PROPOSICION DE MODIFICACION

Modifiquese el orden del articulado del Proyecto de Ley N° 068 de 2020C. “POR MEDIO
DE LA CUAL SE MODIFICA LA LEY 1384 DE 2010, LEY SANDRA CEBALLOS".

El orden del articulado del proyecto de ley N° 068 de 2020C quedara asi:

Articulo 1°. Objeto. La presente ley tiene por objeto eliminar las barreras de acceso a programas
de apoyo de rehabilitacion integral por parte de las mujeres diagnosticadas con cdncer de
mama y establecer tiempos mdximos de respuesta para brindar la atencién requerida.

Articulo 2° El articulo 6 de la ley 1384 de 2010, quedard asi:

ARTICULO 6. Acciones de promocién y prevencién para el control del cdncer. Las Entidades
Promotoras de Salud, los regimenes de excepcidon y especiales y las entidades territoriales
responsables de la poblacién pobre no asegurada, las demds entidades de aseguramiento vy las
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud publicas y privadas, deben garantizar acciones
de promocion y prevencién de los factores de riesgo para cdncer y cumplir con los indicadores
de resultados en salud que se definan para esta patologia por el Ministerio de la Proteccion
Social y que estardn definidos en los seis meses siguientes a la sancion de esta ley.

Paragrafo 1. El Ministerio de la Proteccién Social, con asesoria del Instituto Nacional de
Cancerologia vy las Sociedades Cientificas Clinicas y/o Quirdrgicas relacionadas directamente
con temas de oncologia y un representante de las asociaciones de pacientes debidamente
organizadas, definird dentro de los seis meses siguientes a la promulgacion de esta ley, los
lineamientos técnicos, los contenidos, las estrategias, el alcance y la evaluaciéon de impacto de
las acciones de promocion y prevencién a ser implementadas en el territorio nacional. Los
lineamientos técnicos, los contenidos, las estrategias, el alcance y la evaluacién de impacto de
las acciones de promocion y prevencion, serdn actualizados anualmente en concordancia con
el Plan Nacional de Salud Publica y serdn de obligatorio cumplimiento por todos los actores del
SGSSS

Pardagrafo 2. Las entidades responsables de adelantar las acciones de promocidn vy prevencidn
para cdncer de mama, deberdn garantizar de forma oportuna la toma de la mamografia a las
mujeres mayores de cuarenta (40) anos cada anualidad, independiente de la presencia o no,
de signos o sinfomas en la mama. En caso de una mamografia sospechosa, las pacientes
deberdn tener acceso de forma priorizada a los servicios de diagndstico definitivo vy al
consecuente fratamiento.

Articulo 3°. El arficulo 11 de la ley 1384 de 2010, quedard asi:
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Articulo 11. Rehabilitacion integral. Las Entidades Promotoras de Salud de ambos regimenes, y
las entidades territoriales responsables de la poblacién pobre no asegurada, deberdn garantizar
el acceso de los pacientes oncoldgicos a programas de apoyo de rehabilitaciéon integral que
abarcardn la rehabilitacién fisica en todos sus componentes, incluyendo las cirugios v protesis
necesarias, asi como la atencién psicoldgica vy social.

PARAGRAFO 10. Con el fin de precisar responsabilidades previstas en esta ley y asegurar la
atencidn integral del cdncer en sus diferentes etapas, las entidades responsables lo hardn de
forma priorizada, sin perjuicio de que se trate de servicios fuera de los planes de beneficios, para
lo cudl las aseguradoras en salud redlizardn las respectiva gestion y administracion de los
procedimientos y medicamentos con cargo alos presupuestos mdximos anuales.

PARAGRAFO 20. Con el fin de que las entidades responsables garanticen de forma priorizada el
acceso alos programas de apoyo de rehabilitacién integral descritos en el presente articulo, las
mujeres diagnosticadas de cdncer de mama recibirdn la atencidén en los siguientes plazos
mdaximos, en los que se deberd autorizar y programar el tfratamiento requerido: a) Sesenta (60)
dias calendario en el caso de procedimientos de reconstruccidon mamaria. b) Treinta (30) dias
calendario para las consultas de asistencia especializada ¢) Cinco (5) dias hdbiles para la
realizacién de pruebas diagndsticas. d) Quince (15) dias calendario para el acceso a consultas
de cardcter psicoldgico y social.

PARAGRAFO 3°. Las EAPB deben garantizar el pago total oportuno a las Instituciones Prestadoras
de Servicios de Salud (IPS) publicas y privadas y a las Empresas Sociales del Estado (ESEs), en un
plazo no mayor a 30 dias después de recibos los documentos de facturacion, de todos los
costos que se deriven de la programas de apoyo de rehabilitacién integral que abarcardn la
rehabilitacién fisica en todos sus componentes, incluyendo Ias cirugias y prétesis necesarias, asi
como la atencidn psicoldgica y social. PARAGRAFO 4°. La Superintendencia Nacional de Salud,
garantizard el cumplimiento de lo dispuesto en el pardgrafo 3 del articulo 2 de la presente ley.

Articulo 4°. Vigencia. La presente ley rige desde su promulgacion y deroga las normas que le
sean confrarias.
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