentes en el ordenamiento juridico
colombiano; en todo caso se deben evitar jornadas extenuantes que puedan poner
en peligro el correcto desarrollo del ejercicio, la calidad en el servicio, la seguridad, la
salud, asi como la dignidad del talento humano.

El Ministerio de Trabajo y la Superintendencia de Salud ejerceran la inspeccion,
vigilancia y control sobre la forma de vinculacién y condiciones laborales del talento
humano.

Paragrafo. Cada institucion debera organizar como minimo dos (2) veces al afio
actividades complementarias en promocion y prevencién y deberan contemplar
acompafiamiento en casos de violencia intrafamiliar, adicciones, burnout y demas
condiciones en salud mental que afecten el desempefio laboral y social del personal
de salud.

ARTICULO 3°. Régimen del talento humano del sector salud en las Empresas
Sociales del Estado.

Las personas vinculadas en las Empresas Sociales del Estado a nivel nacional y
territorial, se regiran por las siguientes normas:

1. Los servidores publicos que cumplen funciones de direccién, conduccion y
orientacion institucional y los empleos de especial confianza que tengan asignadas
funciones de asesoria institucional, asistenciales o de apoyo, que estén al servicio
directo del Director o Gerente de la Empresa Social del Estado, se clasificaran como
empleados de libre nombramiento y remocién, su relacién sera legal y reglamentaria
y se regiran por las normas generales que aplican para estos servidores en las
entidades del orden nacional y territorial, respectivamente. Los cargos de gerentes o
directores seran de periodo y se vincularan de acuerdo a lo definido en el articulo 20
de la Ley 1797 de 2016.

La designacion del Jefe de la Oficina de Control Interno o quien haga sus veces se
regird por lo sefialado en la Ley 87 de 1993 y en las normas que lo modifiquen,
adicionen o sustituyan.

Los demas servidores tendran la calidad de Trabajadores del Estado del Sector
Salud, su vinculacién se har4 mediante contrato de trabajo a tiempo indefinido,
definido y por obra o labor. Se regiran por lo pactado en el contrato de trabajo, y en
el reglamento interno de trabajo, en el pacto colectivo, si lo tuvieran, y por lo sefialado
en el presente articulo.

2. En las plantas de personal se sefialaran los empleados de libre nombramiento
y remocién y el nimero global de cargos en los cuales se vincularan los Trabajadores
del Estado del Sector Salud, de acuerdo con la viabilidad y sostenibilidad financiera.

3. La vinculacion del talento humano se realizard previa verificacion del
cumplimiento de los requisitos de formacién académica y experiencia previstos para
cada denominacion del cargo y la evaluacion de las competencias que sefiale el
Departamento Administrativo de la Funcién Publica, de lo cual se dejara evidencia.

4. En materia de administracion de personal los servidores publicos se regiran
por lo contemplado en el Decreto Ley 2400 de 1968, la Ley 909 de 2004 y las demas
normas que los modifiquen, adicionen o reglamenten. Tendran derecho a que se les
confiera comision interinstitucional especial de servicios entre Empresas Sociales del
Estado, hasta por el término de un (1) afio, prorrogables por razones de servicio hasta
por dos (2) afios mas. La remuneracién y prestaciones sociales que se generen en
virtud de la comision interinstitucional especial de servicios seran asumidos por la
entidad en la cual se encuentre en comisién, asi como el seguimiento al cumplimiento
a las actividades.

5. El régimen disciplinario seré el dispuesto en la Ley 734 de 2002, Ley 1952 de
2019, Ley 2094 de 2021 o las normas que lo modifiquen, adicionen o sustituyan.

6. El retiro del servicio de quienes estén desempefiando empleos de libre
nombramiento y remocién se producira por las causales sefialadas en el articulo 41
de la Ley 909 de 2004 o por las normas que la modifiquen, adicionen o sustituyan. El
retiro de los Trabajadores del Estado del Sector Salud se producird, ademas de las
causales pactadas, por el cumplimiento del término o labor contratada.

7. En materia de la jornada laboral se regiran por el Decreto Ley 1042 de 1978,
por las normas que la modifiquen, adicionen o sustituyan.

8. En materia de negociacién se regiran por lo sefialado para los empleados
publicos.
9. El Gobierno sefialara los limites minimos y maximos salariales, con las escalas

salariales correspondientes, dentro de las cuales se debera tener en cuenta nivel de
formacion, experiencia, zona geografica en la que se encuentra prestando el servicio
y formacién continua

Paragrafo 1. A ninguin Trabajador del estado del sector salud que preste sus servicios
a las Empresas Sociales del Estado, podra exigirsele exclusividad. Todo servidor del
sector salud podréa laborar para otro empleador del sector privado o por cuenta propia
en labores similares o conexas a las de su profesién y/o especialidad.

El Trabajado del estado del Sector Salud estara cobijado por las excepciones del
articulo 19 de La Ley 42 de 1992 que establecié las excepciones generales a la
prohibicién constitucional de recibir mas de una asignacion del erario publico, La
exclusividad podré pactarse de comun acuerdo en los contratos que se suscriban.

Paragrafo 2. Las situaciones administrativas se regiran por lo establecido por la
normatividad aplicable a los empleados publicos.

Paragrafo 3. El régimen prestacional y salarial de los servidores pulblicos de las
Empresas Sociales del Estado sera fijado por el Gobierno Nacional.

Paragrafo Transitorio. Los servidores publicos de las Empresas Sociales del Estado
gue a la entrada en vigencia de la presente ley se encontraban vinculados en calidad
de trabajadores oficiales quedaran automaticamente incorporados como
Trabajadores del Estado del Sistema de Salud, sin solucién de continuidad y sus
contratos se ajustaran a lo previsto en la presente ley.

Los servidores publicos de las Empresas Sociales del Estado que a la entrada en
vigencia de la presente ley tengan la calidad de empleados publicos con derechos de
carrera administrativa, quedaran automaticamente incorporados como Trabajadores
del Estado del Sector Salud, con contrato a término indefinido sin solucién de
continuidad, con el fin de garantizar su estabilidad laboral. En caso de supresion de
su cargo, se indemnizaran aplicando la tabla establecida en la Ley 909 de 2004 o en
las normas que la modifiquen.

A los servidores publicos de las Empresas Sociales del Estado que a la entrada en
vigencia de la presente Ley se encuentren vinculados mediante nombramiento
provisional se le ajustara su vinculacion laboral al nuevo régimen.

Para todos los efectos legales, el tiempo de servicio de los empleados vinculados
mediante relacion legal y reglamentaria o como trabajador oficial, la nueva vinculacién
se computara desde la fecha de ingreso a la Empresa Social del Estado, sin solucién
de continuidad.

Los procesos de seleccién para proveer empleos de carrera que a la entrada en
vigencia de la presente ley se encuentren en curso y que ain no tengan listas de
elegibles se terminaran en el estado en gque se encuentren. Dichos empleos deberan
ajustarse a la nueva naturaleza y proveerse siguiendo el procedimiento sefialado en
la presente Ley.

ARTICULO 4o. La vinculacién de los especialistas del area de conocimiento de
ciencias de la salud podra realizarse tanto en el sector publico como el privado a
través de las distintas modalidades que permita el ordenamiento juridico colombiano
para la contratacion de servicios profesionales, incluidas las modalidades
establecidas en el Cédigo Sustantivo del Trabajo.

Dicha vinculacién se realizara acorde a los siguientes criterios.

4.1. En la vinculacion de especialistas en areas de conocimiento de ciencias de la
salud.

4.2. En aquellas situaciones que por las caracteristicas del servicio de salud que se
presta no pueda ser realizado por el personal de planta o requieran caracteristicas
intuito personae.

4.3. En la prestacion de servicios por profesionales de la salud que desarrollen su
ejercicio profesional de manera independiente.
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ARTICULO 5°. Pago justo y oportuno: Los agentes del sistema de salud,
independientemente de su naturaleza, tienen la obligacién de girar de manera
oportuna los valores por los servicios prestados a las instituciones prestadores de
servicios de salud, para que éstas efectlien el pago de las obligaciones laborales y/o
contractuales del talento humano, las cuales tendran prioridad sobre cualquier otro
pago, so pena de las sanciones por parte de las autoridades competentes.

En los casos del pago oportuno para especialistas del area de conocimiento de
ciencias de la salud contratados bajos las modalidades que permita el ordenamiento
juridico colombiano, distintas a las establecidas en el Cédigo Sustantivo del Trabajo,
la remuneracion correspondiente se realizard dentro de los quince (15) dias
calendario siguientes a la presentacion de la cuenta de cobro.

En los casos de incumplimiento en el pago en los términos acé establecidos estara
obligado a reconocer los intereses moratorios a la tasa equivalente a una y media
veces el interés bancario corriente, certificado por la Superintendencia Financiera.

En ninglin caso, se podra superar la tasa superior a la fijada por la ley como limite de
usura.

ARTICULO 6°. Sanci6n por incumplimiento. Los agentes del sistema de salud
responsables de la prestacion del servicio, bien sean de naturaleza publica o privada,
que contrarien las normas y principios establecidos en la presente ley, respecto del
talento humano del sistema de salud, seran sancionados por el Ministerio del Trabajo,
la Superintendencia Nacional de Salud o las Secretarias,

Direcciones, Institutos o Unidades Administrativas Departamentales o Distritales de
Salud, seglin sus competencias previo el cumplimiento del debido proceso. Las
sanciones a imponer seran las definidas en la Ley 9 de 1979.

ARTICULO 7°. Garantias para el suministro de los medios de labor: Las
Instituciones Prestadoras de Salud tanto pablicas como privadas, garantizaran los
insumos, recursos, tecnologias en salud, asi como los deméas medios de labor
necesarios y suficientes para la atencién segura y con calidad a los usuarios del
sistema.

ARTICULO 8°. Sistema de Gestién de Seguridad y Salud en el Trabajo. El
Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo tendré& cobertura para todo el
talento humano del sistema de salud, independiente de su forma de vinculacién y la
inspeccién, vigilancia y control del cumplimiento de las normas del Sistema de
Riesgos Laborales por parte de los empleadores y contratantes corresponde al
Ministerio del Trabajo de acuerdo con sus competencias

Las Instituciones Prestadoras de Salud publicas y privadas y demas organizaciones
que vinculen talento humano del sistema de salud deben desarrollar los Sistemas de
Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo conforme lo dispuesto en la Ley 1562 de
2012, el Decreto Ley 1295 de 1994 o las que las modifiquen o adicionen y demas

normas concordantes. Para tal efecto deben destinar los recursos suficientes de
acuerdo con el nimero de trabajadores y la complejidad de la organizacién.

Dicho sistema debera incluir las acciones dirigidas el mejoramiento de la calidad de
vida y bienestar del talento humano del sistema de salud creando espacios e
instancias donde puedan desarrollar actividades que favorezcan su desarrollo
personal y profesional desde una perspectiva de integralidad y trato digno, abarcando
aspectos laborales, econémicos, culturales, académicos, deportivos y familiares.

Paragrafo 1. El Sistema de Gestién de Seguridad y Salud en el Trabajo deberé tener
en cuenta que el control de los factores de riesgos laborales debera enfocarse en los
riesgos inherentes a la prestacion de servicios de salud.

ARTICULO 9°. Criterios de suficiencia patrimonial. El Ministerio de Salud y
Proteccién Social, incluird dentro de las condiciones de habitacién de suficiencia
patrimonial y financiera, los criterios relacionados con el cumplimiento oportuno de la
obligacién contractual al talento humano del sistema de salud, las formas de
vinculacién y contratacion del talento humano del sector salud de conformidad con la
presente ley , asi como las quejas presentadas ante la Superintendencia Nacional de
Salud, el Ministerio del Trabajo y las Secretarias, Direcciones, Institutos o Unidades
Administrativas Departamentales o Distritales de Salud por el incumplimiento de lo
dispuesto en la presente ley y las sanciones impuestas por estas entidades.

El Ministerio del Trabajo y la Superintendencia Nacional de Salud certificar4 con
destino a las Secretarias, Direcciones, Institutos o Unidades Administrativas
Departamentales o Distritales de Salud en los periodos que defina el Ministerio de
Salud y Proteccion, la siguiente informacion:

1. Nombre del Prestador.

2. Nit

3. Caodigo de habilitacion del prestador en el Registro Especial de Prestadores de
Servicios de Salud.

4. Numero de quejas por el no pago de las obligaciones laborales y/ o
contractuales con el talento humano.

5. Periodos de mora en el pago al talento humano en salud.

6. Fecha de las quejas.

7. Sanciones impuestas.

ARTICULO 10. Vigencia y derogatoria. La presente ley rige a partir de la fecha de
su promulgacion y publicacion y deroga el numeral 5 del articulo 195 de la Ley 100
de 1993y los articulos 26 y 27 de la Ley 10 de 1990.

Con toda atencién,
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PONENCIA PARA PRIMER DEBATE DEL PROYECTO DE LEY NUMERO 623 DE 2021
CAMARA, 176 DE 2020 SENADO

por medio de la cual se establecen normas para garantizar la seguridad de la cadena logistica, prevenir
los delitos transnacionales para fortalecer el comercio exterior y se dictan otras disposiciones.
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INFORME DE PONENCIA PARA SEGUNDO DEBATE AL PROYECTO DE LEY NUMERO
036 DE 2020 CAMARA

por medio de la cual se dictan disposiciones sobre el servicio de transporte terrestre automotor mixto.

INFORME DE PONENCIA PARA SEGUNDO DEBATE

Proyecto de Ley niumero 036 de 2020 Camara. “Por medio de la cual se
dictan disposiciones sobre el servicio de transporte terrestre automotor
mixto”.

INDICE

I. Tramite de la iniciativa

1. Consideraciones generales sobre el proyecto de ley.

Ill.  Andlisis al texto propuesto para informe de ponencia segundo debate
del proyecto de ley.

IV. Normas constitucionales y legales que soportan el proyecto de ley.

V. Posibles conflictos de interés.

VI.  Pliego de modificaciones.

VIl.  Proposicion.

VIII.  Articulado propuesto para segundo debate.

. TRAMITE DE LA INICIATIVA.

El Proyecto de ley nimero 036 de 2020 Camara. “Por medio de la cual se dictan
disposiciones sobre el servicio de transporte terrestre automotor mixto”, es de
autorfa de la Senadora de la Republica Maria del Rosario Guerra de la Espriella.
La iniciativa fue radicada en la Camara de Representantes. La misma se remitio
a la Comision Sexta Constitucional Permanente de la Cémara de
Representantes, se designaron como ponentes a los Representantes Milton
Angulo Viveros (Coordinador Ponente), Esteban Quintero Cardona y Martha
Patricia Villalba Hodwalker. El dia 10 de septiembre de 2020, se informé sobre
la renuncia del Representante Milton Angulo Viveros, quedando como ponentes
los Representantes Esteban Quintero Cardona (Coordinador Ponente) y Martha
Patricia Villalba Hodwalker, tanto para primer debate como para segundo debate.

I CONSIDERACIONES GENERALES SOBRE EL PROYECTO DE LEY
No. 036 DE 2020, CAMARA.

El objeto de la presente Ley es modificar las disposiciones sobre el servicio de
Transporte Terrestre Automotor Mixto para que las personas de las zonas rurales
tengan un transporte pUblico adecuado a sus necesidades de movilizacién y la
de sus mercancias o productos.

Algunos estudios de transporte.

Conforme al Estudio contratado por el Ministerio de Transporte con la firma
ICOVIAS el afio 2013 “Consultoria para el Diagnéstico Integral de la Prestacion
del Servicio Publico de Transporte Terrestre Automotor de Pasajeros por
Carretera y Mixto, Estudio de Demanda de Transporte de Pasajeros y Mixto,
Actualizacion de la Base de Datos de la Oferta, Estructuracion de la Base de
Datos de la Demanda de Servicio y Estructuracion y Presentacion de Propuestas
para la Actualizacion y Articulacién del Marco Regulatorio de estas modalidades”
se pueden resaltar los siguientes puntos:

1. Para ofrecer mas y mejor apoyo al servicio de transporte denominado
mixto, debe brindarse un apoyo a las regiones con presencia real y
efectiva de instituciones estatales, como las Direcciones Territoriales del
Ministerio de Transporte y la Superintendencia de Puertos y Transporte.

