Bogota, 24 de septiembre de 2020

Presidente

JUAN DIEGO ECHAVARRIA SANCHEZ
Comisién Séptima Camara de Representantes.
Congreso de la Republica.

Ciudad

Referencia: Informe de ponencia para primer debate al Proyecto de Ley No. 354 de
2020.

Respetado presidente,
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de la cual se modifica la Ley 691 de 2001, mediante la cual se reglamenta la
participacion de los Grupos Etnicos en el Sistema General de Seguridad Social en
Colombia”.

Cordialmente,

JHON ARLEY MURILLO BENITEZ
Representante a la Camara

Partido Colombia Renaciente
(Coordinador Ponente)




PONENCIA PRIMER DEBATE
Proyecto de Ley No. 354 de 2020 Camara
.  ANTECEDENTES DEL PROYECTO DE LEY

El proyecto de ley es de autoria de los Representantes Jhon Arley Murillo Benitez,
Faber Alberto Mufioz Cerdn, Elizabeth Jay — Pang Diaz y del Senador Juan Luis
Castro Coérdoba, fue presentado el 14 de agosto de 2020, correspondiéndole el
namero 354 de 2020 en la Cadmara de Representantes; posteriormente fue remitido
a la Honorable Comision Séptima de la Camara, quien procedi6 a designarnos como
ponentes para primer debate.

[I. OBJETO Y CONTENIDO DEL PROYECTO DE LEY

La presente iniciativa legislativa busca modificar la Ley 691 de 2001, “mediante la
cual se reglamenta la participacion de los Grupos Etnicos en el Sistema General de
Seguridad Social en Colombia”, con el fin de incluir en su articulado a la poblacién
NEGRA, AFROCOLOMBIANA, RAIZAL y PALENQUERA del pais, en razén a que
tal y como lo indica el titulo de la ley, la misma es aplicable a los grupos étnicos del
pais, dentro de los cuales se encuentran dichas poblaciones.

Por tal motivo, se considera que lo contemplado en la norma referida debe aplicar y
resguardar no solo a la comunidad indigena sino también a la comunidad negra,
afrocolombiana, raizal y palenquera, existente en todo el territorio nacional, las
cuales han sido reconocidas legal y jurisprudencialmente como minoria étnica y por
ende son sujetos de los derechos y garantias alli contemplados.

El proyecto de ley esta integrado por treinta y tres (33) articulos:

Articulo 1 — Objeto

Articulo 2 — Modifica el articulo 1 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 1.
APLICACION)

Articulo 3 — Modifica el articulo 2 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 2. OBJETO)

Articulo 4 — Modifica el articulo 3 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 3. DE LOS
PRINCIPIOS)

Articulo 5 — Modifica el articulo 4 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 4.
AUTORIDADES)




Articulo 6 — Modifica el articulo 5 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 5.
VINCULACION)

Articulo 7 — Modifica el articulo 6 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 6. DE LOS
PLANES DE BENEFICIOS)

Articulo 8 — Modifica el articulo 7 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 7. EL PLAN
OBLIGATORIO DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO P.0.S.S))

Articulo 9 — Modifica el articulo 8 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 8. SUBSIDIO
ALIMENTARIO)

Articulo 10 — Modifica el articulo 9 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 9. PLAN
OBLIGATORIO DE SALUD DEL REGIMEN CONTRIBUTIVO P.O.S.C.)

Articulo 11 — Modifica el articulo 10 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 10. PLAN
DE ATENCION BASICA)

Articulo 12 — Modifica el articulo 11 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 11.
ATENCION EN ACCIDENTES DE TRANSITO Y EVENTOS CATASTROFICOS)

Articulo 13 — Modifica el articulo 12 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 12.
FINANCIACION DE LA AFILIACION)

Articulo 14 — Modifica el articulo 13 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 13. DE LOS
COSTOS DE ACTIVIDADES)

Articulo 15 — Modifica el articulo 14 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 14.
ADMINISTRADORAS)

Articulo 16 — Modifica el articulo 15 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 15.
ASESORIA)

Articulo 17 — Modifica el articulo 16 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 16.
CONTINUIDAD EN LA AFILIACION)

Articulo 18 — Modifica el articulo 17 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 17.
ESCOGENCIA DE LA ADMINISTRADORA)

Articulo 19 - Modifica el articulo 18 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 18.
LIMITACIONES)




Articulo 20 - Modifica el articulo 19 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 19.
GARANTIA DE ATENCION POR MIGRACION)

Articulo 21 - Modifica el articulo 20 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 20.
EXENCION)

Articulo 22 - Modifica el articulo 21 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 21. DE LOS
CRITERIOS DE APLICACION)

Articulo 23 - Modifica el articulo 22 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 22.
PRINCIPIO DE CONCERTACION)

Articulo 24 - Modifica el articulo 23 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 23.
REPRESENTATIVIDAD)

Articulo 25 - Modifica el articulo 24 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 24.
CONTROLADORES)

Articulo 26 - Modifica el articulo 25 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 25. DE LA
CONTRATACION CON IPS PUBLICAS)

Articulo 27 - Modifica el articulo 26 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 26.
PROGRAMAS DE CAPACITACION)

Articulo 28 - Modifica el articulo 27 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 27.
SISTEMAS DE INFORMACION)

Articulo 29 - Modifica el articulo 28 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 28.
COMUNIACIONES)

Articulo 30 - Modifica el articulo 29 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 29.
SISTEMA DE REFERENCIA Y CONTRARREFERENCIA)

Articulo 31 - Modifica el articulo 30 de la Ley 691 de 2001 (ARTICULO 30.
COMPLEMENTARIEDAD JURIDICA)

Articulo 32 — Reglamentacién

Articulo 33 - Vigencia




[ll. CONSIDERACIONES GENERALES

La Organizacion Internacional del Trabajo, define a los pueblos tribales como “los
pueblos en paises independientes que se distingan por sus condiciones sociales,
culturales y econdmicas de otros sectores de la colectividad nacional y que estén
regidos total o parcialmente por sus propias costumbres o tradiciones o por una
legislacion especial”’. En igual sentido, el Ministerio de Salud y Proteccién Social de
Colombia define a los grupos étnicos como “poblaciones cuyas condiciones y
practicas sociales, culturales y econdémicas, los distinguen del resto de la sociedad
y que han mantenido su identidad a lo largo de la historia, como sujetos colectivos
gue aducen un origen, una historia y unas caracteristicas culturales propias, que
estan dadas en sus cosmovisiones, costumbres y tradiciones”; y reconoce como
grupos étnicos, entre otros, a los indigenas y a las comunidades negras,
afrocolombianas, raizales y palenqueras del pais.

A lo largo del tiempo, la Organizacion Internacional del Trabajo ha brindado especial
atencion a los pueblos tribales, al reconocer que ellos se encuentran en condiciones
socioecondémicas y laborales mas dificiles que el resto de la poblacién, con motivo,
principalmente, a la discriminacion generada a causa de su étnia o raza. Esta
atencion especial de la OIT se ha reflejado en sus acciones y en la adopcion de
distintos instrumentos orientados a la proteccion de dichos pueblos; ejemplo de ello
es el Convenio 169 sobre Pueblos indigenas y tribales, adoptado el 20 de julio de
1989, que surgio a partir de la necesidad de atender la situacién presentada en
muchos paises en relacidon con que estos pueblos no gozaban de los derechos en
iguales condiciones y niveles que la otra parte de la poblacion y que en
consecuencia, estaban viendo un detrimento en sus condiciones de vida y
costumbres.

