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Datos personales

Nombre

Camilo Esteban Avila Morales

Partido o Movimiento

Partido de la U

Circunscripcion

Departamento del Vaupés

Periodo Legislativo

20 de julio de 2022 — 20 de junio de 2023

Correo Institucional

camilo.avila@camara.gov.co

Informe de gestion

Debe ser presentado, cada afo dentro de los 10 dias habiles siguientes a la terminacion
del segundo periodo de cada legislatura. (Lit. j. Art. 8°, ley 1828 de 2017) Cddigo de Etica
y Estatuto del Congresista.

Informacién minima obligatoria

1. Proyectos de ley y/o acto legislativo de los cuales fue autor y/o ponente, donde podra
especificar los compromisos de campafia. (Elecciones periodo inmediatamente anterior).

disposiciones”

PROYECTOS RADICADOS:

o Proyecto deley 279 de 2022 “Por medio de la cual se fortalecen las defensorias
de familia y se dictan otras disposiciones”

e Proyecto de ley 265 de 2022 “Por la cual se reestructura el sistema de salud y
se dictan otras disposiciones en materia de seguridad social para las fuerzas
militares y la policia nacional. y se dictan otras disposiciones”

o Proyecto de ley 262 de 2022 “Por la cual se modifica y adiciona la ley 52 de
1992, se crea la comisién legal del congreso de la republica para la defensa,
proteccion y promocién de los derechos de los pueblos indigenas y se dictan otras

e Proyecto deley 253 de 2022 “Por medio de la cual se expide la ley general para
el manejo integral al sobrepeso y la obesidad”

o Proyecto de ley 223 de 2022 “Por medio del cual se establecen medidas para
proteger al consumidor financiero frente a los delitos en contra de la informacion y
de los datos en el sector financiero y se dictan otras disposiciones”

e Proyecto de ley 214 de 2022 “Por medio del cual se interpreta el paragrafo 2°
del articulo transitorio 5° del acto legislativo 02 de 2021”
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o Proyecto de ley 220 de 2022 “Por medio del cual se modifican los articulos 67,
68, 69y 189 de la constitucién politica, y se crea la superintendencia de educacion”.

e Proyecto de ley 58 de 2022 “por medio del cual se creay se regula el régimen
del mercado de valorizacion de residuos soélidos, se fomenta la valorizacion de
residuos en el marco de la promocion de la economia circular y se dictan otras
disposiciones”

o Proyecto deley 63 de 2022 “Por medio del cual se ordena reconocer, proteger,
dar lineamientos y fortalecer la economia campesina, desde un punto de vista
asociativo, con el fin de propender por la seguridad y la soberania alimentaria de la
Nacion”

e Proyecto de ley 64 de 2022 “por medio de la cual se autoriza el reconocimiento
de beneficios a los consejeros municipales de juventud y se dictan otras
disposiciones”

e Proyecto de ley 65 de 2022 “por medio de la cual se establece el programa
creando mas empresa otorgando beneficios econémicos para la formalizacion
empresarial de Mipymes y se dictan otras disposiciones”

e Proyecto de Ley No. 339 de 2022 “Por medio del cual se transforma el sistema
de salud en Colombia y se dictan otras disposiciones”

PONENCIAS RADICADAS:

e Proyecto de Ley 076 de 2022 “Por medio del cual se modifica el articulo 163 de
la ley 100 de 1993”
Fecha de radicacion: 27 de julio de 2022

e Proyecto de Ley 106 de 2021 “Por medio del cual se establece la vinculacion
laboral preferente de la mano de obra local en las regiones y municipios donde se
extraen recursos naturales no renovables y se dictan otras disposiciones”.

Fecha de radicacién:16 de agosto de 2022

e Proyecto de Ley 149 de 2021 “Por medio de la cual se dictan medidas para
proteccion del pre pensionado y se dictan otras disposiciones”
Fecha de radicacién: 28 de Julio de 2021

e Proyecto de Ley 313 de 2021 “Por medio de la cual se promueve la educacion
socioemocional de los nifios, nifias, adolescentes y jovenes en las instituciones
educativas de preescolar, primaria, basica y media en Colombia”

Fecha de radicacién: 30 de noviembre de 2022
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e Proyecto de Ley No. 339 de 2023 (Primer debate) “Por medio del cual se
transforma el sistema de salud en Colombia y se dictan otras disposiciones”
Fecha de radicacion: 13 de febrero de 2023

e Proyecto de Ley No. 339 de 2023 (Segundo debate) “Por medio del cual se
transforma el sistema de salud en Colombia y se dictan otras disposiciones”
Fecha de radicacién: 31 de mayo de 2023

2. Proposiciones en Comision y Plenaria tanto para el tramite legislativo como para el
ejercicio de control politico, (incluidas las Constitucionales, Legales Especiales y
Accidentales).

PROPOSICIONES RADICADAS EN PLENARIA:

1.Proyecto de Ley 118 de 2022 “Por medio de la cual se adopta una reforma
tributaria para la igualdad y la justicia social y se dictan otras disposiciones”

e Sustityase el titulo V del proyecto de Ley 118 de 2022- camara / 031 de
2022 senado, el cual quedara asi:

Titulo V Comisidn interinstitucional para el disefio y la implementacién de
impuestos saludables en Colombia ARTICULO NUEVO. COMISION
INTERINSTITUCIONAL PARA EL DISENO DE IMPLEMENTACION DE
IMPUESTOS SALUDABLES. Crease una Comisién interinstitucional para estudiar
de manera técnica, integral y adecuada al contexto colombiano, el disefio y la
eventual implementacion de impuestos saludables a alimentos y bebidas en
Colombia. La comisién se conformara a mas tardar dentro de los tres (3) meses
siguientes a la entrada en vigencia de la presente ley y deberd entregar sus
propuestas al Ministro de Hacienda y Crédito Publico maximo en veinticuatro (24)
meses contados a partir de su conformacién. Adicionalmente, presentara informes
trimestrales a las comisiones econémicas del congreso de la republica. La comisién
sera de caracter ad honorem y se encargard del seguimiento a los impuestos
saludables y a alimentos y bebidas en Colombia y estar conformada por:

El Ministro de hacienda y Crédito Publico, o su delegado, quien la presidira;

e EIl Director General de la Unidad Administrativa Especial — Direccién de
impuestos y Aduanas Nacionales (DIAN), o su delegado, quien ejercera la
secretaria técnica de la comision de expertos;

e EIl Ministro de Salud y Proteccion Social, o su delegado;
El Ministro de comercio, Industria y Turismo, 0 su delegado;

e Dos Representantes a la Camara pertenecientes a la Comision Tercera de
dicha corporacion;

e Dos senadores de la republica pertenecientes a la Comision Tercera de
dicha corporacion;
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¢ Un delegado de la sociedad civil;
¢ Un delegado de agremiaciones medicas;
e Un delegado de la industria,
e Un delegado de las universidades,
¢ Un delegado de los comerciantes;
o Dos Representantes a la Camara pertenecientes a la Comision Séptima;
o Dos senadores de la republica pertenecientes a la Comision Séptima.

Paragrafo primero. Para dar cumplimiento al mandato sefialado en el presente
articulo, la Comision podra invitar expertos para estudiar las materias y realizar
las propuestas en materia de disefio e implementacion de impuestos saludables
a alimentos y bebidas en el contexto colombiano.

Paragrafo segundo. El gobierno nacional reglamentara los mecanismos para la
eleccion de los delegados de la sociedad civil, agremiaciones médicas, la
industria y los comerciantes, de los que trata el presente articulo.

2. Proyecto de Ley 222 de 2022 “Por la cual se decreta el presupuesto del sistema
general de regalias para el bienio del 1° de enero de 2023 al 31 de diciembre de
2024”7

e Adici6nese un articulo nuevo al proyecto de ley 222 de 2022 cAmara —
205 de 2022 Senado “Por la cual se decreta el presupuesto del sistema
general de regalias para el bienio del 1° de enero de 2023 al 31 de diciembre
de 2024” el cual quedara asi: ARTICULO NUEVO. Priorizacion y
aprobacion de los proyectos de inversién visibilizados en el Bienio
2023-2024. Los criterios de priorizacién y aprobacion de los proyectos de
inversion de la asignacion para la inversion regional del 40 % durante el
bienio 2023-2024 seran calculados por las secretarias técnicas del OCAD
regional 5 dias posteriores a la fase de viabilizarian. El resultado de la
priorizacion debera ser publicado en el sistema de informacién que el DNP
dispondra para ello, para la implementacion y puesta en marcha. EIl DNP
tendrd 3 meses para la puesta en funcionamiento de dicha plataforma.
Paragrafo: Cada Organo colegiado de administracion y decision, realizara
los ejercicios de identificacion y priorizacion de los proyectos susceptibles
de ser financiados con recursos de regalias, como aprobacion y asignacion
de ejecutor.

3. Proyecto de ley 118 de 2022 “Por medio de la cual se adopta una reforma
tributaria para la igualdad y la justicia social y se dictan otras disposiciones”

e Adiciénese un paragrafo nuevo al articulo 40 del proyecto de ley 118-2022
Céamaray 131 2022 Senado que modifica que el articulo 222 de la ley 1819
de 2016 asi: ARTICULO 40. Modifiquese el articulo 222 de la ley 1819 de
2016, el cual quedara asi: ARTICULO 222. BASE GRAVABLE Y TARIFA.
(...) PARAGRAFO 7. La tarifa del impuesto al carbono por unidad de
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combustible de la que tara este articulo, en Amazonas, Caqueta, Guainia,
Vichada, Guaviare, Putumayo, Vaupés Y Los Municipios De Sipi, Rio Sucio,
Alto Baudo, Bajo Baudo, Acandi, Unguia, Litoral de San Juan, Bojaya, Medio
Atrato, Bahia Solano, Jurado y Carmen del Darien del departamento del
Choco, para la gasolina, ACPM vy jet fuel, ser4 de cero pesos ($0). Los
municipios y departamentos que desarrollen actividades de explotacion de
hidrocarburos o refinamiento de combustibles perderan el beneficio de que
trata este paragrafo y se le aplicara la tarifa plena del impuesto Nacional de
carbono.

4. Proyecto de Ley 222 de 2022 “Por la cual se decreta el presupuesto del sistema
general de regalias para el bienio del 1° de enero de 2023 al 31 de diciembre de
2024”

e Adici6nese un articulo nuevo al proyecto de ley 222 de 2022 cAmara —
205 de 2022 Senado “Por la cual se decreta el presupuesto del sistema
general de regalias para el bienio del 1° de enero de 2023 al 31 de diciembre
de 2024 el cual quedara asi: ARTICULO NUEVO. De conformidad con sus
competencias el Ministerio de la Ciencia, tecnologia e Innovacion como ente
rector del Sistema nacional de ciencia, Tecnologia e Innovacion, para la
planeacion, estructuracién y administracion del plan bienal de convocatorias
de la asignacion para la Ciencia, Tecnologia e Innovacién, en concordancia
con los numerales 2 y 5 del articulo 10 y los articulos 52 y 53 de la ley 2056
de 2020. PARAGRAFO. El plan de convocatorias y los términos de
referencia de las convocatorias publicas abiertas y competitiva deberan
incentivar la participacion de todas las entidades territoriales

5. Proyecto de Ley 338 de 2023 “Por el cual se expide el plan nacional de
desarrollo 2022-2026“Colombia potencia mundial de la vida”

e Eliminese el articulo 13. La agencia de renovacion del territorio -art- estara
adscrita al ministerio de la igualdad y la equidad.

o Modlflquese eI artlculo 55. Reglstro Unlversal de mgresos El—algemme

reservades. El Gobierno nacional por intermedio del Departamento
Nacional de Planeacién reglamentara el Registro Universal de Ingresos -
RUI- asegurando la simplicidad, accesibilidad, interoperabilidad y el uso de
herramientas tecnoldgicas para el reporte. La informacion del Registro
Universal de Ingresos -RUI-, se actualizara permanentemente de acuerdo
con la periodicidad con que se actualicen los registros, la cual no superara
la vigencia de un (1) afio.

e Modifiquese el Articulo 88, el cual quedara asi: ,ARTI'CULO 88.
REASIGNACION DE SUBSIDIOS DE ENERGIA ELECTRICA PARA
CUBRIR EL NIVEL DE CONSUMO INDISPENSABLE. El Ministerio de
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Minas y energia establecera los criterios para la reasignacion de subsidios
de energia eléctrica definidos en las Leyes 142 y 143 de 1994, para
garantizar que el nivel de consumo indispensable de energia eléctrica de
los usuarios en condiciones socioecondmicas vulnerables de los estratos 1
y 2 y 3 pueda ser cubierto. Esta reasignacion estara sujeta al uso de
tecnologias digitales de medicion inteligente del consumo de energia
eléctrica y a la implementacion de metodologias de focalizacion de
subsidios que, mediante la mejora en los actuales errores de inclusion,
permitan disponer de los recursos requeridos para cubrir el costo de esta
medida. La Unidad de Planeacion Minero-Energética definira el nivel de
consumo indispensable que requieren los usuarios en condiciones
socioecondmicas vulnerables de los estratos 1 ¥ 2 y 3 considerando las
condiciones climaticas de las zonas en las que habitan los usuarios y las
buenas practicas para el consumo eficiente de energia. El nivel de consumo
indispensable serd descontado del consumo basico de subsistencia.

Modifiquese el articulo 111. ARTICULO 111. Modifiquese el inciso
segundo del articulo 13 de la Ley 1341 de 2009, el cual quedara asi: La
contraprestacion econdémica de que trata este articulo deber& pagarse por
el respectivo proveedor de redes o servicio de telecomunicaciones con
ocasion del otorgamiento o renovacion del permiso para la utilizacién del
espectro radioeléctrico. Esta contraprestacion podra pagarse parcialmente,
hasta un 70% 96% del monto total, mediante la ejecucién de obligaciones
de hacer, que seran previamente autorizadas por el Ministerio de
Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones

Modifiquese el articulo 117. ARTICULO 117. INCORPORACION DEL
ENFOQUE DIFERENCIAL EN EL SERVICIO PUBLICO DE TELEVISION Y
SERVICIO PUBLICO COMUNITARIO DE RADIODIFUSION SONORA. Las
concesiones para la prestacion del servicio comunitario de radiodifusién
sonora de que trata el paragrafo 2 del articulo 57 de la Ley 1431 de 2009,
se podran otorgar mediante licenciay proceso de seleccién objetiva con
enfoque diferencial a instancias de participacion, grupos o comunidades con
reconocimiento gubernamental y personeria juridica, de acuerdo con la
reglamentaciéon que se expida por el Ministerio de Tecnologias de la
Informacién y Comunicaciones.