2. La base especifica de rutas que tiene el Ministerio de Transporte es la
siguiente: existe un total de 4.096 rutas, de las cuales el 69,7%
corresponden a servicio exclusivo de transporte de pasajeros por
carretera, el 28,6% a servicios tanto de mixto como de pasajeros por
carretera y el 1,7% restante a servicio mixto exclusivamente.

3. El 97% del total de los accidentes, se presentan en vehiculos de
transporte de pasajeros por carretera. Ademas, No se tienen registros de
accidentes con muertos en el transporte mixto, de acuerdo con lo
suministrado por el Ministerio de transporte.

4. la principal causa de los comparendos de las empresas de transporte
mixto, es la infraccién 494, que corresponde a “Despachar servicios de
transporte en rutas o recorridos no autorizados”, seguida de la 474 “No
suministrar la planilla de viaje ocasional o cobrar suma adicional a la
establecida por el Ministerio de Transporte o la autoridad en quien se
delegue” y las nimero 495 y 490, que corresponden a permitir la
prestacién del servicio en rutas y horarios sin planilla de despacho y,
“Permitir la prestacion del servicio excediendo la capacidad
transportadora autorizada, en nimero de pasajeros, de conformidad en lo
establecido en la ficha de homologacién”, respectivamente.

5. Como conclusiones del esquema empresarial del Transporte Mixto, con
base en el “Diagndstico integral de la prestacion del servicio pablico de
transporte terrestre automotor de pasajeros por carretera y mixto, estudio
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de demanda de transporte de pasajeros y mixto, actualizacion de la base
de datos de la oferta, estructuracién de la base de datos de la demanda
de servicio y estructuracion y presentacién de propuestas para la
actualizacion y articulacion del marco regulatorio de estas modalidades™
se puede afirmar:

o EI 58 % de las empresas son cooperativas, mientras que el 32 % son
sociedades anénimas, y éstos son los dos tipos de asociacién mas
comunes de las empresas en la modalidad.

e Las empresas de esta modalidad poseen un porcentaje importante de
propiedad de flota, cercano al 23.4% que, al considerar los vehiculos
pertenecientes a los socios como propiedad, se llega al 52%.

e EI 58% de las empresas tienen copada su capacidad transportadora en
mas de un 90%. El 20% de las empresas tiene menos de un 10% de
utilizacién su capacidad transportadora disponible.

e Las empresas generan 1.75 empleos en promedio por vehiculo vinculado,
siendo conductores 1,25 personas por vehiculo. Del total del personal
esta contratado directamente por las empresas 1,0 personas por vehiculo
y de éstos se tiene 0,43 conductores por vehiculo que son contratados
directamente por las empresas.

e Las empresas contratan directamente a los conductores en un 35%.

e Elrecaudo esta en mayor proporcion a cargo de conductores y ayudantes
de la flota.

e El mantenimiento preventivo de los vehiculos lo realizan en un 32%
directamente, mientras que el mantenimiento correctivo en un 17%. Sin
embargo, el control mantenimiento ejercido por las empresas sobre la
flota esta por encima del 80%.

6. En varias zonas del pais en donde el servicio de transporte se presta a
través de vehiculos mixtos hacia zonas rurales, estos vehiculos han sido
desplazados por camionetas y motocicletas. Ello debido a que la mayoria
de los residentes de las fincas ubicadas en el eje cafetero, quienes son
los principales usuarios del servicio mixto, tienen vehiculos particulares o
motocicletas; por tanto, no es rentable el servicio en campero, a pesar de
ser simbolo nacional (PL 391 de 2019 Cémara, PL 230 de 2019 Senado,
que pasé a sancion presidencial). El mototaxismo igualmente ha

! Mintransporte, 2013. Consultoria para el diagnéstico integral de la prestacién del servicio publico de
transporte terrestre automotor de pasajeros por carretera y mixto, estudio de demanda de transporte
de pasajeros y mixto, actualizacién de la base de datos de la oferta, estructuracion de la base de datos
de la demanda de servicio y estructuracién y presentacion de propuestas para la actualizacién y
articulacion del marco regulatorio de estas modalidades. Bogotd, Colombia.

contribuido a la disminucién de la demanda del transporte mixto. Esta
también puede considerarse como una de las causas de la sobreoferta
que hoy dia existe en algunas regiones del pais.

7. El transporte Mixto es una modalidad suelta, sin apoyo, es donde menos
se realiza vinculo de contratacion laboral; ademés consideran que no hay
incentivos por parte del gobierno, ni existe plan de reposicion.

Luego de conocer las distintas necesidades del sector transporte de pasajeros
por carretera, en conjunto con los gremios representativos, las empresas de
transporte, los propietarios y las comunidades en distintos departamentos, el
presente Proyecto de Ley busca solucionar algunos de los principales problemas
que tienen en la actualidad las empresas que prestan el servicio de transporte
mixto rural. Igualmente busca promover su desarrollo y consolidacion; crear
mecanismos para modernizar el parque automotor ajustados a la capacidad
econémica de los propietarios; regularizar la operaciéon del transporte mixto
(Flexibilizar el manejo de planillas intermunicipales e interdepartamentales para
el fortalecimiento del sector turismo, implementar rutas turisticas con destino
hotel-parque temaético o sitio turistico); garantizar la prestacién al usuario por
cuenta de una garantia estatal de asegurabilidad, y generar los insumos para la
elaboracion de un censo que permita la identificacion del servicio mixto
municipal, con el fin de tener datos para crear una politica publica sectorial.

Transporte rural.

Eliminar la pobreza requiere la reduccion del aislamiento y la exclusién social.
Hay entonces una necesidad de proveer acceso a infraestructura y servicios a
las masas rurales de tal manera que ellas puedan construir su riqueza, reducir
vulnerabilidad y desarrollar modos de vida sostenibles?.

Si bien es claro que una de las formas de combatir la pobreza en las zonas
rurales y semi rurales es facilitar la movilidad a las zonas urbanas, es abrumador
que en Colombia no hay un estudio o andlisis detallado de ninglin municipio de
Colombia que muestren cifras reales de dicha situaciéon en nuestro pais.

La politica publica mas cercana a la movilidad rural es la de transporte mixto, el
cual se presta mediante vehiculos como bus abierto, bus escalera o chiva,
campero o jeep, camioneta doble cabina, motocarros, pero esta implementacion
no ha resuelto de manera eficaz los problemas de estas poblaciones, ya que no
se tiene un control de vehiculos, rutas, pasajeros, carga ni frecuencias.

2Integrated Rural Accessibility Planning: Application in Rajasthan (India), Rural Accessibility Technical
Paper (RAPT) Series No.12, Ashoke K. Sarkar, 2005.

El presente Proyecto de Ley busca incluir las chalupas, ya que en muchas zonas
es el tnico medio que permite a los campesinos desplazarse desde las veredas,
con sus familias y sus productos hacia los centros de consumo, a un costo
moderado y con seguridad. Sin embrago, hay muchas veredas y zonas rurales
del pais que no cuentan con ningln tipo de transporte para atender sus
necesidades basicas.

Para reducir la pobreza se debe mejorar la movilidad y facilitar el acceso de las
comunidades a servicios sociales y su participacion en actividades politicas y
econdmicas. Al respecto, las autoridades no han tomado las medidas necesarias
y es por esto que las empresas del transporte puablico rural debidamente
formado, estan siendo desplazadas por el transporte informal en vehiculos
particulares y motocicletas. Estas Ultimas, segun el Plan Nacional de Desarrollo,
causantes del 44% de la accidentalidad en el pais. Sin embargo, es entendible
que la misma poblaciéon perjudicada busca por sus medios las soluciones
pertinentes para subsistir a su estado de pobreza, pues es una forma de ganar
dinero para la manutencién de sus familias.

La diferencia entre informalidad e ilegalidad es que, en la primera, son vehiculos
de transporte publico que presta un servicio publico distinto al que esta
autorizado; mientras que la segunda, es cualquier vehiculo que no esta
autorizado para prestar un servicio de transporte publico.3

El transporte en Colombia es aproximadamente el 13.49% de la canasta
familiar, por supuesto que el impacto es mayor cuando se trata de familias de
bajos ingresos y de zonas rurales que ademas en la mayoria de los casos no
alcanzan a ganar un (1) salario minimo por mes, y son quienes deben destinar
mayor parte de sus ingresos para viajar e ir mas lejos, y por tanto necesitan
soluciones de movilidad adecuadas.®

Segun el informe técnico realizado por el profesor Ricardo Smith y Leonardo
Gomez en 2014 las caracteristicas méas importantes de la movilidad en zonas
rurales de Colombia son:

Personas muy pobres que requieren el servicio.
Practicamente todas las vias en las zonas rurales en regular o mal estado.

Red de carreteras deficiente: acceso inadecuado.

3 Smith Quintero, Ricardo. Gémez, Leonardo. Informe técnico “Movilidad en zonas rurales de Colombia”.
Ed. Taller de edicion. Bogota. 2015. Pag. 95

4 DANE, “Estructura de la Canasta Familiar Colombiana.

5 Smith Quintero, Ricardo. Gémez, Leonardo. Informe técnico “Movilidad en zonas rurales de Colombia”.
Ed. Taller de edicion. Bogota. 2015. Pag. 22

Poco o inexistente mantenimiento de las vias.

Baja demanda por movilidad en las veredas: poblacién muy dispersa.
Bajas frecuencias en la prestacion del servicio publico.

Baja o ninguna capacidad de control por parte de las autoridades.
Poca presencia de la institucionalidad.

Existencia de transporte ilegal desde hace muchos afios en muchas zonas
rurales.

El transporte publico en las zonas rurales y semi rurales no soélo les brinda a sus
habitantes un servicio econémico de transporte y comercializaciéon de sus
productos, sino que representa la Unica manera de movilizarse por vias
terciarias, la cual constituye la red vial mas grande del pais con 142.284
kildmetros®, representando el 69,46% de la red vial nacional. La red vial terciaria
del pais es practicamente toda en afirmado y/o tierra y practicamente en un 100%
se encuentra en regular o mal estado’. La red vial terciaria es la red de carreteras
gue menos mantenimiento recibe en el pais y que se encuentra en peor estado.
Generalmente esta red estd compuesta por vias de regulares especificaciones,
sin pavimentar (destapadas) y en alto grado de deterioro.

Segun la Encuesta de Calidad de Vida 20158, el 14,7% de las personas de las
zonas rurales no se desplaza, el 60% de los viajes en las zonas rurales se hace
caminando, el 2,8% en bicicleta, el 3.5% en bus urbano o en transporte de la
empresa, el 11% en motocicleta, el 1% en automavil particular y el 7% en otros
medios (2,6% en caballo). Esto significa que el 80,1% de las personas en las
zonas rurales se desplazan en modos no motorizados o no se desplazan. Esta
situacion estd directamente relacionada con la ausencia o baja oferta de
movilidad que se presenta en las zonas rurales, con la gran mayoria de las
veredas sin ninguna oferta de servicio publico o con ofertas esporadicas de una
o dos veces por semana, especialmente en los fines de semana.

Contexto del transporte mixto:

El transporte mixto es aquel que se presta bajo la responsabilidad de una
empresa de transporte legalmente constituida y debidamente habilitada, a través
de un contrato celebrado entre la empresa de transporte y cada una de las
personas que utilizan el servicio para su traslado simultaneo con el de sus bienes
0 carga, en una ruta o zona de operacion autorizada.

© Ministerio de Transporte, Anuario Transporte en Cifras Estadisticas 2014
7 Ministerio de Transporte, Planes Viales Departamentales
# DANE, Encuesta de Calidad de Vida 2015.
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La prestacion del servicio se puede realizar en los siguientes vehiculos:

Bus abierto, chiva o bus escalera: vehiculo automotor destinado al transporte
simultdneo de personas y carga o mercancias, con carroceria de madera y
silleteria compuesta por bancas transversales.

Camioneta doble cabina: vehiculo automotor de cuatro puertas, destinado al
transporte simultaneo de personas y de carga de conformidad con la
homologacién y demas disposiciones para esta clase de vehiculos.

Campero: vehiculo automotor con traccién en todas sus ruedas, con capacidad
hasta de nueve (9) pasajeros o tres cuartos (%) de tonelada.

Motocarro: vehiculo automotor de chasis mono estructural, de tres (3) o cuatro
(4) ruedas con estabilidad propia, con componentes mecénicos de motocicleta,
para el transporte de personas o mercancias con capacidad util hasta 770
kilogramos.

Chalupa: Es un tipo de embarcaciéon pequefia de rescate, que puede ser
propulsada a vela, a remo, o a motor. También se conocen como chalupas a las
embarcaciones utilizadas principalmente en formaciones de agua dulce en
México y Colombia.

. ANALISIS AL TEXTO PROPUESTO PARA INFORME DE PONENCIA
SEGUNDO DEBATE DEL PROYECTO DE LEY No. 036 de 2020.

A) Estructura del proyecto

El proyecto de ley se encuentra integrado por once (11) articulos, ademés del
titulo. Dentro de estos se encuentra el objeto, el desarrollo de la iniciativa y la
vigencia.

B) Consideraciones del proyecto
Importancia del proyecto

El presente proyecto de ley busca regular la modalidad del transporte mixto que
se presta en el pais, tanto en las zonas urbanas, sub urbanas y rurales, el cual
tiene unas caracteristicas especiales dado las zonas por las que se realiza y las
necesidades de los usuarios.

Para el sector rural y semi rural, asi como para el turismo y los pequefios
agricultores, el transporte mixto es de gran importancia. En el 2017, la Senadora
Maria del Rosario Guerra y la Ex Senadora Susana Correa Borrero, trabajaron
en el proyecto de Ley que hoy se recoge en esta ponencia con algunas
modificaciones. Este proyecto pretende ajustar la prestacion del servicio a las

condiciones actuales de las vias y a las necesidades de los usuarios de esta
clase de transporte. Ademas, contribuye a la seguridad vial al reglamentar la
desintegracion obligatoria de los vehiculos que no reGnan los requisitos técnicos
de seguridad exigidos y a través de un programa de reposicion. Por otro lado el
proyecto permite que vehiculos que hoy operan como servicio de Transporte
Especial tengan la posibilidad de cambiarse al servicio de Transporte Automotor
Mixto.

Se han planteado estrategias de subalimentacion a los sistemas integrados de
transporte, con el objetivo de continuar su fortalecimiento y permanencia en el
tiempo. Esta integracion del transporte mixto permitird la llegada de nuevos
pasajeros o usuarios, que se desplazan desde el sector rural e intermunicipal,
hecho que adicionalmente atendera las necesidades de estos sectores y
ayudard a disminuir sus altos indices de pobreza.

Es claro entonces que en materia de transporte estamos dentro del marco del
derecho de locomocién y que el mismo es fundamental y reglado. Al ser una
materia reglada, de manera consecuente, corresponde a la ley desarrollar tal
actividad, por lo que es el Congreso de la Republica el llamado a regular todo lo
relacionado con el servicio del transporte terrestre automotor mixto.

Contenido del proyecto

El articulo 1 contiene el objeto del proyecto de ley, que busca modificar las
disposiciones sobre el servicio de Transporte Terrestre Automotor Mixto;

El articulo 2 por su parte, estipula definiciones que dan claridad sobre el
propésito del proyecto de ley;

El articulo 3 establece la vida Gtil de los vehiculos de trasporte mixto;

El articulo 4 estable el cambio de servicio, el articulo 5 la asegurabilidad, articulo
6 cambio de rutas, articulo 7 concertacién con los sistemas integrados;

En el articulo 8 se contempla la adecuacién de centros de acopio para el servicio
publico de transporte mixto;

El articulo 9 estipula la seguridad social, el articulo 10 el censo del transporte
mixto y el articulo 11 la vigencia y derogatorias.

