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TEXTO APROBADO EN PRIMER DEBATE POR LA COMISION
SEXTA CONSTITUCIONAL PERMANENTE DE LA CAMARA DE
REPRESENTANTES EN SESION DEL DiA ONCE (11) DE JUNIO DE
2024, AL PROYECTO DE LEY NUMERO 203 DE 2023 CAMARA

“POR MEDIO DEL CUAL SE CREA LA RUTA INTEGRAL DE PREVENCION Y
ATENCION PARA LA SALUD MENTAL DE NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES
(RISMNA) DESDE LAS INSTITUCIONES DE EDUCACION PREESCOLAR,
BASICA Y MEDIA EN COLOMBIA Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES”

El Congreso de Colombia
DECRETA

CAPITULO | :
OBJETO Y AMBITO DE APLICACICN

Articuio 1. Objeto. El presente proyecto de ley tiene como objeto establecer el
marco juridico para la creacién de la Ruta integral de Prevencion y Atencion para
la Salud Mental de Nifios, Nifias y Adolescentes (RISMNA) desde las Instituciones
de Educacion Preescolar, Basica y Media en Colombia, con el fin de garantizar el
bienestar emocional, prevenir problemas psicolégicos y trastornos mentales, y
promover una atencion integral para esta poblacién, ademas de lo establecido en
ia Ley 1616 de 2013.

Articulo 2. Ambito de aplicacién. La creacién e implementacién de la Ruta
Integral de Prevencién y Atencién para la Salud Mental de Nifios, Nifas y
Adolescentes (RISMNA) desde las Instituciones ptblicas y privadas de Educacion
Preescolar, Basica y Media en Colombia tendra aplicacion en todo el territorio
nacional, bajo el acompafiamiento de las secretarias de educacién y salud del
orden territorial y la coordinacion del Ministerio de Educacién Nacional y Ministerio
de Salud y Proteccion Social.

Paragrafo. Las acciones afirmativas contenidas en esta ley tendran un enfoque
diferencial con respeto de la raza, etnia, religion, nacionalidad, ideologia politicao
filoséfica, discapacidad y sexo. Se estableceran medidas ﬁSpeczales a favor de
hifios, nifas y adolescentes rurales, afrodescendientes, victimas de violencia



intrafamiliar, victimas de violencia sexual o del conflicto armado y con
orientaciones sexuales o identidad de género diversas.

Articulo 3. Conceptos.

a)

b)

d)

Salud mental en la infancia y la adolescencia: significa un mejor desarrollo
emocional en la adultez, asi como aprender destrezas sociales saludables y
un 6ptimo enfrentamiento de problemas. Los nifios, nifias y adolescentes que
son mentalmente sanos desarrcllan una calidad de vida ideal y se
desempefian mejar en |a casa, la escuela y la comunidad

Ruta Integral de Prevencion y Atencién para la Salud Mental de Nifos,
Nifias y Adolescentes (RISMNA): es un conjunto de acciones y servicios
organizados, con el propodsito de promover la salud mental, prevenir 0s
problemas psicolbgicos Y trastornos mentales. identificar problemas y
trastornos y brindar una atencion integral a nifios, nifias y adolescentes. Esta
ruta tiene como fin asegurar la deteccion, intervencién y seguimiento oportuno,
asi como el acceso equitativo a servicios de salud mental, mediante la
coordinacién intersectorial entre las instituciones educativas y el sistema de
salud, con miras a garantizar el bienestar emocional y psicologico de esta
poblacién en Colombia.

Problemas psicologicos y trastornos mentales en nifios, ninas y
adolescentes: san alteraciones de la salud mental que afectan su bienestar
emocional y su funcionamienta diario. Estos pueden manifestarse en
prablemas como ia depresion, la ansiedad, problemas del neurodesarrollo y de
conducta, entre otros.

Brigada de diagnostico en salud mental es un equipo multidisciplinario que
realiza evaluaciones y diagnosticos relacionados con la salud mental. Esta
compuesta por profesionales especializados en psicologia, psiquiatria y
trabajo social.

CAPITULO Il

RUTA DE ATENCION INTEGRAL DE PREVENCION Y ATENCION PARA LA
SALUD MENTAL DE NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES — RISMNA

Articulo 4. Creacion y componentes de la Ruta. Crease la Ruta Integral para la
Prevencién y Atencion de la Salud Mental de Nifios, Nifias y Adolescentes



“RISMNA”, la cual estara a cargo del Ministerio de Educacién Nacional y del
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF), y cuya coordinacion para la
implementacion estara en el Ministerio de Salud y Proteccion Social.

