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Bogota D.C.,

Doctor ]

ORLANDO ANIBAL GUERRA DE LA ROSA
Comision Séptima Constitucional

Camara de Representantes

Carrera 72 N° 8 — 68

Bogota D.C.

ASUNTO: Concepto sobre el PL 162/20 (C) “por medio del cual se adiciona un paragrafo
al articulo 27 de la Ley 1616 de 2013 y se dictan otras disposiciones en el
ambito de promocion de la salud mental y prevencion del trastorno mental”.

Cordial saludo,

Teniendo en cuenta que la iniciativa de la referencia esta pendiente de surtir primer
debate en esa Corporacion, se hace necesario emitir el concepto institucional desde la
perspectiva del Sector Salud y Proteccion Social. Para tal cometido, se toma como
fundamento el texto publicado en la Gaceta del Congreso N° 679 de 2020.

Al respecto, este Ministerio, en ejercicio de las competencias constitucionales y legales
que le asisten, en especial las previstas en el inciso 2° del articulo 208 de la
Constitucion Politica y el numeral 3° del articulo 59 de la Ley 489 de 1998, sin perjuicio
de los comentarios que estimen pertinente realizar otras autoridades para las cuales
este tema resulte sensible, formula las siguientes observaciones:

1.  CONTENIDO

La propuesta legislativa se estructura en 9 preceptos, con el siguiente objeto:

Articulo 1. Objeto. La presente Ley tiene por objeto adicionar un paragrafo al articulo 27 de Ia Ley
1616 de 2013 y dictar otras disposiciones, con la finalidad de dar mayor eficacia a la aplicacion de
la Ley y se garantice de manera real y efectiva el ejercicio pleno del derecho a la salud mental, en
el ambito de promocién de la salud mental y prevencion del trastorno mental, especialmente en
nifios, nifas, adolescentes y jovenes hasta los 25 afios, a partir de la inclusion de programas
especificos en los establecimientos educativos de preescolar, basica y media de caracter oficial y
privado, y en instituciones de educacion superior publicas y privadas1.

' CONGRESO DE LA REPUBLICA, Gaceta del Congreso N° 679 de 2020.
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2. CONSIDERACIONES

Es importante sefalar que actualmente, ya se cuenta con la Ley 1616 de 2013, “por
medio de la cual se expide la ley de salud mental y se dictan otras disposiciones”. En
cumplimiento de dicha norma, entre otros, el pais esta implementando la Politica
Nacional de Salud Mental (Resolucién 4886 de 2018) en articulacion con la Politica
Integral para la Prevencion y Atencion Integral del Consumo de Sustancias Psicoactivas
(Resolucion 089 de 2019) y el CONPES 3992 de 2020 sobre “Estrategia para la
promocion de la salud mental en Colombia”.

En cuanto al articulado, se advierte lo siguiente:

Articulo
Titulo del proyecto: “por medio del cual
se adiciona un paragrafo al articulo 27
de la Ley 1616 de 2013 y se dictan
ofras disposiciones en el ambito de
promocion de la salud mental y
prevencion del trastorno mental’.

Comentario
El epigrafe no tiene presente los estrechos |
vinculos que existen entre la salud mental y el i
desarrollo humano sostenible. La evidencia |
mundial destaca que cualquier politica o |
normatividad para la promocion de la salud |
mental, exige una comprension y abordaje |
multisectorial coordinado. En este aspecto el |

titulo no da la claridad debida.

Articulo 1. Objeto. La presente Ley
tiene por objeto adicionar un paragrafo
al articulo 27 de la Ley 1616 de 2013 y
dictar otras disposiciones, con la
finalidad de dar mayor eficacia a la
aplicacion de la Ley y se garantice de
manera real y efectiva el ejercicio pleno
del derecho a la salud mental, en el
ambito de promocién de la salud mental
y prevencion del trastorno mental,
especialmente en nifios, ninas,
adolescentes y jovenes hasta los 25

afos, a partir de la inclusion de
programas especificos en los
establecimientos educativos de

preescolar, basica y media de caracter
oficial y privado, y en instituciones de
educacion superior publicas y privadas.