IV. NORMAS CONSTITUCIONALES Y LEGALES QUE SOPORTAN EL
PROYECTO DE LEY.

I. Marco constitucional

La operacion del transporte es un servicio publico, inherente a la finalidad social
del estado y sujeto a la intervencién y reglamentaciéon de las autoridades
competentes, en cuya prestacion juega un papel decisivo la participacion del
sector privado. La ley en acatamiento de lo dispuesto en el articulo 24 de la

Constitucion Politica, segun el cual todo colombiano puede circular libremente
por el territorio nacional, define este servicio como “una industria encaminada a
garantizar la movilizacién de persona o cosas por medio de vehiculos apropiados
a cada una de las infraestructuras del sector ( fluvial, férreo, masivo, terrestre),
en condiciones de libertad de acceso, calidad y seguridad de los usuarios sujeto
a una contraprestaciéon econémica”.

Las disposiciones legales que regulan el transporte le otorgan el caracter de
servicio publico esencial y resalta la prelacion del interés general sobre el
particular, especialmente en lo que tiene que ver con la garantia de la prestacion
del servicio y la proteccion a los usuarios, conforme a los derechos y obligaciones
establecidas en la Constitucion, la ley y los reglamentos.

El mismo ordenamiento destaca que la seguridad del servicio, particularmente la
relacionada con la proteccién de los usuarios, constituye prioridad esencial en la
actividad del sector y del sistema de transporte, lo cual se ajusta al mandato
constitucional contenido en los articulos 2,11, 24, 365 y 366 que le impone al
Estado el deber de proteger la vida y la integridad de todas las personas
residentes en Colombia.

II. Marco legal

El estatuto nacional del transporte, Ley 336 de 1996, dispone en uno de sus
capitulos, que el servicio sera prestado Unicamente por empresas de transporte
publicos o privadas, formadas por personas naturales o juridicas legalmente
constituidas y autorizadas para tal fin.

Con la expedicion del Decreto 2053 de 2003 y posteriormente el 087 de 2011, y
recientemente el Decreto Unico del Sector Transporte, Decreto 1079 de 2015,
se introdujeron reformas al marco institucional del sector transporte en busca de
una mayor eficiencia. Se dispuso que el Ministerio de Transporte es la entidad
encargada de la formulacién y adopcién de las politicas, planes y programas,
proyectos y regulaciéon econdémica en materia de transporte, transito e
infraestructura de los diferentes modos de transporte.

El articulo 6° de la Ley 105 de 1993, modificado por el art. 2° de la Ley 276 de
1996, establece “... Reposicion del Parque Automotor del Servicio Publico de
pasajeros y/o mixto. La vida util maxima de los vehiculos terrestres de servicio
publico colectivo de pasajeros y/o mixto sera de veinte (20) afios. Se excluyen
de esta reposicion el parque automotor de servicio publico colectivo de pasajeros
y/o mixto (camperos, chivas) de servicio publico colectivo de pasajeros y/o mixto
del sector rural, siempre y cuando retinan los requisitos técnicos de seguridad
exigidos por las normas y con la certificacion establecidas por ellas. El Ministerio
de Transporte exigira la reposicion del parque automotor, garantizando que se
sustituyan por nuevos los vehiculos que hayan cumplido su ciclo de vida

util...Paragrafo 2°.- El Ministerio de Transporte definira, reglamentard y fijara los
requisitos para la transformacién de los vehiculos terrestres que vienen
operando en el servicio publico de pasajeros y/o mixto, de tal forma que se les
prolongue su vida util hasta por diez (10) afios y por una sola vez, a partir de la
fecha en que realicen la transformacién...”

V. POSIBLES CONFLICTOS DE INTERES:

Con base en el articulo 3° de la Ley 2003 de 2019, segun el cual “El autor del
proyecto y el ponente presentaran en el cuerpo de la exposiciéon de motivos un
acéapite que describa las circunstancias o eventos que podrian generar un
conflicto de interés para la discusion y votacién del proyecto, de acuerdo al
articulo 286. Estos seran criterios guias para que los otros congresistas tomen
una decisién en torno a si se encuentran en una causal de impedimento, no
obstante, otras causales que el Congresista pueda encontrar”.

A continuacion, se pondran de presente los criterios que la Ley 2003 de 2019
contempla para hacer el andlisis frente a los posibles impedimentos que se
puedan presentar en razén a un conflicto de interés en el ejercicio de la funcion
congresional, entre ellas la legislativa.

“Articulo 1°. El articulo 286 de la Ley 5 de 1992 quedara asi:
(...)

a) Beneficio particular: aquel que otorga un privilegio o genera ganancias o crea
indemnizaciones econémicas o elimina obligaciones a favor del congresista de
las que no gozan el resto de los ciudadanos. Modifiqgue normas que afecten
investigaciones penales, disciplinarias, fiscales o administrativas a las que se
encuentre formalmente vinculado.

b) Beneficio actual: aquel que efectivamente se configura en las circunstancias
presentes y existentes al momento en el que el congresista participa de la
decision.

¢) Beneficio directo: aquel que se produzca de forma especifica respecto del
congresista, de su cényuge, compafiero o compafiera permanente, o parientes
dentro del segundo grado de consanguinidad, segundo de afinidad o primero
civil.

Para todos los efectos se entiende que no hay conflicto de interés en las
siguientes circunstancias:

a) Cuando el congresista participe, discuta, vote un proyecto de ley o de acto
legislativo que otorgue beneficios o cargos de caracter general, es decir cuando
el interés del congresista coincide o se fusione con los intereses de los electores.
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b) Cuando el beneficio podria o no configurarse para el congresista en el futuro.

¢) Cuando el congresista participe, discuta o vote articulos de proyectos de ley o
acto legislativo de caracter particular, que establezcan sanciones o disminuyan
beneficios, en el cual, el congresista tiene un interés particular, actual y directo.
El voto negativo no constituird conflicto de interés cuando mantiene la

normatividad vigente.

d) Cuando el congresista participe, discuta o vote articulos de proyectos de ley
o acto legislativo de caracter particular, que regula un sector econémico en el
cual el congresista tiene un interés particular, actual y directo, siempre y cuando

no genere beneficio particular, directo y actual.

e) Cuando el congresista participe, discuta o vote articulos de proyectos de ley
o0 acto legislativo que tratan sobre los sectores econdmicos de quienes fueron
financiadores de su campafa siempre y cuando no genere beneficio particular,
directo y actual para el congresista. El congresista debera hacer saber por escrito
que el articulo o proyecto beneficia a financiadores de su campafa. Dicha

manifestacién no requerira discusion ni votacion.

f) Cuando el congresista participa en la eleccién de otros servidores publicos
mediante el voto secreto. Se exceptlan los casos en que se presenten
inhabilidades referidas al parentesco con los candidatos (...)". (Subrayado y

negrilla fuera de texto).

Asi las cosas, y de forma orientativa, consideramos que para la discusion y
aprobacion de este Proyecto de Ley no existen circunstancias que pudieran dar
lugar a un eventual conflicto de interés por parte de los Representantes, pues es
una iniciativa de caracter general, impersonal y abstracta, con lo cual no se
materializa una situacién concreta que permita enmarcar un beneficio particular,

directo ni actual.

Sin embargo, los ponentes recomiendan a cada uno de los congresistas

declarar su impedimento en aquellos casos en los que tengan parentesco hasta

el segundo grado de consanguinidad o segundo de afinidad, con quienes se
dediquen a la prestacién del servicio de transporte terrestre automotor mixto o

ARTICULO 1. | N/A N/A

OBJETO. El objeto de

la presente Ley es

modificar las

disposiciones sobre el

servicio de Transporte

Terrestre  Automotor

Mixto para que las

personas de las zonas

rurales tengan un

transporte publico

adecuado a sus

necesidades de

movilizacién y la de sus

mercancias o

productos.

ARTICULO 2. | ARTICULO 2.|Se cambia la redaccion

DEFINICIONES. Para | DEFINICIONES. Para|para la definicion de

efectos de la presente | efectos de la presente | “zonas de operacion”,

ley, se tendran en|ley, se tendrdn en | cuya finalidad es que no

cuenta las siguientes | cuenta las siguientes | estén sujetas a rutas y

definiciones: definiciones: que se deben establecer

a) Zona de a) Zona de | de acuerdo a la demanda.

operacion. operacion: Adicionalmente, no
Regién Reqién resulta conveniente
geogréfica rural geogréfica en el | restringir la zona de
o semi rural que que  las | operacion a areas rurales
requiere del empresas 0 semirurales ya que esto

servicio publico
de transporte
terrestre o
fluvial, para
garantizar el
desplazamiento
de las personas

habilitadas en el
servicio _publico

de transporte
terrestre

automotor mixto
podrdn __operar
sin__sujecién _a

podria generar
restricciones para la
prestacion del servicio

que actualmente, a pesar
de que sirven en zonas
rurales, también atiende
demanda en  zonas

de pasajeros, o porque tengan la calidad de propietarios o socios con _y/o : el futas_seqln_la | urbanas.
L intercambio demanda de la

empresas dedicadas al sector. comercial Zona, ara | En relacion con el literal b,
VI. PLIEGO DE MODIFICACIONES unidos entre si garantizar el | “zonas de condiciones
por vias intercambio especiales”, se eliminan,
Texto aprobado en Texto propuesto para Justificacion secundarias 'y comercial y el |en tanto se encuentran
primer debate en la | segundo debate en la terciarias desplazamiento | reguladas en el articulo
Céamara de Camara de carreteables o de la poblacién | 300 de la Ley 1955 de
Representantes. Representantes. navegable. entre areas de | 2019 y reguladas en el
produccién y | Titulo 8 de la PARTE 2

b) Zona de centros de | DEL Libro 2 del Decreto alimentacion de personas y sus |equivale a la doble
condiciones consumo o | 1079 de 2015. pasgjeros a bienes o carga o cabina, sin _que
especiales: mercadeo travgs de con Ipsvehlculos establezca la r_estngmon
Z0na de unidos _entre _si | También, se cambia la vehiculos asociados con la | de transporte simultaneo
operacién  en por vias | redaccion del literal "d”, convencionales identidad cultural | de personas y carga. Por
donde no existe carreteables con | teniendo en cuenta las como medios de de las regiones |lo que se considera

. los centros | condiciones técnicas que transporte (buses escalera; | necesario precisarlo para
otros medios de poblacionales. | deben tener los equipos regularmente 0 chivas, | esta modalidad que tiene
transporte  para b) Zonas de | que prestan el servicio de establecidos. camionetas como objeto el transporte
la POblaClén oel primera o | publico de transporte doble cabina, | simultaneo de personas y
existente  es Gltima  milla: | terrestre automotor mixto, d) Equipo. El camperos, carga. De igual forma, se
ilegal o informal. Tramo del | aclarando la capacidad servicio de motocarros). ajusta la redaccion en el
Esta Ley trayecto en el |tanto para pasajeros Transporte Para tales | sentido de establecer que
entregaria viaje que se da | como para carga, debido Terrestre efectos se | en el platén Unicamente
herramientas entre el lugar de |[a que esta modalidad Automotor Mixto entiende por: puede transportar carga,
que permite a origen o destino | corresponde a un traslado que se 1. Bus atendiendo el principio de
los alcaldes del pasajero y el | simultaneo de pasajeros y reglamenta por abierto, chiva | seguridad del transporte
definir zonas punto de acceso | carga. A su vez, se aclara la presente’ley, o bus | establecido en el articulo
puntuales para o descenso al o |la necesidad que estos solq se hara en escglera: 3dela Lgy 105 de 1993y
poder formalizar del Sistema de | equipos se encuentren vehiculos Vehiculo en el articulo 2 de la Ley

| transporte Transporte, en el homologados de homologados automotor 336 de 1996.
€ nsp y que las | conformidad con lo para el homologado
garantizar el condiciones del | establecido en el articulo transporte  de para el|En la definicion de
derecho a la territorio no | 37 de la Ley 769 de 2002. personas /o transporte “campero”, se aclara que
movilidad  en permiten la|En dicho literal “d” se bienes o con los simultaneo de | debe contar con
determinadas alimentacién de | incluye el numeral 3 con vehiculos personas y | homologacién para el
zonas. pasajeros a|la definicion de asociados con la carga 0 | servicio mixto.
través de | “camioneta cerrada del identidad mercancias,

c) Zonas de vehiculos servicio mixto” ante la cultural de las con carroceria | Se adiciona la definicion
primera o convencionales | necesidad de contar con regiones (buses de madera y | de “Microbus de servicio
dlitima  milla: como medios de | nuevas tipologias escalera, silleteria mixto” ante la necesidad
Tramo del transporte vehiculares para atender chivas, compuesta por | de contar con vehiculos
trayecto en el regularmente las necesidades de los camionetas bancas de capacidades
viaje que se da establecidos. diferentes  usuarios 'y doble  cabina, transversales. | intermedias en la
entre el lugar de c) Equipo. El | hacer mas competitiva a camperos, 2. Buseta de | modalidad de servicio de
origen o destino servicio de | la modalidad. motocarros). servicio transporte mixto. Esto,
del pasajero y el Transporte Para tales mixto: teniendo en cuenta que,
punto de acceso Terrestre En relacion a la efectos se vehiculo al incluirla los
o descenso al o Automotor Mixto | camioneta doble cabina, entiende por: automotor transportadores  pueden
del Sistema de solo se hard en |se ajusta incluyéndole homologado ser mas competitivos con
Transporte, en vehiculos que es para el servicio 1. Bus abierto, ara el | vehiculos de una
el que las homologados mixto, toda vez que en la chiva o bus servicio capacidad intermedia,
condiciones del para el | Ley 769 de 2002, existe escalera: publico de | dado que, anteriormente
territorio no transporte una definicion de Vehiculo transporte disponian de vehiculos de
permiten la simultdneo  de | “camioneta _ pic6é” que automotor mixto con | baja capacidad
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destinado al capacidad (camionetas) o de alta ruedas, con automotor de
transporte hasta de | capacidad (bus abierto o capacidad cuatro puertas
simultaneo veintiin _ (21) | chiva). Ademas, hasta de y platén,
de personas pasajeros v |responde a la necesidad nueve  (9) destinado  al
y carga o con dlstan_ua de_ brindar una  mejor pasajeros o tr_anspprte
mercancias, entre ejes calu;lad de servicio con tres cuartos simultaneo de
inferiores a | equipos apropiados de personas y de
con " (%) de
. cuatro (4) | mayor confortabilidad y carga en el
carroceria de metros la | comodidad a los usuarios. tonelada. platén de
madera 'y capacidad vy conformidad
silleteria volumen 4. Motocarro: con la
compuesta minima_de la vehiculo homologacion
por bancas carga para automotor de y demas
transversale esta clase de chasis mono disposiciones
s. vehiculo debe estructural, para esta
ser de 1705 kg de tres (3) o clase de
2. Camioneta yde 54 m3de cuatro  (4) vehiculos.
doble bodega. ruedas con 5. Campero:
cabina: 3. Camionet estabilidad Vehiculo
Vehiculo a cerrada de propia, con automotor
automotor de —i‘ﬁ;\{';'o componente gg:gologado ol
cuatro vehiculo S mecanicos semvicio
puertas 'y automotor de publico mixto,
platon, homologado motocicleta, con traccion
destinado al ara el para el en todas sus
transporte servicio transporte de ruedas y
simultaneo publico de personas o capacidad
de personas transporte mercancias hasta de
y de carga de mixto con con nueve 9)
conformidad capacidad de capacidad pasajeros y
con la no mas de atil hasta 770 tres cuartos
homologacié nueve _ (9) kilogramos. (%) de
ny demas pasajeros vy tonela}da. ]
disposicione hasta cinco (5) 5. Lancha: Es 6. _Mlcrob_us_
toneladas de : de _servicio
s para esta bruo un tipo de T
clase de beso___Dbrulo embarcacion mixto:
’ vehicular _del & vehiculo
vehiculos. fabricante. pequena, automotor
e que puede Fossrseny
_ 4. Camionet ser homologado
3. Campero: a doble ara el
Vehiculo . propulsada a —
cabina parael vela. a remo servicio
automotor servicio ' ’ publico de
» A 0 a motor.
con traccion mixto: transporte
en todas sus Vehiculo mixto, con
capacidad de LOS VEHICULOS DE | VEHICULOS DE |para los equipos de
hasta _ de TRANSPORTE TRANSPORTE MIXTO. | transporte terrestre
M MIXTO. Adiciénese un | Adiciénese un Paragrafo | automotor mixto es “vida
w Parégrafo al articulo 7° | al articulo 7° de la Ley | Gtil” y no “tiempo de uso”
capacidad y de la Ley 105 de 1993, | 105 de 1993, el cual | en tal consideracion, se
\/O’Mﬂ el cual quedara asi: quedara asi: modifica el titulo del
minima_de la Paragrafo 4°.  Las | Paragrafo 4°. Las | presente articulo.
carga ara empresas de | empresas de transporte
este  servicio transporte  terrestre | terrestre automotor
debe ser de automotor mixto | mixto deberan contar
630 kg y de deberan contar con un | con un programa de
252 m3 de programa de | reposicion  para el
bodega. reposicion  para el | parque automotor
7. Motocarro parque automotor | vinculado, que debera
vehiculo vinculado, que debera | estar soportado en una
automotor  de estar soportado en una | proyeccién  financiera,
chasis mono proyeccién financiera, | administrativa y
estructural, de administrativa y | contable, el cual debera
tres (3) o contable, el cual | estar reflejado y
cuatro 4) deberé estar reflejado y | sustentado en
rueda_s_ con sustentado en | certificacion suscrita por
estabilidad certificacion  suscrita | el representante legal.
propia, — con por el representante | Para el caso de los
componentes legal. vehiculos de transporte
mecanicos de Para el caso de los |en zonas rurales como
motocicleta, vehiculos de transporte | las del paisaje cafetero y
para el en zonas rurales como | otras con caracteristicas

8.

transporte de
personas o
mercancias
con capacidad
atil hasta 770
kilogramos.