Modifiguese el articulo 118. Paragrafo transitorio._El aumento del
porcentaje de que trata este articulo sera implementado de manera gradual,
en los siguientes términos: Transcurridos dos (2) afios, a partir de la entrada
en vigencia de la presente ley, se aumentara dos (2) puntos porcentuales,
quedando en tres por ciento (3%) el porcentaje de transferencias eléctricas.
Al tercer afo de la entrada en vigencia de la presente ley, se aumentara dos
(2) puntos porcentuales, guedando en cinco por ciento (5%) el porcentaje
de transferencias eléctricas. A partir del cuarto afio de la entrada en vigencia
de la presente ley, se aumentara un (1) punto porcentual, llegando al seis
por ciento (6%) del porcentaje de transferencias eléctricas.
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Incliyase un articulo nuevo. La Caja de Compensacién familiar Campesina
COMCAJA podra ejecutar los planes, proyectos y recursos dispuestos por
el Gobierno Nacional para subsidios y programas sociales dirigidos a la
poblacion campesina, indigena, desplazada, raizal, mujeres cuidadoras
cabeza de familia y reinsertados del conflicto armado, entre otras
poblaciones vulnerables, para lo cual establecerd convenios de mutuo
acuerdo con las Cajas de Compensacion Familiar de las diferentes regiones
del pais cuando asi se requiera

Adicidnese al Plan Plurianual de Inversiones. Construccion del Nuevo
Hospital de segundo Nivel E.S.E. Hospital San Antonio de Mitd -
Departamento de Vaupés.

Adicidnese al Plan ,Plurianual de Inversiones. Estudio, disefio y construccion
del proyecto SACUDETE al parque tipo 1, opcion 1 del municipio de Mitu
del departamento de Vaupés

Adicionese al Plan Plurianual de Inversiones. Construccién plaza de
mercado tradicional del municipio de Mitu departamento de Vaupés

Adiciénese al Plan Plurianual de Inversiones. Construccién sede SENA del
Vaupés.

Adicidnese al plan plurianual de inversiones: Fortalecimiento Turistico y
Cultural, en los Departamentos que conforman la Regibn Amazorinoquia de
Colombia

Adicionese al plan plurianual de inversiones: Mejoramiento genético de los
sistemas agropecuarios en los diferentes ecosistemas de la Region de la
Amazorinoquia Colombiana.

Adicionese al plan plurianual de inversiones: Implementacién de Sistemas
de riego y aprovisionamiento de agua en los Departamentos que conforman
la Amazorinoquia Colombiana.

Adicidnese al plan plurianual de inversiones: Fortalecimiento de alianzas
productivas en los departamentos de la Amazorinoquia Colombiana.

Adiciénese al plan plurianual de inversiones: Creacion de una marca de la
Amazorinoquia para los productos carnicos, lacteos y derivados.

Adiciénese al plan plurianual de inversiones: Implementacién de programas
de cosechas, huertas caseras y cultivos hidroponicos en el area rural y
urbano de la Region de la Amazorinoquia Colombiana.
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Adiciénese al plan plurianual de inversiones: Creacidn y construccion de
centros de acopio alimentario y de distribucion en la Region de la
Amazorinoquia Colombiana.

Adiciénese al plan plurianual de inversiones: Dotacién, Fortalecimiento y
Equipamiento de centros de acopio de maquinaria y vehiculos de carga en
la Region de la Amazorinoquia Colombiana.

Adicibnese al plan plurianual de inversiones: Implementacion de las
Escuelas de Campo y buenas practicas para los campesinos y productores
de la Region Amazorinoquia de Colombia.

Adicionese al plan plurianual de inversiones: Mejoramiento, Fortalecimiento
y Dotacion de la infraestructura fisica de las universidades publicas,
Fundacion Universitaria Internacional del Tropico Americano -Unitropico, y
la Universidad Pedagodgica y Tecnholdgica de Colombia UPTC, en Casanare
y sus sedes de la Region Amazorinoquia.

Adicionese al plan plurianual de inversiones: Ampliacion de cobertura en
educacioén superior con la Universidad de la Amazonia. Universidad de los
Llanos Unillanos.

Adicidnese al plan plurianual de inversiones: Creacion de Ciudadela
universitaria para zonas de conflicto en el Bajo Putumayo.

Adicionese al plan plurianual de inversiones: Construccién en fase Il de la
Sede universitaria Boguemonte ubicada en el municipio de Granada - Meta.

Adiciénese al plan plurianual de inversiones: Construccion de la sede SENA
Cuervo Araoz- municipio de Mitu

Adicidnese al plan plurianual de inversiones: Elaboracién de un Esquema
de Ordenamiento Territorial Productivo para la Regiéon Amazorinoquia.

Adicionese al plan plurianual de inversiones: Fortalecimiento institucional en
los procesos de legalizaciébn de posesion y tenencia de tierras en los
Departamentos que conforman la Regiébn Amazorinoquia de Colombia.

Adicionese al plan plurianual de inversiones: Construccion, mejoramiento,
mantenimiento y pavimentacion de vias terciarias que conectan la region
Amazorinoquia.

Adicionese al plan plurianual de inversiones: Mejoramiento de la via del
Cusiana que conecta al Departamento de Boyacéd desde Sogamoso hasta
el Departamento de Casanare en Aguazul.
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o Adicibnese al plan plurianual de inversiones: Ampliacion y conexion
terrestre entre la zona urbana del municipio de leticia y la comunidad
indigena ARARA

e Adiciénese al plan plurianual de inversiones: Construccién del MALECON
INTERNACIONAL DEL MUNICIPIO DE LETICIA, Departamento de
Amazonas

e Adicionese al plan plurianual de inversiones: Mejoramiento y ampliacion de
la via Marginal de la Selva entre Yopal, Casanare y Arauca, Arauca.

¢ Adiciénese al plan plurianual de inversiones: Construccion del Tramo | via
Bogota - Villavicencio.

e Adiciénese al plan plurianual de inversiones: Construccion, mejoramiento,
mantenimiento y pavimentacion de la via Marginal de la Selva en su tramo
Villagarzén, Putumayo- San José del Fragua, Caqueta.

e Adiciénese al plan plurianual de inversiones: Ampliacién y Mejoramiento de
la via Suaza, Huila- Florencia, Caqueta.

e Adiciénese al plan plurianual de inversiones: Construccién via Orito-
Monopamba con conexién via Panamericana y frontera con Ecuador

¢ Adiciénese al plan plurianual de inversiones: Construccion, mejoramiento y
adecuacion de los aerédromos de los municipios de Mita, Carurt y Taraira
en el departamento del Vaupés.

PROPOSICIONES RADICADAS EN COMISION SEPTIMA:

1. Proyecto de Ley 106 de 2022 “Por medio del cual se establece el ingreso base
de cotizacion (ibc) de los independientes”

e Proposicion de articulo nuevo: ARTICULO 3°. Los operadores de
informacion o a quienes estos contraten como terceros para operar la
liquidacion de aportes al Sistema de Seguridad Social Integral, tendran
como condicidn habilitante de funcionamiento y de suscripcién de convenios
con las Administradoras del Sistema de Seguridad Social Integral,
administradoras de aportes parafiscales y entidades financieras encargadas
del recaudo de los aportes, la obligacion de otorgar a los aportantes
asesorias, liquidacién asistida, advertencias y avisos acerca de la
importancia de realizar el pago de aportes en la fecha establecida o efectuar
reporte de novedad de retiro cuando el contrato de prestacion de servicios,
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la afiliacibn como independiente por cuenta propia e independientes con
contratos diferentes a prestacion de servicios personales estén cercanos a
expirar o concurra la situacién de no continuar efectuando aportes sin haber
reportado novedad de retiro. En todo caso, el trabajador debera informar al
operador de informacion o a quienes estos contraten, sobre el plazo de
ejecucion previsto en el contrato. Vencido dicho plazo, ser& obligatorio que
el operador deshabilite al aportante del sistema a efectos de evitar cobros
adicionales una vez haya finalizado el mismo.

Para el cumplimiento de las disposiciones aqui estipuladas, el operador de
informacioén o el tercero contratado tendra la obligacion de explicar de
manera didactica, sencilla y entendible la generacion de intereses de mora
y demas cobros adicionales con cargo al aportante cuando no se paguen
los aportes de manera oportuna o no se efectie la novedad de retiro, asi
como proceder a realizar las operaciones necesarias de guianza y
colaboracién establecidas en el Decreto 780 de 2016, o aquel que lo
modifique o sustituya, para que el aportante evite cometer errores en la
liquidacién y omisiones en el reporte de novedades de retiro.

Paragrafo 1. Para efectuar la liquidacién asistida, asesorias, advertencias
y avisos de que trata el presente articulo, los operadores de informacién
deberan utilizar correos electrénicos, mensajeria de texto, canales de
contacto con los aportantes y la totalidad de la capacidad de los sistemas o
mecanismos tecnoldgicos suscritos en los convenios de operacion para
garantizar el flujo oportuno de informacion de liquidacion de aportes al
Sistema de Seguridad Social Integral. Paragrafo 2. El Ministerio de Salud y
Proteccion Social, en conjunto con el Ministerio de Trabajo y la Unidad
Administrativa Especial Pensional y Contribuciones Parafiscales de la
Proteccién, reglamentaran lo dispuesto en el presente articulo.

2. Proyecto de Ley 039 de 2021 “Por el cual se promueven los espacios para los
animales de compafia en los establecimientos abiertos al publico”

¢ Modifiquese el articulo 5 de la ponencia presentada en los siguientes
términos: Articulo 5°. Modifiquese el articulo 437 118 de la ley 1801 de
2016, el cual quedara asi (..)

3. Proyecto de Ley 071 de 2022 “Por medio de la cual se modifica el cédigo
sustantivo del trabajo en lo referente al procedimiento disciplinario en las
relaciones de trabajo particulares y se dictan otras disposiciones”

¢ Modifiquese el numeral 1 del articulo 5 de la ponencia presentada en los
siguientes términos: Dentro de los tres (3) dias siguientes a la comision de
la conducta, o del conocimiento por parte del empleador de la conducta
susceptible del proceso disciplinario, el empleador debera enviar una
comunicacion formal informando apertura del proceso disciplinario a la
persona a quien imputan las conductas posibles de sancion.
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4. Proyecto de Ley 090 de 2022 Camara “Por el cual se modifica el sistema general
de riesgos laborales y se dictan otras disposiciones en esta materia”

o Modifiquese el articulo 1 de la ponencia presentada en los siguientes
términos: Articulo 1. OBJETO. la presente ley tiene como objeto,
establecer la forma como se fortaleceran los procesos de vigilancia, control
y optimizacién de los recursos del sistema general de riesgos laborales, por
el cual, es un deber de todos sus actores, propender armdnicamente por
garantizar el debido uso de los mismos, con el fin de lograr contribuir al
desarrollo de la seguridad y salud en el trabajo. de-la-fuerza-productiva-del
pais.

5. Proyecto de Ley 124 2022 “Por medio de la cual se establecen mecanismos para
fortalecer la cobertura del programa subsidios no vis y se dictan otras
disposiciones”

¢ Madificacion al titulo de la ponencia presentada en los siguientes términos:
“por medio de la cual se establecen mecanismos para fortalecer la cobertura
a la vivienda FRENCH FRECH NO VIS y se dictan otras disposiciones”

6. Proyecto de Ley 013 de 2022 “Por medio del cual se modifica la ley 1990 de
2019, referente a la perdida y el desperdicio de alimentos y se dictan otras
disposiciones”

e Modifiquese el articulo 1 de la ponencia presentada en los siguientes
términos: Articulo 9°. Adicibnese un articulo a la Ley 1990 de 2019 el cual
guedara asi: Articulo 9C°. Convenios. Todos los actores de la cadena de
suministro de alimentos, relacionados directa o indirectamente con el sector
de alimentos, identificados como personas naturales o juridicas, privadas o
publicas, nacionales o extranjeras con actividad en Colombia deberan
podran celebrar convenios con akmenesuna{d) organizaciones sin animo
de lucro legalmente constituidas, en cuyo objeto social y en sus estatutos,
sefalen de manera expresa la funcion de recolectar alimentos para ser
distribuidos de manera gratuita con destino al cubrimiento de las
necesidades de la poblacion. Esto con el objetivo de facilitar la entrega de
alimentos a titulo gratuito.

7. Proyecto de Ley N° 074 de 2022 Camara, “Por medio del cual se establece la
Pension Basica a la Persona Mayor y se dictan otras disposiciones”

e Adicidnese un nuevo articulo a los siguientes términos. Articulo nuevo.
Perdida de la pension bésica ala persona mayor. El beneficiario perdera
la prestacién monetaria cuando deje de cumplir los requisitos establecidos
en la presente ley y en los siguientes eventos: Muerte del beneficiario,
comprobacion de falsedad en la informacion suministrada o intento de
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conservar fraudulentamente la prestacién y Comprobacion de realizacion
de actividades ilicitas.

e Modifiquese el articulo 5 de la ponencia presentada en los siguientes
términos. Articulo 5°. Colpensiones serd la entidad encargada de otorgar y
administrar la pension basica de a la persona mayor.

e Modifiquese el literal g del articulo 3 de la ponencia presentada en los
siguientes términos. Articulo 3 Requisitos. Para ser beneficiario de la
Pension Bésica a la Persona Mayor se deberan acreditar los siguientes
requisitos:(...) No seran beneficiarios quienes sean propietarios de 2 o
mas vivienda-bienes inmuebles a-su-nombre:

8. Proyecto de Ley No. 339 de 2023 “Por medio del cual se transforma el sistema
de salud en Colombia y se dictan otras disposiciones”

e Modifiquese el articulo 1. Objeto. Por medio de la presente ley se
establecen disposiciones tendientes a fortalecer el Sistema de salud,
fundamentado en un Aseguramiento Social en Salud y en el marco de la
Atencion Primaria en Salud y redes integrales e integradas de salud como
medio para avanzar hacia la cobertura y el acceso universal a la salud, el
mejoramiento de condiciones de vida y el goce efectivo del derecho
fundamental a la salud.

e Incliyase un articulo nuevo en el Capitulo I. Sistema de Salud.
e Modifiquese el articulo 2. Aseguramiento social en salud.

¢ Moadifiquese el articulo 3. Fines de la |ntervenC|on deI Estado; eliminacion

¢ Incluyasé un articulo nuevo.Definiciones

e Modifiquese el articulo 4. Intervencién de determinantes Sociales de la
Salud. Medio ambiente sano

e Modifiquese el articulo 5 Comision Intersectorial Nacional de
Determinantes Sociales de Salud y Salud Publica. Créase la Comision
Intersectorial Nacional de Determinantes Sociales de Salud y Salud Publica,
gue tendr& por objeto: Establecer las intervenciones y recursos para actuar
sobre los Determinantes Sociales de la Salud segun la informacion
epidemioldgica que presente el Instituto Nacional de Salud (INS), quien
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debera solicitar informacién a las demas instituciones con competencias
respecto a los determinantes en la salud.

Modifiquese el articulo 7. Gobernanza, Rectoria y Direccién del Sistema
de Salud. La rectoria y direccion del Sistema de Saludsera ejercida por el
Ministerio de Salud y Proteccion Social.

Modifiquese el articulo 8. Consejo Nacional de Salud. Créese el G
Nacional de Salud, como érgano asesor del Gobierno Nacional en materia
de salud, siendo un espacio de concertacion entre los diferentes integrantes
del Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS) y cuya funcion
sera emitir recomendaciones a los diferentes sectores del Gobierno Nacional
para garantizar el goceefectivo del derecho fundamental a la salud.

Modifiquese el articulo 9. Funciones del Consejo Nacional de Salud.
Proponer_estrategias encaminadas al buen recaudo, flujo v uso de los
recursosde manera _que se garantice la sostenibilidad del Sistema, y la
garantia del derechofundamental a la Salud.