Para el desarrolio de Ruta Integral para la Prevencién y Atencion de la Salud
Mental de Nifos, Nifias y Adolescentes ‘RISMNA" se tendran en cuenta los
siguientes componentes:

1.

Promocidn y educacién en salud mental para la prevencién. Se enfoca en
crear conciencia, educar, desarrollar habilidades socioemocionales, prevenir
conductas de riesgo y reducir el estigma relacionado con la salud mental. Esto
por medio de programas y acciones implementadas en las instituciones de
educacion preescolar, basica y media que busquen promover el bienestar
emocional y prevenir los problemas psicologicos y trastornos mentales, y
conductas suicidas en los nifios, nifias y adolescentes, generando un entorno
propicio para su crecimiento, desarrollo y éxito educativo.

Algunas acciones que pueden formar parte de este componente son: el
desarrollo de programas educativos que promuevan la salud mental y estilos
de vida saludables, implementacién de campanas de concientizacion y
sensibilizacién en la comunidad educativa y capacitacion del personal
educativo

Deteccion temprana y evaluacién integral de problemas psicoldgicos y/o
trastornos mentales. Consiste en detectar y evaluar de manera temprana los
problemas psicologicos o trastornos mentales en nifios, nifias y adolescentes,
para proporcionar una intervencion adecuada y oportuna. Esto permitira
abordar los problemas psicoldgicos y trastornos de salud mental de manera
efectiva, antes de que se agraven y afecten negativamente el bienestar y el
desarrollo de esta poblacién, por lo que los profesionales de la salud y
educadores deberan estar capacitados para reconocer las sefiales de alerta
gue pueden indicar la presencia de problemas de salud mental.

Atencion integral y accesible desde la articulacion intersectorial. Se
enfoca en garantizar una atencién integral, equitativa y coordinada entre
diferentes entidades para garantizar la salud mental de los nifios, nifias y
adolescentes. Esto implica la disponibilidad de servicios adecuados vy
diferenciales, la eliminacidn de barreras de acceso, la coordinacién entre
diferentes sectores, la participacion multidisciplinaria de diferentes actores, el
enfoque centrado en el ninc y la familia, y la continuidad de la atencién a lo
largo del tiempo.



Paragrafo 1. El Ministerio de Salud y Proteccion Social podra incluir otros actores
del sector puiblico y/o privado que requiera para el desarrollo de los componentes
la Ruta Integral de Prevencion y Atencion para la Salud Mental de Nifios, Nifias y
Adolescentes (RISMMA), podra incluira otros actores del sector publico y/o
privado.

Paragrafo 2. El Ministerio de Salud y Proteccién Social articulard de forma
diferenciada la Ruta Integral de Prevencion y Atencién para la Salud Mental de
Nifios, Nifas y Adolescentes (RISMNA) dentro de las Rutas integrales de atencién
en salud — RIAS, garantizando el derecho fundamental a la salud estipulado en la

Ley 1751 de 2015.

Paragrafo 3. El Ministerio de Educacion Nacional bajo el acompafiamiento del
Ministerio de Salud y Proteccion Social definiran la articulacion, diferenciacion y
alcance que tiene la Ruta Integral de Prevencion y Atencién para {a Salud Mental
de Nifios, Nifias y Adolescentes (RISMNA) con la Ruta de Atencion Integral para
la Convivencia Escolar estipulada en el articulo 29 del capitulo V de la Ley 1620
de 2013, concibiendo la salud mental de los ninos, nifias y adolescentes desde un
enfoque holistico e integral que considere el entorno familiar, social, econémico,
cultural, biolégico y otros aspectos individuales, y no Unicamente como un
problema de convivencia escolar.

CAPiTULOII )
IMPLEMENTACION DE LA RUTA DE PREVENCION Y ATENCION PARA LA
SALUD MENTAL DE NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES (RISMNA) DESDE
LAS INSTITUCIONES DE EDUCACION PUBLICO Y PRIVADAS

Articulo 5. Activacion de la Ruta Integral. Las instituciones de educacidn
preescolar, basica y media en Colombia, como primera instancia, deberan activar
la Ruta Integral de Prevencion y Atencion para la Salud Mental de Nifics, Nifias y
Adolescentes (RISMNA) para e! desarrollo de todos sus componentes
establecidos en el articulo 4, en coordinacion y acompafamiento de las
Secretarias de Educacion y Salud del ente territorial o distrital, cémo de los actores
que hacen parte del sistema de salud en Colombia.

El Ministerio de Educacion Nacional y el Ministerio de Salud y Proteccion Social
definiran los procesos y los protocolos que deberan seguir las entidades e
instituciones de educacion pablica y privadas en coordinacion con las Entidades
de Prestadoras de Salud (EPS), en todos los casos en que se vea afectada la



salud mental de los estudianies de las instituciones educativas, articulando una
oferta de servicio agil, integral y complementario.