Lancha:
Es un tipo de
embarcacion
pequefia, que
puede ser
propulsada a
vela, aremo, o
a motor.

las del paisaje cafetero
y otras con
caracteristicas
especificas se debe
considerar la identidad
cultural.

El Ministerio de
Transporte
reglamentara el tiempo
y condiciones para su

especificas se debe
considerar la identidad
cultural.

El Ministerio de
Transporte
reglamentara el tiempo y
condiciones para su
reposicion.

ARTICULO 3°.
TIEMPO DE USO DE

ARTICULO 3°.

UTIL

VIDA

DE LOS

Se hace necesario aclarar
que el término adecuado

reposicion.

ARTICULO 4°. | Se elimina el Articulo 4. | Se realiza la eliminacién
DESINTEGRACION del presente articulo,
OBLIGATORIA:  Los debido a que el articulo 6°

vehiculos que a la
entrada en vigencia de
la presente Ley no
retinan_los requisitos

de la Ley 105 de 1993 ya
establece la obligacion de
reposicién del parque
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técnicos de seguridad
exigidos por las normas
y las certificaciones
establecidas por ellas,
no podran entrar en

programas de
transformacion, ni
tendran  prolongacién
de su vida dutil, por lo
que deberan  ser
retirados del servicio
publico y

desintegrados

fisicamente de forma
total, obligatoria e
inmediata; pero podran
ser reemplazados por
otros de la misma
clase, que si cumplan
con las condiciones de
seguridad y las
normas, evento en el
cual se deberan
garantizar las
equivalencias entre la
clase de vehiculo
desintegrado 'y el
vehiculo que lo
reemplazara.

automotor cuando estos
cumplan su vida util.

A su vez, el articulo 138
del Decreto Ley 2051 de
1995, dispuso que:

“Articulo 138.
REPOSICION DE LOS
EQUIPOS DE
TRANSPORTE
TERRESTRE
AUTOMOTOR, DE
SERVICIO PUBLICO DE
CARGA, DE
PASAJEROS Y/IO
MIXTO. Con fundamento
en los

articulos 50 y 60 de
laLey 105 de 1993, las
autoridades de Transito y

Transporte de las
entidades territoriales,
velaran por el

cumplimiento de las
condiciones establecidas
en dichas disposiciones

sobre vida atil y
reposiciéon del parque
automotor.

Paréagrafo. Corregido por
el Decreto 1090 de 1996,
articulo 1°. A partir del 1°
de enero de 2002, queda

prohibida en todo el
territorio  nacional la
repotenciacion,
habilitacioén,

destinados al servicio
publico de transporte.”

Por lo anterior, no se
considera  conveniente
para la seguridad de los
usuarios, establecer
disposiciones que
sugieran que se
encuentra permitida la

transformaciéon de los

vehiculos de servicio

publico.
ARTICULO 5°. [ ARTICULO 5°.|Se aclara que la
CAMBIO DE | CAMBIO DE | antigliedad se refiere al
SERVICIO: Los | SERVICIO: Los | aflo modelo y la fecha
vehiculos de servicio | vehiculos de servicio | para contar el término,
publico de transporte | publico de transporte | cuando se refiere al afio
automotor especial, | terrestre automotor | modelo, no puede ser
clase  campero o | especial, podran realizar | igual a la fecha del
camioneta doble | el cambio a la modalidad | registro inicial del
cabina, podréan | de servicio publico de | vehiculo, ya que, en
cambiarse al servicio | transporte terrestre | muchas ocasiones, la
terrestre automotor | mixto, siempre y cuando | fecha de registro inicial no
mixto, siempre vy | el afio modelo no sea de | coincide con el afio
cuando el afio modelo | una antigliedad superior | modelo. Por tanto, se

no sea superior a cinco
afios, que se contaran
a partir de la fecha del
registro  inicial  del
vehiculo.

PARAGRAFO: Los
cambios de servicio
que en virtud del
presente articulo se
realicen, no daran lugar
a la reposicion
vehicular y, por tanto, a

a diez afios, que se
contaran a partir del 31
de diciembre del afio
modelo.

define como fecha de
referencia para el conteo,
el 31 de diciembre del afio
modelo.

Asi mismo, se hace la
eliminacién del paragrafo
del presente articulo, ya
que este entra a regular
temas del servicio publico
de transporte terrestre
especial, lo que estaria
por fuera de la unidad de

hasta diez (10) afios de
antigiiedad, por lo que se
sugiere tener en cuenta
este término y no cinco
(05) afios, toda vez que
es més favorable para los
transportadores.

ARTICULO 6°.
ASEGURABILIDAD:
El Estado garantizara
la expedicion de las
pélizas de seguros
obligatorias para el
servicio de transporte
terrestre automotor
mixto, en condiciones
justas en materia de
precio y cobertura, con
el fin de garantizar la
prestacion del servicio
a los usuarios.

ARTICULO 6°.
ASEGURABILIDAD: EI
Gobierno Nacional
determinara los seguros
existentes en el
mercado _que _podran
contratar _quienes
operen el servicio de
transporte terrestre
automotor mixto, con el
fin de garantizar la
prestacion del servicio a
los usuarios.

Dichos sequros
propenderan por

garantizar _la_integridad
de los pasajeros en caso
de accidentes y se
cefiirdn _a las normas

propias del contrato de

Imponer al Estado
garantizar la expedicion
de las pdlizas de seguros
obligatorias  para el
servicio de transporte
terrestre automotor mixto,
supone la expedicion de

una reglamentacion
dirigida a establecer
coberturas adecuadas

para cubrir los riesgos
que implica la prestacion
de este tipo de servicio.

La manera como estaba
redactado el articulo
puede generar el
desconocimiento de la
independencia y
autonomia que el mismo

operaciones en rutas
rurales con destino a

centros urbanos y
viceversa, mediante el
trdmite de planillas
cuya vigencia sera de
treinta (30) dias
renovables.

El Ministerio de
Transporte

reglamentara lo

correspondiente a lo
descrito en el presente
articulo con las demés
autoridades del orden
territorial o local.

a centros urbanos y
viceversa, mediante el
tramite  de planillas,
siempre que esta no sea
su__ruta habitual vy
permanente. De _igual
forma, autorizard el
ingreso _ocasional _de
vehiculos del servicio de
transporte terrestre
automotor _mixto a
terminales de trasporte
terrestre o de trasporte
aéreo.

transformacion, la empresa de servicio materia  del presente

adecuacion o cualquier publico de transporte proyecto de ley.

otra categoria similar que terrestre automotor

busque la extension de la especial se le ajustara Por otro lado, es

vida (til determinada por la capacidad necesario indicar que

la_ley, para los equipos transportadora, mediante el Decreto 478
disminuyéndola en el de 2021, se elimind la seguro, establecidos en | legislador le ha otorgado
ndimero de unidades restriccion de tipologias el cédigo de comercio y | a las aseguradoras en la
que optaron por el de vehiculos que pueden normas _concordantes, | determinacion de
cambio de servicio. realizar el cambio de la como a los pardmetros | politicas de suscripcion y
En todo caso, el modalidad al servicio de  suscripcién __del | tarifacion.
propietario del vehiculo publico de transporte asegurador.
debera notificar terrestre automotor mixto ARTICULO 7°. | ARTICULO 7°. | No se hace necesaria la
previamente su con el prop6sito de AUTORIZACION AUTORIZACION exigencia de planillas
intencién a la empresa generar alternativas TEMPORAL Y | TEMPORAL Y | para las empresas que
de transporte especial econémicas de CONTROL DE | CONTROL DE | prestan el servicio de
y la misma tendra 15 recuperacion de inversion OPERACION: El | OPERACION: El | transporte terrestre
dias para plantear una a los actores de la Ministerio de | Ministerio de Transporte | automotor mixto, para
alternativa, que, de no modalidad y las Transporte podrd | podra autorizar a las | rutas en las cuales operan
satisfacer al condiciones de calidad y autorizar a las | empresas que prestanel | de manera habitual y
propietario, permitird a seguridad en la empresas que prestan | servicio de transporte | permanente. Sin
este continuar con su prestacion del servicio, el servicio de | terrestre automotor | embargo, si se hace
tramite. para lo cual se indicé que transporte terrestre | mixto, operaciones en | necesario que se autorice

aplica para vehiculos de automotor mixto, | rutas rurales con destino | mediante el tramite de

planillas, la operacién en
aquellas rutas
ocasionales, asi como
también para ingresar a
terminales de trasporte
terrestre o aéreo, sobre
todo para aquellos
vehiculos que tienen una
identidad cultural y
promueven el turismo.

ARTICULO 8°.
CONCERTACION

CON LOS SISTEMAS
INTEGRADOS: El
Transporte Mixto en
concertaciéon con el
Sistema Integrado de

Transporte publico,
podréan integrarse y
articularse cuando
estos ultimos

N/A

N/A
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concurran en su area
de influencia. Se
considerara la
posibilidad de realizar
un solo transbordo con
un mismo tiquete o

pago Unico.

ARTICULO 9°. | ARTICULO 9°. [ Se considera
ADECUACION EN | CENTROS DE ACOPIO | inconveniente la
TERMINALES DE | PARA EL SERVICIO | propuesta de establecer
TRANSPORTE DEL | PUBLICO DE | el ingreso permanente a
SERVICIO PUBLICO | TRANSPORTE MIXTO. | terminales a los vehiculos
RURAL. Las | Las autoridades | del servicio de transporte

autoridades locales y/o
administrativas de los
terminales de
transporte, de acuerdo
a su competencia,
dispondran de
espacios  adecuados
en las terminales de
transporte  para el
servicio de Transporte
Terrestre  Automotor
Mixto, con el fin de
facilitar la integracion
con el Sistema
Integrado de
Transporte Publico o el
Sistema Estratégico de
Transporte Publico que
garantice los puntos de
ascenso y descenso
del usuario, y el manejo

municipales, _distritales
ylo metropolitanas
deberan disponer de
espacios adecuados
para el despacho y
acopio de los vehiculos
de Servicio Publico de
Transporte Terrestre
Automotor Mixto.

En_ningdn caso las
autoridades de
transporte _municipales
distritales ylo

metropolitanas _exigiran
a los vehiculos de

Servicio __Publico _de
Transporte Terrestre
Automotor _ Mixto el
ingreso _y _despacho
desde terminales de

transporte.

publico terrestre
automotor mixto, ya que
esto incrementaria los
costos de operaciéon de
las empresas que se han
visto altamente afectadas
por la pandemia, causada
por el coronavirus Covid-
19 y podria verse
reflejado en un aumento
de la tarifa para los
usuarios.

No obstante, y en aras de
solucionar la
probleméatica actual, se
incluye en el proyecto de
ley la obligacién de que
las autoridades locales
dispongan de centros de
acopio para los vehiculos.

recaudo y distribucion

de los recursos que
deben pagar las
empresas

debidamente
habilitadas a las
terminales de
transporte.

PARAGRAFO 2°. Para
la adecuacién de las
terminales de
transporte publico, se
tendr4d en cuenta el
articulo 107 de la Ley
1955 de 2019, que
permite que el servicio
de transporte mixto
haga parte de las
terminales  existentes
en el territorio nacional
con el objetivo de
complementar o]
alimentar los sistemas
de transporte para que
brinden  conectividad
entre las zonas rurales
y urbanas. El Gobierno

nacional apoyara,
técnica y
financieramente, la
implementacion de

este tipo de sistemas
de transporte.

de productos ARTICULO 10°. | N/A N/A

provenientes del sector SEGURIDAD SOCIAL.

agropecuario. Los conductores de

vehiculos que prestan

PARAGRAFO 1°. El servicio de Transporte

Gobierno Nacional a Terrestre  Automotor

través del Ministerio de Mixto, vinculados

Transporte, las mediante un contrato

Gobernaciones y las de trabajo que laboran

Alcaldias definiran las por periodos inferiores

tarifas, formas de a treinta (30) dias,

podréan cotizar a los

sistemas de salud,

pensién y  riesgos

laborales, por el tiempo

efectivamente laborado

y no por un tiempo

superior.

PARAGRAFO.  Los

ggr;ixj;:rt]ores en qulz zonas de opera_lci()n
" que sirven, con el fin de

F”Oda"daf‘ de crear los insumos que

!ndependlentes_ y sus permitan sentar las

Ingresos sean |nfe’r|9ra bases de una politica

un (1) salario minimo piblica para este

mensual legal vigente servicio.

podran acceder al ARTICULO 2°. [ NIA N/A

programa BEPS. VIGENCIA v

Articulo 11°. CENSO
DEL TRANSPORTE
MIXTO: ElI DANE en
coordinacién con el
Ministerio de
Transporte, en un plazo
no superior a un afio a
partir de la entrada en
vigencia de esta Ley,
realizaran un censo y
elaboraran un
diagnéstico que
contenga como minimo
el nimero de empresas
de transporte terrestre

automotor mixto, su
radio de accion
nacional, municipal,
distrital y

metropolitano,

indicando el nimero de
vehiculo vinculados a
ellas en cada
jurisdiccion, su edad
promedio, capacidad
minima y maxima
autorizada y las rutas o

N/A

N/A

DEROGATORIAS: La
presente Ley rige a
partir de su
promulgacion y deroga
todas aquellas que le
sean contrarias.

Constancia: La ponente Martha Patricia Villalba deja constancia que esta en
desacuerdo con el articulo 7° en consideracién a razones de inconveniencia,
puesto que dejar la posibilidad de integrar el sistema de transporte publico mixto,
del que se pretende regular en el presente proyecto de ley para zonas rurales,
con los Sistemas Integrados de Transporte Masivo en las zonas urbanas y en
zonas de influencia, implica una modificacién a la leyes que regulan este Gltimo,
asi como a una serie de normativas anexas a la prestacion del servicio de
transporte urbano. De tal manera que dejar el articulo octavo tal como esta
desborda el objeto de la iniciativa.
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VII. PROPOSICION

En mérito de lo expuesto, se rinde ponencia positiva y solicitamos a los
Honorables Representantes de la Plenaria de la Cdmara de Representantes, dar
segundo Debate al proyecto de ley nimero 036 de 2020 Camara. “Por medio
de la cual se dictan disposiciones sobre el servicio de transporte terrestre
automotor mixto”.

Cordialmente,

ESTEBAN QUINTERO CARDONA
Representante a la Camara
Coordinador Ponente

MARTHA PATRICIA VILLALBA HODWALKER
Representante a la Camara
Ponente

TEXTO PROPUESTO PARA SEGUNDO DEBATE
PROYECTO DE LEY 036 DE 2020 CAMARA.

