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PROYECTO DE LEY No. ,’2-55/ 2022

Por medio de la cual se establece la politica pablica de prevencion, diagnéstico oportuno y
atencion integral del VIH, Hepatitis B y C, ITS y Coinfeccién por TB/VIH en el territorio nacional.

El Congreso de la Republica
DECRETA

Articulo 1°. OBJETO. La presente ley tiene por objeto establecer los lineamientos para la
formulacion de Politica Publica de Prevencion, Diagnéstico Oportuno y Atencién del VIH, Hepatitis
By C, ITS y Coinfeccion Por TB/VIH en el territorio nacional.

Articulo °2. DEFINICIONES. Para los efectos de esta Ley se entenderé por:

ATENCION INTEGRAL: Conjunto de acciones coordinadas, complementarias y efectivas para
garantizar el derecho a la salud, expresadas en politicas, planes, programas, proyectos,
estrategias y servicios, que se materializan en atenciones dirigidas a las personas, familias y
comunidades para la promocion de la salud, prevencion de la enfermedad, diagnéstico,
tratamiento, rehabilitacion y cuidados paliativos.

VIH: Virus de la Inmunodeficiencia Humana. Este virus ataca y destruye las células CD4 (también
llamados linfocitos CD4), las cuales son células del sistema inmunitario que combaten las
infecciones. La pérdida de linfocitos CD4 dificulta la respuesta del cuerpo contra las infecciones y
ciertas clases de cancer.

Hepatitis B y C: La hepatitis es una inflamacién del higado cuya causa mas frecuente son los virus
hepatotropicos, sin embargo, puede deberse a otros procesos infecciosos, enfermedades
autoinmunes, medicamentos y sustancias toxicas como el alcohol o los psicoactivos. Las hepatitis
B y C pueden volverse cronicas, es decir, que permanecen en el tiempo y dafian la funcion del
higado produciendo cirrosis y cancer del higado a largo plazo.

ITS: Infecciones de Transmision Sexual. Infecciones producidas por determinados
microorganismos, virus, hongos, bacterias o parasitos que se transmiten por contacto de una
persona a otra durante las relaciones sexuales.

TB/VIH: Coinfeccion TB/VIH, persona que vive con VIH y padece la enfermedad tuberculosa
activa.
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SIDA: Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida. Es un estadio tardio de infeccion por el VIH,
donde el sistema inmune se encuentra debilitado, esto sucede cuando el recuento de células CD4
es muy bajo y se desarrollan ciertos tipos de infecciones o canceres graves.

Articulo 3°. DE LA POLITICA PUBLICA. El Gobierno Nacional a través del Ministerio de Salud
y Proteccion Social formulara la politica publica de prevencién, diagnostico oportuno y atencion
del VIH, Hepatitis B y C, ITS y Coinfeccion por TB/VIH como instrumento de gestion para
prevencion de estas patologias, el diagnostico oportuno, el acceso a tratamiento integral y la
superacion de las barreras de atencion.

La politica publica estard conformada por un conjunto de normas, estrategias y procesos
encaminados a fortalecer las capacidades institucionales y comunitarias para la prevencion,
diagnostico oportuno y atencion integral del VIH, Hepatitis B y C, ITS y Coinfeccion por TB/VIH
mediante el desarrollo de acciones articuladas y coordinadas en materia de promocion de la salud,
gestion integral del riesgo y gestion pablica de la salud.

Articulo 3°. OBJETIVOS. Sérén objetivos de la politica publica:

e Implementar la prevencién combinada, desplegando simulténea y oportunamente,
estrategias para facilitar el acceso y uso de diversas tecnologias e insumos que posibiliten
reducir la transmisién del VIH, Hepatitis By C e ITS en el pais.

e Desarrollar procesos de educacion y concientizacion para la reduccion de la vulnerabilidad
de la poblacion al VIH, Hepatitis By C, ITS y coinfeccion por TB/VIH, la promocion del uso
de la prevencidn combinada y el conocimiento de las rutas de atencion integral a estas
patologias.

e Facilitar el acceso a diagndstico oportuno de VIH, Hepatitis B y C, ITS y coinfeccion por
TB/VIH a la poblacion.

