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DOCTOR 

FABER MUÑOZ  

VICEPRESIDENTE  

COMISIÓN SÉPTIMA CONSTITUCIONAL PERMANENTE 

CÁMARA DE REPRESENTANTES 

 

      Asunto: Ponencia para primer debate en la Comisión Séptima Constitucional 

Permanente de la Cámara de Representantes al proyecto de ley No 260 

de 2020 Cámara “Por la cual se regulan los procedimientos médicos y 

quirúrgicos con fines estéticos y se dictan otras disposiciones” 

  

Respetado Sr. Vicepresidente,  

 

En condición de ponentes del proyecto de la referencia, nos permitimos presentar ponencia 

para primer debate en los siguientes términos: 

 

Número proyecto de ley 260/2020 Cámara 

Título “por la cual se regulan los procedimientos médicos y 

quirúrgicos con fines estéticos y se dictan otras 

disposiciones” 

 

Autores Representantes: Margarita María Restrepo Arango, Jairo 

Cristancho Tarache, Carlos Eduardo Acosta Lozano y José 

Luis Correa. 

Ponentes Representantes: Juan Diego Echavarría Sánchez 

(Coordinador) y Jairo Cristancho Tarache. 

Ponencia Positiva  

  

Gacetas 

Proyecto de ley Gaceta del Congreso 698 de 2020 
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1. O B J E T O   D E L   P R O Y E C T O 

 

El presente proyecto de ley tiene por objeto regular la práctica de los procedimientos médicos 

y quirúrgicos que tengan fines estéticos y establecer disposiciones sobre registros, insumos 

y medicamentos con el fin de proteger la salud y la vida de los pacientes.  

 

2. A N T E C E D E N T E S    D E L    P R O Y E C T O  

 

Radicación 23 de julio de 2020 

 

El Congreso de la República ha intendado regular el objeto de la presente iniciativa. En 2012, 

conforme lo señalan los autores1, el Senador Juan Francisco Lozano y el Representante 

Didier Burgos Ramírez radican el proyecto “Por medio de la cual se reglamenta el ejercicio 

de la cirugía plástica, estética y reconstructiva en Colombia y se dictan otras disposiciones. 

Le sigue a este proyecto otra iniciativa con el mismo propósito  presentada por Jorge Iván 

Ospina y Oscar Mauricio Lizcano. En 2016 se presenta el  Proyecto de ley 186/2016 Cámara 

“Por medio del cual se reglamenta el ejercicio de la cirugía plástica estética y las 

especialidades médico quirúrgicas con competencias formales en procedimientos médicos y 

quirúrgicos estéticos en Colombia y se dictan otras dispociones” a iniciativa de la 

Representante Margarita Restrepo. En 2016 intenta nuevamente adelantar el trámite 

legislativo como iniciativa parlamentaria y del del Ministro de Salud y Protección Social, Dr. 

Alejandro Gaviria Uribe y Ministro de Educación de Nacional (E) Francisco Cardona Acosta. 

En 2019 se radica ante la Cámara de Representante el Proyecto de ley 142/2019 “Por la cual 

se regulan los procedimientos médicos y quirúrgicos con fines estéticos y se dictan otras 

disposiciones” de autoría de los Representantes Margarita Restrepo Arango y Jairo Giovanny 

Cristancho, el cual fue archivado por no surtirse el primer debate en su primer año.  

 

3. C O N S I D E R A C I O N E S   

 

La cirugía plástica es conocida como una especialidad que pretende corregir defectos 

funcionales y reconstruir partes del cuerpo; conforme lo señalan los autores en la exposición 

                                                 
1 Exposición de motivos del PL 260 de 2020 Cámara “Por la cual se regulan los procedimientos 

médicos y quirúrgicos con fines estéticos y se dictan otras disposiciones”. Gaceta 698 del 12 de agosto 

de 2020. 
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de motivos, al citar a ROYAL COLLEGE OF SURGEONS. Allí se indica además, que son 

procedimientos estéticos con un carácter invasivo que busca cambiar la apariencia física.   

 

El Instituto de Medicina Legal, citada por los autores, establece que se ha incremento en más 

del 130% las muertes por mala práctica de la cirugía plástica.  

 

Además, hace mención de la frase: “Cursos exprés”, para explicar que “médicos generales 

realizan cursos rápidos de enseñanza con los que certifican de manera irresponsable su 

capacidad para operar, generando daños irreparables a las miles de víctimas de engaño y 

agregando consecuencias mortíferas al índice de muertes por la mala práctica de la Cirugía 

Plástica.”. 

 

La presenta iniciativa se presenta teniendo en cuenta que “aproximadamente el 85% de los 

problemas médicos en Colombia relacionados con procedimientos estéticos son por el mal 

uso de productos relacionados con la belleza, y a la publicidad engañosa difundida a través 

de los medios de comunicación, puesto que a través de ellos se promocionan centros estéticos 

sin certificación mostrando una visión de moda que de salud, datos revelados por la Casic 

(Asociaciones de la Industria Cosmética de América Latina). El 37% de los colombianos es 

extremadamente importante verse bien, no obstante no toda la población cuenta con recursos 

para pagar o acceder a un tratamiento adecuado y se dejan llevar por la publicidad que ofrece 

resultados a bajos costos. Colombia para febrero de 2017 contaba con 615 prestadoras de 

salud con servicio de cirugías estéticas registrados en el Ministerio de Salud, no obstante no 

se tiene control de los centros ilegales donde se practican estos procedimientos, según la 

secretaria de salud distrital gran parte de estos prestadores cambian constantemente de sede 

o realizan procedimientos a domicilio aumentando el riesgo de los pacientes que acceden a 

estos servicios. Estadísticas de Cirugías Como se mencionó previamente, las cirugías 

plásticas son procedimientos que entraron en la agenda pública y cada vez más son las 

personas que recurren a estos procedimientos por cuestiones estéticas; según estadísticas de 

la Sociedad Internacional de Cirugía Plástica (ISAPS - por sus siglas en inglés), en su último 

estudio global, Colombia en el 2017 se ubicaba en el séptimo puesto de los países con más 

tratamientos cosméticos a nivel global, con más de 516.930 intervenciones registradas 

(ISAPS, 2018). De estos tratamientos, el aumento de busto y la reafirmación de senos sigue 

siendo el más popular (Con 45.000 procedimientos en 2016), seguido por la liposucción 