El Convenio 169 tiene dos postulados béasicos: el derecho de los pueblos indigenas
y tribales a mantener y fortalecer sus creencias, costumbres, identidades, formas
de vida e instituciones propias, y su derecho a participar de manera efectiva en las
decisiones que les afecten. Dicho Convenio fue ratificado por Colombia a través de
la Ley 21 de 1991, motivo por el que el pais adquiri6 el deber de adecuar la
legislacién nacional a lo contemplado en él y a realizar las acciones pertinentes para
ello; adicional al compromiso de informar periodicamente a los 6rganos de control
de la OIT sobre la aplicacion en la legislacion y en la practica de lo alli dispuesto.

En el literal a del articulo 1° del Convenio 169 de la OIT se establece que el mismo
aplica “a los pueblos tribales en paises independientes, cuyas condiciones sociales,
culturales y econdmicas les distingan de otros sectores de la colectividad nacional,
y que estén regidos total o parcialmente por sus propias costumbres o tradiciones o
por una legislacion especial.” (...) “La conciencia de su identidad indigena o tribal




debera considerarse un criterio fundamental para determinar los grupos a los que
se aplican las disposiciones del presente Convenio”.

Con lo cual queda en evidencia que el Convenio también es aplicable para las
comunidades NEGRAS, AFROCOLOMBIANAS, RAIZALES y PALENQUERAS de
Colombia, por cuanto constitucional, legal (primordialmente con la Ley 70 de 1993)
y jurisprudencialmente han sido reconocidas como grupo étnico culturalmente
diverso, con identidad propia y destinatarias de normas constitucionales, nacionales
e internacionales que salvaguardan su diversidad étnica y cultural; en tal sentido,
es que precisamente a través de la Ley 70 de 1993 se establecieron mecanismos
para proteger la identidad cultural de las comunidades afro del pais, asi como
garantizarles derechos especiales y beneficios basados en su caracter de minorias
étnicas ; en su articulo 2, numeral 5, la ley define a la poblacion negra como “el
conjunto de familias de ascendencia afrocolombiana que poseen una cultura propia,
comparten una historia y tienen sus propias tradiciones y costumbres dentro de la
relacion campo-poblado, que revelan y conservan conciencia de identidad que las
distinguen de otros grupos étnicos”.

Y es que precisamente mediante dicha ley se desarroll6 el articulo transitorio 55 de
la Constitucion Politica, que indicaba, entre otras cosas, que “Dentro de los dos
afos siguientes a la entrada en vigencia de la presente Constitucion, el Congreso
expedira, previo estudio por parte de una comision especial que el Gobierno creara
para tal efecto, una ley que les reconozca a las comunidades negras que han venido
ocupando tierras baldias en las zonas rurales riberefias de los rios de la Cuenca del
Pacifico (...) La misma ley establecera mecanismos para la proteccion de la
identidad cultural y los derechos de estas comunidades, y para el fomento de su
desarrollo econémico y social”; con lo cual queda en evidencia el reconocimiento
constitucional que se hizo a las comunidades negras, afrocolombianas raizales y
palenqueras del pais y ante lo cual queda claro que estas comunidades se
encuentran en igualdad de condiciones en relacion con los pueblos indigenas, en
términos del reconocimiento de su diversidad y de la proteccion de sus derechos
culturales.

Adicionalmente, en el articulo 2° del Convenio 169 de la OIT se indica que “ Los
gobiernos deberan asumir la responsabilidad de desarrollar, con la participacion de
los pueblos interesados, una accion coordinada y sistematica con miras a proteger
los derechos de esos pueblos y a garantizar el respeto de su integridad” y que “Esta
accion debera incluir medidas: a) que aseguren a los miembros de dichos pueblos
gozar, en pie de igualdad, de los derechos y oportunidades que la legislaciéon
nacional otorga a los demas miembros de la poblacién”. Lo cual es reforzado con lo
sefalado en el articulo 3 del mismo: “Los pueblos indigenas y tribales deberan gozar
plenamente de los derechos humanos y libertades fundamentales, sin obstaculos ni




discriminacion. Las disposiciones de este Convenio se aplicaran sin discriminacion
a los hombres y mujeres de esos pueblos.”

Especificamente en referencia a la seguridad social, el Convenio en su articulo 24
establece que los regimenes de seguridad social deberan aplicarse sin ningun tipo
de discriminacion; y en su articulo 25 sefiala que el gobierno debera poner a
disposicion de los pueblos tribales los servicios de salud adecuados o
proporcionarles los medios que les permitan organizar y prestar dichos servicios
bajo su propia responsabilidad y control y que tengan en cuenta sus condiciones
econOmicas, geograficas, sociales y culturales, asi como sus métodos de
prevencion, practicas curativas y medicamentos tradicionales.

En el mismo sentido, el articulo 12 del Pacto Internacional de Derechos Economicos
Sociales y Culturales, interpretado por el Comité de Derechos Econémicos Sociales
y Culturales en su Observacion General No. 14, indicé que los servicios de salud
deben ser “apropiados desde el punto de vista cultural”’, es decir, que deben tener
en cuenta “los cuidados preventivos, las practicas curativas y las medicinas
tradicionales” de los pueblos indigenas y tribales; para el Comité de Derechos
Econdmicos Sociales y Culturales, es esencial que para poder llevar a cabo esto,
las comunidades étnicas se “establezcan, organicen y controlen los servicios de
suerte que puedan disfrutar del mas alto nivel posible de salud fisica y mental”.

Conforme a lo anterior y como quiera que en Colombia, ademas de los pueblos
indigenas, se ha reconocido a los NEGROS, AFROCOLOMBIANOS, RAIZALES y
PALENQUEROS como grupo étnico culturalmente diverso, por el legislador
(especialmente a través de la Ley 70 de 1993) y por la comunidad internacional (en
particular a través del Convenio N° 169 de la OIT), es claro que ellos también tienen
el derecho a tener un sistema de seguridad social en salud organizado y controlado
por ellos mismos, que esté organizado a nivel comunitario, en la medida que se
pueda, y que sea adecuado a sus circunstancias socio - econémicas, geograficas y
culturales. En concordancia con ello, la Ley 70 de 1993 en su articulo 37, indica la
obligacién del Estado de tomar las acciones y medidas necesarias para garantizar
a las comunidades negras el conocimiento de sus derechos y obligaciones, en
especial lo relacionado con el trabajo, las posibilidades econdémicas, la educacion y
la salud.

Al respecto la Corte Constitucional ha indicado que existen ciertas condiciones que
determinan si se trata o no de un grupo culturalmente diverso o etnocultural, sujeto
de especial proteccion constitucional, dentro de las cuales se encuentran: que
tengan un elemento objetivo (relacionado con la existencia de rasgos culturales y
sociales compartidos por los miembros del grupo y que los diferencian de los demas
grupos o sectores sociales) y que tengan un elemento subjetivo (relacionado con la
existencia de una identidad grupal que lleve a los individuos a asumirse como parte




del grupo). De tal forma que, para la Corte la diversidad sociocultural no es exclusiva
de los pueblos indigenas, pues reconoce que en Colombia hay otras comunidades
gue tienen una cultura propia y que en consecuencia deben ser protegidas, por
cuanto la Constitucién Politica consagra el deber de proteger la identidad y
diversidad de todos los grupos culturales, y no solo la de los indigenas;
reconociendo asi derechos étnicos, culturales, territoriales y politicos a los distintos
grupos étnicos existentes en el pais, dentro de los cuales destacan el caracter
inalienable, imprescriptible e inembargable de los resguardos indigenas y de los
territorios colectivos de las comunidades negras, afrocolombianas raizales y
palenqueras del pais, asi como el derecho a ser consultados y a participar en las
decisiones que puedan afectarlos.