o Garantizar la atencion integral oportuna y acceso a tratamiento a personas diagnosticadas
con VIH, Hepatitis B y C, ITS y/o coinfeccion por TB/VIH, conforme a lo establecido en las
normas, guias, protocolos y lineamientos vigentes.

e Implementar un sistema que permita hacer seguimiento y evaluar el avance de la politica
publica en el pais.

e Desarrollar mecanismas, programas y proyectos orientados a la superacion del estigma y
discriminacion de las personas que viven y conviven con la transmision del VIH, Hepatitis
By C, ITS y/o coinfeccion por TB/VIH en el pais.

e Promover rutas de atencién especial para las personas diagnosticadas con VIH, Hepatitis
By C, ITS y/o coinfeccion por TB/VIH.
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Articulo 4°. COMPONENTES. La politica publica de prevencion, diagnostico oportuno y atencion
del VIH, Hepatitis B y C, ITS y Coinfeccion por TB/VIH desarrollara como minimo los siguientes
componentes:

A. Prevencion, deteccion y canalizacion oportuna. Promovera el acceso a todas las
herramientas de prevencion combinada, la disponibilidad y accesibilidad a insumos,
materiales preventives, medicamenios, pruebas diagnésticas periddicas gratuitas y
estudios médicos de control y seguimiento.

B. Atencién integral. Las personas diagnosticadas con VIH, Hepatitis B y C, ITS y/o
coinfeccion por TB/VIH accederan a la oferta integral de servicios de salud que
comprendera los cuidados paliativos y la rehabilitacion de estas patologias incluyendo
las asociadas, derivadas y concomitantes, asi como los efectos adversos derivados
de las mismas y/o de sus tratamientos.

Las autoridades de salud del orden nacional y territorial deberan promover en
coordinacion con las areas de educacion y trabajo, la implementacion de programas
gue garanticen la atencion interdisciplinaria e intersectorial de acuerdo con los
objetivos establecidos en la politica publica.

Capacitacion. La formacion, capacitacion y entrenamiento periédico para el Talento
Humano en Salud que presta servicios médicos a los pacientes de VIH, Hepatitis By
C, ITS y Coinfeccion por TB/VIH, sobre las directrices internacionales vigentes en
materia de derechos humanos conforme la legislacion nacional y ftratados
intemacionales, asi como también sobre la promocion de la salud, prevencion,
diagndstico, tratamiento, acompafiamiento, adherencia y reduccion del estigma,
discriminacion y criminalizacion;

C. Enfoque diferencial. Se adelantaréan medidas y acciones diferenciales para las
poblaciones en riesgo o mayor vulnerabilidad, atendiendo a factores diferenciales de
género, orientacion sexual, ruralidad, etnia, creencias religiosas entre otras.

D. Intersectorial. Las entidades publicas del orden nacional y territorial de acuerdo con
el marco de su competencia seran corresponsables de la ejecucion de la politica
publica de prevencion, diagnostico oportuno y atencion integral del VIH, Hepatitis B y
C, ITS y Coinfeccion por TB/VIH; para tal efecto, las acciones adelantadas seran
articuladas entre los diferentes sistemas y sectores para su disefio, implementacion y
seguimiento.

E. Participacién ciudadanay movilizacion social. Se asegurara la participacion de las
organizaciones y/o redes de las personas con VIH, Hepatitis B y C, ITS y Coinfeccion
por TB/VIH en el desarrollo de la politica pablica y las estrategias de promocién de la
salud, prevencion, diagnostico, tratamiento, acompafiamiento, adherencia y reduccién
del estigma, la discriminacion y la criminalizacion.

F. Acceso a informacion. Se garantizara el derecho al acceso a informacién a traves
de campafias de sensibilizacion, difusion y concientizacién a la poblacion para sobre:
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Las caracteristicas del VIH, Hepatitis B y C, ITS y Coinfeccion por TB/VIH, las posibles
causas y vias de fransmision, las medidas aconsejables de prevencion, los
tratamientos adecuados y oportunos para mejorar la calidad de vida de las personas
afectadas y los derechos que asisten a las personas con diagnosticadas.