(40.000 procedimientos) y la blefaroplastia(rejuvenecimiento de párpados) con 30.000 

procedimientos, de estas intervenciones, el 24,7% de las mismas se realizó en clínicas 

especializadas en el país; lo que permite identificar la creciente demanda y oferta de centros 

especializados en estos procedimientos. Aunque las medidas de seguridad tomadas en todo 
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tipo de procedimientos médicos minimizan los riesgos, la ausencia de legislación en la esfera 

de las Cirugías Plásticas, y la poca información académica y médicamente certificada 

disponible para el público, no garantiza que los pacientes no estén sometidos a riesgos y 

puedan tomar la mejor decisión respecto a los establecimientos y profesionales que eligen 

para realizarse estas cirugías. Elegir instalaciones y personas sin las cualificaciones 

necesarias para este tipo de intervenciones, puede desencadenar en complicaciones como 

hematomas, contusiones, daño a los nervios sensoriales y motores, cicatrizaciones deficientes 

(como las de tipo queloide) pérdida de sangre, infecciones y problemas en la anestesia que 

puedan llevar hasta la muerte 14 (Khunger, 2015).”.  

En diciembre de 2019, La Sociedad Internacional de Cirugía Plástica Estética (International 

Society of Aesthetic Plastic Surgery, ISAPS)2 dio a conocer los resultados de su Encuesta 

Internacional Anual sobre Procedimientos Estéticos/Cosméticos, la cual mostró un aumento 

general del 5,4% en procedimientos cosméticos realizados en 2018.  

Según los datos de la ISAPS, los paises donde más procedimientos estéticos se realizan y 

donde Colombia ocupa el puesto octavo fueron: 

 
 

 

 

La presente iniciativa entonce, pretende desarrollar aspectos específicos como son: 1. Definir 

los procedimientos médicos y/o quirúrgicos con fines estéticos. 2. Condiciones y requisitos 

para la práctica. 3. Condiciones para los Prestadores de Servicios de Salud. 4. Adopción de 

Guías de la práctica clínica. 5. Deberes del paciente. 6. Regulación de insumos, dispositivos 

y medicamentos. 7. Consentimiento informado. 8. Póliza de seguro. 9. Regulación de la 

                                                 
2 https://www.isaps.org/wp-content/uploads/2019/12/ISAPS-Global-Survey-2018-Press-Release-Spanish.pdf 
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publicidad de procedimientos. 10. Régimen de responsabilidad y sanciones.  Con el fin de 

brindar herramientas jurídicas que permitan realizar procedimientos estéticos de manera 

segura. 

 

 

4. TEXTO DE LA INICIATIVA    

“Por la cual se regulan los procedimientos médicos y quirúrgicos con fines estéticos y se 

dictan otras disposiciones” 

 

EL CONGRESO DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA 

 

DECRETA: 

 

CAPÍTULO I 

Disposiciones generales 

 

ARTÍCULO 1. OBJETO. La presente ley tiene por objeto regular la práctica de los 

procedimientos médicos y quirúrgicos con fines estéticos de que trata el literal a) del artículo 

15 de la Ley 1751 de 2015, y establecer disposiciones relacionadas con los registros, insumos 

y medicamentos aplicados a los pacientes con el fin de proteger la salud y la vida de los 

mismos.  

 

Se excluyen de la presente ley los procedimientos no médicos no invasivos, es decir, a 

procedimientos estéticos, cosméticos, odontológicos, de enfermería o de cualquier otro orden 

autorizados en Colombia.  

 

ARTÍCULO 2. PRINCIPIOS Y VALORES. Para efectos de la aplicación e interpretación de la 

presente ley se tendrán en cuenta los principios y valores contenidos en los artículos 35 y 36 

de la Ley 1164 de 2007, así como la autonomía profesional en los términos señalados en el 

artículo 17 de la Ley 1751 de 2015.  

 

ARTÍCULO 3. DE LOS PROCEDIMIENTOS MÉDICOS Y/O QUIRÚRGICOS CON FINES ESTÉTICOS. Para 

efectos de la presente ley, entiéndase por procedimiento médico con fines estéticos aquel que 

utiliza dispositivos médicos, medicamentos o fármacos tópicos o inyectables que afectan la 

piel o el tejido adyacente anatómicamente integro (sano) con la finalidad de modificar o 

embellecer aquellas partes del cuerpo que no son satisfactorias al individuo.  
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Y entiéndase por procedimiento quirúrgico con fines estéticos todo aquel en el que se 

practique una incisión en la piel y manipulación de órganos o tejidos anatómicamente 

íntegros (sanos) con la finalidad de modificar y embellecer aquellas partes del cuerpo que no 

son satisfactorias al individuo.  

 

PARAGRAFO. El uso de los dispositivos médicos con fines estéticos será reglamentado por el 

Ministerio de Salud, de acuerdo a la tecnología y avances del sector, que permitan brindar 

seguridad a los usuarios frente a los potenciales riesgos asociados.  

 

Dicha clasificación deberá especificar cual es el personal médico y no médico autorizado 

para hacer uso de estos.  

 

CAPÍTULO II 

DE LAS CONDICIONES PARA LA REALIZACIÓN DE PROCEDIMIENTOS 

MÉDICOS Y/O QUIRÚRGICOS CON FINES ESTÉTICOS Y MANEJO DE LA 

INFORMACIÓN. 

 

ARTÍCULO 4. CONDICIONES PARA LA PRÁCTICA DE PROCEDIMIENTOS MÉDICOS Y/O 

QUIRÚRGICOS CON FINES ESTÉTICOS. Los procedimientos médicos y/o quirúrgicos con fines 

estéticos que se practiquen en Colombia deberán cumplir con las siguientes condiciones:  

 

a) Realizarse por quienes acrediten los requisitos contenidos en el artículo 5° de la presente 

ley.  

 

b) Contar con un recinto que disponga de la habilitación para realizar el respectivo 

procedimiento médico y/o quirúrgico con fines estéticos.  

 

c) Utilizar los insumos, dispositivos y medicamentos autorizados en el país, en los términos 

del artículo 9° de la presente ley.  

 

d) Contar con el consentimiento informado del paciente en los términos definidos en el 

artículo 10° de la presente ley.  

 

e) Suscribir póliza, según lo establecido en el artículo 11° de la presente ley.  
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PARÁGRAFO. Toda práctica que se realice sin tener en cuenta alguna de las condiciones aquí 

señaladas se considerará como ejercicio ilegal de la profesión y es susceptible de las 

sanciones previstas en la ley.  