Colombia cuenta con la Politica Nacional de |
Salud Mental (Resolucion 4886 de 2018) y la
Politica Integral para la Prevencion y Atencion del |
consumo de sustancias psicoactivas (Resolucion
089 de 2019), que se encuentran en
implementacion en todo el territorio nacional, de
manera articulada por su caracter de
complementariedad mutua. Sus objetivos se |
orientan a:

* Promover la salud mental y la convivencia |
garantizando la atencion integral como !
derecho de todas las personas, familias y |
comunidades. :

e Reducir los riesgos asociados a los
problemas, trastornos mentales, el intento de
suicidio y suicidio consumado, violencias inter-
personales, epilepsia y el consumo de
sustancias psicoactivas.

|
|
Iguaimente, en el CONPES 3992 de 2020, |
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“Estrategia para la promocion de la salud mental

en Colombia”, se establecen los siguientes
objetivos:

a) Objetivo General: Promover la salud mental de

la poblacion colombiana a traves del
fortalecimiento de entornos sociales, el desarrollo
de capacidades individuales y colectivas, el |
incremento de la coordinacion intersectorial y el |
mejoramiento de la atencion en salud mental, con '
el fin de reducir la incidencia de problemas o |
trastornos mentales, el consumo o abuso de |
SPA, y las victimas de violencias. }

b) Objetivos especificos: i
1. Aumentar la coordinacién intersectorial para |
lograr una implementacion efectiva de |la
promocion, la prevencién, la atencién integral y la
inclusién social de las personas con problemas o ‘
trastornos mentales, con consumo o abuso de
SPA, o victimas de violencias. !
2. Fortalecer los entornos en los que se |
desarrolla la poblacion colombiana, asi como sus |
competencias socioemocionales individuales vy |
colectivas, para prevenir los problemas o |
trastornos mentales, el consumo o abuso de
SPA, y las violencias.

3. Mejorar la atencion en salud mental y la
inclusién social para disminuir el nimero de |
personas con problemas o trastornos mentales,
con consumo o0 abuso de SPA y victimas de
violencias.

En el plan de accion intersectorial para la |
implementacion de este CONPES durante los
proximos 10 afos se incluyeron las acciones |
estratégicas a través de las cuales se realiza la |
inclusion de nifios, nifias adolescentes y jovenes |
en programas especificos de promocion vy |
prevencién en salud mental, que deberén‘

|

ejecutarse a través de los establecimientos
educativos de preescolar, basica y media de
caracter oficial y privado, y en instituciones de
educacion superior publicas y privadas.
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Por lo anterior, se percibe que el objetivo del
proyecto bajo revision no representa un aporte a
la normatividad relacionada ya existente.

Articulo 2. Incluyase un (1) paragrafo
al articulo 27 de la Ley 1616 de 2013, el
cual quedara asi:

Paragrafo 1: Para garantizar la
participacion real y efectiva de la
comunidad en general, el Ministerio de
Salud y Proteccion Social realizara
visitas semestrales a las entidades
prestadoras de servicios de salud
mental, con el fin de dialogar
aleatoriamente con las personas que se
encuentren en ese momento en la
entidad, teniendo en cuenta el personal
médico, personal administrativo,
pacientes, entre otros, y poder conocer
cual es la percepcion sobre el servicio
prestado y que aspectos positivos y
negativos existen en la prestacion del
servicio; lo anterior, en aras de que el
Ministerio de Salud y Proteccion Social

tenga insumos apropiados que le
permitan  formular, desarrollar e
implementar politicas publicas

encaminadas puntualmente a resolver
las situaciones y problematicas que
atraviesan las entidades prestadoras
del servicio de salud mental.

De lo evidenciado en las citadas visitas,
el Ministerio de Salud y Proteccion
Social dentro del mes siguiente a la
realizacion de las mismas, remitira
informe preliminar a la
Superintendencia Nacional de Salud
con la finalidad de que proceda a
inspeccionar, vigilar y controlar los
hallazgos detectados. La
Superintendencia Nacional de Salud
tendra la facultad de imponer las

El Decreto 780 de 2016, Decreto Unico |

Reglamentario del Sector Salud y Proteccion
Social, establece, entre otras definiciones la del
Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad como
‘el conjunto de instituciones, normas. requisitos,
mecanismos y  procesos deliberados y
sistematicos que desarrolla el sector salud para
generar, mantener y mejorar la calidad de los
servicios de salud en el pais [...]" (art. 2.5.1.1.3).