Modifiquese el articulo 10. Consejos Territoriales de Salud. Podran
presentar estrategias para garantizar la aplicacion territorial de las politicas
publicas de salud, incluidas en el Plan Decenal de Salud Publica,
propondran las politicas especificas a desarrollar en el respectivo territorio,
segun las necesidades identificadas y los objetivos definidos en él, en
concordancia con los criterios, metas y estrategias definidas en la politica
publica nacional de salud y adelantaran la coordinacién, seguimiento y
veeduria para el buenfuncionamiento del Sistema de Salud y sus redes
integrales e integradas de salud, asi como de sus recursos en el Territorio.

Eliminese el articulo 11. Equipos de salud territoriales.

Eliminese el articulo 12. Redes Integrales e Integradas de Servicios de
Salud-RIISS.

Modifiquese el articulo 13. Criterios determinantes de las redes integrales e
integradas de servicios de salud —RIISS. Territorio para la Gestién en
Salud. El Ministerio de Salud y Proteccion Social definira Territorios para la
Gestion en Salud, como estructuras funcionales, promoviendo el
fortalecimiento del disefio y aplicacion de las politicas publicas adecuadas
a la realidad territorial; la focalizacion y priorizacién efectiva de la inversion
territorial y el cierre de brechas e inequidades en salud.

Modifiquese el articulo 14. Cobertura de atencion del Sistema de Salud.
De conformidad con el articulo 15 de la Ley 1751 de 2015, la prestacion
de salud es garantia del derecho por lo que toda persona nacional o
extranjera podra solicitar la prestacion de servicios de salud; se prohibe la
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negacion de prestacion de servicios de salud a quien lo solicite. La Atencion
en salud comprende la prestacién de servicios y tecnologias en salud,
estructurados sobre una concepcion integral de la salud, que incluya la
promocién, la prevencion, la prediccion, la atencion de la enfermedad, la
rehabilitacion, la paliacion y muerte digna. Lo anterior sin perjuicio de las
exclusiones gue se sefalen en el mecanismo participativo conforme a
laley 1751 de 2015.

Modifiquese el articulo 15, paragrafo nuevo. Sistema Integral de Calidad en
Salud (SICA)._Paragrafo 2. El Gobierno nacional expedira en los seis (6)
meses siguientes a la promulgacion de la presente la modificacién de los
estandares de habilitacion financiera de las Entidades Gestoras de Salud y
Vida, ajustandolas a los nuevos roles y funciones expedidas en la presente

ley.

Modifiquese el articulo 18. Tipologias y-riveles de Instituciones de
Salud del Estado - ISE I:asﬂlnsmuetene&eleé}aludrdel—.%stadeqse

Modifiquese el articulo 19, paragrafo nuevo. Régimen juridico de las
Instituciones de Salud del Estado -ISE Paragrafo. Aquellos establecimientos
publicos creados por la Ley, Asambleas Departamentales,
Consejos Distritales o Municipales, que estén adscritos a Ministerios,
Departamentos, Distritos o Municipios que en el momento estan
desarrollando actividades de salud y saneamiento ambiental, seran
considerados _como__Instituciones de Salud del Estado (ISE), con
denominacién de “Instituciones de Salud Ambiental Estatal (ISAE).

Modifiquese el articulo 20. Presupuesto de las Instituciones de Salud del
Estado. Para los servicios de mediana y alta complejidad el presupuesto de
la_ISE se cruzard contra la productividad tomando como referencia la
facturacion de acuerdo a las tarifas definidas conforme a la presente ley.

Modifiquese el articulo 28. Educacién continua y actualizacion en
administraciéon de servicios de salud. Paragrafo. El Ministerio de Salud
y Proteccion Social a través de las Instituciones de Educacion Superior
con_experiencia en postgrados en salud convendrd y estructurara los
planes y programas de formacion, asistencia técnica y capacitacién, para el
desarrollo de las capacidades institucionales que exija la implementacion
del Sistema de Salud
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Modifiquese el articulo 35. Plan Nacional de Equipamiento en Salud. El
Ministerio de Salud y ProteccionSocial estructurard un Plan decenal de
Equipamiento y dotacion en Salud con criterios de equidad regional, con la
participacién de las Direcciones Territoriales de Salud, quienes deberan
presentar cada cuatro (4) afios los planes de inversién en infraestructura y
dotacion, en concordancia con el periodo de gobierno, y podran hacer
ajustes a dichos planes por contingencias que ameriten una revision y
ajuste. Este plan se financiara con recursos especificos administrados por
la ADRES. Paraeste propdsito, podran disefiarse lineas de crédito con
tasas compensadas u otros instrumentos de alivio de deuda.

Modifiquese el articulo 36. Redes Integrales e Integradas de Servicios de
Salud-RIISS En el modelo plural de aseguramiento las Entidades Gestoras
de Salud y Vida, en coordinacién con las direcciones territorialesde salud,
teniendo en cuenta el comportamiento epidemioldgico vy las prioridades del
Plan Territorial de Salud, deben conformar las RIISS, articulando los
servicios primarios y complementarios, los demas prestadores de servicios
de salud vy los proveedores de tecnologias en salud.

Modifiquese el articulo 38 . Criterios determinantes de las redes
integrales e integradas de servicios desalud — RIISS. Organizacion y
gestion. Comprende la gestion eficiente e integrada de los
componentes dela red, tales como, tecnologias de soporte clinico, sistemas
administrativos, asistenciales y de apoyo logistico, recursos humanos,
procesos y procedimientos, para adelantar una gestion basada en
resultados que alimenten el Sistema Publico Unificado Unicetntegral de
Informacion en Salud - SPUIIS.

Modifiquese el articulo 39. Organizaciéon y Conformacion de las
Redes Integrales e integradas de Servicios de Salud — RIISS Las
Redes Integrales e Integradas de Servicios de Salud se organizaran
y autorizaran para un Territorio de Salud, por el Ministerio de Salud y
ProtecciénSocial con el apoyo de las direcciones Departamentales y
Distritales y la coordinacién con_las Getes de Salud y Vida que
pertenezcan al territorio de salud. Las RIISS se deberan registrar en
el aplicativo que para el efecto determine el Ministerio de Salud y
Proteccion Social.

Modifiquese el articulo 40. Sistema de Monitoreo de las Redes Integrales
e Integradas de Servicios deSalud. El Ministerio de Salud y Proteccion
Social y la Superintendencia Nacional de Salud generardn un sistema
de monitoreo del desempefio, la calidad y la garantia de acceso efectivo a
servicios de salud de las Redes Integrales e Integradas de Servicios de
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Salud (RIISS), tanto de las Gestoras de Salud y Vida como del Modelo
de Aseguramiento Publico, el cual estara bajo el marco del Sistema
Publico Unificado de Informacion en Salud (SPUIS).

Eliminese el articulo 41. Régimen de contratacién de las ISE

Modifiquese el articulo 42. Servicios Farmacéuticos. Las instituciones que
dispensen medicamentos en el Sistema de Salud deberan habilitar dicho
servicio, de acuerdo con la normatividad que expida el Ministerio de Salud
y Proteccion Social.

Modifiquese el articulo 43. Servicio Unico de atencidn prehospitalaria 'y
extrahospitalaria. Las Direcciones Municipales con el apoyo del CRUE del
nivel seccional y las entidades Distritales de Salud tendran bajo su
responsabilidad servicio Unico de atencién prehospitalaria de urgencias, el
gue podra integrarse con otros servicios de emergencia como los cuerpos
de bomberos o la Cruz Roja

Modifiquese el articulo 44. Centro de Atencion Primaria en Salud y
adscripcion de la poblacién. El Centro de Atencién Primaria en Salud
(CAPS) es la unidad polifuncional de base territorial de las Redes Integrales
e Integradas de Servicios de Salud, en los que se establece el primer
contacto de la poblacién con el sistema de salud, que organiza la
adscripcion poblacional y presta servicios del nivel primario individuales,
colectivos, sociosanitarios, ambientales a nivel intra y extramural.

Modifiquese el articulo 45. Estructura y funcionamiento de los Centros de

Atencion Primaria en Salud- CAPS Gestién-de-incapacidadesylicencias
de-maternidad-y-paternidad

Eliminese el articulo 47. Entidad de Salud del Estado Itinerante.

Eliminese el articulo 49. Transformacion de las Entidades Promotoras de
Salud (EPS).

Eliminese el articulo 50. Naturaleza y funciones de las Gestoras de salud y
vida.

Eliminese el articulo 51. Transitorio

Eliminese el articulo 52. Gobierno corporativo y rendicién de cuentas.
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Modifiquese el articulo 53. Seguimiento, evaluacién, mejoray resultados
de las Redes Integrales e Integradas de Servicios de Salud (RIISS). El
Seguimiento, evaluacion y mejora de la gestion de las Redesintegrales e
Integradas de Servicios de Salud (RIISS) se realizara de acuerdo con los
indicadores de gestion integral y resultados en salud, sociales,
administrativos y financieros.

Inclayase un articulo nuevo en el Capitulo VI. Habilitacion de las Redes
Integrales e Integradas de Servicios de Salud (RIISS). El Ministerio de
Salud y Proteccion Social definira los estdndares, criteriosy mecanismos
para la conformacion de las RIISS en los Territorios de Gestion de Salud.La
habilitacion de las Redes Integrales e Integradas de Servicios de Salud
(RIISS) debera estar bajo el marco del Sistema Integral de Calidad en Salud
(SICA), de tal manera que esté en armonia con el enfoque en resultados en
salud y enfoque diferencial,de acuerdo con las condiciones de los distintos
territorios.

Incliyase un articulo nuevo en el Capitulo VI. Condiciones para la
Habilitacion de las Redes Integrales e Integradas de Servicios de Salud
(RIISS). Las Redes Integrales e Integradas de Servicios de Salud se
habilitaran para un Territorio de Gestidén de Salud, por el Ministeriode Salud
y Proteccion Social fundamentado el aval que otorguen las respectivas
direcciones Departamentales y Distritales que pertenezcan al territorio de
gestion en salud, previa concertacion de la conformacion de las redes de
servicios de salud de su jurisdiccién en coordinacion con las Entidades
Gestoras de Salud y Vida.

Modifiquese el articulo 56. Atenciéon Primaria Integral en Salud (APIS).
Paragrafo. El componente predictivo del modelo estara desarrollado _en
conjunto por_el Ministerio de Salud y Proteccién Social, las Direcciones
Departamentales, Distritales y Municipales deSalud, las Entidades Gestoras
de Salud y Vida, las instancias encargadas del aseguramiento social
publico, la Administradora de los Recursos del Sistema General de
Seqguridad Social en Salud (ADRES) vy los prestadores de Salud.

Eliminese el articulo 58. Obligatoriedad del pago de cotizaciones y
contribuciones.

Eliminese el articulo 59. Entidad Administradora de los Recursos del
Sistema de Salud, ADRES.

Modifiquese el articulo 61. Prestacién de servicios especiales para
enfermedades raras y su prevencion El Ministerio de Salud y Proteccién
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Social fomentard y organizard la red de las instituciones o centros
especializados en enfermedades raras, con el objeto de optimizar el
diagnéstico preciso y oportuno y garantizar la respuesta terapéutica para
estas patologias, sin importar la ubicacién geografica de la institucion ni del
paciente, asi como disefiar y llevar a cabo programas de investigacion
genética que prevengan su incidencia para disminuir su prevalencia. Las
Entidades Gestoras de Salud y Vida tendran la responsabilidad de
garantizar el acceso a los servicios de salud de estos pacientes en el modelo
plural de aseguramiento en salud.

Modifiquese el articulo 64. Cotizaciones y Aportes Son aportantes al
Sistema de Salud las empresas, los rentistas, los trabajadores con relacién
laboral de cualquier naturaleza, los independientes y los contratistas, y los
pensionados. Los aportantes presentaran las liquidaciones de sus
cotizaciones ante los operadores del pago de aportes autorizados y con
destino a la Cuenta Unica de Recaudo determinada y administrada por la
Administradora de Recursos de la Salud, ADRES. Asi mismo _todos los
recursos gue hagan parte a la fecha de aprobacién de la presente ley
de las fuentes gue financian la ADRES.

Modifiquese el articulo 66. Entidad Administradora de los Recursos del
Sistema de Salud, ADRES La Administradora de Recursos del Sistema de
Salud ADRES, sera pagador Gnico de manera gradual de acuerdo con las
capacidades que adquiera en el caso del modelo publico de aseguramiento
social, a cuyo efecto le corresponde reconocer, auditar y pagar las cuentas
de las prestaciones de servicios de salud y demas obligaciones establecidas
como responsabilidad del aseguramiento social en salud y administrar los
sistemas de informacion que permiten hacer los pagos a prestadores y
proveedores.

Eliminense el articulo 68. Reserva técnica del Estado para garantizar el giro
directo.

Eliminense el articulo 69. Servicios sociales complementarios en salud .
Eliminense el articulo 70. Fondos de Salud.

Eliminense el articulo 71. Modificatorio del numeral 1 del articulo 47 de la
Ley 715 de 2001

Eliminense el articulo 72. Recursos complementarios para la financiacién
de servicios de mediana y alta complejidad.
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Modifiquese el articulo 74. Fondo Cuenta Regional de Salud. Destinacion
de los recursos administrados por la ADRES. Los recursos
administrados por la Administradora de Recursos para la Salud - ADRES se
manejaran por concepto de gasto y seran destinados a lo siguiente: 1. La
financiacion de los servicios de atencién primaria que comprende la
atencion basica en salud, la promocion de la salud y prevencion de la
enfermedad, y la operacion de los equipos territoriales de salud. 2.
Soluciones de transporte para garantizar la oferta activa de servicios
basicos de salud de las poblaciones rurales y dispersas por parte de los
equipos extramurales.

Eliminense el articulo 75. Autorizacion de pago de servicios

Eliminense el articulo 76. Gestidén de cuentas por prestacion de servicios de
salud.

Eliminense el articulo 77. Prestaciones econdmicas.

Incliyase un articulo nuevo en el Capitulo VII. Modelo Diferencial de
Salud. El Aseguramiento Social en Salud y la prestacion de servicios de
salud en zonas territoriales que cuenten con cualquiera de lassiguientes
caracteristicas: baja densidad o alta dispersion de la poblacién, presencia
de comunidades étnicas, reconocidas por el marco legal y normativo
correspondiente, o altaprevalencia de personas con discapacidad, limitada
oferta de servicios, dificil accesibilidad, bajo desarrollo institucional o de
capacidad instalada, debera desarrollar modelos de atencién diferenciados
gue se ajusten a dichas caracteristicas territoriales. Estos modelos se
construirdn con una activa participacion de las comunidades y se
garantizara la sostenibilidad financiera del Sistema.

Modifiquese el articulo 80. Autorizacién de pago de servicios. La
Administradora de Recursos para la Salud ADRES autorizara en el modelo
publico de aseguramiento social el pago de los servicios de mediana y alta
complejidad que presten las instituciones prestadoras de servicios de salud
publicas, privadas o mixtas, que conformen la red integral e integrada de
servicios de salud de la region, segun el régimen de tarifas y formas de pago
gue fije el Gobierno Nacional para el Sistema de Salud.