 

ARTÍCULO 5. REQUISITOS PARA LA PRÁCTICA DE PROCEDIMIENTOS MÉDICOS Y QUIRÚRGICOS 

CON FINES ESTÉTICOS. Sólo podrán practicar los procedimientos médicos y/o quirúrgicos con 

fines estéticos, los médicos autorizados para el ejercicio de la profesión en Colombia que 

cumplan el siguiente requisito:  

 

1. Para practicar procedimientos médicos y/o quirúrgicos con fines estéticos se debe tener 

título de especialista, en especialidad médico quirúrgica que incluya competencias formales 

en la práctica de procedimientos quirúrgicos con fines estéticos otorgado por Institución de 

Educación Superior reconocida según la ley colombiana. Si el título fue obtenido en el 

exterior, deberá contar con la previa convalidación del mismo ante la autoridad competente.  

 

PARÁGRAFO. En el evento aquí señalado, se debe inscribir como especialista en el Registro 

Único Nacional del Talento Humano en Salud, ReTHUS, aportando sus datos de títulos 

académicos, ejercicio, experiencia profesional y demás información que defina el Ministerio 

de Salud y Protección Social.  

 

Dicho registro será público con el fin de que los usuarios puedan consultar la formación 

profesional del médico que le realizará el procedimiento médico y/o quirúrgico estético 

deseado.  

 

El Ministerio de Salud y Protección Social garantizará la actualización del registro de acuerdo 

a lo establecido en el artículo 12 de la presente ley.  

 

ARTÍCULO 6. CONDICIONES PARA LOS PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD. Podrán ofrecer 

y practicar procedimientos médicos y/o quirúrgicos con fines estéticos, los Prestadores de 

Servicios de Salud del tipo Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud y prestadores 

independientes, siempre y cuando cumplan integralmente con los estándares y criterios de 

habilitación vigentes.  

 

Para la práctica de los procedimientos a que se refiere esta ley los prestadores deberán, 

previamente, cumplir las condiciones de infraestructura higiénico sanitarias establecidas en 

el título IV de la ley 9 de 1979, en la resolución 4445 de 1996, en la Resolución 2003 de 
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2014, decretos reglamentarios y demás normas que los modifiquen. Además, deben obtener 

la respectiva habilitación.  

 

El prestador deberá garantizar la continuidad del manejo postoperatorio del paciente por parte 

del especialista que realizó el procedimiento.  

 

Las clínicas, centros médicos, especialistas independientes e instituciones prestadoras de 

salud donde se practiquen los procedimientos médicos y quirúrgicos con fines estéticos 

regulados por la presente ley, deberán contar con el certificado de habilitación para el servicio 

respectivo, establecido por el sistema único de habilitación, y las normas que lo regulan.  

 

PARÁGRAFO 1. Las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud con servicios del grupo 

quirúrgico de cirugía ambulatoria, baja complejidad, mediana y alta complejidad que 

contemplen ofrecer y practicar procedimientos médicos y/o quirúrgicos con fines estéticos, 

serán objeto de visita de habilitación previa a la apertura de dichos servicios por parte de la 

autoridad de salud correspondiente.  

 

PARÁGRAFO 2. Los prestadores independientes, en la consulta externa especializada, sólo  

podrán ofrecer y realizar procedimientos propios de dicho ámbito de servicio, conforme a la 

normatividad vigente.  

 

PARÁGRAFO 3. El Ministerio de Salud y Protección Social en coordinación con el Ministerio 

de Educación, definirán las áreas de competencia de ejercicio profesional en salud, que sean 

comunes entre las descritas en la presente ley, con el fin de reglamentar las disposiciones 

contenidad en el paragrafo segundo del este artículo dentro de los seis (6) meses siguientes a 

la entrada en vigencia de la presente ley.  

 

ARTÍCULO 7. GUÍAS DE LA PRÁCTICA CLÍNICA. El Ministerio de Salud y Protección Social, con 

la asesoría de las Sociedades Médico Científicas, deberá realizar, actualizar y emitir guías de 

práctica clínica en procedimientos quirúrgicos con fines estéticos que brinden el máximo de 

seguridad a los pacientes.  

 

ARTÍCULO 8. DEBERES DEL PACIENTE. Con el fin de coadyuvar con la práctica responsable de 

los procedimientos médicos y quirúrgicos con fines estéticos, los pacientes tendrán como 

mínimo los siguientes deberes:  
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a) Informarse sobre la formación profesional del médico que realizará el procedimiento, con 

el fin de determinar si tiene título en medicina y especialización en el campo consultado por 

el paciente.  

b) Solicitar al médico toda la información sobre el procedimiento a practicar, sus 

recomendaciones y sus riesgos.  

c) Consultar y verificar si el lugar donde se practicará el procedimiento tiene las 

habilitaciones correspondientes.  

d) Poner en conocimiento ante las autoridades las irregularidades encontradas en la 

información recibida.  

 

ARTÍCULO 9. DE LOS INSUMOS, DISPOSITIVOS Y MEDICAMENTOS. Los insumos, dispositivos y 

medicamentos en salud utilizados o prescritos para la práctica de los procedimientos médicos 

y quirúrgicos con fines estéticos deberán estar autorizados por la autoridad competente, según 

corresponda.  

 

Se prohíbe el uso de sustancias o procedimientos que no tengan evidencia científica 

suficiente.  

 

Se prohíbe el uso de sustancias que no tengan el adecuado registro sanitario dado por 

autoridad correspondiente.  

 

ARTÍCULO 10. CONSENTIMIENTO INFORMADO. Como complemento del artículo 10°, literal d), 

de la Ley 1751 de 2015, todos los procedimientos médicos y quirúrgicos con fines estéticos 

requerirán de consentimiento informado del paciente. Dicho documento deberá ser firmado 

con un mínimo de 24 horas de anticipación a la hora programada para el procedimiento, y 

deberán quedar explícitos los siguientes aspectos:  

 

a) Nombre, número de identificación y firma del profesional de la salud que practica el 

procedimiento.  

b) Nombre, número de identificación y firma del paciente.  

c) Institución, sede y fecha en la que se va a practicar el procedimiento.  

d) Información veraz sobre los dispositivos médicos utilizados durante el mismo.  

e) La información deberá ser suficiente, oportuna, completa, asequible, veraz y relacionada 

con el tipo de procedimiento a practicar, destacando los beneficios y las posibles 

complicaciones y consecuencias que se pueden presentar en cualquier tiempo. 

f) Constancia de que el paciente ha sido informado de las alternativas existentes para practicar 

el procedimiento.  