Asi mismo, la Corte Constitucional ha manifestado que el derecho a la igualdad
implica que las autoridades publicas deban brindar un trato igual a los destinatarios
gue se encuentren en situaciones o circunstancias iguales o equivalentes y un trato
desigual a los destinatarios que se encuentren en situaciones o0 circunstancias
dispares; asi las cosas, como quiera que las comunidades negras, afrocolombianas,
raizales y palenqueras, desde el punto de vista de la diversidad étnica y cultural, se
encuentran en iguales situaciones facticas, normativas, practicas y culturales que
los pueblos indigenas, por cuanto ambas son minorias étnicas y estan en condicion
de marginalidad a nivel social y econdémico, tienen derecho a que les sean
reconocidos los mismos beneficios y garantias que les sean al otro; lo que para el
caso del presente proyecto de ley, esta relacionado con los beneficios especiales
de acceso y participacion en el sistema general de salud, que se conceden en dicha
ley a los grupos étnicos del pais (tal y como consta en su titulo “mediante la cual se
reglamenta la participacion de los Grupos Etnicos en el Sistema General de
Seguridad Social en Colombia”), pero en cuyo articulado sélo quedd reconocida la
poblacion indigena, ante lo cual se estad en el deber de corregir este trato
diferenciado infundamentado e injustificado, y en consecuencia reconocer, respetar
y proteger la identidad étnica y cultural de la poblacion negra, afrocolombiana, raizal
y palenquera del pais, mediante el ajuste de la norma y su implementacion sin
distincion ni privilegio exclusivo a los indigenas.

Las comunidades negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras a lo largo de la
historia han sido puestas en condiciones de marginalidad y han vivido el
desconocimiento de sus derechos, lo que en la actualidad se ha hecho méas notorio
con la invisibilizacion de que son victimas y la situacion de pobreza que viven;
“aproximadamente el 85% de la poblacién afrocolombiana vive en condiciones de
pobreza y marginalidad, sin acceso a todos los servicios publicos basicos”. Sumado
a esto, la poblacién negra, afrocolombiana, raizal y palenquera tiene un precario
acceso a los servicios de salud, pudiendo acceder a estos tan sélo un poco mas de
la mitad de la poblacion, adicional a que en zonas como el Pacifico colombiano se
cuenta con hospitales que no tienen las condiciones de salubridad




correspondientes, los equipos técnicos ni el talento humano necesario para
garantizar la prestacion adecuada del servicio, asi como demora en el pago de
salarios u honorarios a los trabajadores del sector salud, que puede ser de mas de
2 meses; lo que hace aun mas grave la situacion. “En el Pacifico la baja calidad de
vida de las personas afecta gravemente la salud, producto de la conjugacion de
multiples problemas; como el hecho de no tener servicio de agua potable, falta de
saneamiento ambiental sumado a que la calidad de atencion en salud no es
adecuada para algunos grupos de personas.

La mayoria de la poblacion afrocolombiana se encuentra localizada en las zonas
marginales y relegadas de los beneficios del desarrollo. A todo esto se suma el gran
impacto del desplazamiento forzado, que ha afectado particularmente a las
comunidades negras asentadas en los territorios colectivos.

En términos generales el panorama se agrava porque en los diferentes sectores de
la region pacifica se presenta:

1. Incapacidad para identificar los enfermos (bUsqueda y diagndstico);

2. Incapacidad para incluirlos bajo tratamiento, una vez identificados (registro,
informacion y notificacion); y

3. Incapacidad para mantenerlos bajo tratamiento, una vez incluidos (no
adherencia).

En estas poblaciones se presenta una morbilidad dada por el embarazo incidental,
hipertension esencial, infecciones virales o intestinales, parasitosis, diabetes
mellitus, entre otras. De igual modo son frecuentes los problemas de desnutricién,
Enfermedad Diarreica Aguda EDA e Infeccion Respiratoria Aguda IRA,
enfermedades prevenibles que por lo general afectan a niflos, adolescentes y
adultos mayores.”

La Corte Constitucional, en multiples pronunciamientos, ha sefialado que dentro del
territorio nacional, existen distintos grupos con condiciones culturalmente diversas
(“‘comunidades etno - culturales” y que son sujetos de especial proteccion
constitucional. Ejemplo de ello es la Sentencia T 1130 de 2003, en la cual establece
una serie de criterios para calificar la existencia de un grupo etno-cultural no
indigena como comunidad de especial proteccion: “sus miembros (i) tienen un
vinculo comunitario establecido desde el nacimiento y que, salvo su libre abandono
0 renuncia, termina con la muerte, (ii) tienen una relacion con su comunidad que no
se limita a determinados aspectos puntuales y especificos, sino que cubre un
“‘entero plexo de interacciones en cuanto que se hace participe en una forma
definida de vida”; para la Corte, dichas condiciones no son sélo aplicables a las




minorias indigenas sino que también lo son para la generalidad de comunidades
diversas, cobrando asi la calidad de requisitos para el reconocimiento de la
autodeterminacion de la minoria diferenciada y la posterior adscripcion de derechos
especiales. Una vez cumplidas estas condiciones nace para estas comunidades un
doble sentido de pertenencia: son nacionales, porque tienen la calidad de
colombianos, siendo asi titulares de los derechos, garantias y deberes consagrados
en la Constitucion Nacional; y tienen vinculo comunitario, que les permite
desarrollarse dentro de un marco diferenciado.

Asi mismo, la Corte en Sentencia C 169 de 2001 manifesté que “las comunidades
negras (...) ha sido reconocido por el legislador como un grupo étnico especial. En
efecto, tanto la Ley 70 de 1.993 (que desarrolla el articulo Transitorio 55 de la Carta),
como la Ley 99 del mismo afio (sobre proteccién del medio ambiente), asi como la
Ley 199 de 1.995 (que organiza el Ministerio del Interior), parten de tal
reconocimiento para otorgar una serie de derechos a las mencionadas
colectividades, definidas en el articulo 2-5 de la Ley 70/93. Este reconocimiento
genera, como consecuencia inmediata, el que las comunidades negras adquieran
la titularidad de derechos colectivos similares a los de las comunidades indigenas,
con las diferencias impuestas por sus especificidades culturales y su régimen legal
propio. Lo que es mas importante, se hacen acreedores a los derechos que
consagra el Convenio 169 de la O.1.T”. En este pronunciamiento, también procedié
a fijar unos criterios para determinar qué comunidades negras podrian considerarse
como grupos étnicos sujetos de especial proteccion constitucional: “(...) la norma
internacional en comento hace referencia a dos requisitos que deben concurrir a la
hora de establecer quiénes se pueden considerar como sus beneficiarios: (i) Un
elemento "objetivo”, a saber, la existencia de rasgos culturales y sociales
compartidos por los miembros del grupo, que les diferencien de los demas sectores
sociales, y (ii) un elemento "subjetivo”, esto es, la existencia de una identidad grupal
gue lleve a los individuos a asumirse como miembros de la colectividad en cuestion.
De la definicién legal que consagra el articulo 2-5 de la Ley 70/93, se desprende
gue las comunidades negras cumplen con esta doble condicién, y por ende se
ubican bajo el supuesto normativo del Convenio mencionado.”