“Por medio de la cual se dictan disposiciones sobre el servicio de
transporte terrestre automotor mixto”.

El Congreso de Colombia
Decreta

ARTICULO 1. OBJETO. El objeto de la presente Ley es modificar las
disposiciones sobre el servicio de Transporte Terrestre Automotor Mixto para que
las personas de las zonas rurales tengan un transporte publico adecuado a sus
necesidades de movilizacién y la de sus mercancias o productos.

ARTICULO 2. DEFINICIONES. Para efectos de la presente ley, se tendran en
cuenta las siguientes definiciones:

a) Zona de operacion: Regi6n geogréfica en el que las empresas
habilitadas en el servicio plblico de transporte terrestre automotor
mixto podran operar sin sujecion a rutas segln la demanda de la zona,
para garantizar el intercambio comercial y el desplazamiento de la
poblacién entre areas de produccion y centros de consumo o
mercadeo, unidos entre si por vias carreteables con los centros
poblacionales.
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Zonas de primera o ultima milla: Tramo del trayecto en el viaje que
se da entre el lugar de origen o destino del pasajero y el punto de
acceso o descenso al o del Sistema de Transporte, en el que las
condiciones del territorio no permiten la alimentacién de pasajeros a
través de vehiculos convencionales como medios de transporte
regularmente establecidos.

c) Equipo. El servicio de Transporte Terrestre Automotor Mixto solo se
har4 en vehiculos homologados para el transporte simultaneo de
personas y sus bienes o carga o con los vehiculos asociados con la
identidad cultural de las regiones (buses escalera; o chivas,
camionetas doble cabina, camperos, motocarros). Para tales efectos
se entiende por:

1. Bus abierto, chiva o bus escalera: Vehiculo automotor
homologado para el transporte simultdneo de personas y carga o
mercancias, con carroceria de madera y silleteria compuesta por
bancas transversales.

2. Buseta de servicio mixto: vehiculo automotor homologado para
el servicio publico de transporte mixto, con capacidad hasta de
veintiin (21) pasajeros y con distancia entre ejes inferiores a
cuatro (4) metros, la capacidad y volumen minima de la carga
para esta clase de vehiculo debe ser de 1705 kg y de 5,4 m3 de
bodega.

3. Camioneta cerrada de servicio mixto: vehiculo automotor
homologado para el servicio publico de transporte mixto, con
capacidad de no mas de nueve (9) pasajeros y hasta cinco (5)
toneladas de peso bruto vehicular del fabricante.

4. Camioneta doble cabina para el servicio mixto: Vehiculo
automotor de cuatro puertas y platén, destinado al transporte
simultdneo de personas y de carga en el platén de conformidad
con la homologacion y demés disposiciones para esta clase de
vehiculos.

5. Campero: Vehiculo automotor homologado para el servicio
publico mixto, con traccién en todas sus ruedas y capacidad hasta
de nueve (9) pasajeros y tres cuartos (%) de tonelada.

6. Microbus de servicio mixto: vehiculo automotor homologado
para el servicio publico de transporte mixto, con capacidad de
hasta de catorce (14) pasajeros, la capacidad y volumen minima
de la carga para este servicio debe ser de 630 kg y de 2,52 m3 de
bodega.

7. Motocarro: vehiculo automotor de chasis mono estructural, de
tres (3) o cuatro (4) ruedas con estabilidad propia, con
componentes mecanicos de motocicleta, para el transporte de
personas o mercancias con capacidad til hasta 770 kilogramos.

8. Lancha: Es un tipo de embarcacién pequefia, que puede ser
propulsada a vela, a remo, o0 a motor.

ARTICULO 3°. VIDA UTIL DE LOS VEHICULOS DE TRANSPORTE MIXTO.
Adiciénese un Paragrafo al articulo 7° de la Ley 105 de 1993, el cual quedara asi:

Parégrafo 4°. Las empresas de transporte terrestre automotor mixto deberan
contar con un programa de reposicion para el parque automotor vinculado, que
debera estar soportado en una proyeccion financiera, administrativa y contable,
el cual debera estar reflejado y sustentado en certificacion suscrita por el
representante legal.

Para el caso de los vehiculos de transporte en zonas rurales como las del paisaje
cafetero y otras con caracteristicas especificas se debe considerar la identidad
cultural.

El Ministerio de Transporte reglamentard el tiempo y condiciones para su
reposicion.

ARTICULO 4°. CAMBIO DE SERVICIO: Los vehiculos de servicio publico de
transporte terrestre automotor especial, podran realizar el cambio a la modalidad
de servicio publico de transporte terrestre mixto, siempre y cuando el afio modelo
no sea de una antigiiedad superior a diez afios, que se contaran a partir del 31
de diciembre del afio modelo.

ARTICULO 5°. ASEGURABILIDAD: El Gobierno Nacional determinara los
seguros existentes en el mercado que podran contratar quienes operen el
servicio de transporte terrestre automotor mixto, con el fin de garantizar la
prestacion del servicio a los usuarios.

Dichos seguros propenderan por garantizar la integridad de los pasajeros en
caso de accidentes y se cefiiran a las normas propias del contrato de seguro,
establecidos en el codigo de comercio y normas concordantes, como a los
parametros de suscripcion del asegurador.

ARTICULO 6°. AUTORIZACION TEMPORAL Y CONTROL DE OPERACION:
El Ministerio de Transporte podré autorizar a las empresas que prestan el
servicio de transporte terrestre automotor mixto, operaciones en rutas rurales
con destino a centros urbanos y viceversa, mediante el trdmite de planillas,
siempre que esta no sea su ruta habitual y permanente. De igual forma,
autorizara el ingreso ocasional de vehiculos del servicio de transporte terrestre
automotor mixto a terminales de trasporte terrestre o de trasporte aéreo.

ARTICULO 7°. CONCERTACION CON LOS SISTEMAS INTEGRADOS: El
Transporte Mixto en concertacién con el Sistema Integrado de Transporte
publico, podran integrarse y articularse cuando estos Ultimos concurran en su
area de influencia. Se considerara la posibilidad de realizar un solo transbordo
con un mismo tiquete o pago unico.

ARTICULO 8°. CENTROS DE ACOPIO PARA EL SERVICIO PUBLICO DE
TRANSPORTE MIXTO. Las autoridades municipales, distritales y/o
metropolitanas, deberan disponer de espacios adecuados para el despacho y
acopio de los vehiculos de Servicio Publico de Transporte Terrestre Automotor
Mixto.

En ningin caso las autoridades de transporte municipales, distritales y/o
metropolitanas exigirdn a los vehiculos de Servicio Publico de Transporte
Terrestre Automotor Mixto el ingreso y despacho desde terminales de transporte.
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ARTICULO 9°. SEGURIDAD SOCIAL. Los conductores de vehiculos que
prestan servicio de Transporte Terrestre Automotor Mixto, vinculados mediante
un contrato de trabajo que laboran por periodos inferiores a treinta (30) dias,
podrén cotizar a los sistemas de salud, pension y riesgos laborales, por el tiempo
efectivamente laborado y no por un tiempo superior.

PARAGRAFO. Los conductores que trabajan en la modalidad de independientes
y sus ingresos sean inferior a un (1) salario minimo mensual legal vigente podran
acceder al programa BEPS.

Articulo 10°. CENSO DEL TRANSPORTE MIXTO: ElI DANE en coordinacién
con el Ministerio de Transporte, en un plazo no superior a un afio a partir de la
entrada en vigencia de esta Ley, realizaran un censo y elaboraran un diagnéstico
gue contenga como minimo el nimero de empresas de transporte terrestre
automotor mixto, su radio de accién nacional, municipal, distrital y metropolitano,
indicando el nimero de vehiculo vinculados a ellas en cada jurisdiccién, su edad
promedio, capacidad minima y méaxima autorizada y las rutas o zonas de
operacioén que sirven, con el fin de crear los insumos que permitan sentar las
bases de una politica publica para este servicio.

ARTICULO 11°. VIGENCIA Y DEROGATORIAS: La presente Ley rige a partir
de su promulgacién y deroga todas aquellas que le sean contrarias.

Cordialmente,

ESTEBAN QUINTERO CARDONA
Representante a la Camara
Coordinador Ponente

MARTHA PATRICIA VILLALBA HODWALKER
Representante a la Camara
Ponente

TEXTO APROBADO EN PRIMER DEBATE POR LA COMISION SEXTA
CONSTITUCIONAL PERMANENTE DE LA HONORABLE CAMARA DE
REPRESENTANTES EN SESION DEL DIA QUINCE (15) DE JUNIO DE 2021,
AL PROYECTO DE LEY No. 036 DE 2020 CAMARA

“POR MEDIO DE LA CUAL SE DICTAN DISPOSICIONES SOBRE EL
SERVICIO DE TRANSPORTE TERRESTRE AUTOMOTOR MIXTO”

El Congreso de Colombia

Decreta

ARTICULO 1. OBJETO. El objeto de la presente Ley es modificar las
disposiciones sobre el servicio de Transporte Terrestre Automotor Mixto para que
las personas de las zonas rurales tengan un transporte publico adecuado a sus
necesidades de movilizacién y la de sus mercancias o productos.

ARTICULO 2. DEFINICIONES. Para efectos de la presente ley, se tendran en
cuenta las siguientes definiciones:

a) Zona de operacién. Regién geogréfica rural o semi rural que requiere del
servicio publico de transporte terrestre o fluvial, para garantizar el
desplazamiento de las personas y/o el intercambio comercial unidos entre
si por vias secundarias y terciarias carreteables o navegable.

b) Zona de condiciones especiales: zona de operacion en donde no existe
otros medios de transporte para la poblacién o el existente es ilegal o
informal. Esta Ley entregaria herramientas que permite a los alcaldes
definir zonas puntuales para poder formalizar el transporte y garantizar el
derecho a la movilidad en determinadas zonas.

¢) Zonas de primera o ultima milla: Tramo del trayecto en el viaje que se da
entre el lugar de origen o destino del pasajero y el punto de acceso o
descenso al o del Sistema de Transporte, en el que las condiciones del
territorio no permiten la alimentacién de pasajeros a través de vehiculos
convencionales como medios de transporte regularmente establecidos.
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Equipo. El servicio de Transporte Terrestre Automotor Mixto que se
reglamenta por la presente ley, solo se hara en vehiculos homologados

para el transporte de personas y/o bienes o con los vehiculos asociados
con la identidad cultural de las regiones (buses escalera, chivas,
camionetas doble cabina, camperos, motocarros). Para tales efectos se
entiende por:

1. Bus abierto, chiva o bus escalera: Vehiculo automotor destinado al
transporte simultdneo de personas y carga o mercancias, con
carroceria de madera y silleteria compuesta por bancas
transversales.

2. Camioneta doble cabina: Vehiculo automotor de cuatro puertas y
platén, destinado al transporte simultaneo de personas y de carga de
conformidad con la homologacién y demas disposiciones para esta
clase de vehiculos.

3. Campero: Vehiculo automotor con traccién en todas sus ruedas, con
capacidad hasta de nueve (9) pasajeros o tres cuartos (%) de
tonelada.

4. Motocarro: vehiculo automotor de chasis mono estructural, de tres
(3) o cuatro (4) ruedas con estabilidad propia, con componentes
mecéanicos de motocicleta, para el transporte de personas o
mercancias con capacidad Util hasta 770 kilogramos.

5. Lancha: Es un tipo de embarcacion pequefia, que puede ser
propulsada a vela, a remo, o a motor.

ARTICULO 3°. TIEMPO DE USO DE LOS VEHICULOS DE TRANSPORTE
MIXTO. Adiciénese un Parégrafo al articulo 7° de la Ley 105 de 1993, el cual
quedara asi:

Paréagrafo 4°. Las empresas de transporte terrestre automotor mixto deberan
contar con un programa de reposicién para el parque automotor vinculado, que
debera estar soportado en una proyeccion financiera, administrativa y contable, el
cual deberd estar reflejado y sustentado en certificacion suscrita por el
representante legal.

Para el caso de los vehiculos de transporte en zonas rurales como las del paisaje
cafetero y otras con caracteristicas especificas se debe considerar la identidad
cultural.

El Ministerio de Transporte reglamentard el tiempo y condiciones para su
reposicion.

ARTICULO 4°. DESINTEGRACION OBLIGATORIA: Los vehiculos que a la
entrada en vigencia de la presente Ley no reGnan los requisitos técnicos de
seguridad exigidos por las normas y las certificaciones establecidas por ellas, no
podran entrar en programas de transformacion, ni tendran prolongacién de su vida
util, por lo que deberan ser retirados del servicio publico y desintegrados
fisicamente de forma total, obligatoria e inmediata; pero podran ser reemplazados
por otros de la misma clase, que si cumplan con las condiciones de seguridad y
las normas, evento en el cual se deberan garantizar las equivalencias entre la
clase de vehiculo desintegrado y el vehiculo que lo reemplazara.

ARTICULO 5°. CAMBIO DE SERVICIO: Los vehiculos de servicio puablico de
transporte automotor especial, clase campero o camioneta doble cabina, podran
cambiarse al servicio terrestre automotor mixto, siempre y cuando el afio modelo
no sea superior a cinco afios, que se contaran a partir de la fecha del registro
inicial del vehiculo.

PARAGRAFO: Los cambios de servicio que en virtud del presente articulo se
realicen, no daran lugar a la reposicién vehicular y, por tanto, a la empresa de
servicio publico de transporte terrestre automotor especial se le ajustard la
capacidad transportadora, disminuyéndola en el nimero de unidades que optaron
por el cambio de servicio.

En todo caso, el propietario del vehiculo debera notificar previamente su intencién
a la empresa de transporte especial y la misma tendra 15 dias para plantear una
alternativa, que, de no satisfacer al propietario, permitird a este continuar con su
tramite.

ARTICULO 6°. ASEGURABILIDAD: El Estado garantizara la expedicién de las
pélizas de seguros obligatorias para el servicio de transporte terrestre automotor
mixto, en condiciones justas en materia de precio y cobertura, con el fin de
garantizar la prestacion del servicio a los usuarios.

ARTICULO 7°. AUTORIZACION TEMPORAL Y CONTROL DE OPERACION: El
Ministerio de Transporte podréa autorizar a las empresas que prestan el servicio de
transporte terrestre automotor mixto, operaciones en rutas rurales con destino a
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centros urbanos y viceversa, mediante el trdmite de planillas cuya vigencia sera de
treinta (30) dias renovables.

El Ministerio de Transporte reglamentara lo correspondiente a lo descrito en el
presente articulo con las demés autoridades del orden territorial o local.

ARTICULO 8°. CONCERTACION CON LOS SISTEMAS INTEGRADOS: El
Transporte Mixto en concertacién con el Sistema Integrado de Transporte publico,
podran integrarse y articularse cuando estos Ultimos concurran en su area de
influencia. Se considerara la posibilidad de realizar un solo transbordo con un
mismo tiquete o pago unico.

ARTICULO 9°. ADECUACION EN TERMINALES DE TRANSPORTE DEL
SERVICIO PUBLICO RURAL. Las autoridades locales y/o administrativas de los
terminales de transporte, de acuerdo a su competencia, dispondran de espacios
adecuados en las terminales de transporte para el servicio de Transporte Terrestre
Automotor Mixto, con el fin de facilitar la integracién con el Sistema Integrado de
Transporte Publico o el Sistema Estratégico de Transporte Publico que garantice
los puntos de ascenso y descenso del usuario, y el manejo de productos
provenientes del sector agropecuario.

PARAGRAFO 1°. El Gobierno Nacional a través del Ministerio de Transporte, las
Gobernaciones y las Alcaldias definiran las tarifas, formas de recaudo y
distribucion de los recursos que deben pagar las empresas debidamente
habilitadas a las terminales de transporte.

PARAGRAFO 2°. Para la adecuacion de las terminales de transporte publico, se
tendrd en cuenta el articulo 107 de la Ley 1955 de 2019, que permite que el
servicio de transporte mixto haga parte de las terminales existentes en el territorio
nacional con el objetivo de complementar o alimentar los sistemas de transporte
para que brinden conectividad entre las zonas rurales y urbanas. El Gobierno
nacional apoyard, técnica y financieramente, la implementacién de este tipo de
sistemas de transporte.