G. Investigacion y desarrollo tecnolégico. Desarrollara programas de estimulo y
apoyo a la realizacion de investigaciones relacionadas directa o indirectamente con la
infeccion por el Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH), el Sindrome de
Inmunodeficiencia Adguirida (SIDA) y las ofras Enfermedades de Transmision Sexual
(ETS).

El Ministerio de Salud y Proteccion Social reglamentara los alcances y énfasis de dichos
lineamientos, bajo las siguientes consideraciones:

Garantia del enfoque de derechos de las poblaciones afectadas por el VIH, Hepatitis
By C, ITS y Coinfeccién por TB/VIH. La promocion de derechos que le asisten a las
personas con VIH, Hepatitis B y C, ITS y Coinfeccién por TB/VIH, la superacion del
estigma y la discriminacion, la igualdad y el acceso a la informacion, la educacion y la
atencion integral seran elementos centrales de dicho enfoque.

Prevencién combinada. Las entidades territoriales del nivel municipal y distrital
implementaran estrategias de prevencion combinada frente al VIH, Hepatitis By C, ITS y
Coinfeccion por TB/VIH, conforme a las directrices, lineamientos y recomendaciones
emitidas por el Ministerio de Salud y Proteccion Social. La prevencién combinada tendra
en cuenta los factores de vulnerabilidad individuales, sociales y programéticos que elevan
la susceptibilidad de las poblaciones a la exposicién al VIH, Hepatitis B 'y C, [TS y
Coinfeccion por TB/VIH, y se desarrollard a fravés de los componentes biomédico,
comportamental y estructural en los distintos niveles de prevencion.

Respuesta integral al VIH, Hepatitis B y C, ITS y Coinfeccion por TB/VIH. basada en
la evidencia y de conformidad con los criterios cientificos universalmente
aceptados. El Ministerio de Salud y Proteccion Social, cada fres afios, actualizara las
guias de practica clinica relativas a la promocion, prevencién y atencion integral
relacionadas con el VIH, Hepatitis B y C, ITS y Coinfeccion por TB/VIH, garantizando el
acceso a tecnologias de prevencion, diagndstico y tratamiento reconocidas por la mejor
evidencia cientifica disponible, el consenso de expertos y la comunidad cientifica
internacional.

Articulo 5°. PLAN NACIONAL DE RESPUESTA. Con el fin de garantizar el despliegue territorial
de la politica pblica en el territorio nacional, el Ministerio de Salud y Proteccién Social cada cuatro
afios formulara y actualizara el Plan Nacional de Repuesta al VIH, Hepatitis B y C, ITS y
Coinfeccion por TB/VIH, indicando objetivos, indicadores de impacto, resultado y producto, sistema
de evaluacion y mecanismos de participacion social.
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Paragrafo. Las direcciones territoriales de salud, secretarias municipales y distritales tendran la
responsabilidad formular e implementar planes locales de respuesta al VIH, Hepatitis By C, ITS y
Coinfeccion por TB/VIH en concordancia con lo dispuesto en el Plan Nacional y en articulacion con
los planes de intervenciones colectivas. El desarrollo de estos planes y los resultados obtenidos
seré objeto de rendicion publica de cuentas.

Articulo 6°. CONSEJO NACIONAL DE SIDA. El Consejo Nacional de Sida o el organismo que
haga sus veces, sera el ente rector de la politica pablica de prevencion, diagnostico oportuno y
atencion integral del VIH, Hepatitis B y C, ITS y Coinfeccion por TB/VIH en el territorio nacional.
Ademas de las funciones establecidas en el marco normativo vigente, desarrollara las siguientes:

a) Desarrollar en el marco de la politica piblica medidas orientadas a la eliminacion de las
barreras de acceso al ejercicio pleno de derechos fundamentales de las personas con
VIH, Hepatitis B y C, ITS y Coinfeccion por TB/VIH, en especial, la salud, el trabajo y
educacion.

b) Promover la creacion de sistemas de informacion estadistica y epidemiolégica para
contribuir a la formulacion e implementacion de politicas publicas relacionadas con el VIH,
las Hepatitis B y C, las ITS y la Coinfeccidn por TB/VIH, posibilitando el acceso a datos
para la toma de decisiones.