 
CÁMARA DE REPRESENTANTES 

 
 

10 
 

g) Descripción de la forma en que el prestador posibilitará la continuidad en el manejo del 

postoperatorio.  

h) Toda otra información que resulte relevante para la comprensión del procedimiento que 

se va a practicar.  

 

ARTÍCULO 11. PÓLIZAS. Los prestadores de servicios de salud que ofrezcan o practiquen 

procedimientos quirúrgicos con fines estéticos deberán suscribir una póliza para beneficio 

del paciente, que ampare los gastos médicos, hospitalarios, quirúrgicos, no quirúrgicos y 

farmacéuticos derivados de las complicaciones de dichos procedimientos, de acuerdo con la 

reglamentación que para tal efecto expida la Superintendencia Financiera de Colombia. En 

todo caso los gastos médicos, hospitalarios, quirúrgicos, no quirúrgicos y farmacéuticos 

derivados de las complicaciones de dichos procedimientos no se podrán cobrar o gestionar a 

cargo del aseguramiento contributivo y subsidiado.  

 

Lo anterior sin perjuicio de las demás pólizas o seguros previstos en las normas vigentes.  

 

PARÁGRAFO. Los prestadores del servicio de salud que practiquen estos procedimientos sin 

dar cumplimiento al presente artículo, responderán solidariamente por los gastos médicos 

hospitalarios, quirúrgicos, no quirúrgicos y farmacéuticos derivados de las complicaciones 

de dichos procedimientos, sin perjuicio de las demás sanciones a que haya lugar por el 

desarrollo de una práctica ilegal.  

 

ARTÍCULO 12. Del reporte, seguimiento y análisis de la información. Los casos de mortalidad 

y eventos adversos asociados a los procedimientos médicos y quirúrgicos con fines estéticos, 

serán considerados como eventos de interés en salud pública, por lo cual las instituciones que 

practiquen dichos procedimientos deberán reportarlos a las autoridades de inspección, 

vigilancia y control para su investigación, análisis y adopción de medidas de control 

pertinentes.  

 

Las mismas entidades deberán reportar los Registros Individuales de Prestación de Servicios 

– RIPS de los procedimientos médicos y quirúrgicos con fines estéticos, a las entidades 

departamentales o distritales de salud, a la Superintendencia Nacional de Salud y al 

Ministerio de Salud y Protección Social para análisis, monitoreo, e identificación de riesgos, 

vigilancia y control de la prestación de servicios, según corresponda.  

 

El Ministerio de Salud y Protección Social reglamentará el presente artículo dentro de los 

seis (6) meses siguientes a la entrada en vigencia de la presente ley.  



 
CÁMARA DE REPRESENTANTES 

 
 

11 
 

 

CAPÍTULO III  

PUBLICIDAD, PROMOCIÓN Y PATROCINIO 

 

ARTÍCULO 13. Publicidad de procedimientos médicos y quirúrgicos con fines estéticos. Toda 

información en la que se ofrezca o promocione la práctica de procedimientos médicos y/o 

quirúrgicos con fines estéticos por cualquier medio de divulgación, publicidad e información, 

deberá incluir la información suficiente y veraz del médico y/o de la Institución Prestadora 

de Servicio de Salud, que deberá contener como mínimo lo siguiente:  

 

a) Nombre de la institución prestadora del servicio de salud y/o del prestador independiente, 

en la que se prestará el servicio.  

b) Recomendación a la ciudadanía para que consulte la condición de habilitación de servicios 

y los antecedentes de la Institución Prestadora de Servicios de Salud, así como la de los 

especialistas o profesionales que adelantarán el procedimiento, quienes deberán estar 

inscritos en el Registro del Talento Humano en Salud, RETHUS. Esta información debe 

estar, según el caso, claramente visible y audible, y, de todas maneras, verificable, resaltada 

en la página web del médico y/o de la Institución Prestadora de Servicios de Salud, de forma 

tal que la persona pueda consultarla y verificarla.  

 

Parágrafo. El Ministerio de Salud y de la Protección Social realizará periódicamente 

campañas de información del uso adecuado de los procedimientos médicos y/o quirúrgicos 

con fines estéticos, de acuerdo con lo preceptuado en la presente ley.  

 

ARTÍCULO 14. PROHIBICIONES. Se prohíben las siguientes prácticas en la publicidad y 

promoción de procedimientos médicos y/o quirúrgicos con fines estéticos: 

 

a. Las dirigidas a menores de edad, o hechas atractivas para ellos.  

b. Las no avaladas por médicos y/o instituciones que cumplan con los requisitos del artículo 

5 de la presente ley.  

c. Las que impliquen aumento del riesgo previsto del paciente.  

d. Las que induzcan en error del paciente.  

e. Las rifas, promociones, ofertas y patrocinios.  

 

ARTÍCULO 15. PUBLICIDAD ENGAÑOSA. Los médicos y/o instituciones prestadoras de 

servicios de salud que practiquen procedimientos médicos y/o quirúrgicos con fines estéticos 
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que incurran en prácticas de publicidad engañosa se harán acreedores de las sanciones 

previstas en la Ley 1480 de 2011 y demás que la sustituyan, modifiquen o complementen.  

 

Lo anterior sin perjuicio de las demás condenas y sanciones jurisdiccionales y administrativas 

que les sean aplicables.  

 

 

CAPÍTULO IV  

RÉGIMEN DE RESPONSABILIDAD Y SANCIONES 

 

ARTÍCULO 16. RÉGIMEN DE RESPONSABILIDAD. Salvo que haya oferta, promesa o estipulación 

en contrario, la relación médico-paciente como elemento primordial en la práctica médica 

genera una obligación de medios basada en la competencia profesional.  

 

ARTÍCULO 17. RESPONSABILIDAD PROFESIONAL. Los profesionales de la salud que realicen 

procedimientos médicos y/o quirúrgicos con fines estéticos sin el cumplimiento de los 

requisitos establecidos en la presente ley, serán sancionados por parte de los tribunales de 

ética profesional correspondientes con las sanciones contempladas en los respectivos 

regímenes, y suspensión del ejercicio profesional hasta por un término de quince (15) años. 

Lo anterior sin perjuicio de las demás condenas o sanciones civiles, penales y/o 

administrativas a que haya lugar.  