Modifiquese el articulo 81. Gestion de cuentas por prestacion de
servicios de salud. Las instituciones prestadoras de servicios de salud
publicas, privadas y mixtas presentaran las cuentas de servicios solicitados
y prestados a la instancia de la Administradora de Recursos para la Salud
ADRES o0 a las Entidades Gestoras de Salud y Vida cuando

Calle 10 No 7-50 Capitolio Nacional WWWw.camara.gov.co
Carrera 7 N° 8 =68 Ed. Nuevo del Congreso twitter@camaracolombia
Carrera 8 N° 12 B- 42 Dir. Administrativa Facebook: @camaraderepresentantes
Bogota D.C - Colombia PBX 4325100/5101/5102

Linea Gratuita 018000122512

19



http://www.camara.gov.co/portal2011/index.php/servicios-al-ciudadano/servicios-de-atencion-en-linea/contactenos
http://www.camara.gov.co/

.
1
1

CONGRESO

Secretaria General

|| : S e INFORME DE GESTION PARA LA RENDICION DE CODIGO | LM.P.1-F04
oo ISl | CUENTAS DE LOS HONORABLES REPRESENTANTES A | version | 022019
NIT: 899999098-0 LA CAMARA PAGINA 20 de 49

corresponda, las cuales pagaran el 80% de su valor dentro de los 30 dias
siguientes a su presentacion, y el pago del 20% restante estara sujeto a la
revision y auditoria de las cuentas.

Eliminense el articulo 83. Caracter de los informes de las instancias y
organos del sistema de Salud.

Eliminense el articulo 84. Acreencias de las EPS.

Eliminese el articulo 86. Caracteristicas del Sistema Publico Unificado e
Interoperable de Informacién en Salud.

Eliminense el articulo 87. Objetivos generales del Sistema Publico Unificado
e Interoperable de Informacion en Salud.

Eliminense el articulo 88. Identificacion de medicamentos.

Eliminense el articulo 89. Tecnologia de informacion y comunicaciones al
servicio de la atencion en salud.

Eliminese el articulo 90. Desarrollo del sistema publico unificado e
interoperable de informacién en salud.

Eliminese el articulo 91. Participacion ciudadana y social en el sistema de
salud.

Eliminese el articulo 93. Superintendencia nacional de salud.

Modifiquese el articulo 94. Inspeccion, vigilancia y control. Caracter de los
informes delas instancias y 6rganos del Sistema de Salud. Para cumplir
con su obligacion de generar informes, las instancias y 6rganos del Sistema
de Salud estardn conectados permanentemente al Sistema Publico
Unificado e Interoperable Unico—tntegrado de Informacion en Salud —
SPUIIS, que es abierto, transparente y accesible, con la informacion
disponible en linea para todos los interesados.

Modifiquese el titulo IX CAPITULO IX. SISTEMA PUBLICO UNIFICADO E
INTEROPERABLE DE INFORMACION EN SALUD

Modifiquese el articulo 96. Sistema de Unificado e_Interoperable de
Informacién en_Salud. Se estructurara el Sistema Publico Unificado e
Interoperable de Informacion en Salud — SPUIS, que permita la toma de

decisiones en todos los niveles e instancias, los datos abiertos para la
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gestion integral del Sistema de Salud y la rendicion de cuentas. Se
garantizara asignacion presupuestal especifica para el funcionamiento
operativodel Sistema Publico Unificado e Interoperable de Informacion en
Salud — SPUIS, cuyos criterios de funcionamiento, accesibilidad e
interoperabilidad seran definidos por el Ministerio de Saludy Proteccion
Social. Dicho sistema entrara a operar en un periodo ho mayor a un afo.

Incliyase un articulo nuevo en el Capitulo IX Elementos esenciales del
Sistema Unificado e Interoperable de Informacién en Salud (SUIS). Son
elementos esenciales del SUIS: 1)Proporcionar "informacion para la accion;
2) Mostrar resultados y aportar pruebas para futuras intervenciones;
3)Fundamentar los datos para la rendicidn de cuentas; 4) Mejorar la calidad
de los analisis y la capacidad para tomar decisiones correctas;

Modifiquese el articulo 97. Caracteristicas del Sistema Publico Unificado
e _Interoperable de Informacion. El Sistema Publico Unificado e
Interoperable de Informacién en Salud (SPUIS) es transversal a todo el
Sistema de Saludpara garantizar acceso en linea, transparente, y en tiempo
real a servicios informaticos para la realizacion de transacciones de salud y
econdmicas por parte de cada actor del sistema de sid

Modifiquese el articulo 98. Informacién en Salud. El Sistema Publico
Unificado e _Interoperable de Informacion en Salud - SPUIS tendra como
principios de organizacion el seguimiento de la salud de las personas, las
familias y las comunidades, asi como el soporte informético a la realizacion
de las actividades asistenciales, de promocion y prevencion, junto con las
referentes a los aspectos econdmicos y financieros, la gestion de la
infraestructura de prestacién de servicios incluyendo el registros de redes
de servicios y de territorios de salud, asi como lo dispuestoen el articulo 19
de la Ley 1751.

Modifiquese el articulo 101. Desarrollo del Sistema Puablico Unificado e
Interoperable de Informacion en Salud. El Ministerio de Salud y
Proteccion Social tendra la responsabilidad de disefar, desarrollar o
integrar el Sistema Publico Unificado e Interoperable de Informacién en
Salud (SPUIS) y de garantizar su funcionamiento con calidad y fluidez,
ademés de promoverlo para lograr el compromiso de todos los integrantes
del Sistema de Salud en su responsabilidad frente al mismo. Para ello
fortalecera y adecuara la Oficina de Informacion y Tecnologia de forma que
sea capaz de responder a los retos de implementacion, operacion,
mantenimiento y soporte del SPUIS. Laincorporacion de la informacion al
Sistema Publico Unificado e_interoperable de Informacion en Salud -
SPUIS en el area administrativa y asistencial son obligatorias para todos los
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integrantes del Sistema de Salud. El SPUIS incorporara dentro de las
funcionalidades o servicios informaticos de apoyo al modelo de atencion las
tecnologias en salud y atencion médica y odontolégica a las redes de
servicios para que las personas tengan acceso a ellas. La prescripcion
médica y odontolégica se hara por medio electrénico con base en estas
tecnologias.

Inclyase un articulo nuevo en el Capitulo IX. Subsistemas del Sistema
Unificado e Interoperable de Informaciénen Salud (SUIS). El SUIS estara
conformado por al menos los siguientes subsistemas: Subsistema de
Gestién del Riesgo en Salud. En el que se gestionaran datos e informacién
relativos a: Desarrollar perfiles sanitarios cronoldgicos nacionales y
regionales, en particular de morbilidad, mortalidad y utilizacién de servicios,
junto con el despliegue de los recursos adecuados para la evaluacion de los
cambios generales de esos perfiles a lo largo del tiempo.

Modifiquese el articulo 103. Ambitos de la participacion ciudadana y
social. La participacion vinculantede las personas y de las comunidades
organizadas podra ser ejercida en los siguientes ambitos: Participacion en
los procesos cotidianos de Atencion Primaria Integral en Salud (APIS).
Ademdas de las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud, los
agentes del Sistema de Salud desarrollaran procesos y procedimientos
para el libre ejercicio de la autonomia de las personas en materia de salud,
de manera que puedan expresar, mediante consentimiento informado y
consciente su aceptacion o rechazo de cualquier procedimiento o
intervencion que implique riesgos razonables, técnicos y morales.

Eliminese el articulo 104. Politica nacional de ciencia, tecnologia e
innovacién en salud.

Incliyase un articulo nuevo en el Capitulo Xll. Fortalecimiento del
Instituto Nacional de Vigilancia de Medicamentos y Alimentos
(INVIMA). El Gobierno Nacional, en cabeza del Ministerio de Salud y
Proteccion Social y bajo el marco de la Politica de innovacién y desarrollo
deciencia y tecnologia en salud, disefiara e implementara el plan integral de
fortalecimientopara el Instituto Nacional de Vigilancia de Medicamentos y
Alimentos (INVIMA), para hacerlo &gil, transparente y moderno,
aumentando sus capacidades en talento humano y mecanismos de
evaluacion de desempefio de estos, implementacion de sistemas
informaticos que automaticen procesos, fortalecimiento de la ciberseguridad
y estandarizacion de procesos técnicos, regulatorios y eliminacién de
barreras administrativas basado en la implementacién de las mejores
practicas internacionales adoptadas y adaptadas a la entidad.
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Eliminese el articulo 107. Regulacién de precios de medicamentos.

Incliyase un articulo nuevo en el Capitulo X . Resolucion administrativa
de las necesidades de los usuarios del Sistema de Salud. La
Superintendencia Nacional de Salud generara un mecanismo de resolucion
administrativa de solicitudes de los usuarios del Sistema de General de
Seguridad Social en Salud (SGSSS), el cual contard con un sistema
interoperable con los canales de Peticiones, Quejas y Reclamos de las
Gestoras de Salud y canales propios de la Entidad Nacionales y territoriales
para acceso a este mecanismo por parte de los ciudadanos. El mecanismo
debera contemplar las capacidades de los territorios para responder a estas
solicitudes y la oportunidad de respuesta razonable por parte del Sistema
Salud, siempre anteponiendo la garantia del derecho fundamental a la salud
y en ninguna circunstancia colocando en riesgo la vida de ninguna persona.
Este mecanismo debera resolver las peticiones, quejas y reclamos en un
término no mayor a 5 dias calendario desde su interposicion por parte del
usuario.

Inclayase un articulo nuevo en el Capitulo XlI. Del Instituto de Evaluacién
Tecnoldgica en Salud (IETS) delinstituto de evaluacién tecnolbgica
en salud-IETS. El Instituto de EvaluaciénTecnologica en Salud-IETS,
entidad descentralizada indirecta o de segundo grado delorden nacional
seguird siendo una entidad independiente en el ambito técnico y
administrativo. Le corresponderd al Gobierno Nacional, por medio del
Ministerio de Saludy Proteccion Social, destinar y transferir los recursos
necesarios de su presupuesto adelantar de manera exclusiva e
independiente las evaluaciones de tecnologiaen materia de salud que se
consideraran de referencia dentro del Sistema de Salud, teniendo en
cuenta criterios cualitativos ycuantitativos que permitan una evaluacion
holistica y justa de cualquier tecnologia desalud, conforme a lo establecido
en el articulo 93 de la Ley 1438 de 2011.

Incliyase un articulo Nuevo en el Capitulo XllI. Politicas de Estado para la
soberania y seguridad farmacéutica. Tanto la Politica de innovacion y
desarrollo de ciencia y tecnologia en salud, como la Politica para el acceso
de Medicamentos, Insumos y Tecnologias de salud seranpoliticas de
Estado para garantizar la soberania y seguridad farmacéutica.

Incliyase un articulo nuevo en el Capitulo XlIl. Necesidades estratégicas
del talento humano en salud. En el marcode la Politica Nacional de Talento
Humano en Salud, el Ministerio de Salud y ProteccionSocial definird las
necesidades estratégicas de THS para el pais, cada cuatro afos, las cuales
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deberan ser abordadas de forma arménica y coordinada con el Ministerio
de Educacién Nacional y demés Entidades que corresponda.

Incliyase un articulo nuevo en el Capitulo Xlll. Observatorio de Talento
Humano en Salud. El Gobierno nacional, dentro de os seis (6) meses a
partir de la entrada en vigencia de la presente Ley, adelantara la
reorganizacion del Observatorio de Talento Humano en Salud (OTHS), de
manera que este se desarrolle como una iniciativa de cooperacion entre
varios sectores y organizaciones para mejorar las decisiones politicas en
materia de THS, para el intercambio de informacion y desarrollo de
capacidades para mejorar el desarrollo del personal sanitario. EI OTHS
debera tener como principales funciones:1. La consolidacién de informacion
sobre el THS. 2. El analisis y la obtencién de pruebas sobre la dindmica del
mercado laboral

Incliyase un articulo nuevo en el Capitulo Xlll. Incentivos para la
suficiencia y redistribucion del Talento Humano enSalud. ElI Gobierno
Nacional, dentro del afio a partir de la entrada en vigencia de la presente
Ley, y con base en el diagnostico estratégico, formulara e implementara
incentivos que contribuyan a incrementar la atraccion, captacion y retencion
de profesionales de salud necesarios, pertinentes y suficientes en las zonas
rurales y remotas con poblacién dispersa, con el propdsito de reducir las
brechas de desigualdad en salud, en el marco de la garantia al derecho
fundamental a la salud, y aumentar la disponibilidad de talento humano en
salud, adecuadamente capacitado y distribuido de forma eficiente.

Modifiquese el articulo 125. Becas para formacion de médicos.
Paragrafo 1. Los beneficiarios nacionales y extranjeros de becas de
residencias médicas deberan retribuir el mismo tiempo de duracién del
estudio con trabajo remunerado en las regiones con requerimientos de dicho

personal.

Eliminese el articulo 136. Atencion de las peticiones, quejas o reclamos por
parte de los usuarios durante el periodo de transicion.

Eliminese el articulo 137. Transicion hacia las nuevas Instituciones de Salud
del Estado - ISE

Articulo nuevo. Unidad de Pago por Capitacion (UPC). El Ministerio de
Salud y Proteccién Social, en conjunto con el Ministerio de Hacienda y
Crédito Publico y,tomando en cuenta las recomendaciones del Consejo
Nacional de Salud, definira el valoranual de la Unidad de Pago por Capitacion

Calle 10 No 7-50 Capitolio Nacional WWWw.camara.gov.co
Carrera 7 N° 8 =68 Ed. Nuevo del Congreso twitter@camaracolombia
Carrera 8 N° 12 B- 42 Dir. Administrativa Facebook: @camaraderepresentantes
Bogota D.C - Colombia PBX 4325100/5101/5102

Linea Gratuita 018000122512

24



http://www.camara.gov.co/portal2011/index.php/servicios-al-ciudadano/servicios-de-atencion-en-linea/contactenos
http://www.camara.gov.co/

.
1
1

CONGRESO

Secretaria General

|| H DECoLoMBA INFORME DE GESTION PARA LA RENDICION DE CODIGO | LM.P.1-F04
oo ISl | CUENTAS DE LOS HONORABLES REPRESENTANTES A | version | 022019
NIT: 899999098-0 LA CAMARA PAGINA 25 de 49

(UPC), la cual ser& reconocida mensualmentea cada entidad Gestora de
Salud y Vida por cada una de las personas afiliadas al Sistema de Salud.

Articulo nuevo. Célculo del componente fijo de la Unidad de Pago por
Capitacion (UPC) parala atencidn en salud y las prestaciones sociales.
Este componente fijo de la UPC para la atencién en salud y las prestaciones
sociales corresponde a los valores minimos necesarios por cada usuario
para garantizar los servicios y tecnologias en salud a que tienen derecho en
el Sistema. Se determinara por estudios técnicos, considerando ajustadores
de riesgo en funcion de la edad, el sexo, la ubicacion geogréfica, las
condiciones epidemiolégicas y socioeconémicas de la poblacién, el
referenciacién internacional del gasto en salud y otros factores que
determine la clasificacion o respectivo ajustador de riesgo, para cada
Entidad Gestora de Salud y Vida

Articulo nuevo. Célculo del componente variable de la Unidad de Pago
por Capitacién (UPC). El componente variable de la Unidad de Pago por
Capitacion (UPC), corresponde al valor que se reconocera a cada Entidad
Gestora de Salud y Vida por la adecuada gestion del riesgo de cada uno de
los afiliados Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS) a su
cargo. Este componente sera un incentivo general del Sistema de Salud a
los resultados en salud, la calidad de la atencion y la respuesta a las
expectativas de los usuarios.