Los procesos y protocolos que establezca el Gobierno Nacional deberan tener en
cuenta:

1. Una vez se identifigue un caso de problema psicolégico y/o trastorno de salud
mental, el cuerpo docente es el actor que activa la Ruta Integral de Prevencion
y Atencion para la Salud Mental de Nifios, Nifias y Adolescentes (RISMNA),
siguiendo el protocolo previamente establecido por el Ministerio de Educacion
Nacional y el Ministerio de Salud y Proteccién Social.

2. Principalmente, el profesor debera informar de inmediato a la autoridad
educativa competente y al equipo de salud mental de |a institucion.

3. Se debera recopilar informacion relevante sobre el comportamiento y
desempenio del estudiante, respetando su confidencialidad.

4. Se pondra en conocimiento de los hechos a los padres de familia o acudientes
de los nifios, nifias y adolescentes que tengan problemas psicologicos o
trastornos de salud mental, para compartir las preocupaciones y recomendar
una evaluacion profesional.

5. Se notificara al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y al Sistema
de Salud para garantizar el ingreso a una adecuada atencion.

6. Se garantizara un seguimiento constante y colaborativo con el equipo
interdisciplinario para garantizar el apoyo y la intervencién adecuada para el
estudiante afectado.

En cumplimiento de las funciones sefialadas en cada uno de los puntos, las
instituciones y entidades que conforman el sistema de salud deben garantizar la
atencién inmediata y pertinente de los casos de problemas psicolégicos y/o
trastornos de salud mental que involucren a nifios, nifias y adolescentes de los
niveles de educacién preescolar, basica y media.

Paragrafo transitorio. El Gobierno Nacional reglamentara la materia dentro de
los 6 meses siguientes a la entrada en vigencia de esta Ley.

Paragrafo 1. Previamente se realizara la implementaciéon de la RISMNA a los
actores implicados, principaimente al cuerpo docente y a las directivas de las
instituciones de educacidn preescolar, basica y media.

Paragrafo 2. Se propendera canales de articuiacion entre la Ruta Integral de
Prevencion y Atencion para la Salud Mental de Nifics, Nifias y Adolescentes
{RISMNA) y el Modelo de Accion Integral Territorial (MAITE) establecido por la
resolucién No. 2626/19 Expedida por el Ministerio de Salud y Proteccion Social.



Paragrafo 3. La Ruta Integral de Prevencion y Atencion para la Salud Mental de
Nifios, Nifas y Adolescentes (RISMNA) se articulard con la Red Integral de
Prestacion de Servicios de Salud Mental establecidos en el capitulo Il de la Ley
1616 de 2021.

Articulo 6. Programa “Mentes Activas”. Créase el programa “Mentes Activas”
bajo el componente 2 de la Ruta Integral de Prevencién y Atencién para la Salud
Mental de Nifos, Nifias y Adolescentes (RISMNA) establecido en el articulo 4, el
cual estard a cargo de las Entidades Prestadoras de Salud (EPS), el Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF), las Secretarias de Salud de las
entidades de orden tefritorial cuya coordinacion para la implementacién estara en
el Ministeric de Salud y Proteccion Social.

"Mentes Activas" es un programa gue tiene como objetivo srincipal promover el
bienestar emocional y la salud menial de nifios, nifias y adolescentes a través de
tamizajes en Instituciones de Educacion preescolar, basica y media. El programa
busca identificar de manera temprana posibles problemas de salud mental en esta
poblacién, permitiendo una intervencion oportuna y adecuada.

Paragrafo 1. El Gobierno Nacionai iniciara dentro de los (6) meses siguientes a
la entrada en vigencia de esta Ley con los primeros tamizajes, para los cuales se
organizaran equipos multidisciplinarios de profesionales especializados en salud
mental, que se desplazaran a ias instituciones educativas y lievaran a cabo
evaluaciones de salud mental.

Paragrafo 2. El Ministerio de Salud y Proteccion Social definira metas a corto,
mediano y largo piaza con el fin de garantizar el 100% de Instituciones Educativas
preescolar, basica y media intervenidas con jos tamizajes del programa “Mentes
Activas”.

Articulo 7. Atencion prioritaria. Se le dara atencion prioritaria en el sistema de
salud a los casos identificados con problemas de salud mental bajo el programa
“Mentes Activas”. Esto puede incluir la provision de servicios de psicologia,
terapia, apoyo emocional y seguimiento continuo.