Es mas, se prevé que “[...] El Ministerio de Salud |

y Proteccion Social [d]esarrollara las normas de
calidad, expedira la reglamentacion necesaria
para la aplicacion [...] velara por su permanente
actualizacion y por su aplicacion para el beneficio
de los usuarios, prestara asistencia técnica a los
integrantes del Sistema con el proposito de
orientarlos en el cumplimiento de sus
responsabilidades y emitira concepto en aspectos
técnicos cuando lo soliciten
Territoriales y los prestadores de servicios de
salud siempre que el Ministerio lo considere
pertinente [...]".

También corresponde a esta Cartera “[...] velar
por el establecimiento y mantenimiento de la
compatibilidad del Sistema Obligatorio de
Garantia de Calidad de la Atencion de Salud con
otros Sistemas de Gestién de Calidad [.. ]".

Por su parte, la Superintendencia Nacional de
Salud debe ejercer [...] las funciones de
vigilancia, inspeccion y control dentro del SOGCS
y aplicara las sanciones en el ambilo de su
competencia [...]".

De otro lado, a las secretarias departamentales y
distritales de salud, en desarrollo de sus
funciones, “[...] les corresponde cumplir y hacer

cumplir_en_sus_respectivas _jurisdicciones, las
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disposiciones establecidas en el presente Titulo y |
en la reglamentacion que para el efecto expida el |
Ministerio de Salud y Proteccion Social. divulgar
las disposiciones contenidas en esta norma y
brindar asistencia a los Prestadores de Servicios
de Salud y los definidos como tales para el cabal
cumplimiento de las normas relativas a la
habilitacién de las mismas’.

A los municipios o distritos, en cumplimiento de
sus propias competencias, ‘[...] les corresponde |
brindar asistencia técnica para implementar la
Auditoria para el Mejoramiento de la Calidad de
la Atencion de Salud en los Prestadores de
Servicios [...]" (art. 2.5.1.2.3).

El articulo 2.5.1.7.1 sobre “Inspeccién, vigilancia
y control del Sistema Unico de Habilitacion”,
determina: “fl]a inspeccion, vigilancia y control del
Sistema  Unico de  Habilitacion,  sera
responsabilidad de las Direcciones
Departamentales y Distritales de Salud, la cual se
gjercera mediante la realizacion de las visitas de
verificacion de que trata el articulo 2.5.1.3.2.15
del presente Titulo, correspondiendo a la |
Superintendencia Nacional de Salud, vigilar que |
las Entidades Territoriales de Salud ejerzan
dichas funciones”.

En este sentido, seran las secretarias
municipales o distritales de salud las
responsables del seguimiento y verificacion de
acciones de atencion en los centros e
instituciones de su interés. '

Con base en lo anterior, se considera que este
precepto  pretende otorgar al Ministerio
competencias que ya han sido conferidas a las
citadas secretarias.

Articulo 3. Promocion de la salud
mental y prevencion del trastorno
mental en los establecimientos
educativos de preescolar, basica y
media de caracter oficial y privado.

En ejecucion de lo dispuesto en la Ley 1616 de
2013, el CONPES de Salud Mental 3992 de |
2020, cuyo plan de accion es a 10 afos, se
implementan desde el nivel nacional, con la
Politica Nacional de Salud Mental y la Politica
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El Ministerio de Educacion Nacional, en
coordinacion con el Ministerio de Salud
y Proteccion Social, debera generar
estrategias y programas especificos de
promocion de la salud mental y
prevencion del trastorno mental, y
debera garantizar a través de las
Secretarias de Educacion Distritales o
Municipales, que todos los
establecimientos educativos de
preescolar, basica y media de caracter
oficial y privado incluyan dentro de su
plan de  estudios conferencias
mensuales sobre salud mental, en las
cuales se explique a los estudiantes los
tipos de enfermedades mentales que
existen, los signos y sintomas de
dichas enfermedades y los tratamientos
para estas. De igual forma, las
conferencias deben centrarse en
proporcionar a los  estudiantes
herramientas o técnicas para el manejo
adecuado de sus emociones, promover
la inteligencia emocional y el desarrollo
de técnicas para el manejo de
situaciones de estrés, ansiedad o
depresion.