 

ARTÍCULO 18. Ejercicio ilegal de la práctica de los procedimientos médicos y/o quirúrgicos 

con fines estéticos por fuera de las condiciones establecidas en la presente ley se considera 

ejercicio ilegal de la medicina. Lo no previsto en la presente ley se regirá por las normas 

generales para el ejercicio de las profesiones de la salud.  

 

ARTÍCULO 19. Adiciónese un numeral en el artículo 130 de la ley 1438 de 2011, el cual 

quedará así:  

 

ARTÍCULO 130. INFRACCIONES ADMINISTRATIVAS. La Superintendencia 

Nacional de Salud impondrá sanciones de acuerdo con la conducta o infracción investigada, 

sin perjuicio de lo dispuesto en otras disposiciones del Sistema General de Seguridad Social 

en Salud, así: […] 22. Ejercer de manera ilegal las profesiones de la salud de conformidad 

con las normas que regulan la materia.  

 



 
CÁMARA DE REPRESENTANTES 

 
 

13 
 

ARTÍCULO 20. SANCIONES A LOS PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD. El incumplimiento 

de lo dispuesto en los artículos 4°, 5°, 6°, 9°, 10°, 11 y 12 de la presente ley podrá acarrear 

las sanciones siguientes al prestador de servicios de salud:  

 

1. Cierre temporal, definitivo, o pérdida de la habilitación del servicio.  

 

2. Multas de hasta por el valor establecido en la normatividad superior vigente.  

 

Lo anterior sin perjuicio de las demás actuaciones o sanciones que en el marco de la 

inspección, vigilancia y control deban adoptar las entidades competentes dentro del Sistema 

de Vigilancia en Salud Pública y del Sistema Único de Habilitación de Prestadores de 

Servicios de Salud.  

 

PARÁGRAFO. El Ministerio de Salud y Protección Social ajustará el Registro Especial de 

Prestadores de Servicios de Salud – REPS con el fin de hacer públicas las sanciones de que 

sean objeto los prestadores de servicios de salud.  

 

ARTÍCULO 21. RESPONSABILIDAD POR PUBLICIDAD. El incumplimiento de lo previsto en los 

artículos 13, 14 y 15 de la presente ley dará lugar a que el anunciante, promotor o 

patrocinador responda conforme lo establece el artículo 30 de la Ley 1480 de 2011 y demás 

normas que regulen la materia, sin perjuicio de las demás sanciones a que haya lugar.  

 

PARÁGRAFO. La participación de profesionales de la salud en prácticas que contravengan las 

disposiciones establecidas en los artículos 13, 14 y 15 de la presente ley se considera como 

mínimo una falta grave contra la ética profesional, por lo cual tales conductas serán 

sancionadas de acuerdo con el régimen específico de cada profesión.  

 

CAPÍTULO V  

DISPOSICIONES FINALES. 

 

ARTÍCULO 22. COMPLEMENTARIEDAD NORMATIVA. En lo no previsto en la presente ley se 

aplicarán las normas contenidas en los respectivos códigos de ética. En relación con la 

imposición de las sanciones por incumplimiento de esta ley, se aplicará lo previsto en los 

artículos 47 a 52 del Código de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso 

Administrativo –CPACA-, salvo que exista una norma procesal especial.  

 



 
CÁMARA DE REPRESENTANTES 
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ARTÍCULO 23. VIGENCIA. La presente ley empezará a regir a partir de la fecha de su 

publicación y deroga las disposiciones que le sean contrarias.  

 

5. M O D I F I C A C I O N E S   A L   T E X T O 

  

En aras de generar de prevención frente a las actos que puedan violentar el cumplimiento de 

las normas que desarrolla el presente proyecto de ley se incluye un artículo nuevo que 

adiciona los agravantes que establece el Código Penal en el art. 104, con la siguiente 

redacción:  

 

“11. Por persona que no cumpla los requisitos legales para ejercer la práctica de 

procedimientos médicos y/o quirúrgicos con fines estéticos.” 

 

Se ajusta redacción en: art. 6, parágrafo 3.  

 

“PARÁGRAFO 3. El Ministerio de Salud y Protección Social en coordinación con el Ministerio 

de Educación, definirán las áreas de competencia de ejercicio profesional en salud, que sean 

comunes entre las descritas en la presente ley, con el fin de reglamentar las disposiciones 

contenidad en el paragrafo segundo del este artículo dentro de los seis (6) meses siguientes 

a la entrada en vigencia de la presente ley.  

 

6. P R O P O S I C I Ó N 

 

En virtud de las consideraciones anteriormente expuestas, se solicita a la Honorable 

Comisión Séptima Constitucional Permanente de la Cámara de Representantes DAR PRIMER 

DEBATE Y APROBAR el proyecto de ley No 260 de 2020 Cámara “Por la cual se regulan los 

procedimientos médicos y quirúrgicos con fines estéticos y se dictan otras disposiciones” 

 

De los Honorables Representantes, 

    
          JUAN DIEGO ECHAVARRÍA SÁNCHEZ                           JAIRO CRISTANCHO        

                  REPRESENTANTE A LA CÁMARA                        REPRESENTANTE A LA CÁMARA 
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TEXTO PROPUESTO PARA PRIMER DEBATE EN LA COMISIÓN VII CONSTITUCIONAL 

PERMANENTE DE LA CÁMARA DE REPRESENTANTES 

 

“Por la cual se regulan los procedimientos médicos y quirúrgicos con fines estéticos y se 

dictan otras disposiciones 

 

EL CONGRESO DE LA REPÚBLICA DE COLOMBIA 

 

DECRETA: 

 

CAPÍTULO I 

DISPOSICIONES GENERALES 

 

ARTÍCULO 1. OBJETO. La presente ley tiene por objeto regular la práctica de los 

procedimientos médicos y quirúrgicos con fines estéticos de que trata el literal a) del artículo 

15 de la Ley 1751 de 2015, y establecer disposiciones relacionadas con los registros, insumos 

y medicamentos aplicados a los pacientes con el fin de proteger la salud y la vida de los 

mismos.  

 

Se excluyen de la presente ley los procedimientos no médicos no invasivos, es decir, a 

procedimientos estéticos, cosméticos, odontológicos, de enfermería o de cualquier otro orden 

autorizados en Colombia.  

 

ARTÍCULO 2. PRINCIPIOS Y VALORES. Para efectos de la aplicación e interpretación de la 

presente ley se tendrán en cuenta los principios y valores contenidos en los artículos 35 y 36 

de la Ley 1164 de 2007, así como la autonomía profesional en los términos señalados en el 

artículo 17 de la Ley 1751 de 2015.  