ARTICULO 10°. SEGURIDAD SOCIAL. Los conductores de vehiculos que
prestan servicio de Transporte Terrestre Automotor Mixto, vinculados mediante un
contrato de trabajo que laboran por periodos inferiores a treinta (30) dias, podran
cotizar a los sistemas de salud, pensién y riesgos laborales, por el tiempo
efectivamente laborado y no por un tiempo superior.

PARAGRAFO. Los conductores que trabajan en la modalidad de independientes y
sus ingresos sean inferior a un (1) salario minimo mensual legal vigente podran
acceder al programa BEPS.

Articulo 11°. CENSO DEL TRANSPORTE MIXTO: El DANE en coordinacién con
el Ministerio de Transporte, en un plazo no superior a un afio a partir de la entrada
en vigencia de esta Ley, realizardn un censo y elaboraran un diagndstico que
contenga como minimo el nimero de empresas de transporte terrestre automotor
mixto, su radio de accién nacional, municipal, distrital y metropolitano, indicando el
nimero de vehiculo vinculados a ellas en cada jurisdiccion, su edad promedio,
capacidad minima y maxima autorizada y las rutas o zonas de operacién que
sirven, con el fin de crear los insumos que permitan sentar las bases de una
politica publica para este servicio.

ARTICULO 12°. VIGENCIA Y DEROGATORIAS: La presente Ley rige a partir de
su promulgacion y deroga todas aquellas que le sean contrarias.

CAMARA DE REPRESENTANTES. — COMISION SEXTA CONSTITUCIONAL
PERMANENTE. 15 de junio de 2021. — En sesion de la fecha fue aprobado en
primer debate y en los términos anteriores el Proyecto de Ley No. 036 DE 2020
CAMARA “POR MEDIO DE LA CUAL SE DICTAN DISPOSICIONES SOBRE EL
SERVICIO DE TRANSPORTE TERRESTRE AUTOMOTOR MIXTO", (Acta No.
043 de 2021) previo anuncio de su votacién en sesién ordinaria del dia 8 de junio
de 2021 segin Acta No. 042 de 2021; respectivamente, en cumplimiento del
articulo 8° del Acto Legislativo 01 de 2003.

Lo anterior con el fin de que el citado proyecto siga su curso legal en segundo
debate en la plenaria de la Camara de Representantes.

OSWALDO ARCOS BENAVIDES
Presidente

DIANA MARCELA MORALES ROJAS
Secretaria General

Bogot4, D.C., 19 de agosto de 2021

La ponencia para segundo debate
Representantes
VILLALBA.

DIANA MARCELA MORALES ROJAS
Secretaria General

CAMARA DE REPRESENTANTES
COMISION SEXTA CONSTITUCIONAL PERMANENTE
SUSTANCIACION

INFORME DE PONENCIA PARA SEGUNDO DEBATE

Autorizo la publicacién del presente informe de ponencia para segundo debate, el
pliego de modificaciones, el texto propuesto para segundo debate y el texto
aprobado en primer debate del Proyecto de Ley No. 036 de 2020 CAMARA
“POR MEDIO DE LA CUAL SE DICTAN DISPOSICIONES SOBRE EL
SERVICIO DE TRANSPORTE TERRESTRE AUTOMOTOR MIXTO".

fue firmada por los
ESTEBAN QUINTERO (Coordinador Ponente), MARTHA

Mediante Nota Interna No. C.S.C.P. 3.6 — 478 / del 19 de agosto de 2021, se
solicita la publicacion en la Gaceta del Congreso de la Republica.

Honorables
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INFORME DE PONENCIA PARA SEGUNDO DEBATE AL PROYECTO DE LEY NUMERO
258 DE 2020 CAMARA

por medio de la cual se modifica la Ley 1384 de 2010, se adopta el enfoque de alta carga de la enfermedad
para la atencion de pacientes con cancer y se dictan otras disposiciones.

Bogot4, D.C., 28 de julio de 2021

Honorable Representante

JAIRO HUMBERTO CRISTO CORREA
Presidente Comision VII

Céamara de Representantes

E. S. D.

Asunto: INFORME DE PONENCIA PARA SEGUNDO DEBATE AL PROYECTO
DE LEY No. 258 DE 2020 CAMARA “Por medio de la cual se modifica la Ley 1384
de 2010, se adopta el enfoque de alta carga de la enfermedad para la atencion de
pacientes con cancer y se dictan otras disposiciones”

Respetado Sefior Presidente:

En cumplimiento del encargo hecho por la honorable Mesa Directiva de la Comisién
Séptima Constitucional de la Camara de Representantes y de conformidad con lo
establecido en el Articulo 156 de la ley 52 de 1992, procedemos a rendir INFORME
DE PONENCIA PARA SEGUNDO DEBATE AL PROYECTO DE LEY No. 258 DE
2020 CAMARA “Por medio de la cual se modifica la Ley 1384 de 2010, se adopta
el enfoque de alta carga de la enfermedad para la atencién de pacientes con cancer
y se dictan otras disposiciones”, en los siguientes términos:

La presente ponencia se desarrollara de la siguiente manera:
. Antecedentes de la iniciativa

. Objeto del proyecto

. Marco Juridico

. Alcance y contenido del proyecto

. Proposicién

abhwWN R

1. ANTECEDENTES DE LA INICIATIVA

El proyecto de ley es de iniciativa de los Honorables Representantes: Juan Carlos
Reinales, Henry Fernando Correal, Juan Diego Echavarria, Kelyn Gonzalez, Flora
Perdomo, Faber Mufioz, Jhon Arley Murillo, Carlos Eduardo Acosta, Omar de JesUs
Restrepo, Angela Patricia Sanchez, Andrés Calle, Harry Gonzalez, Nubia Lépez,
Alejandro Vega, Rodrigo Rojas, Hernan Estupifian, Victor Ortiz, Carlos Julio Bonilla,
Crisanto Pisso, Alejandro Chacén, Jhon Jairo Roldan, Elizabeth Jay-Pang y Silvio
Carrasquilla, el cual fue radicado el 23 de julio del afio 2020 y le fue asignado el No.
258 de 2020.

Dicho proyecto fue remitido por competencia, a la comisién séptima constitucional,
quien de conformidad con lo establecido en la ley 5 de 1992 designé como ponentes

a los Honorables Representantes Jorge Enrique Benedetti Martelo, Jairo Reinaldo
Cala Suarez y José Luis Correa L6pez (coordinador ponente).

La ponencia positiva para primer debate fue radicada en la secretaria de la comision
séptima la cual fue discutida y aprobada en sesion ordinaria el dia 25 de mayo de
2021 sin modificacion alguna. El dia 27 de mayo de la misma anualidad, fuimos
designados como ponentes de segundo debate los mismos congresistas antes
relacionados.

2. OBJETO DEL PROYECTO

La presente ley pretende actualizar el marco normativo de modo que se adopte el
enfoque de carga de la enfermedad en Colombia, que tenga en cuenta las
consecuencias epidemioldgicas y econdémicas de la enfermedad y se determine la
alta carga como factor para priorizacién de los canceres, respondiendo a los
cambios que esta experimentando al pais y aumentar la capacidad de respuesta.

Lo anterior para garantizar un uso eficiente de los recursos asignados, mejorar la
atencion de los tipos de cancer de alta carga en el pais y la atencion integral con
esfuerzos que respondan a la alta carga.

3. MARCO JURIDICO
NORMAS INTERNACIONALES

La Declaracion Universal de Derechos Humanos suscrita por el Estado
Colombiano, preceptta en el numeral 1 del articulo 25 que: “Toda persona tiene
derecho a un nivel de vida adecuado que le asegure, asi como a su familia, la salud
y el bienestar, y en especial la alimentacion, el vestido, la vivienda, la asistencia
médica y los servicios sociales necesarios; tiene asimismo derecho a los seguros
en caso de desempleo, enfermedad, invalidez, vejez u otros casos de pérdida de
sus medios de subsistencia por circunstancias independientes de su voluntad.”
(cursiva y subraya fuera de texto).

El Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales
aprobada mediante la Ley 74 de 1968, reconoce el derecho de toda persona al
disfrute del mas alto nivel posible de salud fisica y mental y sefiala como medida
que debe adoptar los estados partes para asegurar la plena efectividad de este
derecho: c) La prevencién y el tratamiento de las enfermedades epidémicas
endémicas, profesionales y de otra indole, y la lucha contra ellas; d) La creacién de
condiciones que aseguren a todos asistencia médica y servicios médicos en caso
de enfermedad.” (cursiva y subraya fuera de texto).

En el sistema interamericano de derechos humanos, el Protocolo Adicional de la
Convencion Interamericana de Derechos Humanos en materia de Derechos
Econdémicos, Sociales y Culturales, "Protocolo de San Salvador" (1988),
aprobado mediante la Ley 319 de 1996, establece en el articulo 10 "Derecho a la
Salud” en “términos de : "Toda persona tiene derecho a la salud, entendida como el
disfrute del mas alto nivel de bienestar fisico, mental y social Toda persona tiene
derecho a proteccion especial durante su ancianidad.” e indica que “Con el fin de
hacer efectivo el derecho a la salud los Estados partes se comprometen a reconocer
la salud como un bien publico y particularmente a adoptar las siguientes medidas
para garantizar este derecho: b. la extension de los beneficios de los servicios de
salud a todos los individuos sujetos a la jurisdiccién del Estado; d. la prevencién y
el tratamiento de las enfermedades endémicas, profesionales y de otra indole; f.la
satisfaccion de las necesidades de salud de los grupos de més alto riesgo y que por
sus condiciones de pobreza sean més vulnerables”. (cursiva y subraya fuera de
texto).

La Resolucién WHAS58.22 de 2005 de la Asamblea Mundial de la Salud:
Prevencién y control del cancer: Insta a los Estados Miembros a que, en la
planificacién de sus actividades de control, presten especial atencién a los canceres
relacionados con exposiciones evitables, en particular la exposicién a algunos
agentes infecciosos. ¢ Organizacién de las Naciones Unidas (ONU): Normas
Uniformes sobre Igualdad de Oportunidades para las Personas con Discapacidad,
1993.

La Resoluciéon CD47.R9 de 2006 de la OPS: Estrategia Regional y Plan de Accién
para un enfoque integrado sobre la prevencién y el control de las enfermedades
crénicas, incluyendo el régimen alimentario, la actividad fisica y la salud.

FUNDAMENTOS CONSTITUCIONALES

El Articulo 49 de la Constitucién Nacional estatuye que “La atencion de la salud y el
saneamiento ambiental son servicios publicos a cargo del Estado. Se garantiza a
todas las personas el acceso a los servicios de promocién, protecciéon y
recuperacion de la salud. Corresponde al Estado organizar, dirigir y reglamentar la
prestacion de servicios de salud a los habitantes y de saneamiento ambiental
conforme a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad. También,
establecer las politicas para la prestacién de servicios de salud por entidades
privadas, y ejercer su vigilancia y control. Asi mismo, establecer las competencias
de la Nacion, las entidades territoriales y los particulares, y determinar los aportes
a su cargo en los términos y condiciones sefialados en la ley. Los servicios de salud
se organizaran en forma descentralizada, por niveles de atencién y con participacion
de la comunidad. La ley sefialara los términos en los cuales la atencién basica para

todos los habitantes serad gratuita y obligatoria. Toda persona tiene el deber de
procurar el cuidado integral de su salud y la de su comunidad.”

Proteccion constitucional reforzada de las personas con sospecha o
diagndstico de cancer

La honorable Corte Constitucional ha decantado una linea jurisprudencial en
relacion con la proteccion constitucional reforzada para las personas con
sospecha o diagnoéstico de cancer; tal linea descansa en la hermenéutica del
principio de igualdad material consagrado en el articulo 13 superior.

En su interpretacién de la Carta politica ha creado las siguientes subreglas
jurisprudenciales:

e Acceso sin obstaculos y oportuno al tratamiento integral, es decir que quien
es afectado por una enfermedad catastréfica o ruinosa como el cancer, tiene
el derecho a una atencién integral en salud que abarque la prestacion de
todos los servicios y tratamientos que se requieran para su tratamiento y
rehabilitacion. (Sentencia T-066-12).

e Laintegralidad en la atencion incluye “la garantia de recibir los servicios de
apoyo social en los componentes psicolégico, familiar, laboral y social que
requieran los pacientes con cancer para el restablecimiento de su salud
mental.”

e Las indicaciones y requerimientos del médico tratante deben ser las que
orienten el alcance de la proteccion constitucional del derecho a la salud de
las personas. (Sentencia T-607 de 2016).

e El principio de integralidad entrafia la garantia en la continuidad en la
prestacion del servicio y evitar al paciente interponer una accién de tutela por
cada nuevo servicio que sea prescrito por el médico tratante, es decir que el
tratamiento integral debe ser brindado “de forma ininterrumpida, completa,
diligente, oportuna y con calidad”. (Sentencia T-387 de 2018), y sefiala de
manera contundente que:

FUNDAMENTOS LEGALES

En el ordenamiento juridico colombiano contamos con un conjunto normativo que
tiene por objeto consagrar normas que garantizan el derecho a la salud, entre otras,
encontramos las siguientes: La ley estatutaria 1751 de 2015 que desarrolla el
derecho fundamental a la Salud en los siguientes términos:
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“Comprende el acceso a los servicios de salud de manera oportuna, eficaz y
con calidad para la preservacion, el mejoramiento y la promocién de la salud.
El Estado adoptara politicas para asegurar la igualdad de trato y
oportunidades en el acceso a las actividades de promocién, prevencion,
diagndstico, tratamiento, rehabilitacién y paliacién para todas las personas.
De conformidad con el articulo 49 de la Constitucion Politica, su prestacion
como servicio publico esencial obligatorio, se ejecuta bajo la indelegable
direccion, supervision, organizacion, regulacion, coordinacién y control del
Estado”.

Laley 1384 de 2010, “Por la cual se establecen las acciones para la atencién integral
del cancer en Colombia”, conocida como “Ley Sandra Ceballos”, ordena la creacion
del sistema de informacién, a través del establecimiento de los registros nacionales
de cancer en adultos, basado en registros poblaciones y registros institucionales;
establece el observatorio de cancer como parte del sistema de vigilancia en
salud publica; consagra la necesidad de captar datos de diversas fuentes, asi como
efectuar las adaptaciones necesarias al actual SIVIGILA para la captura,
procesamiento, almacenamiento y consulta de la informacion.

La ley 1388 de 2010 “Por el derecho a la vida de los nifios con cancer en Colombia”.
Define como objeto la disminucién significativa de la tasa de mortalidad por cancer
en los nifios y personas menores de 18 afios. En el Capitulo Ill: Informacién,
Registro e Investigacion. Para el desarrollo de la garantia establecida en el articulo
3° de ésta ley, ordena crear el Registro Nacional de Cancer Infantil, con el propdsito
de captar la mayor cantidad posible de datos desde el registro del diagndstico,
seguimiento al acceso al sistema de salud hasta la evolucién del tratamiento del
paciente.

La Ley 1733 de 2014 “Ley Consuelo Devis Saavedra, mediante la cual se regulan
los servicios de cuidados paliativos para el manejo integral de pacientes con
enfermedades terminales, crénicas, degenerativas e irreversibles en cualquier fase
de la enfermedad de alto impacto en la calidad de vida”, reglamenta el derecho que
tienen las personas con enfermedades en fase terminal, crénicas, degenerativas e
irreversibles, a la atencién en cuidados paliativos que pretende mejorar la calidad
de vida.

La Ley 715 de 2001 “por la cual se dictan normas organicas en materia de recursos
y competencias de conformidad con los articulos 151, 288, 356 y 357 (Acto
Legislativo 01 de 2001) de la Constitucién Politica y se dictan otras disposiciones”,
en el entendido que tal norma le otorga al Ministerio de Salud y Proteccién Social la
tarea de definir, disefiar, reglamentar, implantar y administrar el sistema integral de
informacion en salud y el sistema de vigilancia en salud publica, con la participacion
de las entidades territoriales.