Articulo nuevo. Implementacién del Calculo de la UPC con el
componente fijo y variable. El Ministerio de Salud y Proteccion Social y el
Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, realizardn un estudio técnico a
profundidad con los criterios para el célculo de la UPC dispuestos por esta
Ley, el cual debe ser completado antes de los siguientes dieciocho (18)
meses luego de la sancién de la presente Ley. El estudio sera presentado
al Consejo Nacional de Salud, el cual emitirhd sus recomendaciones; con
base en lo anterior se adoptara el nuevo calculo por parte del Sistema
General de Seguridad Social en Salud (SGSSS).

Articulo Nuevo. Componente fijo de la Unidad de Pago por Capitacion
para los gastos administrativos de las Entidades Gestoras de Salud y
Vida. Esta destinado a la atencion en salud y las prestaciones sociales;
corresponde a los valores minimos necesarios por cada usuario para
garantizar los servicios y tecnologias en salud a que tienen derecho en el
Sistema

Incliyase un articulo nuevo al capitulo VIII Desviaciéon de costos en
salud. En caso de una situacidon sobreviniente y no previsible en salud,
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como la declaratoria de una Emergencia Sanitaria o un desastre natural,
entre otras, o cuando se compruebe una desviacién del costo en salud como
resultado de factores que incidan en el aumento de las frecuencias y costos
en salud ante cambios en variables macroeconoémicas, el Estado asumira
el déficit o la desviacion generada durante la siguiente vigencia.

Modifiquese el articulo 141. Transformacién de las Entidades
Promotoras de Salud (EPS). Las actuales Entidades Promotoras de Salud
(EPS) deberan transformarse en Entidades Gestoras de Salud y Vida
(EGVIS) y para ello deben cumplir con el proceso de habilitacion y
funcionamiento que determine el Gobierno nacional. Estas entidades al
transformarse se entienden subrogados a la nueva entidad deberes,
derechos, activos, pasivos y patrimonio y seguiran con los afiliados que
tenga al momento de la transformacion. Del mismo modo presentaran un
plan de reconocimiento de sus deudas con prestadores de servicios de
salud, proveedores de tecnologias en salud o servicios farmacéuticos y
demas acreencias que haya contraido por cualquier naturaleza. Para el
caso de las acreencias con las Empresas Sociales del Estado, en la red
publica hospitalaria, este plan debera estar circunscrito a lo dispuesto por la
presente Ley.

Modifiquese el articulo 142. Funciones de las Entidades Gestoras de
Salud v Vida. Las Entidades Gestoras de Salud y Vida seran entidades de
naturaleza publica, privada o mixta encargadas de gestionar de forma
inteligente e indelegable, los riesgos en salud y el riesgo operativo de la
poblacién afiliada. El Estado delegara en estas entidades funciones publica.

Eliminese el articulo 143. Requisitos aplicables a las Gestoras de Salud y
Vida.

Modifiquese el articulo 145. Articulo 145. Gastos administrativos de las
Entidades Gestoras de Salud. Las Gestores de Salud y Vida recibiran para
la administracién y cumplir las funciones definidas en la presente ley, el
equivalente al 5 % del valor resultante de la suma de la UPC y otros
conceptos que defina el gobierno para los servicios de salud mas las
prestaciones econodmicas del sistema de seguridad social en salud y hasta
un 3% del valor total calculado de laUPC. Este sera calculado teniendo en
cuenta, como minimo los siguientes criterios: (i) Satisfaccion de los
usuarios, (ii) Resultados en salud y (iii) Sostenibilidad financiera del
sistema.El Ministerio de Salud y Proteccion Social formular4d una
metodologia de este calculo, con base en la evolucion de cada criterio y sus
indicadores, el cual reconocera un mayor valor a las Entidades Gestoras de
Salud y Vida que presentan mejores resultados en dichos criterios y sus
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indicadores, frente a un menor valor para aquellas que presenten los
resultados mas bajos.

Articulo nuevo. Limitacién de la Integracion Vertical. Se prohibe la
integracion vertical en los niveles de mediana y alta complejidad por parte
de las Entidades Gestoras de Salud y Vida, salvo por una situacion
certificada por el Ministerio de Salud y Proteccion Social de oferta
insuficiente de prestadores o de servicios de salud que afecten la garantia
de continuidad del derecho fundamental a la salud para la poblacion. Se
permite la integracién vertical en el componente primario de las Redes
Integrales de Servicios de Salud (RIISS).

Articulo nuevo. Control en la Gestién Integral del Riesgo de las
Entidades Gestoras de Salud y Vida. De acuerdo con las funciones de la
vigilancia y el control del aseguramiento establecido con el articulo 44°,
numeral 43.4.1. de la Ley 715 de 2001, en caso de detectar una alerta
temprana por parte del Sistema de Monitoreo de las RIISS sobre la cual la
Entidad Gestora de Salud y Vida no haya hecho la oportuna intervencion,
las Direcciones Departamentales y Distritales de Salud, en coordinacion con
el Ministerio de Salud y Proteccién Social, podran adelantar acciones
administrativas de correccioén de los procesos y actividades especificas
institucionales de las Entidades Gestoras de Salud y Vida, con base en la
mejor evidencia cientifica disponible, concepto o prescripcion médica de un
profesional de la salud debidamente habilitado en el territorio nacional para
garantizar el goce efectivo del derecho fundamental a la salud de los
usuarios. De igual manera, se debera informar de esta situacion a la
Superintendencia Nacional de Salud, quien adelantara las acciones a que
tenga lugar.

Incliyase un articulo nuevo al Capitulo XVI. Permanencia de las EPS. Las
actuales EPS que cumplan requisitos de permanencia tendran 5 afios para
transformarse en Entidades Gestoras de Salud y Vida.

Articulo nuevo. Proceso de retiro ordenado de las Entidades
Promotoras de Salud (EPS). Las Entidades Promotoras de Salud (EPS)
gue no se transformen en Entidades Gestoras de Salud y Vida,(EGISV)
deberan presentar un plan de retiro del Sistema General de Seguridad
Social en Salud (SGSSS) que contemple el saneamiento de deudas de
acuerdo a lo establecido en la presente Ley, asi como un esquema de
transferencia de sus usuarios a las futuras Entidades Gestoras de Salud y
Vida, preservando las condiciones de atencién al momento del retiro, su red
de atencion y los profesionales de la salud a cargo de los pacientes.
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Eliminese el articulo 149

Incliyase un articulo nuevo. Modelo Mixto de Aseguramiento Social en
Salud. Es el sistema de proteccion de los riesgos financieros y de salud de
las personas dentro del sistema de Salud, el cual se operativizara a través
de agentes publicos y privados- mixtos con igualdad de condiciones
financieras, técnicas y administrativas donde los ciudadanos tendran la
libertad de elegir el modelo de aseguramiento.

Incliyase un articulo nuevo. Régimen Unico de Salud. El Gobierno
Nacional unificara los Regimenes de Salud Contributivo y Subsidiado en un
Régimen Unico de Salud en el funcionamiento técnico, financiero y juridico,
dentro del primer (1) afio de vigencia de la presente Ley.

Incliyase un articulo nuevo. Plan Unico de Beneficios en Salud. El
Régimen Unico de Salud contara con un Plan Unico de Beneficios en Salud
acorde con lo dispuesto por la Ley Estatutaria 1751 de 2015, adecuandola
al desarrollo de la politica tecnoldgica y de innovacion en salud establecida
en la presente Ley.

Incliyase un articulo nuevo. Territorializacion del Aseguramiento Social
en Salud. Los modelos de aseguramiento social sean publicos o privados-
mixtos, podran operar en uno o varios Territorios de Gestién en Salud,
definidos por el Ministerio de Salud y Proteccion Social, para lo cual deberan
contar conla capacidad institucional en cada uno de los municipios que
pertenecen a dichoTerritorio, de manera que garanticen la gestion individual
del riesgo en salud y coordinelas intervenciones con los responsables de la
gestion de los riesgos poblacionales, colectivos, e individuales en salud y
riesgos laborales.

Incliyase un articulo nuevo. Definicion. Las Gestoras de Salud y Vida son
las entidades que, en desarrollo de los articulos 5, 14 y 20 de la Ley 1751
de 2015, responden, como delegatarios de la Nacion, por la Gestion Integral
del Riesgo en Salud mediante su participacién en la conformacion de Redes
Integradas e Integrales de Servicios de Salud, para garantizar el acceso
efectivo y de forma articulada a los servicios de salud de la poblacién que
habita en un territorio determinado y el monitoreo y evaluacion de los
resultados en salud, calidad de la atencion y uso racional de los recursos.

Incliyase un articulo nuevo. Articulo Nuevo. Naturaleza de las Gestoras
de Salud y Vida. Las Gestoras de Salud y Vida son entidades de naturaleza
privada, publica o mixta, con o sin animo de lucro, creadas Unicamente para
los fines expresados en esta Ley, conformadas de acuerdo con las
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disposiciones civiles que rigen este tipo de entidades y debidamente
autorizadas y habilitadas para su funcionamiento por la Superintendencia
Nacional de Salud.

Modifiquese el articulo 142. Funciones de las Gestoras de Salud y Vida.
Las Gestoras de Salud y Vida, tienen las siguientes funciones como
delegadas de la Nacion para la gestion integral del riesgo en salud y la
organizacion y gestion de la prestacion del servicio publico esencial de salud
de la poblacién inscrita a su cargo y en el territorio asignado: a) Realizar la
identificacion y  caracterizacibon  demogréfica, epidemioldégica y
socioecondmica de su poblacién inscrita. b) Identificar los principales
riesgos de enfermar y morir de su poblacion a cargo y los determinantes
sociales de mayor peso en su materializacion.

Modifiquese el articulo 143. Habilitacion y permanencia de las Gestoras
de Salud y Vida. El Gobierno Nacional establecera las condiciones y
requisitos técnicos y administrativos de habilitacion y permanencia de las
Gestoras de Salud y Vida. La Superintendencia Nacional de Salud habilitara
a las Gestoras de Salud y Vida y hara el seguimiento al cumplimiento de los
requisitos de permanencia de estas entidades.

Incliyase un articulo nuevo. Uso de los recursos de la UPC por parte de
las Gestoras de Salud y Vida. Los recursos destinados para la atencion
en salud y las prestaciones econémicas del sistema de seguridad social en
salud seran administrados por las Gestoras de Salud y Vida en nombre del
Estado, por lo que estas son responsables de su adecuado uso para los
fines definidos en la presente ley. Para ello, las Gestoras de Salud y Vida
dispondran de capacidad técnica y tecnoldgica, administrativa y cientifica,
de organizacién e inteligencia para la compra de servicios a las RIISS y los
prestadores de servicios de salud y proveedores de insumos vy
medicamentos de manera que se obtengan los mejores resultados en salud,
la satisfaccion de los usuarios y la mayor eficiencia y uso racional al atender
las necesidades de la poblacion.

Inclayase un articulo nuevo. Sistemas de informacion de las Gestoras de
Salud y Vida. Las Gestoras de Salud y Vida deben disponer de un Sistema
de Informacion que interactie con el Sistema de Informacion de los
prestadores y proveedores que hacen parte de la Red Integral e Integrada
de Servicios de Salud, para los procesos de seguimiento y articulacion de
la red y en el que se registre la trazabilidad de sus acciones como Gestoras
de Salud y Vida.
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Incldyase un articulo nuevo. Recursos para la administracion vy
funciones de las Gestoras de Salud y Vida. Las Gestoras de Salud y Vida
recibiran para la administracion y cumplimiento de las funciones definidas
en la presente ley, el equivalente al 5 % del valor resultante de la suma de
la UPC y otros conceptos que defina el gobierno para los servicios de salud
mas las prestaciones econdémicas del sistema de seguridad social en salud.

Incliyase un articulo nuevo. Incentivos para las Gestoras de Salud y
Vida por los resultados obtenidos. Los resultados de las funcionas
definidas por la presente ley para las Gestoras de Salud y Vida se evaluaran
basados en un indice compuesto por indicadores de resultados en salud, la
satisfaccion de los usuarios y el eficiente uso de los recursos destinados a
la atencién en salud. El ministerio de salud definira los criterios, metodologia
de evaluaciébn y componentes del indice compuesto para otorgar un
incentivo econémico adicional, cuyo valor no superara el 3% del total de los
recursos asignados por todo concepto a la Gestora de Salud y Vida por el
logro de los resultados mencionados.

Incliyase un articulo nuevo. Seguimiento a la Gestién de las Gestoras
de Salud y Vida. Para el seguimiento a la gestién de las Gestoras de Salud
y Vida el MSPS establecerd los indicadores de estructura, proceso y
resultado, con sus respectivas fichas técnicas, que den cuenta de: 1. El
estado de salud de la poblacion, el cual sera medido en términos de carga
de enfermedad, funcionalidad y mortalidad. 2. La calidad de la atencién en
salud, en términos de accesibilidad y oportunidad, pertinencia y efectividad,
atencion centrada en el paciente y su familia, eficiencia, equidad y seguridad
en la prestacion de servicios o provision de tecnologias en salud, de
conformidad con lo establecido en el SICA.

Incliyase un articulo nuevo. Gobierno Corporativo y Rendicién de
Cuentas. El Ministerio de Salud y Proteccion Social definira las buenas
practicas de gobierno corporativo de las Gestoras de Salud y Vida las cuales
seran un estandar de habilitacion y permanencia.

Incliyase un articulo nuevo. Limitaciones a la integracion vertical. Las
Gestoras de Salud y Vida no podran ser propietarios ni tener vinculacion
directa o indirecta con los Prestadores de Servicios 0 Proveedores de
Tecnologias de Salud que hagan parte de las RIISS en la mediana y alta
complejidad hospitalaria.

Incliyase un articulo nuevo. Transitorio. Dentro de los 30 dias habiles
siguientes a la promulgacion de la ley, las Entidades Promotoras de Salud
gue se encuentren habilitadas para operar en alguno de los dos regimenes
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de afiliacién actuales deberan manifestar por escrito al Ministerio de Salud
y Proteccién Social su intencién o no de transformarse en Gestor de Salud
y Vida, teniendo en cuenta las siguientes posibilidades: 1. Si la Entidad
Promotora de Salud, desea transformarse en Gestor de Salud y Vida
presentard al Ministerio de salud y Proteccidon Social el proyecto de
habilitacion como Gestor de Salud y Vida y el plan de saneamiento de
pasivos a partir de la autorizacién para su transformacion, el cual no podra
ser superior a 24 meses. 2.  Si la Entidad Promotora de Salud no esta
interesada en transformarse en Gestor de Salud y Vida presentara al
Ministerio de Salud y Proteccion Social su plan de retiro voluntario.