¢) Proponer la politica general para el desarrollo del Plan Nacional de respuesta ante el VIH,
Sida, ITS, Hepatitis B y C y Coinfeccion por TB/VIH, de acuerdo con aspectos éticos,
juridicos, laborales, financieros y de movilizacion social, informacion masiva y educacion
sexual.

d) Recomendar los mecanismos para lograr la participacion intersectorial en las actividades
de prevencion, diagnostico oportuno y atencion integral.

e) Evaluar el desarrollo del Plan Nacional de respuesta ante el VIH, Sida, ITS y Hepatitis B y
C y Coinfeccion por TB/VIH.

f) Apoyar la consecucion de fuentes de financiacion nacional e internacional.

g) Prestar la asesoria técnica que se le solicite para la elaboracion de proyectos, acuerdos o
convenios internacionales.

Articulo 7°. MECANISMO DE SEGUIMIENTO O MONITOREO. El Ministerio de Salud y
Proteccién Social adoptara un sistema de informacion de actividades colectivas y comunitarias
que permitan monitorear el avance de la respuesta nacional, departamental, distrital y municipal
en el abordaje de poblaciones clave en materia de acceso a paquetes de prevencion del VIH,
Hepatitis B y C, ITS y Coinfeccion por TB/VIH, el acceso al diagndstico y la canalizacion de estas
poblaciones a atencion integral.

ALYUIAVRVE 1Dk DIRMOCTRACTA

Carrera 7 No. 8 — 68 Edificio Nuevo del Congreso
Of. 340 B. Tel: 3823714



CONGRESO
DE LA REPUBLICA |
DE COLOMBIA

SENADO DE LA REPUBLICA

. Now
I
i i
AQUIVIVE LA DEMOCRACIA

Hadga. Blel Scaf

SENADCRADELAREFUELICA
PARTIDO CONSERVALOR COLOVEIAND
Articulo 8°. VIGILANCIA. Las Personerias Municipales y Distritales, con el apoyo de la Defensoria

del Pueblo, ejerceran la vigilancia del cumplimiento a lo ordenado en la presente ley y emitiran las
alertas a la autoridad competente en caso de ser necesario.

Articulo 9°. INFORMES DE SEGUIMIENTO. El Ministerio de Salud y Proteccion Social, en el
marco de la conmemoracion del Dia Mundial de Lucha contra el Sida, presentara un informe anual
sobre la implementacion y avance de la politica a las Comisiones Séptimas Constitucionales
Permanentes de Senado y de Camara de Representantes.

Articulo 10°. FUENTES DE FINANCIACION. El Gobierno Nacional apropiara los recursos para
la implementacién de la Politica Publica de prevencion, diagndstico oportuno y atencién integral
del VIH, Hepatitis B y C, ITS y Coinfeccién por TB/VIH de conformidad con el Marco Fiscal de
Mediano Plazo y el Marco de Gasto de Mediano Plazo.

En todo caso, los recursos presupuestados y las metas de cobertura anualmente no podrén ser
menores a los invertidos en la vigencia inmediatamente anterior. Las entidades del orden nacional
y territorial incluiran en su proceso anual de planeacion y programacion presupuestal, los recursos
destinados para la implementacion de la presente politica.

Articulo 11°. REGLAMENTACION. El Ministerio de Salud y Proteccion Social contara con un
plazo maximo de seis meses para reglamentar las distintas disposiciones contenidas en la
presente Ley.

Articulo 12°. VIGENCIA. La presente Ley rige a partir de su publicacion y deroga las disposiciones
que le sean coptrarjas.

Senadora de la Republica
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PROYECTODELEYN®. - S

Por medio de la cual se establece la politica publica de prevencion, diagnéstico oportuno y
atencion integral del VIH, Hepatitis B y C, ITS y Coinfeccion por TB/VIH en el territorio nacional.

INTRODUCCION

La exposicion de mofivos que fundamenta la presente iniciativa estara estructurada de Ia siguiente
manera:

Fundamento Constitucional y Antecedente legal.
Objeto y Justificacion.

Conflicto de Interés

Proposicion

Articulado.

U S

1. FUNDAMENTO CONSTITUCIONAL Y ANTECEDENTE LEGAL.

v CONSTITUCION POLITICA.