La ley 2026 de 2020 establece medidas para hacer efectiva la proteccion del
derecho fundamental a la salud de los menores de 18 afios con diagnéstico o
presuncion de cancer, declarar su atencion integral como prioritaria, garantizando
el acceso efectivo a los servicios de salud oncopediétrica y fortalecer el apoyo social
que recibe esta poblacion.

De otra parte, mediante el Decreto 5017 de 2009 por el cual se aprueba la
modificacién de la estructura del Instituto Nacional de Cancerologia -INC - Empresa
Social del Estado. Art 2 Numeral 6, Obligaciones del INC frente al sistema nacional
de informacién del cancer. Establece la asesoria y asistencia del INC al Ministerio
de Salud y Proteccion Social, asi como a las IPS en el area oncolégica que lo
requieran y a las demas que se le determinen en el orden nacional y territorial, para
implantar y consolidar el Sistema Nacional de Informacién de Cancer.

En el marco de las normas reglamentarias encontramos, entre otras, las
Resoluciones 4496 de 2012, 2590 de 2012, 4505 de 2012, 1383 de 2013 (Plan
Decenal para el Control del Cancer en Colombia), y 1841 de 2013, encierran un
conjunto de arreglos institucionales claves para la organizacion del sistema nacional
de informacién de cancer y el observatorio nacional de cancer en Colombia; del
sistema integrado en red y el sistema nacional de informacién para el monitoreo,
seguimiento y control de la atencién del cancer en los menores de 18 afios; el
registro de las actividades de proteccion especifica, detecciéon temprana y la
aplicacién de las guias de atencién integral para las enfermedades de interés en
salud publica de obligatorio cumplimiento.

Entre otras resoluciones sobre el cancer en Colombia tenemos las siguientes:

La resolucion 1419 de 2013 “Por la cual se establecen los parametros y condiciones
para la organizacion y gestion integral de las unidades funcionales para la atencién
integral del cancer y los lineamientos para su monitoreo y evaluacién”, reglamento
que establece las obligaciones para la conformacién de la red de prestacion de
servicios oncolégicos y unidades funciones, y fija lineamientos para su monitoreo y
evaluacion.

La resolucion 1552 de 2013 “Por medio de la cual se reglamenta parcialmente los
articulos 123 y 124 del Decreto Ley 019 de 2012 y se dictan otras disposiciones”
preceptlia que las Entidades Promotoras de salud EPS de ambos regimenes,
directamente o a través de la red que definan, deberan tener agendas abiertas para
la asignacion de citas de medicina especializada la totalidad de los dias héabiles del
afio.

La resolucion 0247 de 2014 “Por la cual se establece el reporte de pacientes con
cancer. Establece la obligacion de reportar los pacientes con cancer a la Cuenta de
Alto Costo por parte de las Empresas Administradoras de Planes de Beneficios
(EAPB), incluidas las del régimen de excepcion, las Instituciones Prestadoras de
Servicios de Salud (IPS), publicas, privadas y mixtas y las Direcciones
Departamentales, Distritales y Municipales de Salud.”

La resolucién 3202 de 2016 “Por la cual se adopta el Manual Metodolégico para la
elaboracién e implementacién de las Rutas Integrales de Atencién en Salud —
RIAS, se adopta un grupo de Rutas Integrales de Atencién en Salud desarrolladas
por el Ministerio de Salud y Proteccién Social dentro de La Politica de Atencién
Integral en Salud —PAIS y se dictan otras disposiciones.”

La resoluciéon 4504 de 2016 “Por la cual se dictan disposiciones relacionadas con
las Unidades de Atencién de Céancer Infantil (UACAI).”

La resolucién 429 de 2016 “Por medio de la cual se adopta la Politica de Atencién
Integral en Salud.”

La resolucién 1477 de 2016, por la cual se define el procedimiento, los estandares
y los criterios para la habilitacion de las Unidades Funcionales para la Atencién
Integral de Cancer del Adulto "UFCA" y de las Unidades de Atencion de Cancer
Infantil "UACAI" y se dictan otras disposiciones.

La resolucion 1441 de 2016, por la cual se establecen los estandares, criterios y
procedimientos para la habilitacién de las Redes Integrales de Prestadores de
Servicios de Salud y se dictan otras disposiciones.

La resolucién 3280 de 2018, por medio de la cual se adoptan los lineamientos
técnicos y operativos de la Ruta Integral de Atencion para la Promocién y
Mantenimiento de la Salud y la Ruta Integral de Atencién en Salud para la Poblacién
Materno Perinatal y se establecen las directrices para su operacion.

La resolucion 2626 de 2019, por la cual se modifica la Politica de Atencién Integral
en Salud -PAIS y se adopta el Modelo de Accién Integral Territorial-MAITE.

La resolucién 3339 de 2019 “Por la cual se establece e Implementa el mecanismo
de célculo y distribucion de los recursos de la UPC para las Empresas Promotoras
de Salud - EPS de los Regimenes Contributivo y Subsidiado y demas Entidades
Obligadas a Compensar - ECO, para los canceres priorizados”.

4. ALCANCE Y CONTENIDO DEL PROYECTO

INCIDENCIA DE CANCER EN COLOMBIA

Los datos mas recientes sobre el cancer en Colombia presentados por la Cuenta de
Alto Costo! para el periodo de 2020 evidencian el incremento del nimero de
pacientes con cancer en el territorio nacional. La prevalencia nacional del cancer
invasivo en el afio 2020 tuvo un incremento notorio, siendo este cambio
estadisticamente significativo en comparacién con el 2019. También, la proporcién
de casos nuevos reportados en 2020 (82,37) aument6 respecto a 2019 (55,42)
como la mortalidad.

Evolucion del Cancer en Colombia (2015-
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Segun la Cuenta de Alto Costo?, para 2020 en Colombia habia 347.745 personas
con Cancer de la cuales 331.021 presentaban casos de cancer invasivo. Por su
parte, el nimero de casos nuevos reportados (CNR) ascendié a 42.893, de los
cuales el 95% (40.689) fueron invasivos. La tasa de mortalidad para este periodo
correspondié a 53,25 por cada 100.000 habitantes, una cifra que se destaca
respecto al promedio entre 2017 y 2019 que se mantuvo en 37.04 por cada 100.00
habitantes®.

Durante este afio, los departamentos donde hubo un aumento significativo de la
prevalencia respecto al nivel nacional fueron Antioquia, Caldas, Risaralda, Bogota,
Tolima, Huila y Caqueta, mientras que los demas departamentos del pais
registraron una disminucién significativa. En cuanto a los casos registrados en 2019,
el 59,9% de los casos se diagnostico en mujeres entre los 45 y los 59 afios. En
hombres, los diagnésticos de la enfermedad fueron mas comunes entre los 65 y los
69 afios®.

1 Cuenta de Alto Costo (2021). 2020 Magpnitud, tendencia y acceso a los servicios.

2 Cuenta de Alto Costo (2021): Dia mundial del cancer 2021. Disponible en: https: cer/dia-
mundial-del-cancer-2021/

3 Cuenta de Alto Costo (2020). 2020 Magnitud, tendencia y acceso a los servicios.

4 Cuenta de Alto Costo (2020): Situacion del cancer en la poblacién adulta atendida en el SGSSS de Colombia 2019.
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La siguiente gréfica presentada en el informe de la Cuenta de Alto Costo, permite
evidenciar la distribucion de los canceres diagnosticados en Colombia, por régimen
en salud al que pertenece.

PCNR de céncer ajustada por la edad segun el régimen (2019)

Fuente: Cuenta de Alto Costo (2020)°

El informe de la Cuenta de Alto Costo no solo permite evidenciar el aumento de los
casos de cancer en el pais, sino la incidencia del tipo de cancer segun la poblacién.

Para 2019, los canceres con mayor incidencia presentaron cambios como se
muestra a continuacion:

Incidencia del Cancer en
Mujeres 2019

Incidencia del Cancer en
Hombres 2019

4,51
4,61 1,7 57253 157 = Otros
! = Otros !
8,26 35 = Mama

= Préstata
= Cérvix

= Colorectal
= Colorectal

= Estomago
= Estdmago

Fuente: Cuenta de Alto Costo (2020)& Fuente: Cuenta de Alto Costo (2020)7

Teniendo en cuenta la situacién de pandemia que ha suscitado el SARS-CoV-2 o
Covid-19, los pacientes con cancer se han visto altamente afectados. De esta
poblacién que convive con algin tipo de cancer, a febrero de 2021 se han infectado
con SARS-CoV-2 13.662 personas de acuerdo con el Ministerio de Salud®. Hasta el

S Cuenta de Alto Costo (2020): Situacion del cancer en la poblacion adulta atendida en el SGSSS de Colombia 2019.
© Ibid

i Cuénla de Alto Costo (2020): Situacion del cancer en la poblacion adulta atendida en el SGSSS de Colombia 2019.
¢ Ministerio de Salud, (2021) Incidencia del cancer se redujo en los dltimos 3 afios. Disponible en:
hitp: minsalud.qo g i del dujo-en-los-ultimos-3-anos.aspx

momento 1.271 de estos pacientes han fallecido a causa de complicaciones
asociadas al COVID-19. Cabe notar que el 92 % de estos fallecimientos
corresponde a mayores de 57 afios.

Los departamentos que concentran el mayor nimero de muertes en el pais
corresponden a: Valle del Cauca, Antioquia, Santander y Bogotd D.C. Estos
territorios agrupan el 65% de los fallecimientos en esta poblacién. A continuacion,
se presenta una gréafica que distribuye en percentiles el nimero de decesos:

Cartograma de fallecimientos en pacientes con diagndstico de cancer y
COVID-19°

Fuente: Observatorio Nacional de Cancer, 2021

Asimismo, la situacién que ha provocado la pandemia de COVID-19 prendi6 las
alarmas por los diagnosticos tardios en cancer.

Segun la Asociacién Colombiana de Hematologia y Oncologia (ACHO), por cuenta
de la pandemia los pacientes dejaron de asistir a los hospitales y las citas médicas

9 Observatorio
i ispro.go

Nacional de Cancer (2021). Dia mundial del cancer.

\cer/Paginas/onc_boletin_02_cancer.aspx

Disponible en:

por miedo a contraer el virus, sin embargo, ese miedo provocara en el largo plazo
una epidemia de diagnésticos tardios de cancer.

A través de una encuesta realizada por la ACHO, se evidencidé que durante la
pandemia se redujo en un 39% los diagndsticos de cancer. Segun la encuesta, los
examenes de diagndstico que méas se redujeron fueron los de mamografia (84%),
lo que muestra un impacto importante en el caso de los canceres que se presentan
en mujeres, ya que los diagndsticos de la enfermedad se harén en etapas mas
avanzadas de la enfermedad?®.

Otro de los problemas que han enfrentado los pacientes con cancer es la atencién
oportuna de los tratamientos. Segin la Fundacién Colombiana de Leucemia y
Linfoma, de una muestra de 315 pacientes el 53,9%, reporté tener dificultades para
acceder a citas, tratamientos y medicamentos durante la pandemia. Los problemas
reportados por los pacientes fueron: cancelacion de citas con especialista por parte
de la IPS/ EPS (24.7%), demora en entrega de medicamentos (13.9%), cancelacién
o aplazamiento de aplicacién del medicamento (4%), cancelacién de cirugias
(3.4%), cancelacion o aplazamientos de radioterapias (1.5%)*. Adicionalmente, de
acuerdo con Cuenta de Alto Costo'?, en 2020 la oportunidad para acceder al
diagnostico y al tratamiento fue menor en los tipos de cancer hematolégicos, en
comparacioén con los sélidos. También se evidencié que los tiempos de la atencién
en todos los tipos de cancer fueron méas prolongados que en 2019 como se
demuestra en la siguiente tabla:

Oportunidad en el diagnéstico y el tratamiento del cancer, Colombia 2018-
202013

Fuente: Cuenta de Alto Costo, 2021

10 ABELLO POLO, Virginia. (2021). La reapertura es indispensable: el impacto del covid-19 en el diagnéstico y atencién del
cancer. Consulor Salud. Disponible en: http: |-diagnostico-del-cancer/

1 Fundacion Colombiana de Leucamia y Linfoma. Solo el 23.3% de los pacientes con cancer ha recibido sus medicamentos
a domicilo durante la cuarentena. Disponible en: htips:/A jali org/wp-content/ 20/07/Tercer-
boletin-de-pi E ta-p: It %C3%A1ncer.pdf.

2 Cuenta de Alto Costo (2021). 2020 Magnitud, tendencia y acceso a los servicios.

12 Cuenta de Alto Costo (2021). 2020 Magnitud, tendencia y acceso a los servicios.

Como respuesta a las dificultades de acceso de atencién, el Ministerio de Salud*
ha incentivado el uso de herramientas como la teleconsulta, telemedicina, atencién
domiciliaria y la entrega domiciliaria de medicamentos para las poblaciones con
mayor vulnerabilidad al virus.

Situacion de los pacientes colombianos con cancer

A proposito de la situacion de los pacientes colombianos con céancer, y
especificamente a lo que se refiere a la entrega de medicamentos para su
tratamiento, el Observatorio de Presupuestos Maximos del movimiento Pacientes
Colombia'® realizd un estudio sobre coémo los presupuestos maximos han incidido
en las prescripciones de los pacientes entre el 2020 y abril del 2021.

En este estudio se evaluaron los casos de cancer de seno, pulmén, cervix, colon y
préstata, arrojando los siguientes resultados:

- En lo que se refiere al Régimen Contributivo (RC), no se evidenciaron
cambios considerables en la cantidad de pacientes prescritos de cancer de
seno entre 2020 y abril de 2021, pero si hubo una disminucién del 11% de
pacientes prescritos para cancer de seno entre marzo y abril del 2021. Lo
mismo sucedi6 para pacientes con canceres de cérvix (13%), colon (-10%) y
prostata (-10%).

- Por el contrario, en el régimen subsidiado hubo una tendencia al aumento de
pacientes con prescripciones de tecnologia no PBS en los casos de cancer
de seno (10%), cervix (9%) y préstata (4%) entre 2020 y abril de 2021. Como
en el caso anterior, entre enero y abril de 2021 disminuyeron las
prescripciones de cancer de seno (12%), cérvix (2%), colon (7%) y préstata
(7%).

Comportamiento de prescripciones en pacientes con céncer, cantidad de
pacientes prescritos (2020-2021)

u Observatorio Nacional de Cancer (2021). Dia mundial del cancer.
https:/A iSpro.qoy aginas/onc_boletin_02_cancer.aspx

15 pacientes Colombia. (2021). Boletin mensual Observatorio De Presupuestos Maximos. Boletin # 7. Disponible en:
https: !

Disponible en:
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Fuente: Pacientes Colombia, (2021).

- En lo que respecta a los medicamentos entregados, de las 29 mil
prescripciones registradas en la plataforma MIPRES, solo 16.650
prescripciones (57.4%) tiene fecha de entrega.

- La EPS que tiene mas prescripciones sin fecha de entrega es Nueva EPS
(2100) .

- Entre 2020 y 2021, el tiempo de entrega de los farmacos fue de 16,66 dias,
pero entre enero y abril de 2021 el promedio disminuy6 a 14 dias. La EPS
Salud Total es la entidad con mayor tiempo de espera durante este periodo
(18 dias).

Suministro de medicamentos para pacientes con cancer de seno, pulmoén,
cérvix, colon, préstata (enero-abril 2021)

Fuente: Observatorio de Presupuestos Maximos, (2021).16

Po su lado, la Cuenta de Alto Costo ha identificado ciertas oportunidades de mejora
en los canceres mas prevalentes en el pafs para 2020, especialmente sobre la
atencion al paciente y los tiempos de espera:

Oportunidades de mejora en la gestion del Cancer

Fuente: Cuenta de Alto Costo, 202117

1
N
17 Cuenta de Alto Costo (2021). 2020 Magnitud, tendencia y acceso a los servicios.

Datos presentados en el Evento: Hallazgo Del Observatorio De Presupuestos Maximos Frente A La Prestacion De Servicios
o Pbs

5. PROPOSICION

Con fundamento en las anteriores consideraciones, solicitamos a los H.
Representantes de la Plenaria de la Camara de Representantes, debatir y aprobar
en segundo debate, el Proyecto de Ley No. 258 DE 2020 CAMARA “Por medio de
la cual se modifica la Ley 1384 de 2010, se adopta el enfoque de alta carga de la
enfermedad para la atencién de pacientes con céncer y se dictan otras
disposiciones”, con base en el texto adjunto.