 

ARTÍCULO 3. DE LOS PROCEDIMIENTOS MÉDICOS Y/O QUIRÚRGICOS CON FINES ESTÉTICOS. Para 

efectos de la presente ley, entiéndase por procedimiento médico con fines estéticos aquel que 

utiliza dispositivos médicos, medicamentos o fármacos tópicos o inyectables que afectan la 

piel o el tejido adyacente anatómicamente integro (sano) con la finalidad de modificar o 

embellecer aquellas partes del cuerpo que no son satisfactorias al individuo.  

 

Y entiéndase por procedimiento quirúrgico con fines estéticos todo aquel en el que se 

practique una incisión en la piel y manipulación de órganos o tejidos anatómicamente 
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íntegros (sanos) con la finalidad de modificar y embellecer aquellas partes del cuerpo que no 

son satisfactorias al individuo.  

 

PARÁGRAFO. El uso de los dispositivos médicos con fines estéticos será reglamentado por el 

Ministerio de Salud, de acuerdo a la tecnología y avances del sector, que permitan brindar 

seguridad a los usuarios frente a los potenciales riesgos asociados.  

 

Dicha clasificación deberá especificar cual es el personal médico y no médico autorizado 

para hacer uso de estos.  

 

CAPÍTULO II 

DE LAS CONDICIONES PARA LA REALIZACIÓN DE PROCEDIMIENTOS 

MÉDICOS Y/O QUIRÚRGICOS CON FINES ESTÉTICOS Y MANEJO DE LA 

INFORMACIÓN. 

 

ARTÍCULO 4. CONDICIONES PARA LA PRÁCTICA DE PROCEDIMIENTOS MÉDICOS Y/O 

QUIRÚRGICOS CON FINES ESTÉTICOS. Los procedimientos médicos y/o quirúrgicos con fines 

estéticos que se practiquen en Colombia deberán cumplir con las siguientes condiciones:  

 

a) Realizarse por quienes acrediten los requisitos contenidos en el artículo 5° de la presente 

ley.  

 

b) Contar con un recinto que disponga de la habilitación para realizar el respectivo 

procedimiento médico y/o quirúrgico con fines estéticos.  

 

c) Utilizar los insumos, dispositivos y medicamentos autorizados en el país, en los términos 

del artículo 9° de la presente ley.  

 

d) Contar con el consentimiento informado del paciente en los términos definidos en el 

artículo 10° de la presente ley.  

 

e) Suscribir póliza, según lo establecido en el artículo 11° de la presente ley.  

 

PARÁGRAFO. Toda práctica que se realice sin tener en cuenta alguna de las condiciones aquí 

señaladas se considerará como ejercicio ilegal de la profesión y es susceptible de las 

sanciones previstas en la ley.  
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ARTÍCULO 5. REQUISITOS PARA LA PRÁCTICA DE PROCEDIMIENTOS MÉDICOS Y QUIRÚRGICOS 

CON FINES ESTÉTICOS. Sólo podrán practicar los procedimientos médicos y/o quirúrgicos con 

fines estéticos, los médicos autorizados para el ejercicio de la profesión en Colombia que 

cumplan el siguiente requisito:  

 

1. Para practicar procedimientos médicos y/o quirúrgicos con fines estéticos se debe tener 

título de especialista, en especialidad médico quirúrgica que incluya competencias formales 

en la práctica de procedimientos quirúrgicos con fines estéticos otorgado por Institución de 

Educación Superior reconocida según la ley colombiana. Si el título fue obtenido en el 

exterior, deberá contar con la previa convalidación del mismo ante la autoridad competente.  

 

PARÁGRAFO. En el evento aquí señalado, se debe inscribir como especialista en el Registro 

Único Nacional del Talento Humano en Salud, ReTHUS, aportando sus datos de títulos 

académicos, ejercicio, experiencia profesional y demás información que defina el Ministerio 

de Salud y Protección Social.  

 

Dicho registro será público con el fin de que los usuarios puedan consultar la formación 

profesional del médico que le realizará el procedimiento médico y/o quirúrgico estético 

deseado.  

 

El Ministerio de Salud y Protección Social garantizará la actualización del registro de acuerdo 

a lo establecido en el artículo 12 de la presente ley.  

 

ARTÍCULO 6. CONDICIONES PARA LOS PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD. Podrán ofrecer 

y practicar procedimientos médicos y/o quirúrgicos con fines estéticos, los Prestadores de 

Servicios de Salud del tipo Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud y prestadores 

independientes, siempre y cuando cumplan integralmente con los estándares y criterios de 

habilitación vigentes.  

 

Para la práctica de los procedimientos a que se refiere esta ley los prestadores deberán, 

previamente, cumplir las condiciones de infraestructura higiénico sanitarias establecidas en 

el título IV de la ley 9 de 1979, en la resolución 4445 de 1996, en la Resolución 2003 de 

2014, decretos reglamentarios y demás normas que los modifiquen. Además, deben obtener 

la respectiva habilitación.  
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El prestador deberá garantizar la continuidad del manejo postoperatorio del paciente por parte 

del especialista que realizó el procedimiento.  

 

Las clínicas, centros médicos, especialistas independientes e instituciones prestadoras de 

salud donde se practiquen los procedimientos médicos y quirúrgicos con fines estéticos 

regulados por la presente ley, deberán contar con el certificado de habilitación para el servicio 

respectivo, establecido por el sistema único de habilitación, y las normas que lo regulan.  

 

PARÁGRAFO 1. Las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud con servicios del grupo 

quirúrgico de cirugía ambulatoria, baja complejidad, mediana y alta complejidad que 

contemplen ofrecer y practicar procedimientos médicos y/o quirúrgicos con fines estéticos, 

serán objeto de visita de habilitación previa a la apertura de dichos servicios por parte de la 

autoridad de salud correspondiente.  

 

PARÁGRAFO 2. Los prestadores independientes, en la consulta externa especializada, sólo  

podrán ofrecer y realizar procedimientos propios de dicho ámbito de servicio, conforme a la 

normatividad vigente.  

 

PARÁGRAFO 3. El Ministerio de Salud y Protección Social en coordinación con el Ministerio 

de Educación, definirán las áreas de competencia de ejercicio profesional en salud, que sean 

comunes entre las descritas en la presente ley, con el fin de reglamentar las disposiciones 

contenidad en el parágrafo segundo de este artículo dentro de los seis (6) meses siguientes a 

la entrada en vigencia de la presente ley.  