ART 49°. La atencion de la salud y el saneamiento ambiental son servicios plblicos a cargo del
Estado. Se garantiza a todas las personas el acceso a los servicios de promocion, proteccion y
recuperacion de la salud.

ART 93°. Los tratados y convenios internacionales ratificados por el Congreso, que reconocen los
derechos humanos y que prohiben su limitacién en los estados de excepcion, prevalecen en el
orden interno.

Los derechos y deberes consagrados en esta Carta se interpretaran de conformidad con los
tratados internacionales sobre derechos humanos ratificados por Colombia.

La jurisprudencia de la Corte Constitucional ha hecho énfasis en que, “dada la gravedad de la
enfermedad, sus altos costos y las consecuencias negativas que genera sobre la salud de las
personas se hace necesario que el Estado brinde una proteccion especial a ese grupo poblacional
v que la atencion en salud gue se les ofrezca sea integral, es decir, que no se limite tan solo a
cubrir lo correspondiente a una etapa del tratamiento requerido, esto es, un medicamento o a una
terapia especifica, sino que el cubrimiento sea total, de forma que no se generen tratos

ANIUDEVE LA DEMESTRATIA
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discriminatorios ni se limite o desconozca su dignidad humana’. (subrayado fuera del texto)
Sentencia T-190/07. MP. Dr. ALVARO TAFUR GALVIS.

Esta Corporacion se pronuncio recientemente sobre la discriminacion que todavia sufren quienes
padecen esta enfermedad (...) Sin perjuicio de que un alfo porcentaje de las sentencias que la
Corte ha proferido sobre la discriminacion que se ejerce sobre la poblacion que padece del VIH
refiera a casos en donde la segregacion correspondiente se verifique en escenarios en donde se
vulneran los derechos al trabajo, la salud, la educacion y/o a la seguridad social, lo cierto es que
tales manifestaciones de discriminacion no abarcan el universo de discriminaciones que reprocha
la jurisprudencia. (...) Por ello, al margen de que la Corte se haya referido a casos concretos en
donde las personas que sufren de VIH se hayan visto sometidas a un tratamiento oprobioso en
desarrollo de sus relaciones laborales o en relacién con sus derechos a la educacion, salud y/ola
seguridad social, el criterio central en que se apoya tal jurisprudencia es general v se encuentra
dirigido a erradicar cualquier tipo de segregacion de dicha poblacion por razén de su condicion
patolégica: todo ello con arreglo a lo previsto en los distintos instrumentos de derecho internacional
suscritos por Colombia y que son vinculantes con arreglo a lo previsto por el articulo 93 superior.
(subrayado fuera del texto) C-248 de 2019. MP CRISTINA PARDO SCHLESINGER.

v ANTECENDES LEGALES.

Ley 972 de 2005. Por la cual se adoptan normas para mejorar la atencion por parte del Estado
colombiano de la poblacion que padece de enfermedades ruinosas o catastroficas, especialmente
el VIH/Sida. Declara al VIH/Sida como una enfermedad catastrofica de prioridad nacional y obliga
al sistema de salud a garantizar el suministro de los medicamentos y demés insumos necesarios
para su diagnéstico y tratamiento.

Ley Estatutaria en Salud 1751 de 2015. Por medio de la cual se regula el derecho fundamental
a la salud y se dictan otras disposiciones. Establece el marco de principios y garantias para la
prestacion efectiva del derecho fundamental a la Salud y los mecanismos de proteccion en caso
de vulneracion.

ALV DA DEMOTRAZIA
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2. OBJETO Y JUSTIFICACION DE LA INICIATIVA.

A. OBJETO.

La presente iniciativa tiene por objeto establecer los lineamientos para la Formulacion de Politica
plblica de prevencion, diagnéstico oportuno y atencion del VIH, Hepatitis By C, ITS y Coinfeccion
por TB/VIH en el territorio nacional.

Esta sera un instrumento de gestion para prevencion de estas patologias, el diagnéstico oportuno,
el acceso a tratamiento integral y la superacion de las barreras de atencion.

