
PROPOSICIÓN MODIFICATORIA 

 

Modifíquese el Artículo 7 del Proyecto de Ley N° 259 de 2019 Cámara: “Por medio de la cual se 

establecen medidas para la prevención, diagnóstico, tratamiento oportuno, rehabilitación, y 

cuidados paliativos del Cáncer de Mama y se dictan otras disposiciones”, el cual quedará así: 

 

Artículo 7°. Control de calidad en la tamización de cáncer de mama. El Gobierno nacional, 

a través del Ministerio de Salud, el Organismo Nacional de Acreditación, el Instituto Nacional de 

Cancerología y los entes territoriales certificarán y habilitarán los procesos y procedimientos 

para la  los programas de detección temprana, así como los equipos de mamografía en sus 

diferentes tecnologías disponibles y equipos complementarios para el diagnóstico, como 

los de ecografía, los equipos de tamizaje verificando que estos cumplan con los estándares de 

calidad requeridos para un óptimo diagnóstico de acuerdo a los protocolos definidos por el 

Ministerio de Salud y Protección Social y el Instituto Nacional de Cancerología,  basados 

en estándares de control de calidad internacionales vigentes. 

Igualmente, verificarán que los profesionales involucrados en las distintas fases del 

Programa de Aseguramiento de la Calidad que realizan dichas pruebas cumplan los 

requisitos mínimos que permitan garantizar un diagnóstico certero. Asimismo, se velará para que 

en las regiones apartadas del país se disponga de tecnologías de tamizaje y que en todos los 

servicios de tamización se cuente con los respectivos Programas de Aseguramiento de la 

Calidad. 

Las EAPB e IPS deberán realizar jornadas de capacitación al recurso humano  en  salud  para  

la correcta interpretación de las imágenes de diagnóstico. y entrenamiento al talento humano 

para la correcta realización e interpretación de las pruebas de tamización, incluyendo a los 

tecnólogos y médicos radiólogos. 

Así mismo, se autoriza al Gobierno nacional, por medio del Ministerio de Salud y Protección 

Social para que, en articulación con el Ministerio de Tecnologías de la Información y las 

Comunicaciones, se financie el desarrollo de nuevas tecnologías, así como la investigación clínica 

que permitan detectar signos tempranos para el cáncer de seno. 

Parágrafo.   El   Gobierno   nacional    creará  la estrategia de financiación que permita la 

disponibilidad de tecnología de tamizaje en las regiones apartadas del país, priorizando la 

dotación de esta tecnología a la red pública hospitalaria, quien es la que actualmente da respuesta 

en su mayoría a las necesidades de atención en salud de las comunidades rurales. 
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PROPOSICIÓN MODIFICATORIA 

 

Modifíquese el Artículo 8 del Proyecto de Ley N° 259 de 2019 Cámara: “Por medio de la cual se 

establecen medidas para la prevención, diagnóstico, tratamiento oportuno, rehabilitación, y 

cuidados paliativos del Cáncer de Mama y se dictan otras disposiciones”, el cual quedará así: 

 

Artículo 8°. Ruta de atención en salud para el diagnóstico y tratamiento del cáncer de 

mama. 

Todos los actores involucrados en la detección, confirmación diagnóstica y tratamiento del 

cáncer de mama, independientemente de la modalidad, tienen la responsabilidad de garantizar la 

atención oportuna, sin demoras ni barreras de acceso a las y los pacientes. Así mismo, las 

asociaciones de usuarios, científicas y las organizaciones de la sociedad civil, serán tenidas en 

cuenta para el diseño del modelo de que trata la presente ley. de las estrategias que propone la 

presente ley. 

Para tal fin las Entidades Administradoras de Planes de Beneficios (EAPB), las Instituciones 

Prestadoras de Servicios de Salud (IPS), las ESE, los regímenes de excepción y los Entes 

Territoriales garantizarán la implementación de la hoja de ruta que para este caso desarrolle 

actualice el Ministerio de Salud y Protección Social. 

Las guías y protocolos de atención en salud se adecuarán y unificarán siguiendo los lineamientos 

definidos por la evidencia científica, por las sociedades científicas involucradas y el Instituto 

Nacional de Cancerología. La hoja de ruta tendrá como mínimos los siguientes requisitos: 

a) La oportunidad de la atención general, en- tendido como el tiempo entre la consulta por 

presencia de síntomas asociados al cáncer de mama hasta el primer tratamiento, no será 

mayor a los 45 días calendario. 

b)  En caso de que el reporte de biopsia sea positivo para malignidad se procederá, en un plazo 

máximo de una semana, a la realización de las pruebas que sean necesarias y prescritas por el 

patólogo, siendo revisados los resultados en plazo no mayor de una semana y, la intervención 

por oncología clínica será realizada con el mismo número de días en oportunidad, así como el 

inicio de neoadyuvancia o la cirugía de ser necesaria. 

c) Si se requiere tratamiento por más de una especialidad (cirugía de mama, cirugía 

Oncológica, Oncología clínica, radioterapia, rehabilitación y cuidado paliativo) 

(cirugía, oncología o radioterapia, entre otras), el intervalo entre la finalización de uno y el 

inicio del otro, no podrá ser mayor a 30 días calendario. 

d) Los tratamientos de rehabilitación y cuida- dos paliativos, así como la inclusión de las 

terapias complementarias que sean necesarias, serán garantizados por la EAPB a través de 

su red de servicios de manera integral, secuencial no fragmentada entre IPS e 

ininterrumpida, cumpliendo a cabalidad los esquemas prescritos por el médico o grupo de 

médicos tratantes. 

e) Los pacientes serán informados de la posibilidad de acceder a cirugías reconstructivas de la 

mama, como parte integral del tratamiento. 

f) El ente territorial deberá verificar y garantizar que el paciente con diagnóstico de cáncer de 

mama ingrese a la Ruta de Atención Integral diseñada previamente y que los tiempos de 



atención se cumplan con la oportunidad definida. 

g) Las EAPB deben garantizar que no se traslade al paciente las gestiones administrativas. Para 

esto se debe contar con gestores en cada municipio. 