De tal manera, la Corte Constitucional hace evidente el reconocimiento juridico que
se ha hecho a la poblacién negra, afrocolombiana, raizal y palenquera a partir de
las condiciones compartidas de existencia y de identidad colectiva: “Debe anotarse,
eso si, que el reconocimiento de derechos especiales a las comunidades negras no
se hace en funcion de su "raza", puesto que ello implicaria presuponer que, en un
pais con un grado tan alto de mestizaje como lo es Colombia, existen adn "razas
puras", lo cual es a todas luces inaceptable (...) Por ese motivo, debe quedar claro
gue los derechos colectivos de las comunidades negras en Colombia son una
funcidn de su status en tanto grupo étnico, portador de una identidad propia que es
digna de ser protegida y realzada, y no del color de la piel de sus integrantes”. En




razon de ello, “el término "comunidades negras", como lo indica el articulo 1 de la
Ley 70 de 1.993 en consonancia con el articulo Transitorio 55 de la Constitucion, se
refiere tanto a aquellas que habitan en la Cuenca del Pacifico colombiano, como a
las que estén ubicadas en otros puntos del territorio nacional y cumplan con los dos
elementos resefiados”.

“Desde esta perspectiva puede afirmarse que el legislador considero que el proceso
al que se hace referencia propicié procesos concomitantes de busqueda de libertad
y dio lugar a construcciones propias y experiencias individuales, familiares y
colectivas acompafadas por “un sentimiento y percepcion del territorio como algo
singulary propio”, que prefigura el elemento “peculiar y central” de los grupos negros
del pacifico colombiano, que constituira con el tiempo su denominada “etnicidad
territorializada”.

Asi pues, queda en evidencia que la jurisprudencia de la Corte ha reconocido la
existencia factica y la organizacion juridica especial de las comunidades negras,
afrocolombianas, raizales y palenqueras entendiéndolas como grupos étnicos
sujetos de especial proteccion, ubicadas en zonas geograficas reconocidas como
de propiedad colectiva y con un mecanismo legal de representacion juridica como
grupo; y en consecuencia, ha reconocido que la obligacién constitucional del
legislador, derivada de los articulos 1 y 25 del Convenio 169, no se restringe por
tanto a establecer un sistema de salud especial s6lo para los pueblos indigenas sino
que también aplica a los demas pueblos tribales existentes en el territorio, como lo
es la poblacién negra, afrocolombiana, raizal y palenquera.

Por otro lado, en el “Plan Nacional Integral de Largo Plazo para la Poblacidén Negra,
Afrocolombiana, Palenquera y Raizal 2006 - 2019”, se concluyé que las
comunidades afrodescendientes y los pueblos indigenas estdn en la misma
situacién en temas de salud, con motivo a sus mismas condiciones de pobreza que
les impide acceder de manera efectiva al Sistema de Seguridad Social en Salud. De
esta forma, dada la situacion de marginalidad y discriminacién que ha afrontado la
poblacién negra, afrocolombiana, raizal y palenquera, dicha poblacion goza de una
especial proteccion por parte del Estado, lo que justifica que le sean reconocidas
medidas especiales para su proteccidon, al igual que sucede con la poblacion
indigena; y es que tanto los indigenas como los afrodescendientes requieren el
acceso a planes y programas de salud que tengan en cuenta y respeten la
particularidad de sus practicas y tradiciones, asi como su identidad e integridad
cultural y social, en la medida que los conocimientos y practicas de medicina
tradicional son una expresion de estas, por lo que su proteccion, mantenimiento y
fortalecimiento favorecen su preservacion. Del mismo modo, es importante que
dentro de dichos planes y programas, y en general en el sistema de salud, se
garantice la participacion tanto de una como de otra poblacién en la prestacion,
administracion, toma de decisiones y control de los servicios de salud que les sean
suministrados.




Asi las cosas, es evidente que las garantias, reconocimientos y beneficios
otorgados mediante la Ley 691 de 2001 no son del &mbito exclusivo de la poblacién
indigena sino también aplican para la poblacidon negra, afrocolombiana, raizal y
palenquera, debiendo estar acorde con sus necesidades particulares y sus
tradiciones, por lo que no es justificable restringir e impedir a dicha poblacion
acceder a estos y recibir servicios de salud conformes con las particularidades de
su cultura, pues al hacerlo se estarian vulnerando sus derechos constitucionales a
la salud, a la igualdad, a la seguridad social, a la autonomia y a la libre
determinacion; y se harian mas precarias las condiciones sociales y de salud de sus
integrantes.

Teniendo en cuenta lo antes mencionado, la necesidad de aplicacidén de un sistema
de seguridad social en salud especial, regulado a través de lo establecido en la Ley
691 de 2001 y dirigido tanto a la comunidad indigena como a la comunidad negra,
afro, raizal y palenquera del pais, encuentra su fundamento principalmente en las
siguientes razones:

a) Tanto los miembros de los pueblos indigenas como los miembros de
comunidades negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras se encuentran en
condiciones socio econdémicas muy inferiores respecto a las de los deméas miembros
de la sociedad, lo que se ve reflejado, entre otros, en la baja calidad de sus
viviendas, el no cubrimiento de sus necesidades basicas, sus precarias condiciones
de vida, la dificultad de cobertura y acceso a los servicios publicos y por supuesto,
la dificultad de acceso al sistema de seguridad social en salud, causada
principalmente por no contar con la capacidad de pago de sumas requeridas para
poder acceder a los servicios de salud (cuotas moderadoras, copagos, etc.)

b) Tanto los miembros de los pueblos indigenas como los miembros de grupos
afrocolombianos tienen estructuradas comunidades o colectivos tradicionales, que
para el caso de los primeros se trata de comunidades indigenas y resguardos
indigenas, y que para el caso de los segundos se trata de consejos comunitarios.

Los resguardos indigenas son una institucion legal y sociopolitica de caracter
especial, conformada por una o0 mas comunidades indigenas, que con un titulo de
propiedad colectiva que goza de las garantias de la propiedad privada, poseen su
territorio y se rigen para el manejo de éste y su vida interna por una organizacion
autonoma.

Los consejos comunitarios se constituyen como una persona juridica que ejerce la
méaxima autoridad de administracion interna dentro de las Tierras de las
Comunidades Negras, de conformidad con lo dispuesto en la Constitucion Politica




y la normas que regulan los temas relacionados con el sistema de derecho propio
de cada comunidad.

Por otra parte, la UPC diferencial no sélo aplica para la poblacién indigena sino
también para la poblacion negra, afrocolombiana, raizal y palenquera por cuanto
ambas se encuentran ubicadas en zonas geograficas de mayor siniestralidad,
apartadas y/o de dificil acceso, razén por la que es necesario reconocer este tipo
de prima adicional; dicha UPC diferencial también esta orientada a atender las
particularidades culturales y epidemiolégicas propias de cada una de las
poblaciones mencionadas. De acuerdo con el Plan Decenal de Salud Publica 2012
— 2021, del Ministerio de Salud y Proteccion Social, el censo de 2005 mostré que la
poblacion indigena esta dispersa en todo el territorio nacional, con porcentajes de
participacion mas altos en los departamentos de la Orinoquia y Amazonia, aunque
con mayor concentracion (54%) en los departamentos de La Guajira (region
Atlantica), Cauca y Narifio (region Pacifica); mientras que la poblacion negra,
afrocolombiana, raizal y palenquera se encuentra mayormente concentrada (70%)
en las zonas costeras del pais.

En conclusion, conforme a todo lo expuesto previamente, es notorio la necesidad
de tratar el sistema de seguridad social en salud para la poblacion negra,
afrocolombiana, raizal y palenquera desde un enfoque diferencial, tal y como se ha
venido haciendo con la comunidad indigena; basado en la diversidad étnica y
cultural, reconocida y protegida por la Constitucion y la normas y regulaciones
nacionales e internacionales (acogidas por Colombia) y desde la cual se respeten y
reconozcan sus particularidades (lo tradicional, lo medicinal, sus préacticas, sus
hébitos, sus experiencias y sus comportamientos). Permitiendo a su vez la
conservacion y trasferencia de saberes y tradiciones a sus generaciones y el
empoderamiento de la poblacion afro del pais en la participacion y toma de
decisiones respecto a sus condiciones de vida y bienestar, especialmente en lo
relacionado con su acceso a los servicios de salud.