 

ARTÍCULO 7. GUÍAS DE LA PRÁCTICA CLÍNICA. El Ministerio de Salud y Protección Social, con 

la asesoría de las Sociedades Médico Científicas, deberá realizar, actualizar y emitir guías de 

práctica clínica en procedimientos quirúrgicos con fines estéticos que brinden el máximo de 

seguridad a los pacientes.  

 

ARTÍCULO 8. DEBERES DEL PACIENTE. Con el fin de coadyuvar con la práctica responsable de 

los procedimientos médicos y quirúrgicos con fines estéticos, los pacientes tendrán como 

mínimo los siguientes deberes:  

 

a) Informarse sobre la formación profesional del médico que realizará el procedimiento, con 

el fin de determinar si tiene título en medicina y especialización en el campo consultado por 

el paciente.  
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b) Solicitar al médico toda la información sobre el procedimiento a practicar, sus 

recomendaciones y sus riesgos.  

c) Consultar y verificar si el lugar donde se practicará el procedimiento tiene las 

habilitaciones correspondientes.  

d) Poner en conocimiento ante las autoridades las irregularidades encontradas en la 

información recibida.  

 

ARTÍCULO 9. DE LOS INSUMOS, DISPOSITIVOS Y MEDICAMENTOS. Los insumos, dispositivos y 

medicamentos en salud utilizados o prescritos para la práctica de los procedimientos médicos 

y quirúrgicos con fines estéticos deberán estar autorizados por la autoridad competente, según 

corresponda.  

 

Se prohíbe el uso de sustancias o procedimientos que no tengan evidencia científica 

suficiente.  

 

Se prohíbe el uso de sustancias que no tengan el adecuado registro sanitario dado por 

autoridad correspondiente.  

 

ARTÍCULO 10. CONSENTIMIENTO INFORMADO. Como complemento del artículo 10°, literal d), 

de la Ley 1751 de 2015, todos los procedimientos médicos y quirúrgicos con fines estéticos 

requerirán de consentimiento informado del paciente. Dicho documento deberá ser firmado 

con un mínimo de 24 horas de anticipación a la hora programada para el procedimiento, y 

deberán quedar explícitos los siguientes aspectos:  

 

a) Nombre, número de identificación y firma del profesional de la salud que practica el 

procedimiento.  

b) Nombre, número de identificación y firma del paciente.  

c) Institución, sede y fecha en la que se va a practicar el procedimiento.  

d) Información veraz sobre los dispositivos médicos utilizados durante el mismo.  

e) La información deberá ser suficiente, oportuna, completa, asequible, veraz y relacionada 

con el tipo de procedimiento a practicar, destacando los beneficios y las posibles 

complicaciones y consecuencias que se pueden presentar en cualquier tiempo. 

f) Constancia de que el paciente ha sido informado de las alternativas existentes para practicar 

el procedimiento.  

g) Descripción de la forma en que el prestador posibilitará la continuidad en el manejo del 

postoperatorio.  
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h) Toda otra información que resulte relevante para la comprensión del procedimiento que 

se va a practicar.  

 

ARTÍCULO 11. PÓLIZAS. Los prestadores de servicios de salud que ofrezcan o practiquen 

procedimientos quirúrgicos con fines estéticos deberán suscribir una póliza para beneficio 

del paciente, que ampare los gastos médicos, hospitalarios, quirúrgicos, no quirúrgicos y 

farmacéuticos derivados de las complicaciones de dichos procedimientos, de acuerdo con la 

reglamentación que para tal efecto expida la Superintendencia Financiera de Colombia. En 

todo caso los gastos médicos, hospitalarios, quirúrgicos, no quirúrgicos y farmacéuticos 

derivados de las complicaciones de dichos procedimientos no se podrán cobrar o gestionar a 

cargo del aseguramiento contributivo y subsidiado.  

 

Lo anterior sin perjuicio de las demás pólizas o seguros previstos en las normas vigentes.  

 

PARÁGRAFO. Los prestadores del servicio de salud que practiquen estos procedimientos sin 

dar cumplimiento al presente artículo, responderán solidariamente por los gastos médicos 

hospitalarios, quirúrgicos, no quirúrgicos y farmacéuticos derivados de las complicaciones 

de dichos procedimientos, sin perjuicio de las demás sanciones a que haya lugar por el 

desarrollo de una práctica ilegal.  

 

ARTÍCULO 12. Del reporte, seguimiento y análisis de la información. Los casos de mortalidad 

y eventos adversos asociados a los procedimientos médicos y quirúrgicos con fines estéticos, 

serán considerados como eventos de interés en salud pública, por lo cual las instituciones que 

practiquen dichos procedimientos deberán reportarlos a las autoridades de inspección, 

vigilancia y control para su investigación, análisis y adopción de medidas de control 

pertinentes.  

 

Las mismas entidades deberán reportar los Registros Individuales de Prestación de Servicios 

– RIPS de los procedimientos médicos y quirúrgicos con fines estéticos, a las entidades 

departamentales o distritales de salud, a la Superintendencia Nacional de Salud y al 

Ministerio de Salud y Protección Social para análisis, monitoreo, e identificación de riesgos, 

vigilancia y control de la prestación de servicios, según corresponda.  

 

El Ministerio de Salud y Protección Social reglamentará el presente artículo dentro de los 

seis (6) meses siguientes a la entrada en vigencia de la presente ley.  
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CAPÍTULO III  

PUBLICIDAD, PROMOCIÓN Y PATROCINIO 

 

ARTÍCULO 13. Publicidad de procedimientos médicos y quirúrgicos con fines estéticos. Toda 

información en la que se ofrezca o promocione la práctica de procedimientos médicos y/o 

quirúrgicos con fines estéticos por cualquier medio de divulgación, publicidad e información, 

deberá incluir la información suficiente y veraz del médico y/o de la Institución Prestadora 

de Servicio de Salud, que deberá contener como mínimo lo siguiente:  

 

a) Nombre de la institución prestadora del servicio de salud y/o del prestador independiente, 

en la que se prestará el servicio.  

b) Recomendación a la ciudadanía para que consulte la condición de habilitación de servicios 

y los antecedentes de la Institución Prestadora de Servicios de Salud, así como la de los 

especialistas o profesionales que adelantarán el procedimiento, quienes deberán estar 

inscritos en el Registro del Talento Humano en Salud, RETHUS. Esta información debe 

estar, según el caso, claramente visible y audible, y, de todas maneras, verificable, resaltada 

en la página web del médico y/o de la Institución Prestadora de Servicios de Salud, de forma 

tal que la persona pueda consultarla y verificarla.  