Parágrafo 1°. Las guías y protocolos de atención en salud se adecuarán y unificarán basado en 

la evidencia científica y siguiendo los lineamientos definidos por las sociedades científicas 

involucradas y el Instituto Nacional de Cancerología. 

 

Parágrafo 2°. El Estado a través del Sistema General de Seguridad Social en Salud, garantizará 

el suministro de los exámenes, medicamentos, insumos, dispositivos médicos y en general de todos 

los servicios y tecnologías en salud necesarios para la prevención, diagnóstico y tratamiento 

oportuno del cáncer de mama, siempre y cuando estos se ajusten a la evidencia científica 

disponible. 
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PROPOSICIÓN MODIFICATORIA 

 

Modifíquese el Artículo 9 del Proyecto de Ley N° 259 de 2019 Cámara: “Por medio de la cual se 

establecen medidas para la prevención, diagnóstico, tratamiento oportuno, rehabilitación, y 

cuidados paliativos del Cáncer de Mama y se dictan otras disposiciones”, el cual quedará así: 

 

Artículo 9°. Garantías de prestación de servicio para el tratamiento oportuno de cáncer 

de mama. 

Para garantizar la atención oportuna en el tratamiento del cáncer de mama, las Empresas 

Promotoras de Salud las EAPB de los Regímenes Contributivo y Subsidiado, las IPS, los 

regímenes de excepción y los Entes Territoriales, deberán: 

1. Eliminar las barreras de acceso a los pacientes y sus familias. 

2. Simplificar los trámites administrativos para los pacientes y sus familias. 

3. Garantizar el acceso a todos los servicios que requiere el paciente de ser posible en una 

misma IPS. 

4. Expedir y autorizar de manera integral, por una única vez (dependiendo de la evolución 

del paciente, conforme al plan que determine el médico tratante) y por la totalidad del 

tratamiento de todos los servicios requeridos. la totalidad de los servicios requeridos 

para el tratamiento, esta autorización podrá ser modificada de conformidad con 

el plan que determine el médico tratante ajustado a las necesidades del paciente. 

5. Adoptar estrategias para desconcentrar los servicios oncológicos del país en donde 

sea necesario para que haya cobertura y acceso de calidad en todo el territorio nacional 

al diagnóstico oportuno y la atención integral Esto puede incluir el entrenamiento a 

talento humano en salud de especialidades básicas para el tratamiento de casos 

menos complejos y el seguimiento a pacientes con enfermedad controlada. 
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Elimínese el Artículo 10 del Proyecto de Ley N° 259 de 2019 Cámara: “Por medio de la cual se 

establecen medidas para la prevención, diagnóstico, tratamiento oportuno, rehabilitación, y 

cuidados paliativos del Cáncer de Mama y se dictan otras disposiciones”, el cual quedará así: 

 

Artículo 10. Inspección, Vigilancia y Control. Las funciones de Inspección, Vigilancia y Control 

de las disposiciones contenidas en la presente ley, estarán a cargo de la  Superintendencia  Nacional 

de Salud y de las autoridades territoriales según   las normas vigentes quienes garantizarán el 

cumplimiento de las mismas. 

La Superintendencia Nacional de Salud presentará un informe integral anual a las Comisiones 

Séptimas Constitucionales Permanentes del Congreso de la República, al Ministerio de Salud, a la 

Procuraduría General de la Nación y a la Defensoría del Pueblo, entidades que emitirán sus 

pronunciamientos oficiales sobre el ejercicio de sus funciones y el estado de cumplimiento de la 

ley por parte las entidades administradoras de planes de Beneficios, las Instituciones Prestadoras 

de Servicios de Salud, las Empresas Sociales del Estado, los regímenes de excepción y las 

entidades territoriales. 

Así mismo, la Superintendencia Nacional de Salud velará por el cumplimiento de lo ordenado en 

la presente ley. 
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PROPOSICIÓN MODIFICATORIA 

 

Elimínese el Artículo 11 del Proyecto de Ley N° 259 de 2019 Cámara: “Por medio de la cual se 

establecen medidas para la prevención, diagnóstico, tratamiento oportuno, rehabilitación, y 

cuidados paliativos del Cáncer de Mama y se dictan otras disposiciones”, el cual quedará así: 

 

Artículo 11. Sanciones. Las sanciones al incumplimiento a las órdenes adoptadas en la presente 

Ley serán impuestas por la Superintendencia Nacional de Salud aplicando integralmente el 

procedimiento y sanciones previstas en la Ley 1438 de 2011 y en la Ley 1949 de 2019. 
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