Las conferencias mensuales sobre
salud mental deberan ser impartidas
por profesionales de la psicologia, y en
lo posible, con preferencia de aquellos
que cuenten con posgrados en
psicologia clinica.

Paragrafo 1: El modelo de conferencias
sobre salud mental y las herramientas o
técnicas que implementen los
establecimientos educativos de
preescolar, basica y media de caracter
oficial y privado debe corresponder o
adecuarse a las necesidades de cada
nivel educativo. Se debe propender por

Integral de Prevencion y Atencion al Consumo de |
Sustancias Psicoactivas, una orientacion que‘
plantea como  fundamental la alianza |
intersectorial e interinstitucional para la
promociéon de los entornos protectores para la
salud mental, encaminando la forma de aunar |
esfuerzos y recursos técnicos, programaticos, |
administrativos y financieros dirigidos a fortalecer
las competencias socioemocionales y favorecer
la inclusion de nifos, ninas y adolescentes como
oportunidad para potenciar su salud mental y
desarrollo integral.

Esta accion intersectorial del CONPES de Salud |
Mental se ejecuta a través de la alianza entre
Ministerio de Educacion Nacional, Departamento |
Administrativo de la Presidencia de la Republica,
Ministerio de Salud y Proteccion Social y la
sociedad civil organizada, a través de |la
implementacion de estrategias, basadas en la |
evidencia, para: i) el mejoramiento de la |
convivencia y los procesos de relacionamiento en
los diversos entornos de desarrollo de nifios,
ninas, adolescentes y jovenes, i) el
posicionamiento de factores protectores y el
establecimiento de estilos de vida saludables, el
mejoramiento del funcionamiento organico debido
al efecto positivo en la actividad del sistema
inmune y el favorecimiento de mejores procesos
de aprendizaje, iii) el aumento en la edad de
inicio de consumo de SPA, disminucion de la
prevalencia y gravedad de conflictos sociales,
menores indices de problemas y trastornos
mentales, menor posibilidad de requerir procesos
de intervencion en salud (hospitalizacion,
urgencias, internacion), mejores capacidades de
afrontamiento, mantenimiento de redes de apoyo
y vinculos fuertes a lo largo de la vida, menor
probabilidad de desarrollar conductas agresivas,
violentas o delictivas, entre otras.

Esto redunda en favorecimiento de los procesos
adaptativos y del desarrollo humano y aumento
en la capacidad instalada en territorios de dificil
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desarrollar metodologias pedagodgicas,
claras y eficaces que permitan a cada
uno de los niveles entender la
importancia de preservar la salud
mental.

Paragrafo 2. Las Secretarias de
Educacion Distritales o Municipales,
segun sea el caso, vigilaran la correcta
implementacion de las conferencias
sobre salud mental en todos los
establecimientos educativos de
preescolar, basica y media de caracter
oficial y privado.

Los establecimientos educativos a los
que se refiere el presente articulo,
deberan presentar a las Secretarias de
Educacion Distritales o Municipales
antes del 30 de noviembre de cada
ano, un informe integral de gestion y
resultados sobre dichas capacitaciones,
asi como un registro sobre el numero
de estudiantes que han manifestado
tener signos o sintomas de
enfermedades mentales.

La informacion recolectada por las
Secretarias de Educacion Distritales o
Municipales de los informes y registros
presentados por los establecimientos
educativos a los que se refiere este
articulo, debera ser compartida con las
Secretarias de Salud Distritales o
Municipales, con el fin de tener
estadisticas reales acerca del numero
de estudiantes que presentan este tipo
de enfermedades y que dicha
informacién pueda servir de soporte y
base al momento de generar
estrategias y programas para la
atencion integral de las enfermedades
mentales en el sistema de salud.

acceso.