El presente proyecto de ley busca precisamente esto, a través de la modificacion de
la Ley 691 de 2001, “Mediante la cual se reglamenta la participacion de los Grupos
Etnicos en el Sistema General de Seguridad Social en Colombia” con el fin de incluir
en su articulado a la poblacion NEGRA, AFROCOLOMBIANA, RAIZAL vy
PALENQUERA, reconocida como grupo étnico del pais y que por ende también
merece que se le aplique y reconozca lo alli dispuesto.

IV. MARCO CONSTITUCIONAL Y NORMATIVO

Colombia como Estado Social de Derecho ha consagrado, en su Constitucién
Politica de 1991, principios fundamentales que garantizan los derechos y propenden
por el desarrollo humano y social. En este sentido, en su articulo 7 sefiala que: “E/




Estado reconoce y protege la diversidad étnica y cultural de la Nacion colombiana”
y en su articulo 8 que: “Es obligacion del Estado y de las personas proteger las
riquezas culturales y naturales de la Nacion.”

Como refuerzo a estas disposiciones en el articulo 13 se establece que: “Todas las
personas nacen libres e iguales ante la ley, recibiran la misma proteccion y trato de
las autoridades y gozaran de los mismos derechos, libertades y oportunidades sin
ninguna discriminacion por razones de sexo, raza, origen nacional o familiar, lengua,
religion, opinion politica o filosofica.

El Estado promoverd las condiciones para que la igualdad sea real y efectiva y
adoptara medidas en favor de grupos discriminados o marginados.

El Estado protegera especialmente a aquellas personas que por su condicion
econdmica, fisica o mental, se encuentren en circunstancia de debilidad manifiesta
y sancionara los abusos o0 maltratos que contra ellas se cometan”.

Asi mismo, el articulo 70 de la Constitucion Politica consagra que: “El Estado tiene
el deber de promover y fomentar el acceso a la cultura de todos los colombianos en
igualdad de oportunidades, por medio de la educacion permanente y la ensefianza
cientifica, técnica, artistica y profesional en todas las etapas del proceso de creacion
de la identidad nacional.

La cultura en sus diversas manifestaciones es fundamento de la nacionalidad. El
Estado reconoce la igualdad y dignidad de todas las que conviven en el pais. El
Estado promovera la investigacion, la ciencia, el desarrollo y la difusién de los
valores culturales de la Nacion”.

Lo consagrado en la Constitucion Politica ha sido la base para el desarrollo
normativo en relacién con los derechos de la poblacion étnica del pais, dentro de la
cual se han reconocido no soélo a los indigenas, sino también a los negros, afro,
raizales y palenqueros. Dentro de dichas normas se encuentran:

Ley 70 de 1993. “Por la cual se desarrolla el articulo transitorio 55 de la Constitucion
Politica”.

Ley 21 de 1991. “Por medio de la cual se aprueba el Convenio numero 169 sobre
pueblos indigenas y tribales en paises independientes, adoptado por la 76a. reunién
de la Conferencia General de la O.1.T., Ginebra 1989”.

Ley 22 de 1981. “Por medio de la cual se aprueba La Convencion internacional
sobre la eliminacién de todas las formas de discriminacion racial”, adoptado por la




Asamblea General de las Naciones Unidad en Resolucién 2106 del 21 de diciembre
de 1965 y abierta a la firma el 7 de marzo de 1966.

Convenio 169 de la OIT. “Sobre pueblos indigenas y tribales”.
Conpes 3169 de 2002. “Politica para la poblacion afrocolombiana’.

Es por todo lo anterior, que esta iniciativa es de suma importancia, en tanto procura
garantizar el derecho a la igualdad, la proteccion de la identidad cultural y el derecho
a la seguridad social de la poblacion perteneciente a las comunidades afro, negras,
raizales y palenqueras del pais.

V. POSIBLE CONFLICTOS DE INTERES

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

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

“Articulo 1°. El articulo 286 de la Ley 5 de 1992 quedaré asi:

(..

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

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



http://www.secretariasenado.gov.co/senado/basedoc/ley_0005_1992_pr007.html#286

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

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

a) Cuando el congresista participe, discuta, vote un proyecto de ley o
de acto leqgislativo que otorgue beneficios o cargos de caracter general,
es decir cuando el interés del congresista coincide o se fusione con los
intereses de los electores.

b) Cuando el beneficio podria o no configurarse para el congresista en el
futuro.

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

d) Cuando el congresista participe, discuta o vote articulos de proyectos de
ley o acto legislativo de caracter particular, que regula un sector econémico
en el cual el congresista tiene un interés particular, actual y directo, siempre
y cuando no genere beneficio particular, directo y actual.

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

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




De lo anterior, y de manera meramente orientativa, se considera que para la
discusion y aprobacion de este Proyecto de Ley no existen circunstancias que
pudieran dar lugar a un eventual conflicto de interés por parte de los Honorables
Representantes, pues es una iniciativa de caracter general, impersonal y abstracta,
con lo cual no se materializa una situacion concreta que permita enmarcar un
beneficio particular, directo ni actual. En suma, se considera que este proyecto se
enmarca en lo dispuesto por el literal a del articulo primero de la Ley 2003 de 2019
sobre las hipotesis de cuando se entiende que no hay conflicto de interés.

En todo caso, es pertinente aclarar que los conflictos de interés son personales y
corresponde a cada Congresista evaluarlos.

PROPOSICION

Con base en las anteriores consideraciones, presentamos ponencia positiva y
solicitamos a la Comisién Séptima Constitucional Permanente de la Camara de
Representantes, dar primer debate al Proyecto de Ley No. 254 de 2020 Camara,
“Por medio de la cual se modifica la Ley 691 de 2001, mediante la cual se
reglamenta la participacion de los Grupos Etnicos en el Sistema General de
Seguridad Social en Colombia”.

De los Honorables Congresistas,

v
Y

presentante a la Camara %
Partido Colombia Renaciente Partido Liberal
(Coordinador Ponente) (Ponente)




TEXTO PROPUESTO PARA PRIMER DEBATE

Los ponentes presentan el mismo texto del proyecto original radicado, sin
modificacion alguna.

PROYECTO DE LEY 354 DE 2020 CAMARA

“Por medio de la cual se modifica la Ley 691 de 2001, mediante Ila cual se
reglamenta la participacién de los Grupos Etnicos en el Sistema General de
Seguridad Social en Colombia”

El Congreso de Colombia
DECRETA:

Articulo 1. Objeto. La presente ley busca modificar la Ley 691 de 2001, “Mediante
la cual se reglamenta la participacion de los Grupos Etnicos en el Sistema General
de Seguridad Social en Colombia” con el fin de incluir en su articulado a la poblacion
NEGRA, AFROCOLOMBIANA, RAIZAL y PALENQUERA en raz6n a que tal y como
lo indica el titulo de la ley, ésta es aplicable a los grupos étnicos del pais, dentro de
los cuales se encuentra dicha poblacion.

Por tal motivo, lo contemplado en la norma referida debe aplicar y resguardar no
solo a la comunidad indigena sino también a la comunidad negra, afrocolombiana,
raizal y palenquera existente en todo el territorio nacional, la cual ha sido reconocida
legal y jurisprudencialmente como minoria étnica y por ende es sujeto de los
derechos y garantias alli contemplados.