B. JUSTIFICACION.

De acuerdo con la informacion de la Cuenta de Alto Costo, durante el periodo 2012-2021, los casos
de VIH en Colombia se han cuadruplicado, pasando de 35.000 a 134.636, principalmente por el
aumento de la transmisién como por los esfuerzos de busqueda activa de casos, siendo la mayor
incidencia en hombres en las regiones Central (incluida Bogot&) y Pacifica’.

Si bien Colombia se ha comprometido con los Objetivos de Desarrollo Sostenible, y en especial,
con el logro de las metas 95-95-352, ONUSIDA estimé que en 2020 solo el 71.1% de las personas
que vivian con VIH conocian su diagnostico3, siendo esta la principal barrera para materializar los
propositos globales. Esto impide que Colombia avance en la respuesta con miras a garantizar que
para el 2030 la epidemia por VIH sea superada.

La epidemia por VIH en el pais se encuentra concentrada, aunque la prevalencia de VIH en
poblacion en edad reproductiva esta por debajo del 1%, en poblaciones especificas como la de
hombres que tienen relaciones sexuales con hombres (HSH), mujeres transgénero, personas que
se inyectan drogas y personas trabajadoras sexuales, las prevalencias se encuentran por encima
del 5% e incluso alcanzan proporciones cercanas al 25%, como lo indican los estudios que ha
desarrollado en la Gltima década el Gobierno Nacional con recursos del Fondo Mundial de Lucha
contra el Sida, la Tuberculosis y la Malaria. De hecho, a partir de la informacién de los estudios

1 ENTerritorio-Salutia. Prevalencia de VIH, hepatitis virales, sifilis y comportamientos asociados en las personas que
se inyectan drogas en las ciudades de Bogota, Medellin, Santiago de Cali, y el area conurbada de Pereira y
Dosquebradas. Bogota. 2021.

2 Corresponden al enfoque de accion acelerada que buscan poner fin a la epidemia por VIH en 2030. Esto implica que
el 95% de las personas que viven con VIH conocen su diagnostico, de estas el 95% acceden a tratamiento
antirretroviral, y de estas el 95% alcanza la supresion virica, deteniendo la progresion de la infeccién y su fransmision.
3 Ministerio de Salud y Proteccion Social. Plan Nacional de Respuesta ante las ITS, el VIH, la coinfeccion TB/VIH y
las Hepatitis B y C, Colombia, 2022-2025
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existentes, la prevalencia de VIH en HSH aumento significativamente en Bogoté y Cali entre los

afios 2016 y 20194, mientras que situacion similar ocurrié con mujeres frans en las ciudades de
Medellin y Bogota en el mismo periodo®.

En cuanto a Hepatitis B y C, los datos evidencian un aumento progresivo, entre 2017 y 2019, de
defunciones asociadas a carcinoma hepatocelular, cirrosis y enfermedades hepéticas cronicas
atribuibles a los virus de estas hepatitis, siendo el contacto sexual la via mas comin de
transmisions.

Con relacion a la transmision de ofras ITS se destaca la sifilis congénita, la cual ha aumentado de
1.41 por 1.000 nacidos vivos en 2017 a 2.7 por 1.000 nacidos vivos en 20207, lo que evidencia
que los esfuerzos en materia de salud piblica y atencion integral han sido insuficientes.

Simultaneamente, en la coinfeccion TB/VIH, se observa un aumento de casos durante el periodo
2010-2019, con una mortalidad del 12.3%, un éxito terapéutico del 75% y un aumento de casos
resistentes, siendo Antioguia, Valle del Cauca, Bogota, Atlantico, Santander, Meta y los distritos
de Bogota, Barranquilla y Santiago de Cali, las entidades territoriales con mayor carga®.

A partir de lo anterior, se evidencia que las patologias que busca abordar /a politica publica de
prevencion, diagnéstico oporfuno y atencion integral del VIH, Hepatitis B y C, ITS y Coinfeccion
por TB/VIH en el territorio nacional han venido en aumento en los Gltimos afios, afectando a la
poblacion en edad productiva y reproductiva, constituyéndose en una carga financiera para el
sistema de seguridad social en salud, elevando la morbimortalidad y afectando la calidad de vida
de los colombianos. Todas estas patologias son prevenibles, y a excepcion del VIH, curables; sin
embargo, el acceso a tratamiento oportuno de VIH hace que el curso natural de la infeccion se
detenga y que se corte la cadena de transmision.