 

PARÁGRAFO. El Ministerio de Salud y de la Protección Social realizará periódicamente 

campañas de información del uso adecuado de los procedimientos médicos y/o quirúrgicos 

con fines estéticos, de acuerdo con lo preceptuado en la presente ley.  

 

ARTÍCULO 14. PROHIBICIONES. Se prohíben las siguientes prácticas en la publicidad y 

promoción de procedimientos médicos y/o quirúrgicos con fines estéticos: 

 

a. Las dirigidas a menores de edad, o hechas atractivas para ellos.  

b. Las no avaladas por médicos y/o instituciones que cumplan con los requisitos del artículo 

5 de la presente ley.  

c. Las que impliquen aumento del riesgo previsto del paciente.  

d. Las que induzcan en error del paciente.  

e. Las rifas, promociones, ofertas y patrocinios.  

 

ARTÍCULO 15. PUBLICIDAD ENGAÑOSA. Los médicos y/o instituciones prestadoras de 

servicios de salud que practiquen procedimientos médicos y/o quirúrgicos con fines estéticos 
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que incurran en prácticas de publicidad engañosa se harán acreedores de las sanciones 

previstas en la Ley 1480 de 2011 y demás que la sustituyan, modifiquen o complementen.  

 

Lo anterior sin perjuicio de las demás condenas y sanciones jurisdiccionales y administrativas 

que les sean aplicables.  

 

 

CAPÍTULO IV  

RÉGIMEN DE RESPONSABILIDAD Y SANCIONES 

 

ARTÍCULO 16. RÉGIMEN DE RESPONSABILIDAD. Salvo que haya oferta, promesa o estipulación 

en contrario, la relación médico-paciente como elemento primordial en la práctica médica 

genera una obligación de medios basada en la competencia profesional.  

 

ARTÍCULO 17. RESPONSABILIDAD PROFESIONAL. Los profesionales de la salud que realicen 

procedimientos médicos y/o quirúrgicos con fines estéticos sin el cumplimiento de los 

requisitos establecidos en la presente ley, serán sancionados por parte de los tribunales de 

ética profesional correspondientes con las sanciones contempladas en los respectivos 

regímenes, y suspensión del ejercicio profesional hasta por un término de quince (15) años. 

Lo anterior sin perjuicio de las demás condenas o sanciones civiles, penales y/o 

administrativas a que haya lugar.  

 

ARTÍCULO 18. Ejercicio ilegal de la práctica de los procedimientos médicos y/o quirúrgicos 

con fines estéticos por fuera de las condiciones establecidas en la presente ley se considera 

ejercicio ilegal de la medicina. Lo no previsto en la presente ley se regirá por las normas 

generales para el ejercicio de las profesiones de la salud.  

 

ARTÍCULO 19. Adiciónese un numeral en el artículo 130 de la ley 1438 de 2011, el cual 

quedará así:  

 

ARTÍCULO 130. INFRACCIONES ADMINISTRATIVAS. La Superintendencia 

Nacional de Salud impondrá sanciones de acuerdo con la conducta o infracción investigada, 

sin perjuicio de lo dispuesto en otras disposiciones del Sistema General de Seguridad Social 

en Salud, así: […]  

 

“22. Ejercer de manera ilegal las profesiones de la salud de conformidad con las normas 

que regulan la materia.”  
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ARTÍCULO 20. SANCIONES A LOS PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD. El incumplimiento 

de lo dispuesto en los artículos 4°, 5°, 6°, 9°, 10°, 11 y 12 de la presente ley podrá acarrear 

las sanciones siguientes al prestador de servicios de salud:  

 

1. Cierre temporal, definitivo, o pérdida de la habilitación del servicio.  

 

2. Multas de hasta por el valor establecido en la normatividad superior vigente.  

 

Lo anterior sin perjuicio de las demás actuaciones o sanciones que en el marco de la 

inspección, vigilancia y control deban adoptar las entidades competentes dentro del Sistema 

de Vigilancia en Salud Pública y del Sistema Único de Habilitación de Prestadores de 

Servicios de Salud.  

 

PARÁGRAFO. El Ministerio de Salud y Protección Social ajustará el Registro Especial de 

Prestadores de Servicios de Salud – REPS con el fin de hacer públicas las sanciones de que 

sean objeto los prestadores de servicios de salud.  

 

ARTÍCULO 21. Adiciónese un numeral 11 al artículo 104 de la ley 599 de 2000, el cual quedará 

así:  

 

“11. Por persona que no cumpla los requisitos legales para ejercer la práctica de 

procedimientos médicos y/o quirúrgicos con fines estéticos.” 

 

ARTÍCULO 22. RESPONSABILIDAD POR PUBLICIDAD. El incumplimiento de lo previsto en los 

artículos 13, 14 y 15 de la presente ley dará lugar a que el anunciante, promotor o 

patrocinador responda conforme lo establece el artículo 30 de la Ley 1480 de 2011 y demás 

normas que regulen la materia, sin perjuicio de las demás sanciones a que haya lugar.  

 

PARÁGRAFO. La participación de profesionales de la salud en prácticas que contravengan las 

disposiciones establecidas en los artículos 13, 14 y 15 de la presente ley se considera como 

mínimo una falta grave contra la ética profesional, por lo cual tales conductas serán 

sancionadas de acuerdo con el régimen específico de cada profesión.  
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CAPÍTULO V  

DISPOSICIONES FINALES. 

 

ARTÍCULO 23. COMPLEMENTARIEDAD NORMATIVA. En lo no previsto en la presente ley se 

aplicarán las normas contenidas en los respectivos códigos de ética. En relación con la 

imposición de las sanciones por incumplimiento de esta ley, se aplicará lo previsto en los 

artículos 47 a 52 del Código de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso 

Administrativo –CPACA-, salvo que exista una norma procesal especial.  

 

ARTÍCULO 24. VIGENCIA. La presente ley empezará a regir a partir de la fecha de su 

publicación y deroga las disposiciones que le sean contrarias.”  

 

 

 

       
  

          JUAN DIEGO ECHAVARRÍA SÁNCHEZ                           JAIRO CRISTANCHO        

                  REPRESENTANTE A LA CÁMARA                        REPRESENTANTE A LA CÁMARA 