Incliyase un articulo nuevo. Sobre los excedentes y suficiencia del
componente fijo de la UPC. En caso de resultar excedentes de la cuenta
individual destinada a cubrir los costos de la atencidn en salud y/o las
prestaciones econdémicas de la poblacion afiliada a una Gestora de Salud y
vida, estos recursos se mantendran para la siguiente vigencia fiscal con la
misma destinacion y para la misma GESAVI y cubriran los beneficios
definidos por el sistema de salud. En ningdn caso estos recursos
remanentes pertenecerdn o seran girados a las Entidades Gestoras de
Salud y Vida.

Incliyase un articulo nuevo. Reserva Técnica del Estado para garantizar
el giro directo. Con el objetivo de contar con una provision del gasto por
servicios de salud en el Sistema General de Seguridad Social en Salud, la
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social
en Salud (ADRES) constituird y administrara una reserva técnica con base
en lo establecido por el Gobierno Nacional en la materia.

Incliyase un articulo nuevo. Suficiencia Patrimonial de las Entidades
Gestoras de Salud y Vida. El Ministerio de Salud y Proteccién Social
dentro de los dieciocho (18) meses posteriores a la sancion de la presente
Ley definira mediante un estudio técnico la suficiencia patrimonial que
deben mantener las Entidades Gestoras de Salud y Vida de acuerdo con el
riesgo financiero que asumen y sera un criterio de habilitacion para la
operacion y funcionamiento de las Entidades Gestoras de Salud y Vida.

Incliyase un articulo nuevo. Servicios Sociales Complementarios en
Salud. Son servicios sociales complementarios en salud aquellos que
necesita una persona para tener acceso efectivo a los servicios de salud en
sitios diferentes de donde reside y su condicién socioeconémica le impide
proporcionarselos por si misma. Entre otros, son servicios de transporte,
hospedaje, acompafiantes y cuidados crénicos de enfermeria en casa. El
Gobierno Nacional determinara una fuente para financiar los servicios
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sociales complementarios en salud y su cobertura poblacional, geogréfica y
de servicios. La Administradora de los Recursos del Sistema general de
Seguridad Social en Salud (ADRES) recaudara los recursos financieros y
se asignaran a cada GESAVI acorde a lo que determine el Gobierno
Nacional con base en los estudios técnicos que se realicen.

Inclayase un articulo nuevo. Libre eleccion de los Usuarios del Sistema
de Salud. Los habitantes del pais podran elegir entre un modelo de
aseguramiento en salud o un modelo publico de salud. Los afiliados al
Sistema de Salud que sera el modelo plural, tendran derecho a elegir
libremente la Entidad Gestora de Salud y Vida de su preferencia, dentro de
la oferta disponible en el respectivo territorio de aseguramiento y podran
trasladarse acorde a las reglas que determine el Ministerio de salud.
Igualmente podra elegir el Centro de Atencion Primaria en Salud (CAPS) y
la Red Integral e Integrada de Servicios de Salud (RIISS) dentro de la oferta
de cada Entidad Gestora de Salud y Vida, segun su necesidad y
dependiendo de la oferta de talento humano disponible, podra elegir a su
médico con enfoque familiar y comunitario.

Modifiquese el articulo 155. Vigencia. La presente Ley rige a de su
promulgacion y deroga las disposiciones que le sean contrarias.

Incliyase un articulo nuevo. Libre eleccién de los Usuarios del Sistema de
Salud. Los habitantes del pais podran elegir entre un modelo de
aseguramiento en salud o un modelo publico de salud. Los afiliados al
Sistema de Salud que sera el modelo plural, tendran derecho a elegir
libremente la Entidad Gestora de Salud y Vida de su preferencia, dentro de
la oferta disponible en el respectivo territorio de aseguramiento y podran
trasladarse acorde a las reglas que determine el Ministerio de salud.
Igualmente podra elegir el Centro de Atencion Primaria en Salud (CAPS) y
la Red Integral e Integrada de Servicios de Salud (RIISS) dentro de la oferta
de cada Entidad Gestora de Salud y Vida, segun su necesidad y
dependiendo de la oferta de talento humano disponible, podra elegir a su
médico con enfoque familiar y comunitario.

Modifiquese el articulo 12. Articulo 12. Redes Integrales e Integradas de
Servicios de Salud - RIISS. La prestacion de servicios de salud se hara a
través de Redes Integrales e Integradas de Servicios de Salud (RIISS),
entendidas como el conjunto de organizaciones que prestan servicios o
hacen acuerdos de voluntades para prestar atencion sanitaria con calidad,
equitativos, integrales, integrados, oportunos y continuos de manera
coordinada y eficiente, con una orientacion familiar y comunitaria a una
poblacién ubicada en un espacio poblacional determinado. Las redes
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integradas e integrales, debidamente habilitadas y autorizadas por el
Ministerio de Salud y Proteccidon Social, bajo la coordinacion de las
Entidades Territoriales vy las Gestoras de Salud vy Vida deberan
presentar resultados en salud de la poblacion a la que sirven, estaran
conformadas por instituciones de naturaleza publica, privada o mixta y
profesionales independientes de salud, que haran acuerdos de voluntades
gue reglamentard el Ministerio de Salud y Proteccién Social para
promover, preservar y/o recuperar la salud de una poblacion ubicada en un
espacio territorial determinado, promoviendo acciones intersectoriales para
intervenir en los determinantes sociales de la salud, bajo el modelo
preventivo y predictivo, basado en la Atencion Primaria en Salud con
orientacion familiar y comunitaria, intercultural, y diferencial. (...) Las
Gestoras de Salud y Vida desarrollaran mecanismos de contribuiran en
la coordinacion de las redes integrales e integradas de servicios de salud
RIISS, en el marco de la operacion mixta, para que en conjunto con
prestadores y CAPS se genere una cadena de valor que asegure la atencion
integral en salud, con enfoque de resultados y eficiencia.

Modifiquese el articulo 37. Articulo 37. Objeto, Naturaleza y Régimen
Juridico de las Instituciones de Salud del Estado - ISE. El objeto de las
Instituciones de Salud del Estado - ISE, sera la prestacion de servicios de
salud, con caracter social, como un servicio publico esencial a cargo del
Estado. (...) Parégrafo 1. El Instituto Nacional de Cancerologia se regira
por las disposiciones de caracter especial que lo regulan. Paragrafo 2.
Aquellos establecimientos publicos creados por la Ley, Asambleas
Departamentales, Consejos Distritales 0o _Municipales, gue estén
adscritos a Ministerios, Departamentos, Distritos o Municipios gue en
el momento estan desarrollando actividades de salud y saneamiento
ambiental seguiran funcionando como lo hacen en la actualidad

Modifiquese el articulo 49. Articulo 49. Transformacion de las Entidades
Promotoras de Salud (EPS). Las Entidades Promotoras de Salud (EPS) que
actualmente se encuentran operando en el Sistema General de Seguridad
Social en Salud continuaran haciéndolo hasta por cinco (5) afios siempre
gue cumplan las condiciones de permanencia que se les aplica.

Modifiquese el articulo 50. Articulo 50. Naturaleza y funciones de las
Gestoras de Salud y Vida. Las Gestoras de Salud y Vida son entidades
de naturaleza privada, publica o mixta, con o sin &nimo de lucro, creadas
Unicamente para los fines expresados en esta Ley, conformadas de acuerdo
con las disposiciones civiles que rigen este tipo de entidades y debidamente
autorizadas y habilitadas para su funcionamiento por la Superintendencia

Nacional de Salud. Las Gestoras de Salud y Vida contribuiran a la
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gestion integral del riesgo en salud y operativo en el territorio de salud
asignado, para lo cual cumpliran las siguientes funciones de administracion:

En coordinacion _con los CAPS, desarrollar todas las acciones para
identificar, segmentar y analizar los riegos en salud para la poblacién a
cargo _en el territorio para la gestion en salud, incluyendo la poblacion
sana.

1. CoordinarEn coordmamon con Ias dlreccmnes Departamentales y Dlstrltales
de Salud e ’
la—organizacién Ia conformaaon de Ias Redes Integrales e Integradas de
Servicios de Salud para los Territorios de Salud,_incluyendo los CAPS, de
acuerdo con las normas _de habilitacion definidas por el Ministerio de
Salud v Proteccién Social.

2—Contribuira-Coordinar la planeacion estratégica del desarrollo de la Red
Integral e Integrada de Servicios de Salud baje en coordinacion de-tas-Entidad
con las direcciones territoriales de salud y el Ministerio de Salud y Proteccion
Social.

Gestionar_el riesqgo _en _salud en coordinacién con los CAPS desde la
Atencién Primaria en Salud hasta la prestacion de los servicios de salud
de mediana v alta complejidad, segun la organizaciéon _de las Redes
Integrales e Inteqradas de Prestacion de Servicios de Salud (RIISS).
Establecer los planes de intervenciéon y articular la ejecucién de la gestion
operativa para responder a la demanda de servicios de los Centros de
Atencion Primaria en Salud CAPS vy alas Redes Inteqgrales e integradas de
Servicios de Salud.

Desarrollar modelos estimativos que permitan la gestion anticipada de los
riesgos en salud y operacionales a través de la intervencion de factores
de riesgo que identifiquen patrones de comportamiento para ajustar las
acciones establecidas gue enfrenten el nivel de riesgo.

3-Implementar mecanismos efectivos de coordinacién asistencial al interior de
las Redes Integrales e Integradas de Servicios de Salud, que contribuyan a la
continuidad de la atencion de las personas.

Establecer un sistema de referencia y contrarreferencia en coordinaciéon
con las secretarias departamentales, distritales o quienes hagan sus
veces v los CAPS, que permita la gestién de la atenciéon de la poblacién
dentro y fueradel territorio asignado; de acuerdo con las RIISS habilitadas
y autorizadas por el Ministerio de Salud y Proteccion Social, incluido el
traslado no asistencial cuando por condiciones del territorio y de la red
asilo requiera la poblacién.

4—Ejecutar bajola—direccion—de—tas—Entidades en_coordinacién con las
direcciones territoriales de salud y el Ministerio de Salud y Proteccién
Social, yta-ABRES; las actividades de monitoreo y evaluacion del desempefio
de las RIISS. lared-en-elcomponente-complementario-

5-Implementar salas situacionales que permitan el analisis de informacion, a
través de tableros de gestion para la toma de decisiones, el reporte de alertas
y entrega de insumos para el ejercicio de las funciones de Inspeccion, Vigilancia
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y Control de la Superintendencia Nacional de Salud y de las Entidades
Territoriales.
6—Entregar mformes periodicos del funC|onam|ento de las Redes eempeneme

+—Participar en el Consejo Asesor de Planeacion y Evaluacion de las Redes
Integrales e Integradas de Servicios en Salud.
8—Contr|bU|r al uso eficiente, racional y optlmo de los recursos flnanC|eros

10-Prestar asistencia técnica con planes de capacitacién a los integrantes de
la red para el mejoramiento continuo, la implementacién de modelos
innovadores de servicios de salud y el fortalecimiento de la calidad en la
atencion en salud.

12-Gestionar en articulacion con las Direcciones Territoriales de Salud, sus
Centros Reguladores de Urgencias y Emergencias y los Centros de Atencién
Primaria en Salud CAPS, la prestaciébn de servicios especializados para
personas con enfermedades raras y su prevencién segun lineamientos del
Ministerio de Salud y Proteccion Social.

43—Garantizar el acceso oportuno y expedito a los servicios de salud y a los
servicios farmacéuticos a las personas que los requieran de tal forma que su
prestacion no afecte la oportunidad, pertinencia, seguridad y eficiencia.
H4—-Implementar herramientas tecnoldgicas para interoperar con los sistemas
de informacion de las RIISS y con el Sistema Ynice Publico Unificado e
Interoperable de Informacién en Salud, en la forma y condiciones que
determine el Ministerio de Salud y Proteccién Social.

15-Realizar la auditoria de calidad, de cuentas médicas y concurrente de las
prestaciones de servicios de salud del-componente complementario de las
RIISS.

46-Validar la facturacion del componente complementario de las RIISS, la cual
sera remitida a la ADRES para los pagos a que haya lugar.

17-Implementar un Sistema de Informacion y Atencién a la Poblacion a través
del cual interacten con las personas, asociaciones de usuarios o0 pacientes y
demas organizaciones de la sociedad civil, con el fin de conocer sus
inquietudes, peticiones, sugerencias, quejas y denuncias, para poder dar
soluciones efectivas a las no conformidades manifestadas.

18—Realizar rendiciobn de cuentas de sus actividades con la periodicidad,
mecanismos y sobre los temas que establezca el Ministerio de Salud vy
Proteccion Social.
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Solo podran operar _en los territorios donde hayan tenido autorizaciéon
como Gestoras de Salud v Vida y donde tengan mayor desarrollo de su
capacidad de operacion, sequn necesidades que determine el Ministerio
de Salud y Proteccion Social.

19-Realizar la gestion para el pago de las prestaciones econémicas.

¢ Modifiquese el articulo 53 Inspeccion, Vigilancia y Control para las
Gestoras de Salud y Vida. La Superintendencia Nacional de Salud tendra la
responsabilidad de hacer la Inspeccidn, Vigilancia y Control de las funciones
a cargo de las Entidades Gestoras de Salud, lo que incluye: El acceso
efectivo a servicios de salud de mediana y alta complejidad para la
poblacién a su cargo referida por los Centros de Atencién Primaria en Salud
CAPS. Monitoreo y seguimiento al cumplimiento de los estandares de
proceso y resultado de aplicables a la prestacion de los servicios en salud

asum&d&pagadeHm— Las cond|C|ones de goblerno corporatlvo gestion

operativa empresarial, indicadores financieros, constitucion vy
administracién Vigilar el uso eficiente de los recursos publicos que se les
reconozca

e Modifiquese el articulo 54. Gastos administrativos de las Entidades
Gestoras de Salud y Vida. Se reconocera a las Entidades Gestoras de Salud
y Vida, hasta el 5% del valor del per capita de la poblacion adscrita a los
CAPS a los cuales la Gestora garantiza la atencion en la mediana y alta
complejidad. Ademas podrén recibir_incentivos por resultados segun lo
estipulado en la presente ley.

e Incliyase un articulo nuevo. Unidad de Pago por Capitacién (UPC). El
Ministerio de Salud y Proteccién Social, en conjunto con el Ministerio de
Hacienda y Crédito Publico y, tomando en cuenta las recomendaciones del
Consejo Nacional de Salud, definira el valor anual de la Unidad de Pago por
Capitacion (UPC), para cubrir la atenciéon en salud de la poblacién y sus
prestaciones sociales y los gastos administrativos necesarios para la
gestion realizada por las Entidades Gestoras de Salud y Vida. Para la
atencion en salud y las prestaciones sociales que corresponde a los valores
minimos necesarios por cada usuario para garantizar los servicios y
tecnologias en salud a que tienen derecho en el Sistema, se determinara
por estudios técnicos, considerando ajustadores de riesgo en funcion de la
edad, el sexo, la ubicacidon geografica, las condiciones epidemioldgicas y
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socioecondmicas de la poblacion, el referenciacion internacional del gasto
en salud. El Ministerio de Salud y Proteccién Social estara encargado de
presentar al Consejo Nacional de Salud los factores de ajuste de la UPC
antes de finalizar cada afio y este recomendara al Gobierno Nacional su
aplicacion para la siguiente vigencia y la proyeccion estimada para los
proximos tres afios.