Articulo 2. Modificar el articulo 1 de la Ley 691 de 2001, el cual quedaré asi:

ARTICULO 1. APLICACION. La presente ley reglamenta y garantiza el derecho de
acceso Yy la participaciéon de los pueblos indigenas y de la poblacion negra,
afrocolombiana, raizal y palenquera, en los servicios de salud, en condiciones
dignas y apropiadas, observando el debido respeto y proteccion a la diversidad
étnica y cultural de la nacién.

En alcance de su aplicacion, reglamenta la forma de operacién, financiamiento y
control del Sistema de Seguridad Social en Salud, aplicable a los pueblos indigenas
y a la poblacién negra, afro, raizal y palenquera de Colombia, entendiendo por tales
la definicion dada en el articulo 1° de la Ley 21 de 1991.

Articulo 3. Modificar el articulo 2 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:




ARTICULO 2. OBJETO. La presente ley tiene por objeto proteger de manera
efectiva los derechos a la salud de los pueblos indigenas y de la poblacion negra,
afrocolombiana, raizal y palenquera, garantizando su integridad cultural; de tal
manera que se asegure su permanencia social y cultural, segun los términos
establecidos en la Constitucion Politica, en los Tratados Internacionales y las demas
leyes relativas a dichas comunidades.

Articulo 4. Modificar el articulo 3 de la Ley 691 de 2001, el cual quedaré asi:

ARTICULO 3. DE LOS PRINCIPIOS. Para la interpretacion y aplicacion de la
presente ley, ademas de los principios generales consagrados en la Constitucion
Politica, es principio aplicable el de la diversidad étnica y cultural; en virtud del cual,
el sistema practicara la observancia y el respeto a su estilo de vida y tomara en
consideracion sus especificidades culturales y ambientales que les permita un
desarrollo armoénico a los pueblos indigenas y a las comunidades negras,
afrocolombianas, raizales y palenqueras.

Articulo 5. Modificar el articulo 4 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:

ARTICULO 4. AUTORIDADES. Ademas de las autoridades competentes, del
Sistema General de Seguridad Social en Salud, serdn para la presente ley,
instancias, organismos e instituciones, las autoridades tradicionales de los pueblos
indigenas y de las comunidades negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras
en sus territorios, para lo cual siempre se tendra en cuenta su especial naturaleza
juridica y organizativa.

Articulo 6. Modificar el articulo 5 de la Ley 691 de 2001, el cual quedaré asi:
ARTICULO 5. VINCULACION. Los miembros de los pueblos indigenas y de las
comunidades negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras, participaran como
afiliados al Régimen Subsidiado, en el Sistema General de Seguridad Social en
Salud, excepto en los siguientes casos:

1. Que estén vinculados mediante contrato de trabajo.

2. Que sean servidores publicos.

3. Que gocen de pensién de jubilacion.

Las tradicionales y legitimas autoridades de cada pueblo indigena y de cada

comunidad negra, afrocolombiana, raizal y palenquera, elaboraran un censo y lo
mantendran actualizado, para efectos del otorgamiento de los subsidios. Estos




censos deberan ser registrados y verificados por el ente territorial municipal donde
tengan asentamiento dichos pueblos o comunidades.

PARAGRAFO 1. El Ministerio de Salud y Proteccion Social vinculara a toda la
poblacién indigena y a toda la poblacion negra, afrocolombiana, raizal y palenquera
del pais, en el término establecido en el articulo 157 literal b, inciso segundo de la
Ley 100 de 1993.

PARAGRAFO 2. La unificacién del POS-S al POS del régimen contributivo se
efectuara en relacion con la totalidad de los servicios de salud en todos los niveles
de atencion y acorde con las particularidades socioculturales y geograficas de los
pueblos indigenas y de las comunidades negras, afrocolombianas, raizales y
palenqueras.

Articulo 7. Modificar el articulo 6 de la Ley 691 de 2001, el cual quedaré asi:
ARTICULO 6. DE LOS PLANES DE BENEFICIOS. Los pueblos indigenas y las
comunidades negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras seran beneficiarios
de los planes y programas previstos en la Ley 100 de 1993, asi:

1. Plan Obligatorio de Salud.

2. Plan Obligatorio de Salud Subsidiado (conforme se define en el Acuerdo 72 de
1997 del Consejo Nacional de Seguridad Social en Salud).

3. Plan de Atencién Basica.
4. Atencion Inicial de Urgencias.
5. Atencién en Accidentes de Transito y Eventos Catastroficos.

Las actividades y procedimientos no cubiertos por ninguno de los anteriores Planes
y Programas, seran cubiertos con cargo a los recursos del Subsidio a la Oferta en
las Instituciones Publicas o las Privadas que tengan contrato con el Estado.

Articulo 8. Modificar el articulo 7 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:

ARTICULO 7. EL PLAN OBLIGATORIO DE SALUD DEL REGIMEN SUBSIDIADO
P.0.S.S. El Plan obligatorio de salud del régimen subsidiado para los pueblos
indigenas y para las comunidades negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras
sera establecido de manera expresa por el Consejo Nacional de Seguridad Social
en Salud, como un paquete basico de servicios, debidamente adecuado a las
necesidades de los pueblos indigenas o comunidades negras, afrocolombianas,




raizales y palenqueras, en concordancia con el articulo anterior y la Ley 100 de
1993.

Articulo 9. Modificar el articulo 8 de la Ley 691 de 2001, el cual quedaré asi:

ARTICULO 8. SUBSIDIO ALIMENTARIO. Debido a las deficiencias nutricionales de
los pueblos indigenas y de las comunidades negras, afrocolombianas, raizales y
palenqueras, el P.O.S.S. tendré la obligatoriedad de proveer un subsidio alimentario
a las mujeres gestantes y a los menores de cinco afos.

El Instituto de Bienestar Familiar —o la entidad que haga sus veces— el Programa
Revivir de la Red de Solidaridad (o el organismo que asuma esta funcién), los
departamentos y los municipios daran prioridad a los pueblos indigenas y a las
comunidades negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras para la asignacion
de subsidios alimentarios o para la ejecucién de proyectos de recuperacion
nutricional, a partir de esquemas sostenibles de produccion.

Articulo 10. Modificar el articulo 9 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:

ARTICULO 9. PLAN OBLIGATORIO DE SALUD DEL REGIMEN CONTRIBUTIVO
P.0O.S.C. Para efectos de la aplicacion de este plan a los miembros de los pueblos
indigenas y de las comunidades negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras
con capacidad de pago, las Empresas Promotoras de Salud publicas o privadas,
estaran obligadas a disefiar e implementar la prestacion de los servicios de
P.0.S.C., en igualdad de condiciones de acceso y respetando sus derechos con
relacion al resto de la comunidad en la que habitan. Es decir, tales EPS se sujetaran
estrictamente al principio de la no discriminacion en contra de los miembros de los
pueblos indigenas y de las comunidades negras, afrocolombianas, raizales y
palenqueras, en materia de criterios, fines, acciones, servicios, costos y beneficios.

Articulo 11. Modificar el articulo 10 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:

ARTICULO 10. PLAN DE ATENCION BASICA. La ejecucion del P.A.B., sera
gratuita y obligatoria y se aplicard con rigurosa observancia de los principios de
diversidad étnica y cultural y de concertacion.

Las acciones de los P.A.B., aplicables a los pueblos indigenas y a las comunidades
negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras tanto en su formulacion como en
su implementacion, se ajustaran a los preceptos, cosmovision y valores
tradicionales de dichos pueblos o comunidades, de tal manera que la aplicacién de
los recursos garantice su permanencia cultural y su asimilacion comunitaria.