De esta forma, se requiere fortalecer la capacidad institucional, brindando herramientas que
permitan un trabajo coordinado y articulado entre distintos niveles territoriales, haciendo énfasis
en la garantia de derechos y el acceso oportuno a tecnologias adecuadas para la prevencion,
atencién y tratamiento.

4 ENTerriforio — CES. Comportamiento sexual y prevalencia de VIH en hombres que tienen relaciones sexuales con
hombres en tres ciudades de Colombia: Bogota, Medellin y Santiago de Cali. Bogota. 2019

§ ENTerritorio — CES. Vulnerabilidad al VIH y prevalencia de VIH en mujeres transgénero en fres ciudades de
Colombia: Bogota, Medellin y Santiago de Cali. Bogota. 2019

& Ministerio de Salud y Proteccion Social. Op.cit.

T ldem

8 ldem.
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Urge que el pais garantice el compromiso de todos los niveles territoriales en la consolidacion de
una respuesta efectiva, coordinada e integral frente VIH, Hepatitis B y C, ITS y Coinfeccion por
TB/IVIH, por lo que es necesario dotar de herramientas y lineamientos al nivel nacional,
departamental, distrital y municipal, para que avancen en dicho proposito, aun mas cuando solo
quedan 5 afios para el logro de las metas 95-95-95. Esto implica que todos los actores en los
niveles territoriales avancen en tres propositos: Prevencion basada en la evidencia, diagnostico
oportuno y atencion integral, reconociendo que los distintos grupos poblacionales presentan una
susceptibilidad distinta y por lo tanto requieren respuestas diferenciales.

A partir de lo anterior, la prevencion combinada emerge como una alternativa que analiza de forma
integral la susceptibilidad de los sujetos y las comunidades, y brinda alternativas biomedicas,
comportamentales y estructurales encaminadas a detener la progresion del VIH, las TS y las
Hepatitis B y C, de ahi que los procesos de prevencion (primaria, secundaria y terciaria) estén
encaminados a aunar esfuerzos para que se alcance el diagnostico oportuno, se detenga el
deterioro progresivo de la enfermedad gracias a la atencion integral, y se posibilite la cura en los
casos que esto sea posible.

Al aprobar esta ley, el pais contara como un marco legal propicio para que los distintos niveles
territoriales actten de forma coordinada, articulada y corresponsable en la definicion de una
respuesta local y nacional. Hasta la fecha, se han presentado avances importantes en las ciudades
focalizadas por el apoyo financiero del Fondo Mundial de Lucha contra el Sida, la Tuberculosis y
la malaria, pero la gran mayoria de los municipios del territorio colombiano no cuentan con un
marco claro de actuacion, aspecto que ayudaria a superar el presente proyecto de Ley.

3. CONFLICTO DE INTERES.

Respecto del conflicto de intereses teniendo en cuenta el articulo 3° de la Ley 2003 de 2019, por
la cual se modifica parcialmente la Ley 5% de 1992 y se dictan otras disposiciones, que modifica el
articulo 291 de la misma Ley, que establece la obligacion al autor del proyecto presentar la
descripcion de las posibles circunstancias o eventos que podrian generar un conflicto de interes
para la discusion y votacion del proyecto, siendo estos, criterios guias para que los congresistas
tomen una decision en torno a si se encuentran en una causal de impedimento, se considera que
frente al presente proyecto, no se generan conflictos de interés alguno, puesto que las
disposiciones aqui contenidas son generales y no generan beneficios particulares, actuales y
directos.
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Sin perjuicio de lo anterior, se debe tener en cuenta que la descripcion del posible conflicto de
interés que se pueda presentar frente al tramite del presente proyecto de ley no exime del deber
del Congresista de identificar causales adicionales.

4. PROPOSICION

En este sentido, en mi condicion de miembro del Congreso de la Republica y en uso del derecho
consagrado en el articulo 152 de la Constitucion Politica de Colombia con miras a fortalecer el
&mbito normatjq{o de la salud pUblica, me permito poner a consideracion del Honorable Congreso,
este proyecto de Ley.

NADIA BLEL SCAFF
Senadora d¢ la Republica
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