De los Honorables Representantes,

JOSE LUIS CORREA LOPEZ
Coordinador Ponente

JORGE ENRIQUE BENEDETTI M.
Ponente

JAIRO REINALDO CALA SUAREZ
Ponente

TEXTO PROPUESTO PARA SEGUNDO DEBATE

PROYECTO DE LEY No. 258 de 2020 CAMARA

“Por mediio de la cual se modifica la Ley 1384 de 2010, se adopta el enfoque de
alta carga de la enfermedad para la atencién de pacientes con cancer y se dictan
otras disposiciones”

El Congreso de Colombia,
DECRETA:

Capitulo |
Objeto de la ley. Campo de aplicacién. Principios. Definiciones

Articulo 1. Objeto de la ley. La presente ley tiene por objeto la actualizacién del
marco normativo actual sobre atencién integral del cancer, de modo que se adopte
el enfoque de carga de la enfermedad en Colombia que tenga en cuenta las
consecuencias epidemioldgicas y econémicas de la enfermedad y determinar la alta
carga como factor para priorizacion de los canceres, que responda a los cambios
que esta experimentando al pais y pueda responder acorde a estos. Lo anterior para
garantizar un uso eficiente de los recursos asignados para mejorar la atencién de
los tipos de cancer de alta carga en el pais y la atencion integral con esfuerzos que
respondan a la alta carga.

Articulo 2. Modifiquese el articulo 3 de la Ley 1384 de 2010, el cual quedaré asi:

ARTICULO 3°. CAMPO DE APLICACION. Las disposiciones contenidas en
la presente ley se aplicaran a toda la poblacién residente en el territorio
nacional, y se prestaran los servicios requeridos en cualquier momento sin
distincién de regimenes en las Instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud sean publicas o privadas, EPS, EAPB/EOC como delegados de
administracion en salud y en las Unidades Funcionales habilitadas para la
Atencion Integral del Cancer.

Articulo 3. Modifiquese el articulo 2 de la Ley 1384 de 2010, el cual quedara asi:
ARTICULO 2°. PRINCIPIOS. El contenido de la presente ley y de las

disposiciones que la complementen o adicionen, se interpretaran y
ejecutaran teniendo presente el respeto y garantias al derecho a la vida,
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accesibilidad, equidad, oportunidad, continuidad, solidaridad y eficiencia,
preservando el criterio segun el cual la tarea fundamental de las autoridades
de salud serd lograr la prevencion, la deteccién temprana, diagndéstico
oportuno de la enfermedad y acceso a los tratamientos segun las condiciones
clinicas del paciente y estadio, y sin discriminacion, para lograr una adecuada
rehabilitacion y paliacién del paciente.

Articulo 4. Adiciénese los literales e) al |) al articulo 4 de la Ley 1384 de 2010, el
cual quedara asi:

ARTICULO 40. DEFINICIONES. Las siguientes definiciones se aplican a esta
ley:

()

e) Carga de la enfermedad: Es un indicador que permite cuantificar la
brecha existente entre el estado de salud de una poblacién y un estandar, e
incluye la suma de afios de vida perdidos por mortalidad prematura y afios
de vida vividos con discapacidad.

f) Incidencia: Es la cantidad de casos nuevos de una enfermedad, un
sintoma, muerte o lesién que se presenta durante un periodo de tiempo
especifico.

g) Prevalencia: Es la proporcién de individuos de una poblacién que
presentan el evento en un momento, o periodo de tiempo, determinado.

h) Mortalidad: Indica el nimero de defunciones por lugar, intervalo de tiempo
y causa.

i) Aflos de Vida Ajustados por Discapacidad — AVISAS: Mide la carga de
enfermedad que sufre una poblacién por causas especificas. AVISA son los
afios de vida ajustados por discapacidad que equivalen a los afios perdidos
por discapacidad (APD) mas los afios perdidos por mortalidad prematura
(APMP). Es decir que, AVISAS = APD + APMP.

j) Afios de Vida Perdidos por Mortalidad Prematura— AVPMP: llustra la
pérdida que sufre la sociedad como consecuencia de la muerte de personas
jovenes o de fallecimientos prematuros. El supuesto en el que se basan los
AVPMP, es que cuando més prematura es la muerte, mayor es la pérdida de
vida.

k) Aflos de Vida Vividos con Discapacidad — AVD: Es una medida sintética
del estado de salud de la poblacién que tiene dos dimensiones: el tiempo
perdido por morir antes de lo que se tenia previsto segun la expectativa de
vida (Afios de Vida Perdidos o AVP) y el tiempo vivido con una discapacidad
(Afos Vividos con Discapacidad o AVD).

1) Cénceres priorizados: Son los canceres que, desde la perspectiva
epidemioldgica, de carga de la enfermedad y de interés de salud publica, son
priorizados en la politica de salud expedida por el Ministerio de Salud y
Proteccién Social.

Capitulo Il
Acciones. Manejo de la enfermedad. Manejo adecuado de recursos.

Articulo 5. Adiciénese el paragrafo 4 al articulo 5 de la Ley 1384 de 2010, el cual
quedara asi:

Paragrafo 4. Se desarrollaran acciones en politica publica concretas
encaminadas a la prevencion, la deteccion temprana, el diagndstico oportuno
y el manejo integral en el ciclo de la enfermedad para los cénceres
priorizados que garanticen la reduccion de la carga de la enfermedad en el
territorio y deberan verse reflejados en el PNCC.

Articulo 6. Atencion e integralidad en el manejo de la enfermedad. Las
Entidades Promotoras de Servicios de Salud (EPS), Entidades Administradoras de
Planes de Beneficios (EAPB), Entidades Obligadas a Compensar (EOC), e IPS
garantizaran la atencion e integralidad en el manejo de la enfermedad y acceso a
los tratamientos, independientemente del régimen al cual pertenezcan.

Articulo 7. Disponibilidad y manejo adecuado de recursos: Las entidades
responsables de pago deberan asegurar la disponibilidad y el manejo adecuado y
eficiente de los recursos destinados a la implementacién de los planes y al
cumplimiento de los indicadores de proceso y de resultado propuestos por la Cuenta
de Alto Costo.

Articulo 8. Adiciénese un paragrafo 2 al articulo 7 de la Ley 1384 de 2010, el cual
quedara asi:

Paragrafo 2. Medicién de los resultados y desenlaces clinicos: Como
parte de la gestion integral del riesgo del paciente oncolégico, las EPS,
EAPB/EOC e IPS deberan reportar a la Cuenta de Alto Costo la medicién de
los indicadores de proceso y resultado definidos por esta entidad.

Capitulo 11
Disposiciones varias

Articulo 9. Adiciénese el paragrafo 2 al articulo 18 de la Ley 1384 de 2010, el cual
quedara asi:

Paragrafo 2. El Instituto Nacional de Cancerologia y las Sociedades
Cientificas Clinicas y/o Quirurgicas relacionadas directamente con temas de
oncologia y un representante de las asociaciones de pacientes debidamente
organizadas, desarrollaran las recomendaciones sobre los tratamientos, las
cuales deberan ser parte integral de las guias de practica clinica
desarrolladas por el Ministerio de Salud y Proteccion Social. El IETS apoyara
metodolégicamente el desarrollo y actualizacion anual de éstas
recomendaciones.

Articulo 10. Reporte de informacién de los pacientes con cancer. Las EPS,
EAPB/EOC e IPS deberan reportar toda la informacion relacionada a la gestion del
riesgo de los pacientes con cancer para la toma de decisiones en salud publica.
Este reporte debera actualizarse al menos de manera trimestral al Ministerio de
Salud y Proteccion Social y a la Cuenta de Alto Costo.

Articulo 11. La presente ley rige a partir de su sancion y publicacién, derogando
todas aquellas disposiciones que le sean contrarias.

De los Honorables Representantes,

JOSE LUIS CORREA LOPEZ
Coordinador Ponente

JORGE ENRIQUE BENEDETTI M.
Ponente

JAIRO REINALDO CALA SUAREZ
Ponente

TEXTO DEFINITIVO APROBADO EN PRIMER DEBATE DEL PROYECTO DE LEY No.
258 DE 2020 CAMARA “POR MEDIO DE LA CUAL SE MODIFICA LA LEY 1384 DE 2010,
SE ADOPTA EL ENFOQUE DE ALTA CARGA DE LA ENFERMEDAD PARA LA
ATENCION DE PACIENTES CON CANCER Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES”.

(Aprobado en la Sesién virtual del 25 de mayo de 2021, Comisién VII Constitucional
Permanente de la H. Camara de Representantes, Acta No. 40)

EL CONGRESO DE COLOMBIA
DECRETA:
Objeto de la ley. Campo de aplicacién. Principios. Definiciones

Articulo 1. Objeto de la ley. La presente ley tiene por objeto la actualizacién del marco
normativo actual sobre atencion integral del cancer, de modo que se adopte el enfoque de
carga de la enfermedad en Colombia que tenga en cuenta las consecuencias
epidemiolégicas y econémicas de la enfermedad y determinar la alta carga como factor para
priorizacién de los canceres, que responda a los cambios que esta experimentando al pais
y pueda responder acorde a estos. Lo anterior para garantizar un uso eficiente de los
recursos asignados para mejorar la atencion de los tipos de cancer de alta carga en el pais
y la atencién integral con esfuerzos que respondan a la alta carga.

Articulo 2. Modifiquese el articulo 3 de la Ley 1384 de 2010, el cual quedaréa asi:

ARTICULO 30. CAMPO DE APLICACION. Las disposiciones contenidas en la presente ley
se aplicaran a toda la poblacién residente en el territorio nacional, y se prestaran los
servicios requeridos en cualquier momento sin distincion de regimenes en las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud sean publicas o privadas, EPS, EAPB/EOC como
delegados de administracion en salud y en las Unidades Funcionales habilitadas para la
Atencion Integral del Cancer.

Articulo 3. Modifiquese el articulo 2 de la Ley 1384 de 2010, el cual quedaréa asi:

ARTICULO 20. PRINCIPIOS. El contenido de la presente ley y de las disposiciones que la
complementen o adicionen, se interpretaran y ejecutaran teniendo presente el respeto y
garantias al derecho a la vida, accesibilidad, equidad, oportunidad, continuidad, solidaridad
y eficiencia, preservando el criterio segin el cual la tarea fundamental de las autoridades
de salud sera lograr la prevencion, la deteccion temprana, diagnéstico oportuno de la
enfermedad y acceso a los tratamientos segun las condiciones clinicas del paciente y
estadio, y sin discriminacion, para lograr una adecuada rehabilitacion y paliaciéon del
paciente.
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Articulo 4. Adiciénese los literales e) al q) al articulo 4 de la Ley 1384 de 2010, el cual
quedara asi:

ARTICULO 40. DEFINICIONES. Las siguientes definiciones se aplican a esta ley:

e) Carga de la enfermedad: Es un indicador que permite cuantificar la brecha existente
entre el estado de salud de una poblacién y un estandar, e incluye la suma de afios de vida
perdidos por mortalidad prematura y afios de vida vividos con discapacidad.

f) Incidencia: Es la cantidad de casos nuevos de una enfermedad, un sintoma, muerte o
lesion que se presenta durante un periodo de tiempo especifico.

g) Prevalencia: Es la proporcién de individuos de una poblacién que presentan el evento
en un momento, o periodo de tiempo, determinado.

h) Mortalidad: Indica el nimero de defunciones por lugar, intervalo de tiempo y causa.

i) Afios de Vida Ajustados por Discapacidad — AVISAS: Mide la carga de enfermedad
que sufre una poblacién por causas especificas. AVISA son los afios de vida ajustados por
discapacidad que equivalen a los afios perdidos por discapacidad (APD) mas los afios
perdidos por mortalidad prematura (APMP). Es decir que, AVISAS = APD + APMP.

j) Afos de Vida Perdidos por Mortalidad Prematura— AVPMP: llustra la pérdida que
sufre la sociedad como consecuencia de la muerte de personas jévenes o de fallecimientos
prematuros. El supuesto en el que se basan los AVPMP, es que cuando méas prematura es
la muerte, mayor es la pérdida de vida.

k) Afios de Vida Vividos con Discapacidad — AVD: Es una medida sintética del estado
de salud de la poblacién que tiene dos dimensiones: el tiempo perdido por morir antes de
lo que se tenia previsto segun la expectativa de vida (Afios de Vida Perdidos o AVP) y el
tiempo vivido con una discapacidad (Afios Vividos con Discapacidad o AVD).

1) Canceres priorizados: Son los canceres que, desde la perspectiva epidemiolégica, de
carga de la enfermedad y de interés de salud publica, son priorizados en la politica de salud
expedida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social.

Capitulo Il
Acciones. Manejo de la enfermedad. Manejo adecuado de recursos.

Articulo 5. Adiciénese el paragrafo 4 al articulo 5 de la Ley 1384 de 2010, el cual quedara
asi:

“Paragrafo 4: Se desarrollaran acciones en politica publica concretas encaminadas a la
prevencion, la deteccién temprana, el diagndstico oportuno y el manejo integral en el ciclo

de la enfermedad para los canceres priorizados que garanticen la reduccién de la carga de
la enfermedad en el territorio y deberan verse reflejados en el PNCC.”

Articulo 6. Atencion e integralidad en el manejo de la enfermedad. Las Entidades
Promotoras de Servicios de Salud (EPS), Entidades Administradoras de Planes de
Beneficios (EAPB), Entidades Obligadas a Compensar (EOC), e IPS garantizaran la
atencién e integralidad en el manejo de la enfermedad y acceso a los tratamientos,
independientemente del régimen al cual pertenezcan.

Articulo 7. Disponibilidad y manejo adecuado de recursos: Las entidades responsables
de pago deberan asegurar la disponibilidad y el manejo adecuado y eficiente de los recursos
destinados a la implementacion de los planes y al cumplimiento de los indicadores de
proceso y de resultado propuestos por la Cuenta de Alto Costo.

Articulo 8. Adiciénese un paragrafo 2 al articulo 7 de la Ley 1384 de 2010, el cual quedara
asi:

Paragrafo 2. Medicién de los resultados y desenlaces clinicos: Como parte de la
gestion integral del riesgo del paciente oncoldgico, las EPS, EAPB/EOC e IPS deberan
reportar a la Cuenta de Alto Costo la medicién de los indicadores de proceso y resultado
definidos por esta entidad.

Capitulo 11l
Disposiciones varias

Articulo 9. Adicidnese el paragrafo 2 al articulo 18 de la Ley 1384 de 2010, el cual quedara
asi:

Paragrafo 2. El Instituto Nacional de Cancerologia y las Sociedades Cientificas Clinicas
y/o Quirlrgicas relacionadas directamente con temas de oncologia y un representante de
las asociaciones de pacientes debidamente organizadas, desarrollaran las
recomendaciones sobre los tratamientos, las cuales deberan ser parte integral de las guias
de préctica clinica desarrolladas por el Ministerio de Salud y Proteccién Social. El IETS
apoyara metodolégicamente el desarrollo y actualizaciéon anual de éstas recomendaciones.

Articulo 10. Reporte de informacién de los pacientes con cancer. Las EPS, EAPB/EOC
e IPS deberan reportar toda la informacién relacionada a la gestion del riesgo de los
pacientes con cancer para la toma de decisiones en salud publica. Este reporte debera
actualizarse al menos de manera trimestral al Ministerio de Salud y Proteccién Social y a la
Cuenta de Alto Costo.

Articulo 11. La presente ley rige a partir de su sancién y publicacién, derogando todas
aquellas disposiciones que le sean contrarias.

JOSE LUIS CORREA LOPEZ
Coordinador Ponente

JORGE ENRIQUE BENEDETTI M.
Ponente

JAIRO REINALDO CALA SUAREZ
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