Las estrategias para lograrlo se desarrollan de I
manera integral y articulada, con el liderazgo de |
salud y educacién, asegurando la participacion de |
todos los actores de la comunidad educativa, |
incluyendo estudiantes, docentes, directivos, |
administrativos, padres de familia y la comunidad |
de influencia de cada institucion educativa, dando |
cobertura local, municipal y departamental. La |
continuidad y sostenibilidad de estas estrategias, |
desde el sector salud, se garantiza en el nivel
departamental, distrital y municipal, a través de |
las Intervenciones colectivas de la Ruta Integral
de Atencion para la Promocion y Mantenimiento
de la Salud (Resolucion 3280 de 2018). que
cuentan con indicadores de evaluacion vy
procesos de seguimiento.
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La informacion recolectada y los
registros presentados gozaran de
reserva legal y deberan observar las
disposiciones contenidas en la Ley
1581 de 2012 y concordantes.

Paragrafo 3. Los establecimientos
educativos de preescolar, basica y
media de caracter oficial y privado
deberan incluir y desarrollar dentro de
su plan de estudios las conferencias
mensuales sobre salud mental, dentro
de los tres (3) meses siguientes a la
promulgacion de esta Ley, y su
incumplimiento sera sancionado por las
Secretarias de Educacion Distritales o
Municipales de acuerdo con lo previsto
en el régimen sancionatorio del Decreto
907 de 1996 y concordantes.
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Articulo 4. Tratamiento integral en la
atencion de  estudiantes que
presenten signos, sintomas,
trastornos o enfermedades mentales
en los establecimientos educativos
de preescolar, basica y media de
caracter oficial y privado.

Los establecimientos educativos de
preescolar, basica y media de caracter
oficial y privado, a través del area de
psicologia o la que haga sus veces,
deberan garantizar a los estudiantes
que presentan signos, sintomas,
trastornos o enfermedades mentales,
un tratamiento integral, en el que se
prolonguen los procesos de
seguimiento desde el ingreso de los
estudiantes, hasta el abandono del
plantel educativo, con la finalidad de
que se les proporcione apoyo a tiempo,
a mediano y largo plazo.

Paragrafo 1: Las Secretarias de
Educacion Distritales o Municipales, en

La Resolucion 4886 de 2018 retoma Ia_aiébﬂéé_to_ii

por la normatividad previa (Ley Estatutaria 1751 |
de 2015, Resolucion 3202 de 2016, entre otras),

para aclarar que el tratamiento o atencion integral |
en salud mental “[...] se refiere a la organizacion
y complementariedad de las acciones de los
actores de sistema de salud para responder a las
necesidades de atencion de las personas,
familias y comunidades. Segtn la Politica Integral |
de Atencion en Salud, la integralidad en la |
atencion comprende la igualdad de trato y }
oportunidades en el acceso (principio de equidad) |
y el abordaje integral de la salud y la enfermedad

Eudl

Lo anterior responde a lo contemplado en el
articulo 49 de la Constitucion Politica: “[.] La |
atencion de la salud y el saneamiento ambiental |
son servicios publicos a cargo del Estado. Se |
garantiza a todas las personas el acceso a los :
servicios  de  promocion, proteccion vy |
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 |
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coordinacion con las Secretarias de
Salud Distritales o Municipales, segun
sea el caso, vigilaran la correcta
implementacion de los tratamientos
integrales en la atencién de estudiantes
que presentes signos, sintomas,
trastornos o enfermedades mentales en
todos los establecimientos educativos
de preescolar, basica y media de
caracter oficial y privado.

principios de eficiencia, universalidad y
solidaridad. También, establecer las politicas
para la prestacion 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 atencion y |
con participacion de la comunidad. // La ley!

I

|

sefialara los términos en los cuales la atencion
basica para todos los habitantes sera gratuita y
obligatoria. // Toda persona tiene el deber de |
procurar el cuidado integral de su salud y la de su |
comunidad [...]".