Los P.A.B. podran ser formulados por los pueblos indigenas y las comunidades
negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras, en sus planos de vida o desarrollo,
para lo cual las Entidades Territoriales donde estén asentadas prestaran la
asistencia técnica y necesaria. Estos Planes deberan ser incorporados en los planes
sectoriales de salud de las Entidades Territoriales.

Los P.A.B. se financiaran con recursos asignados por los Programas Nacionales del
Ministerio de Salud y Proteccion Social, los provenientes del situado fiscal
destinados al fomento de la salud y prevencion de la enfermedad, y con los recursos
que, para tal efecto, destinen las Entidades Territoriales, asi como los que destinen
los pueblos indigenas o las comunidades negras, afrocolombianas, raizales y
palenqueras, segun sea el caso.

En la ejecucion de los P.A.B., se dara prioridad a la contratacion con las autoridades
de los pueblos indigenas y de las comunidades negras, afrocolombianas, raizales y
palenqueras, sus organizaciones y sus instituciones creadas explicitamente por
aguellas comunidades para tal fin.

Articulo 12. Modificar el articulo 11 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:

ARTICULO 11. ATENCION EN ACCIDENTES DE TRANSITO Y EVENTOS
CATASTROFICOS. Para la aplicacion de este Plan, a los miembros de los pueblos
indigenas y de las comunidades negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras
se considera evento catastrofico el desplazamiento forzado, bien sea por causas
naturales o hechos generados por la violencia social o politica.

Articulo 13. Modificar el articulo 12 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:
ARTICULO 12. FINANCIACION DE LA AFILIACION. La afiliacion al régimen
subsidiado de los pueblos indigenas y de las comunidades negras,
afrocolombianas, raizales y palenqueras se hara con cargo a los recursos
provenientes de:

a) Recursos del Régimen Subsidiado de Seguridad Social en Salud;

b) Con aportes del Fosyga, subcuenta de solidaridad,;

c) Con recursos de los Entes Territoriales, y

d) Con aportes de los Resguardos Indigenas, aplicable sélo para el caso de los
pueblos indigenas.




PARAGRAFO 1. En aquellos asentamientos del territorio nacional, que no hagan
parte de ningun municipio, los recursos departamentales provenientes de la
conversion de subsidios de oferta a subsidios de demanda haran parte de las
fuentes de financiacion de que trata el presente articulo.

PARAGRAFO 2. El Consejo Nacional de Seguridad Social en Salud, podra fijar el
valor de la UPC para los pueblos indigenas y para las comunidades negras,
afrocolombianas, raizales y palenqueras, hasta en un cincuenta por ciento (50%),
por encima del valor de la UPC normal, atendiendo criterios de dispersion
geografica, densidad poblacional, dificultad de acceso, perfiles epidemiolégicos,
traslados de personal y adecuacion sociocultural de los servicios de salud.

Articulo 14. Modificar el articulo 13 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:

ARTICULO 13. DE LOS COSTOS DE ACTIVIDADES. Para la elaboracion de los
estudios que permitan la adecuacion del P.O.S.S. se tendra en cuenta los costos de
las actividades de salud o aplicaciones terapéuticas que emplean los pueblos
indigenas y las comunidades negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras.

Articulo 15. Modificar el articulo 14 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:

ARTICULO 14. ADMINISTRADORAS. Podran administrar los subsidios de los
pueblos indigenas y de las comunidades negras, afrocolombianas, raizales y
palenqueras, las Entidades autorizadas para el efecto, previo cumplimiento de los
requisitos exigidos por la ley. Las autoridades de los pueblos indigenas podran crear
Administradoras Indigenas de Salud (ARSI) y las autoridades de las comunidades
negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras podran crear Administradoras Afro
de Salud (ARSAF); las cuales podran en desarrollo de la presente ley:

a) Afiliar a indigenas o negros, afrocolombianos, raizales o palenqueros, segun sea
el caso, y a poblacion en general beneficiaria del régimen subsidiado de Seguridad
Social en Salud.

b) EI nimero minimo de afiliados con los que podran operar las Administradoras
Indigenas de Salud (ARSI) o las Administradoras Afro de Salud (ARSAF), sera
concertado entre el Consejo Nacional de Seguridad Social en Salud (CNSSS) y los
pueblos indigenas o las comunidades negras, afrocolombianas, raizales y
palenqueras, segun sea el caso, teniendo en cuenta sus especiales condiciones de
ubicacion geografica y numero de habitantes miembros del pueblo o de la
comunidad en la region, de los cuales por lo menos el 60% debera pertenecer a
pueblos indigenas o a comunidades negras, afrocolombianas, raizales o
palenqueras tradicionalmente reconocidas.




c) Disponer de un patrimonio minimo equivalente al valor de ciento cincuenta (150)
smimv (salarios minimos legales mensuales vigentes) por cada cinco mil (5.000)
subsidios administrados.

Para efectos del calculo del capital minimo a que se refiere el presente articulo, los
bienes que se aporten en especie solamente se computaran hasta por un valor que
en ningun caso podra superar el cincuenta por ciento (50%) del capital minimo
exigido, los cuales seran tomados por el valor en libros.

Articulo 16. Modificar el articulo 15 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:

ARTICULO 15. ASESORIA. El Ministerio de Salud y Proteccion Social garantizara
la asesoria para la conformacion, consolidacion, vigilancia y control de las entidades
creadas o que llegaren a crearse por los pueblos indigenas y por las comunidades
negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras para la administracion del régimen
subsidiado.

La Superintendencia Nacional de Salud ejercera la vigilancia y el Control sobre
dichas entidades.

Articulo 17. Modificar el articulo 16 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:

ARTICULO 16. CONTINUIDAD EN LA AFILIACION. Las entidades territoriales y el
Fondo de Solidaridad y Garantias, deben garantizar la continuidad de la afiliacion al
régimen subsidiado de todos los miembros de los pueblos indigenas y de las
comunidades negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras, en especial de sus
nifios desde el momento de su nacimiento.

Articulo 18. Modificar el articulo 17 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:

ARTICULO 17. ESCOGENCIA DE LA ADMINISTRADORA. Cada comunidad
indigena y cada comunidad negra, afrocolombiana, raizal y palenquera, por el
procedimiento que determine, y en acta suscrita por las autoridades propias,
seleccionara la institucion administradora de los recursos del sistema subsidiado, a
la cual deberan afiliarse o trasladarse la totalidad de los miembros de la respectiva
comunidad.

Cualquier hecho o conducta manifiesta orientada a distorsionar la voluntad de la
comunidad, para la afiliacion o el traslado de que trata el presente articulo, invalidara
el contrato respectivo; en este evento se contara con un término de cuarenta y cinco
(45) dias habiles para el traslado.

Articulo 19. Modificar el articulo 18 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:




ARTICULO 18. LIMITACIONES. Las autoridades de los pueblos indigenas y las
autoridades de las comunidades negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras,
en atencién a las facultades que les confiere la ley y de conformidad con sus usos
y costumbres, podran establecer limitaciones a la promocion de servicios o al
mercadeo de las administradoras del régimen subsidiado dentro de sus territorios,
en el espiritu y propdsito de preservar su identidad e integridad socioculturales.

Articulo 20. Modificar el articulo 19 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:

ARTICULO 19. GARANTIA DE ATENCION POR MIGRACION. Las entidades
territoriales y las administradoras del régimen subsidiado estan en la obligacién de
garantizar la continuidad del subsidio y de la atencién en salud, en las condiciones
inicialmente pactadas, a los miembros de los pueblos indigenas y a los miembros
de las comunidades negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras que se
desplacen de un lugar a otro del territorio nacional, previa certificacion de la
autoridad tradicional.