Inclyase un articulo nuevo. Desviacién de costos en salud. En caso de
una situacion sobreviniente y no previsible en salud, como la declaratoria
de una Emergencia Sanitaria o un desastre natural, entre otras, o cuando
se compruebe una desviacién del costo en salud como resultado de factores
gue incidan en el aumento de las frecuencias y costos en salud ante
cambios en variables macroeconémicas, el Estado asumira el déficit o la
desviacion generada durante la siguiente vigencia. La evaluacion de la
suficiencia de recursos de UPC se realizar4 anual y quinquenal por parte
del Ministerio de Salud y Proteccién Social, estudio que deberd ser
presentado al Consejo Nacional de Seguridad Social.

Incliyase un articulo nuevo. Sobre los excedentes y suficiencia de la UPC.
En caso de resultar excedentes de la cuenta individual destinada a cubrir
los costos de la atencion en salud y/o las prestaciones econdémicas de la
poblacion adscrita a una Gestora de Salud y vida, estos recursos se
mantendran para la siguiente vigencia fiscal con la misma destinacién y para
la misma EGVIS y cubriran los beneficios definidos por el sistema de salud.
En ninglin caso estos recursos remanentes perteneceran o seran girados a
las Entidades Gestoras de Salud y Vida.

Incliyase un articulo nuevo. Control en la Gestién Integral del Riesgo de
las Entidades Gestoras de Salud y Vida. De acuerdo con las funciones
de la vigilancia y el control del aseguramiento establecido con el articulo
44°, numeral 43.4.1. de la Ley 715 de 2001, en caso de detectar una alerta
temprana por parte del Sistema de Monitoreo de las RIISS sobre la cual la
Entidad Gestora de Salud y Vida no haya hecho la oportuna intervencion,
las Direcciones Departamentales y Distritales de Salud, en coordinacion con
el Ministerio de Salud y Proteccion Social, podrdn adelantar acciones
administrativas de correccion de los procesos y actividades especificas
institucionales de las Entidades Gestoras de Salud y Vida, con base en la
mejor evidencia cientifica disponible, concepto o prescripcion médica de un
profesional de la salud debidamente habilitado en el territorio nacional para
garantizar el goce efectivo del derecho fundamental a la salud de los
usuarios. De igual manera, se debera informar de esta situacion a la
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Superintendencia Nacional de Salud, quien adelantara las acciones a que
tenga lugar.

Eliminese el articulo 71. Modificatorio del numeral 1 del articulo 47 de la Ley
715 de 2001

Eliminese el articulo 79. Cambio de destinacion de los recursos
departamentales en Salud.

Eliminese el articulo 80. Cambios de destinacién de los recursos de los
municipios en Salud.

Eliminese el articulo 81. Fondo departamental y distrital de salud.

Modifiquese el articulo 135. Régimen de transicién y evolucién hacia el
Sistema de Salud. Los pacientes en estado critico que, al momento de
expediciéon de la presente Ley, se encuentren en cuidados permanentes, en
tratamientos de enfermedades que no puedan ser interrumpidos o cuya
interrupcién sea riesgosa, seguiran atendidos por los prestadores de
servicios de salud y los contratos con estos, serdn automaticamente
subrogados por quien asuma la gestion del riesgo, segun las reglas que se
establecen en la transicion, a efectos de garantizar la continuidad de tales
tratamientos por el tiempo que exija la continuidad del servicio y mientras
se hace su transito ordenado al nuevo Sistema de Salud sin que ello
conlleve riesgo alguno. En ningln caso se suspenderan tratamientos sin
una indicacibn médica explicita basada en la evidencia o se negaran
consultas médicas por especialistas dentro de este periodo de transicion.
De igual forma se garantizara la gestién farmacéutica para el suministro de
los medicamentos requeridos. El Estado garantizara la continuidad de la
atencion integral, con_especial enfogue hacia la poblacion_adulta
mayor, con discapacidad y con movilidad reducida; sin perjuicio delos

procesos de transicidn y ajustes en el sistema de salud.

Eliminese el articulo 131. Empresas de medicina prepagada y seguros
privados.

Eliminese el articulo 138. Facultades extraordinarias
Incliyase un articulo nuevo. El plan de beneficios en salud se reglamentara

por parte del Ministerio de salud y Proteccion Social, teniendo en cuenta lo
establecido en la ley estatutaria.
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Inclayase un articulo nuevo. El PAI, como uno de los pilares fundamentales
de la atencién primaria debe contemplar el seguimiento de las
enfermedades de impacto en salud publica para el pais, asi como, la
evaluacién periddica semestral que permita identificar nuevas tecnologias
gue apoyen la modernizacién del programa de inmunizaciones con el fin de
tener la mayor y mejor proteccion para la poblacion colombiana a lo largo
del curso de la vida.

Incliyase un articulo nuevo. Racionalizacion de tramites ante el INVIMA.
En los tramites de expedicion, renovacion o modificacion de registros
sanitarios, permisos, notificaciones o autorizaciones sanitarias, asi como
para la expedicion de certificados y licencias, el instituto Nacional de
Vigilancia de Medicamentos y alimentos, INVIMA, aceptara los documentos
publicos de origen extranjero sin el cumplimiento de los requisitos formales
de apostilla o legalizacién. Para ello, el documento o el interesado debera
indicar el enlace al sitio Web de la entidad publica emisora, a fin de que
INVIMA pueda verificar la veracidad, alcance y vigencia de dicho
documento.

Modifiquese el articulo 107. Regulacion de Precios de medicamentos. Se
regularan los precios de los medicamentos a lo largo de la cadena
farmacéutica, para ello se incluira los precios desde la salida del proveedor
mayorista, el margen de distribucién y comercializacion hasta el usuario
final, es decir, la definicion de un precio maximo de usuario final venta al
publico (PMVP), respetando condiciones de competencia y mejor acceso a
las tecnologias de los usuarios del Sistema general de Seguridad social en
salud. El Gobierno Nacional dispondra de seis meses para reglamentar lo
correspondiente. Considerando medicamentos esenciales, con prioridad en
los aprobados para patologias de alto costo y los de Unico oferente de mayor

rotacion y uso dentro del Sistema General de Seguridad social en salud,
atendiendo a lo definido en relacién con precios de referencia internacional,
comparacion de paises OCDE y con sistemas de salud afines al
colombiano. El precio de referencia nacional (PRN) sera utilizado solo como

referenma no para def|n|r preC|os en el S|stema a—menes-qae—haya

Modifiquese el articulo 105. Articulo 105. Politica de Medicamentos,
Dispositivos médicos, Insumos y Tecnologias en Salud. El Gobierno
Nacional formulara cada cuatro (4) afos, con seguimiento anual, la politica
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farmacéutica nacional, dispositivos médicos, de insumos y tecnologia en
salud con la participacion del Instituto Nacional de Salud (INS), el Instituto
Nacional de Vigilancia de Medicamentos y Alimentos (INVIMA), El Instituto
Nacional de Cancerologia (INC) y el Instituto de Evaluacién de Tecnologias
en Salud (IETS). La politica farmacéutica nacional, de insumos,
dispositivos médicos y tecnologia en salud tendra en cuenta, criterios
como:

Incliyase un articulo nuevo. Comité Ejecutivo. El Ministerio de Salud y
Proteccion Social convocara de manera periddica a los directores
territoriales de salud de los departamentos y distritos del pais, en un comité
ejecutivo nacional y que tendrd como finalidad, coordinar las acciones de
naturaleza interinstitucional y evaluar el desarrollo de las politicas publicas
sectoriales, conforme a las competencias de cada nivel de gobierno.

Incliyase un articulo nuevo. Fortalecimiento institucional de las
direcciones territoriales de salud. El Ministerio de salud y Proteccion
Social desarrollara un modelo técnico técnico de referencia de los tipos,
funciones y procesas de las direcciones territoriales de salud, asi como un
sistema de acreditacion de calidad, incentivos, el disefio de planes de
mejoramiento institucional y la creacion de mecanismos de evaluacion,
monitoreo y control de su desempefio y resultados, asociado al nivel de
desarrollo territorial. Para ello, El Ministerio de salud y Protecciéon Social
elaborara una metodologia que permita identificar el tipo, volumen, atributos
de calidad y costos de los recursos humanos, fisicos y tecnolégicos
necesarios para el adecuado cumplimiento de las responsabilidades de las
direcciones territoriales, y su papel estatal como entidad sanitaria

9. Proyecto de Ley No. 325 de 2022 Camara—-001 de 2022 Senado “Por medio de la cual
se modifica el articulo 1 de la ley 1335 de 2009 y se dictan otras disposiciones”

Modifiquese el articulo 1. Articulo 1. OBJETO. El objeto de la presente ley
es contribuir a garantizar los derechos a la salud de los habitantes del
territorio nacional, especialmente la de los menores de 18 afios de edad y
la poblacion no fumadora, regulando el consumo, venta, publicidad y
promocién de los cigarrillos productos de tabaco, productos de tabaco que
no requieran combustion sus derivados, sucedaneos o imitadores
incluyendo los Sistemas Electronicos de Administracion de Nicotina
(SEAN), Sistemas Similares Sin Nicotina (SSSN) y los Productos de Tabaco
Calentado (PTC); Sistema de calentamiento de tabaco ( SCT),
productos de tabaco de consumo oral ( PTO), productos alternativos
de nicotina sin tabaco y productos de nicotina oral (PNO)asi como la
creacion de programas de salud y educacion tendientes a contribuir a la
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disminucion de su consumo, abandono de la dependencia del tabaco del
fumador, sucedaneos o imitadores y se establecen las sanciones
correspondientes a quienes contravengan las disposiciones de esta
ley.Paragrafo. Para los efectos de la presente ley, cudndo se utilice la
expresion “libre de humo” se entendera como “expresion libre de humo,
vapor y aerosoles”. De igual forma, el término “tabaco” se entendera como
“productos de tabaco, que incluyen los cigarrillos vy otros productos de
tabaco gue combustionan, productos de tabaco gue no requieran
combustién, productos alternativos de nicotina sin tabaco Productos
de Tabaco Calentado (PTC), derivados, sucedaneos o imitadores
incluyendo los Sistemas Electrénicos de Administracion de Nicotina
(SEAN), Sistemas Electronicos Sin Nicotina (SSSN)”.

IMPEDIMENTOS

¢ De conformidad con las disposiciones contenidas en los articulos 286 y 291
de la Ley 5 de 1992 y demas normas concordantes, especialmente lo
previsto en el articulo 62 de la Ley 1828 de 2017 -Cédigo de Etica y
Disciplinario del Congresista- y la Ley 2003 de 2019, pongo a consideracién
del Congreso en Pleno mi impedimento para participar en la discusion y
votacion del Proyecto de Ley N0.338 de 2023 Camara — 274 de 2023
Senado. Lo anterior, considerando que he tenido participacion directa en el
sector aéreo y en el presente proyectode ley se dictan disposiciones en esta
materia.

¢ De conformidad con las disposiciones contenidas en los articulos 286 y 291
de la Ley 5 de 1992 y demas normas concordantes, especialmente lo
previsto en el articulo 62 de la Ley 1828 de 2017 -Codigo de Etica y
Disciplinario del Congresista- y la Ley 2003 de 2019, pongoa consideracion
del Congreso en Pleno mi impedimento para participar en la discusién y
votaciéon del Proyecto de Ley N° 028 de 2022 Camara “Por medio del cual
se establece el termino minimo de duracién de los contratos laborales de
las madres comunitarias, y se dictan otras disposiciones”. Lo anterior,
considerando que tengo parientes dentro de los grados de consanguinidad
establecidos en la Ley, que pueden ser potenciales beneficiarios de lo
previsto en el proyecto en referencia.

¢ De conformidad con las disposiciones contenidas en los articulos 286 y 291
de la Ley 5 de 1992 y demas normas concordantes, especialmente lo
previsto en el articulo 62 de la Ley 1828 de 2017 -Cédigo de Etica y
Disciplinario del Congresista- y la Ley 2003 de 2019, pongoa consideracion
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de la Plenaria de la Camara de Representantes mi impedimento para
participar en la discusion y votacion del Proyecto de Ley N° 208 de 2021
Camara “Por la cual se dictan normas tendientes al fortalecimiento de la
proteccion de los usuarios del servicio de transporteaéreo publico y se dictan
otras disposiciones”. Lo anterior, considerando que he tenido participacion
directa en el sector aéreo y el presente proyecto de ley dicta disposiciones
en esta materia.

De conformidad con las disposiciones contenidas en los articulos 286 y
291 de la Ley 5 de 1992 y demas normas concordantes, especialmente lo
previsto en el articulo 62 de la Ley 1828 de 2017 -Codigo de Etica y
Disciplinario del Congresista- yla Ley 2003 de 2019, pongoa consideracion
de la Plenaria de la Camara de Representantes mi impedimento para
participar en la discusién y votacion del Proyecto de Ley N° 437 de 2022
Camara “Por mediode la cual se interpreta el articulo 17 del decreto 482
de 2020’. Lo anterior, considerando que he tenido participacién directa en
el sector aéreo y el presente proyecto de ley dicta disposiciones en esta
materia.

De conformidad con las disposiciones contenidas en los articulos 286 y 291
de la Ley 5 de 1992 y demas normas concordantes, especialmente lo
previsto en el articulo 62 de la Ley 1828 de 2017 -Cddigo de Etica y
Disciplinario del Congresista- y la Ley 2003 de 2019, pongo a consideracion
del Congreso en Pleno mi impedimento para participar en la discusion y
votacién del Proyecto de Ley N° 118 de 2022 Camara y 131 de 2022
Senado “Por medio de la cual se adopta una reforma tributaria para la
igualdad y la justicia social y se dictan otras disposiciones”. Lo anterior,
considerando que me puedo ver beneficiado y/o afectado con algunas de
las disposiciones contenidas en esta iniciativa.

Conforme al articulo 286 y 291 de la ley 5° de 1992, me declaro impedido
ante la Plenaria de la Camara de Representantes para la participacion y
discusion del proyecto de Ley Estatutaria N° 418 de 2023 Camara — 111
de 2022 Senado — Acumulado con el Proyecto de Ley 141 de 2022
Senado — 277 de 2022 Camara “por el cual se expide El cédigo Electoral
Colombiano y se dictan otras disposiciones”; toda vez, podria estar incurso
en un posible conflicto de interés por una presunta nota noticiosa.

De conformidad con las disposiciones contenidas en los articulos 286 y 291
de la Ley 5 de 1992 y deméas normas concordantes, especialmente lo
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previsto en el articulo 62 de la Ley 1828 de 2017 -Codigo de Etica y
Disciplinario del Congresista- y la Ley 2003 de 2019, pongo a consideracion
de la Comision Séptima de la Camara de Representantes mi impedimento
para participar en la discusion y votacion del Proyecto de Ley No. 367 de
2023 Camara “Por medio de la cual se adopta una reforma laboral para el
trabajo digno y decente en Colombia y se modifican parcialmente el Cédigo
Sustantivo de Trabajo, Ley 50 de 1990, la Ley 789 de 2002 y otras normas
laborales”. Lo anterior, considerando que tengo familiares en segundo
grado de consanguinidad que desarrollan actividades en el sector
agropecuario y podrian verse beneficiados y/o perjudicados por las
disposiciones establecidas en el presente proyecto de ley.