En ejecucion de lo anterior, el Sistema General
de Seguridad Social en Salud (SGSSS) tiene |
como objetivo regular el servicio publico esencial
de salud y crear condiciones de acceso para toda
la poblacion residente del pais, en todos los
niveles de atencion.

Este sistema esta integrado por: El Estado, a
través del Ministerio de Salud y Proteccion Social,
quien actua como organismo de coordinacion,
direccién y control; las EPS, responsables de la
afiliacion y el recaudo de las cotizaciones y de |
garantizar la prestacion del Plan de Beneficios en
Salud a los afiliados; y las instituciones
prestadores de salud (IPS), que son los
hospitales, clinicas y laboratorios, entre otros,
encargadas de prestar la atencion a los usuarios.
También hacen parte del SGSSS las entidades
territoriales y la Superintendencia Nacional de
Salud. Al SGSSS se accede a través del
Régimen Contributivo y a través del Régimen
Subsidiado.

En ese orden, se considera que este articulo
pretende otorgar a las instituciones educativas
competencias que son del sector salud.
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En cuanto al paragrafo, aplica todo lo expresado
en los comentarios al articulo 2, sobre la
normatividad vigente en lo concerniente a las

actividades de “Inspeccion, vigilancia y control del |

Sistema Unico de Habilitacion”.

ARTICULO 7. Tratamiento integral en
la atencion de estudiantes que
presenten signos, sintomas,
trastornos o enfermedades mentales
en las instituciones de educacion
superior publicas y privadas.

Las instituciones de educacion superior
publicas y privadas, a través del area
de Salud Universitaria o quien haga sus
veces, deberan garantizar a los
estudiantes que presentan signos,
sintomas, trastornos o enfermedades
mentales, un tratamiento integral, en el
que se prolonguen los procesos de
seguimiento desde el ingreso de los
estudiantes, hasta el abandono del
plantel educativo, con la finalidad de
que se les proporcione apoyo a tiempo,
a mediano y largo plazo.

Paragrafo 1: El Ministerio de Educacion
Nacional, en coordinacién con el
Ministerio de Salud y Proteccion Social,
vigilara la correcta implementacion de
los tratamientos integrales en la
atencion de estudiantes que presentes
signos, sintomas, trastornos o
enfermedades mentales en todas las
instituciones de educacion superior
oficiales y privadas.

Sobre el contenido de esta disposicion, se
replican los mismos comentarios

cuales se considera que el articulo pretende
otorgar a las instituciones  educativas
competencias que son del sector salud. lo cual
desconoce la Constitucion Politica vy la
normatividad vigente en salud.

Sobre el paragrafo, se retoman las observaciones
que se hicieron para los articulos 2 y 4 de la
propuesta objeto de revision, asociadas con las
actividades de “Inspeccion, vigilancia y control del
Sistema Unico de Habilitacion”.

ARTICULO 9. Diagnéstico y
tratamiento de enfermedades
mentales en comunidades remotas.

Con el fin de romper las barreras para
el diagnéstico y tratamiento de las
enfermedades mentales y facilitar el
acceso a servicios de salud mental en

Se hacen extensivos los comentarios que se
hicieron frente al articulo 1, principalmente lo
relacionado con el CONPES 3992 de 2020.

Cabe recordar que la Politica de Atencion Integral
en Salud y el actual Modelo de Accion Integral
Territorial  (MAITE) privilegian la  Atencion

12

relativos al |
articulo 4, donde se exponen las razones por las |

Primaria en Salud llegando a todas las zonas _de-_l_l
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comunidades remotas, el Ministerio de
Salud y Proteccion Social junto con el

Ministerio de Tecnologias de |la
Informacién y las Comunicaciones,
deberan desarrollar en conjunto,

estrategias y programas especificos
que involucren a toda la comunidad y
permitan superar esas brechas con el
uso de tecnologias de la informacién y
la comunicacion.

En todo caso, las entidades senaladas
[en] el inciso anterior, evaluaran las
condiciones especificas y necesidades
de las comunidades remotas, con la
finalidad de escoger las estrategias y
los programas adecuados.