Articulo 21. Modificar el articulo 20 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:

ARTICULO 20. EXENCION. Los servicios de salud del régimen subsidiado, que se
presten a los miembros de pueblos indigenas y a los miembros de comunidades
negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras, estaran exentos del cobro de
cuotas moderadoras y copagos.

Los miembros de pueblos indigenas y los miembros de comunidades negras,
afrocolombianas, raizales y palenqueras del régimen contributivo, en los términos
del articulo 5, estaran sujetos al pago de cuotas moderadoras y copagos.

Articulo 22. Modificar el articulo 21 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:

ARTICULO 21. DE LOS CRITERIOS DE APLICACION. Los planes y programas de
servicios de salud aplicables a los pueblos indigenas y a las comunidades negras,
afrocolombianas, raizales y palenqueras tendran en consideracion el saber y las
practicas de dichos pueblos o comunidades, basados en los criterios del pluralismo
médico, complementariedad terapéutica e interculturalidad. De esta manera, las
acciones en salud deberan respetar los contextos socioculturales particularidades y
por tanto, incluiran actividades y procedimientos de medicina tradicional indigena o
medicina tradicional negra, afrocolombiana, raizal y palenquera, segun el caso, en
procura del fortalecimiento de la integridad cultural de los pueblos indigenas y de
las comunidades negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras.

Articulo 23. Modificar el articulo 22 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:




ARTICULO 22. PRINCIPIO DE CONCERTACION. El disefio y la implantacion de
los planes de beneficios, programas y en general toda accion de salud para los
pueblos indigenas y para las comunidades negras, afrocolombianas, raizales y
palenqueros, definidos en el articulo sexto (6°) de la presente ley, se concertaran
con sus respectivas autoridades.

El Gobierno reglamentara la prestacion de servicios de salud en las regiones de la
Amazonia, Orinoquia, Pacifico, Caribe y Andina, para lo cual implementara y
financiard un modelo operativo de atencion.

Articulo 24. Modificar el articulo 23 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:

ARTICULO 23. REPRESENTATIVIDAD. Los Consejos Territoriales de Seguridad
Social en Salud tendran un (1) miembro en representacion de los pueblos indigenas
presentes en el correspondiente territorio y un (1) miembro en representacion de las
comunidades negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras presentes en el
correspondiente territorio, quienes seran designados por los mecanismos
tradicionales de estos pueblos o comunidades.

Articulo 25. Modificar el articulo 24 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:

ARTICULO 24. CONTROLADORES. Las autoridades de los pueblos indigenas y
las autoridades de las comunidades negras, afrocolombianas, raizales y
palenqueras, haran parte de la red de controladores de Sistema General de
Seguridad Social en Salud, con el fin de garantizar el efectivo control y vigilancia a
las instituciones prestadoras de servicio de salud (IPS) y a las administradoras de
los recursos del régimen subsidiado.

Articulo 26. Modificar el articulo 25 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:

ARTICULO 25. DE LA CONTRATACION CON IPS PUBLICAS. Para efectos, de la
contratacion que de manera obligatoria deben efectuar las administradoras del
régimen subsidiado con las IPS publicas, se entendera como parte de la red publica,
alas IPS creadas por las autoridades de los pueblos indigenas y por las autoridades
de las comunidades negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras.

Articulo 27. Modificar el articulo 26 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:

ARTICULO 26. PROGRAMAS DE CAPACITACION. En los organismos de
inspeccion y vigilancia o las entidades que cumplan estas funciones, deberan existir
programas regulares de capacitacion de los funcionarios en aspectos relacionados
con la legislacién relativa a los pueblos indigenas y a las comunidades negras,
afrocolombianas, raizales o palenqueras.




Los programas de capacitacion se haran extensivos a las autoridades tradicionales
indigenas y a las autoridades tradicionales negras, afrocolombianas, raizales y
palenqueras, asi como a los servidores publicos que directa o indirectamente
atiendan asuntos relacionados con los pueblos indigenas o con las comunidades
negras, afrocolombianas, raizales o palenqueras.

Articulo 28. Modificar el articulo 27 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:

ARTICULO 27. SISTEMAS DE INFORMACION. El Ministerio de Salud y Proteccién
Social adecuara los sistemas de informacion del Sistema General de Seguridad
Social en Salud, para que estos respondan a la diversidad étnica y cultural de la
Nacion colombiana, incluyendo en particular indicadores concernientes a patologias
y conceptos meédicos tradicionales de los pueblos indigenas y de las comunidades
negras, afrocolombianas, raizales y palenqueras; en orden a disponer de una
informacion confiable, oportuna y coherente con sus condiciones, usos Yy
costumbres, que permita medir impacto, eficiencia, eficacia, cobertura y resultados
de los Servicios de Salud correspondientes.

Articulo 29. Modificar el articulo 28 de la Ley 691 de 2001, el cual quedaré asi:

ARTICULO 28. COMUNICACIONES. El Ministerio de Salud y Proteccion Social
asignara un porcentaje no menor del cinco (5%) de los recursos destinados al
fortalecimiento de la Red de Urgencias, para el financiamiento de los sistemas de
comunicacién, transporte y logistica que sean necesarios, en zonas donde se
encuentren asentados pueblos indigenas o comunidades negras, afrocolombianas,
raizales o palenqueras.

Articulo 30. Modificar el articulo 29 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:

ARTICULO 29. SISTEMA DE REFERENCIA Y CONTRARREFERENCIA. Para
garantizar el acceso a los niveles superiores de atencion médica, el Sistema de
Referencia y Contrarreferencia permitira la remision y atencion pronta y oportuna de
los indigenas o de los afrocolombianos, negros, raizales o palenqueros que lo
requieran.

PARAGRAFO. En las ciudades con hospitales de segundo y tercer nivel de atencion
médica, se dispondran las acciones pertinentes para organizar casas de paso, en
las cuales se hospedaran los acompafnantes de los remitidos. Estas casas podran
ser asignadas y adjudicadas por el Consejo Nacional de Estupefacientes de
aguellas incautadas en desarrollo de su actividad.

Articulo 31. Modificar el articulo 30 de la Ley 691 de 2001, el cual quedara asi:




ARTICULO 30. COMPLEMENTARIEDAD JURIDICA. Los aspectos no
contemplados en la presente ley relativos a la prestacion de servicios de salud a los
grupos indigenas o a los grupos afrocolombianos, negros, raizales y palenqueros,
se regulardn en todo caso por las normas existentes pertinentes o por las que se
desarrollen con posterioridad a la expedicion de ésta, pero de manera especial
atendiendo la Ley 100 de 1993, la Ley 21 de 1991 y la Ley 60 de 1993.

Articulo 32. El Gobierno Nacional, a través del Ministerio de Salud y Proteccion
Social, reglamentara lo establecido en la presente ley, dentro de los seis (6) meses
siguientes a su expedicion.

Paragrafo: Lo reglamentado, de acuerdo a lo sefialado en el presente articulo,
debera ser incorporado en el Decreto Unico Reglamentario del Sector Salud y
Proteccién Social, Decreto 780 de 2016, o el que haga sus veces.

Articulo 33. Vigencia. Esta ley rige a partir de la fecha de su promulgacion y deroga
todas las disposiciones que le sean contrarias.

De los Honorables Congresistas,

JHAN ARLEY MURILLO BENITEZ
Repfesentante a la Camara

Partido Colombia Renaciente Partido Liberal
(Coordinador Ponente) (Ponente)