INFORME DE SUBCOMISION

¢ Informe de subcomision. Proyecto de Ley No. 339 de 2023 “Por medio del
cual se transforma el sistema de salud en Colombia y se dictan otras
disposiciones”

COMISIONES ACCIDENTALES
e Comisién accidental Boque parlamentario de la media Colombia.

e Comision accidental de agua y biodiversidad.

3. Actividades de Control Politico lideradas y las principales conclusiones o forma de
terminacion de los debates.

CONTROL POLITICO

1. Proposicion N. 06 del 31 de agosto de 2022

Citar a debate de control politico a la Ministra de Salud y Proteccién Social, a la
Agencia Nacional de Seguridad Vial para que informen sobre los altos indices de
accidentalidad vial y el impacto sobre las finanzas del sector salud.

Citados:
- Ministra de Salud y Proteccién Social.
- Agencia Nacional de Seguridad Vial.

2. Proposicion N. 11 del 20 de septiembre de 2022

Requerir o citar, segun corresponda, para debate de control politico al
Superintendente de Subsidio Familiar, o quien haga sus veces, y al director de la
Caja de Compensacion Familiar Campesina - COMCAJA.
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Citados:

r

Superintendente de Subsidio Familiar, o quien haga sus veces.
Director de la Caja de Compensacion Familiar Campesina - COMCAJA, Dr.

Carlo Marcelo Marcantoni Chamorro.

3. Proposicion N. 12 del 27 de septiembre de 2022

Citacion control politico a la Comision asesora de beneficios, costos, tarifas y

condiciones de operacion del aseguramiento.

Citados:

- Integrantes de la Comision Asesora de beneficios, costos, tarifas y condiciones de
operacion del aseguramiento.

Ministra de Salud, Dra. Carolina Corcho.
Ministro de Hacienda, Dr. José Antonio Ocampo.
Director del Departamento Nacional de Planeacion, Dr. Jorge Ivdn Gonzélez.

4. Proposicion N. 14 del 27 de septiembre de 2022

Citese a debate de Control Politico a la Ministra de Vivienda, Dra. Catalina Velasco,
para que exponga, informe y de respuesta a la Comisién al cuestionario que se
anexa.

Citados:
Ministra de Vivienda, Dra. Catalina Velasco Campuzano.

5. Proposicion N. 16 del 27 de septiembre de 2022
Citese a la sefiora Directora General del Departamento Administrativo para la
Prosperidad Social - DPS, con el fin de dar respuesta al siguiente cuestionario

elacionado con las funciones y politicas, planes, programas, estrategias y

proyectos que son de su competencia.

Citados:

Directora General del Departamento Administrativo para la Prosperidad Social -

DPS.

6. Proposicion N. 18 del 4 de octubre de 2022

Citar a debate de control politico a la directora del Departamento de Prosperidad
Social DPS, con el fin de que rindan un informe sobre las ejecuciones
presupuestales, plan de inversiones y todo lo relacionado en actos contractuales
de la entidad.

Citados:

Directora del Departamento de Prosperidad Social - DPS-, Dra. Cielo Rusinque.

7. Proposicion No. 35 del 5 de diciembre 2022
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Citar a debate de control politico a la Ministra de deporte, a la directora del
Departamento de Prosperidad Social DPS y a la directora del Instituto Colombiano
de Bienestar Familiar, con el fin de que rindan informe y respuesta a la comision
sobre los objetivos sectoriales y de la entidad a mediano y largo plazo que seran
incluidas en el Proyecto Nacional de Desarrollo que se discutira en el congreso de

la republica.

Citados:
- Ministra del Deporte, Dra. Maria Isabel Urrutia Ocoré

Directora del Departamento de Prosperidad Social - DPS, Dra. Cielo

Rusinque Urrego
- Directora del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar - ICBF, Dra. Concepcion
Baracaldo Aldana

8. Proposicion No. 37 del 21 febrero de 2023

Audiencia publica sobre Proyecto de Proyecto de Ley No. 339 de 2023 Camara “por
medio de la cual se transforma el sistema de salud en colombia y se dictan otras
disposiciones”

4. Relacion del tramite a las peticiones y solicitudes de informacién presentadas por la
ciudadania sobre su labor legislativa (Tenga en cuenta las PQR que son recibidas a través
de la oficina de Atencion al Ciudadano, las que llegan de forma directa y las que le son
trasladadas).

e Peticion de Carlos Alberto Ramirez recibida el 19 de agosto de 2022. (Tema:
Gravamen en las pensiones) Se dio respuesta el 6 de septiembre de 2022 por
correo institucional

e Peticion de Adriana Yazmin Arrieta recibida el 27 de agosto de 2022. (Tema:
solicitando debate de control politico en torno al concurso de la convocatoria
acuerdo 001 de 2021) Se dio respuesta el 9 de septiembre de 2022 por correo
institucional

e Peticiobn de Andrés Buitrago recibida el 7 de septiembre de 2022. (Tema:
proyecto de Ley 229 de 2021 Camara) Se dio respuesta el 26 de septiembre de
2022 por correo institucional

e Peticiéon de Andrés Felipe Olarte recibida el 8 de octubre de 2022. (Tema:
solicitud de audiencia para explicar la mala calificacion, el trato desigual y
desconsiderado otorgado a los soldados) Se dio respuesta el 19 de octubre
de 2022 por correo institucional

e Peticion de Inirida Jiménez recibida el 12 de octubre de 2022. (Tema:
Reforma pensional) Se dio respuesta el 19 de octubre de 2022 por correo
institucional

e Peticion de David Guillermo Vargas recibida el 1 de noviembre de 2022.
(Tema: Totalitarismo en Colombia) Se dio respuesta el 16 de noviembre de
2022 por correo institucional
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Peticion de David Vargas Andrade recibida el 15 de noviembre de 2022. (Tema:
solicitud de informacién) Se dio respuesta el 16 de noviembre de 2022 por correo
institucional

Peticion de Diego Vanegas recibida el 9 de febrero de 2023. (Tema: reforma
laboral y pensional) Se dio respuesta el 2 de marzo de 2023 por correo
institucional

Peticion de Leonidas Mesa Gomez recibida el 14 de febrero de 2023. (Tema:
inquietudes sobre reforma pensional) Se dio respuesta el 2 de marzo de 2023
por correo institucional

Peticion de Ernesto Cuellar recibida el 21 de marzo de 2023. (Tema: reforma
laboral) Se dio respuesta el 27 de marzo de 2023 por correo institucional
Peticion de Herbert Lobaton Currea recibida el 23 de marzo de 2023. (Tema:
inquietudes sobre reforma pensional) Se dio respuesta el 27 de marzo de 2023
por correo institucional

Peticion de Federman Nufiez Parra Cuellar recibida el 28 de marzo de 2023.
(Tema: reglamentacion de la Ley 2234 de 2022) Se dio respuesta el 28 de marzo
de 2023 por correo institucional

Peticion de Hernando Buendia Ortiz Cuellar recibida el 10 de abril de 2023.
(Tema: Informacién con Identificacibn Reservada conforme al art., 4 de la ley
712 de 2014) Se dio respuesta el 13 de abril de 2023 por correo institucional
Peticibn de Jorge Eliecer Pérez recibida el 10 de abril de 2023.
(Tema: Proposicion 001 aprobada en la Asamblea Departamental del Caqueta)
Se dio respuesta el 20 de abril de 2023 por correo institucional

Peticion de Alfonso Ahumada recibida el 2 de mayo de 2023. (Tema:
comentarios frente al Proyecto de reforma a las Pensiones, Cambio por la Vejez)
Se dio respuesta el 15 de mayo de 2023 por correo institucional

Peticion de Carlos Alberto Gomez Calderon recibida el 15 de mayo de 2023.
(Tema: Solicitud Audiencia Publica Proyecto de Ley 367-2023 reforma laboral)
Se dio respuesta el 30 de mayo de 2023 por correo institucional

Oficios masivos por parte de la ciudadania. Desde el 10 de mayo hasta 31 de
mayo se han recibido 843 correos. (Tema: Recomendaciones acerca de la
reforma laboral) Se respondi6 el 2 de junio por correo institucional.

Peticién de John Ramén Garcia. recibida el 2 de junio de 2023. (Tema: Solicitud
Audiencia Publica reforma laboral) Se dio respuesta el 20 de junio de 2023 por
correo institucional

Peticion de Jorge Alberto Romero recibida el 3 de junio de 2023. (Tema: Solicitud
de un espacio para intervenir y Argumentar con aportes sobre la Reforma de la
salud) Se dio respuesta el 20 de junio de 2023 por correo institucional

Peticion de Carlos Augusto Rios Calvo recibida el 5 de junio de 2023. (Tema:
Observaciones sobre Proyecto de Ley reforma pensional) Se dio respuesta el 20
de junio de 2023 por correo institucional
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e Peticion de Cristhiam David Rengifo recibida el 5 de junio de 2023. (Tema:
Solicitud no al proyecto de ley 331 estatuto de ciudadania juvenil) Se dio
respuesta el 20 de junio de 2023 por correo institucional

e Peticion de Dario Hernan Valencia Figueroa recibida el 14 de junio de 2023.
(Tema: Solicitud para realizar modificaciones a la reforma pensional) Se dio
respuesta el 22 de junio de 2023 por correo institucional

e Peticion de Oscar lvan Palacio Tamayo recibida el 15 de junio de 2023. (Tema:
Ideas utiles para una Reforma Pensional mas sdlida) Se dio respuesta el 22 de
junio de 2023 por correo institucional

PODRA informar acerca de;:

1. Su intervencion en toda clase de gestion e intermediacion ante los organismos del
Estado para la obtencién de cualquier tipo de servicios y ayudas en materia de salud,
educacion, vivienda, obras publicas, agricultura y de ciencia y tecnologia, para beneficio
de la comunidad colombiana.

¢ Solicitud radicada ante Carmen Ligia Valderrama, Ministra De Las Tecnologias De La
Informacion.
Tema: Proyectos liderados por el Ministerio TIC en el departamento del Vaupés
Fecha: 28 de Julio 2022

e Solicitud radicada ante Alejandra Botero Barco, directora Departamento Nacional De
Planeacion
Tema: Proyecto de inversion que tiene como objeto “La construccion del nuevo
hospital de segundo nivel ESE Hospital San Antonio de Mitl-Departamento del
Vaupés”
Fecha: 3 de agosto 2022

e Solicitud radicada ante Fernando Ruiz Gomez, Ministro De Salud Y Protecciéon Social
Tema: Proyecto de inversion que tiene como objeto “La construccion del nuevo
hospital de segundo nivel ESE Hospital San Antonio de Miti-Departamento del
Vaupés”

Fecha: 3 de agosto 2022

e Solicitud radicada ante Maria Isabel Urrutia Ocord, Ministra Del Deporte
Tema: proyecto para la construccion de escenarios deportivos en las comunidades
indigenas de Wasay, Pacuativa y Tapurucuara en el municipio de Mitd.
Fecha: 1 de septiembre 2022

e Solicitud radicada ante Jesls Antonio Naicipa Montoya, Defensor Regional,
Defensoria Del Pueblo Regional Vaupés
Tema: Remitir copia del contrato de arrendamiento del inmueble donde funciona la
sede de la Defensoria del Pueblo-Regional Vaupés en el municipio de Mita.
Fecha: 2 de febrero 2023
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e Solicitud radicada ante Astrid Bibiana Rodriguez Cortes, Ministra Del Deporte
Tema: Informar la fecha en que se tiene prevista la realizacion de los juegos
intercolegiados nacionales en 2023.
Fecha: 2 de junio 2023

2. Las peticiones a funcionarios de la Rama Ejecutiva para el cumplimiento de sus
obligaciones constitucionales.

e Solicitud radicada ante Diana Carolina Corcho Mejia, Ministra de Salud y Proteccién
Social.
Tema: Proyectos liderados por el Ministerio de Salud que se estan ejecutando
actualmente en el departamento del Vaupés.
Fecha: 15 de septiembre 2022

e Solicitud radicada ante Cielo Rusinque Urrego, Directora Departamento
Administrativo De La Prosperidad Social
Tema: Proyectos liderados por el DPS en el departamento del Vaupés.
Fecha: 15 de septiembre 2022

e Solicitud radicada ante Oscar Mauricio Lizcano Arango, Ministro De Las Tecnologias
De La Informacion
Tema: solicitar se informe de manera puntual acerca de los avances que han tenido
varios proyectos TIC.
Fecha: 14 de junio 2023

3. Acciones ante el gobierno en orden de satisfacer la necesidad de los habitantes de
sus circunscripciones electorales.

¢ Solicitud radicada ante Irene Vélez Torres, Ministra De Minas Y Energia
Tema: Indicar cual el precio del combustible (corriente y ACMP) con subsidio para el
departamento del Vaupés actualmente.
Fecha: 26 de agosto 2022

e Solicitud radicada ante Gloria Inés Ramirez Rios, Ministra de Trabajo
Tema: Informar en detalle acerca de las evidencias de todas las gestiones
adelantadas por parte del Ministerio del Trabajo frente a la “Querella Incumplimiento
SST Vaupés radicado 05EE2021741100000025273”.
Fecha: 22 de marzo 2023

4. La participacion como directivo de su partido o movimiento politico.

Comités territoriales

5. Ejercicio gratuito como profesional de la salud.
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No aplica

6. La participacion en actividades cientificas, artisticas, culturales, educativas vy
deportivas.

e Reunion con residentes del barrio La Floresta ubicado en el casco urbano de Mitd,
para socializar el proyecto, "Restauracién Ecolégica de chagras Abandonadas".

e Reunion con el Capitan de la comunidad Puerto Casanare, para solicitar apoyo
logistico para reintegrar a los estudiantes de la institucion educativa Puerto Casanare
del calo Cuduyari.

¢ Reunion con jévenes del barrio Belarmino Correa de la ciudad de Mitu, para construir
estrategias para el uso del tiempo libre de los jovenes en la ciudad de Mita.

e Reunion con residentes del barrio Inaya ubicado en el casco urbano de Mitd, para
realizacién del evento “encuentro adulto mayor”

e Campeonato de futbol y baloncesto en el municipio de Mitd.

e Encuentro étnico y pluricultural del adulto mayor municipio de Mitd.

7. Pertenencia y/o participacion en organizaciones civica 0 comunitaria.

No aplica

8. Ejercicio de la catedra universitaria.

No aplica

9. Actividades de caracter Internacional en representacion del Congreso

No aplica
Calle 10 No 7-50 Capitolio Nacional WWWw.camara.gov.co
Carrera 7 N° 8 =68 Ed. Nuevo del Congreso twitter@camaracolombia
Carrera 8 N° 12 B- 42 Dir. Administrativa Facebook: @camaraderepresentantes
Bogota D.C - Colombia PBX 4325100/5101/5102

Linea Gratuita 018000122512

49



http://www.camara.gov.co/portal2011/index.php/servicios-al-ciudadano/servicios-de-atencion-en-linea/contactenos
http://www.camara.gov.co/