En el caso especifico de los ninos,
nifas, adolescentes y jovenes hasta los
25 anos, el Ministerio de Salud y
Proteccidén Social trabajara en conjunto
con el Ministerio de Educacion
Nacional, con el fin de desarrollar en las
diferentes  instituciones  educativas
programas especificos que permitan
que los estudiantes puedan tener un
diagnostico y tratamiento de las
enfermedades mentales a partir del uso
de tecnologias de la informacién y la
comunicacion.

Paragrafo 1: Las entidades a las que se
refiere este articulo, deberan presentar
a las Comisiones Séptimas
Constitucionales de Senado y Camara
de Representantes, un informe anual
antes del 30 de noviembre de cada
ano, en el cual se detalle los programas
formulados, el avance en su
implementacion  y los resultados
obtenidos, so pena de incurrir en causal
de mala conducta.

pais a través de acciones coordinadas entre I037
agentes del sistema de salud, agentes de otros |

sistemas y las comunidades, con el liderazgo de
las secretarias de salud, con base en las
prioridades  identificadas vy
acciones que se operativizan a ftravés de
acuerdos interinstitucionales y comunitarios, con
el acompanamiento del Ministerio de Salud vy
Proteccion Social.

Lo anterior incluye la evaluacion de las
condiciones especificas y necesidades de las
comunidades remotas, con la
escoger las estrategias y los

estableciendo |

finalidad de |
programas |

adecuados para el logro de las metas en salud |

fisica y mental.

Adicionalmente, el pais cuenta con la Resolucion
2654 de 2019, “[pJor la cual se establecen
disposiciones para la Telesalud y parametros
para la practica de la telemedicina en el pais”. asi
como con la Resolucion 3100 de 2019, por la cual
se definen procedimientos para la inscripcion y
habilitacion de servicios de salud, dentro de los
cuales se incluye la telesalud para las
intervenciones de salud mental desde la consulta
externa.

En ese orden, se considera que el precepto no |
constituye un nuevo aporte a la normatividad |
vigente para el mejoramiento de la salud mental |

en el pais.
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3. CONCLUSION

Las necesidades de la comunidad son la pieza fundamental en la construccion de las
leyes, por este motivo, temas importantes como la salud deben ser desarrollados a
partir de considerarlos como una garantia efectiva en la realidad de las personas, a
través de su goce efectivo, tanto en la prestacion de los servicios del sistema de salud
como en los mecanismos de promocion de la salud. Es asi como en el marco de las
Rutas Integrales de Atencion en Salud (RIAS), la Ruta Integral de Atencion para la
Promocion y el Mantenimiento de la Salud (Resolucion 3280 de 2018), incluye las
intervenciones para promover la salud (incorporando la salud mental), prevenir el
riesgo, prevenir la enfermedad y generar cultura del cuidado de la salud en las
personas, familias y comunidades. Es mas, se contempla como atenciones obligatorias
para toda la poblacién colombiana: la valoracion integral del estado de salud, la
deteccion temprana de alteraciones, la proteccion especifica y la educacion para la
salud, que contiene a su vez el cuidado a los cuidadores.

Como complemento a lo anterior, el Ministerio esta construyendo la Ruta Integral de
Atencion para personas con problemas mentales, trastornos mentales, consumo de
sustancias psicoactivas y epilepsia. Igualmente, la mayoria de las propuestas
planteadas, estan inmersas en el direccionamiento técnico que realiza esta Cartera a
todos los habitantes del pais mediante las politicas y el marco reglamentario actual, el
cual esta en consonancia con la legislacion referente a la salud mental, sobre este
punto resultan pertinentes los comentarios efectuados al articulado.

En estos términos se presenta la posicion del Ministerio de Salud y Proteccion Social en
lo relativo a la iniciativa legislativa de la referencia. Por las razones expuestas, el curso
del proyecto devendria inconveniente al tiempo que se exteriorizan visos de
inconstitucionalidad, particularmente, por el desconocimiento de lo previsto en el
articulo 49 superior. Adicionalmente, es relevante contar con el pronunciamiento que a
bien tenga expedir el sector educacion por comprender ambitos de su competencia.
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