Paragrafo 1. El Ministerio de Salud y Proteccién Social establecera un sistema de
registro v seguimiento para garantizar una atencion efectiva y continua de los
casos diagnosticados con probiemas psicoldgicos y/o trastornos mentales en las
instituciones de educacion, el cual debe articularse con el Sistema de Informacién
Unificado de Convivencia Escolar para gue las Instituciones de Educacién realicen

su propio seguimiento.
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Paragrafo 2. El sistema de registro garantizara el derecho a la intimidad y |a
confidencialidad de las personas involucradas, de acuerdo con los parametros de
proteccion fijados en la Ley Estatutaria 1266 de 2008.

Articulo 8. Asignacién de personal idéneo. El Ministerio de Educaciéon Nacional
debera aumentar la oferta de profesionales especializados en salud mental en
instituciones de educacién publica en donde se identifiquen mayores diagnésticos
de problemas psicolégicos y/o trastornos de salud mental en nifios, nifias y
adolescentes bajo el programa “Mentes Activas”.

Articulo 9. Capacitacion docente. El Ministerio de Salud y Proteccion Social en
articulacion con el Ministerio de Educacion Nacional elaboraran un programa de
capacitacion dirigido a delegados del cuerpo docente de las instituciones
educativas del pais y Secretarias de Salud y Educaciéon de las entidades
territoriales, en temas que abordan la identificacién temprana de sefnales de alerta
y factores de riesgo relacionados con la salud mental en nifios, nifias y
adolescentes. Estos programas estarian disefados de manera integral,
abordando aspectos tedricos y practicos.

Paragrafo 1. Los delegados capacitados seran multiplicadores de conocimiento
dentro del cuerpo docente de cada Institucién Educativa a la que pertenecen. El
Ministeric de Educacién Nacional hara seguimiento de su gestién.

Paragrafo 2. El programa de capacitacién, de que trata el presente articulo, debe
garantizar la formacién suficiente y eficiente en el desarrollo de competencias,
habilidades y aptitudes necesarias de los docentes, como actores encargados de
activar la Ruta, basado en un componente ético para evitar la vulneracién de los
derechos de los nifios, nifas y adolescentes y sus familias en el marco de la
confidencialidad.

Articulo 10. Consultorio Psicolégicos Comunitarios para la nifiez y la
adolescencia. Créense los consultorios Psicoldgicos Comunitarios para la Nifiez
y la Adolescencia adscritos a las facultades de Psicologia reconocidas por el
Ministerio de Educacién Nacional. Estos seran espacios de aprendizaje practico
de estudiantes de psicologia para que se realicen procesos de acompanamiento
y/o consejeria dentro de la Ruta Integral de Prevencion y Atencién para la Salud
Mental de Nifios, Nifias y Adolescentes (RISMNA).

El Ministerio de Educacidén Nacional en coordinacion con el Ministerio de Salud y
Proteccion Social, dentro de los 8 meses siguientes a la entrada en vigencia de



esta Ley, reglamentaran los objetivos, principios, servicios y funcionamiento de los
Consultorios Psicolégicos Comunitarios para la nifiez y la adolescencia, y la
delimitacion de los niveles de complejidad de los problemas en salud mental en
los cuales los estudiantes de pregrado y posgrado pueden hacer acompaiamiento
y/o consejeria.

Paragrafo 1. Los Consultorios Psicologicos Comunitarios de las facultades de
Psicologia deben prestar servicios de forma gratuita en virtud de las condiciones
socioeconomicas de los beneficiados.

Paragrafo 2. Los Consultorios Psicol6gicos tienen la obligacién de la
confidencialidad del paciente y deben contar con permisos concientizados del

acudiente.

Paragrafo 3. Los Consultorios Psicoldgicos Comunitarios para la nifiez y la
adolescencia podran articularse con instituciones de educacioén preescolar, basica
y media, y Entidades Prestadoras de Salud (EPS), para brindar servicios en salud
mental a nifos, nifias y adolescentes y los servicios podran ser prestados dentro
de las instalaciones de estas.

Articulo 11. Investigacioén y desarrolio de la Salud Mental en nifios, ninas y
adolescentes en Colombia. Ei Ministerio de Salud y Proteccién Social durante el
afo siguiente a la promulgacion de esta Ley, por medio del Observatorio Nacional
de Salud Mental — SISPRO, impulsara investigaciones previas a la
implementacion de la Ruta Integral para la Prevencién y Atencion de la Salud
Mental de Nifios, Nifias y Adolescentes “RISMNA”, asi como investigaciones
durante la implementacién de la misma, que permitan ampliar la comprension de
los problemas psicologicos y trastornos mentales, los factores de riesgo y
proteccion, asi como los determinantes sociales y biolégicos relacionados con la
salud mental de nifios, nifias y adolescentes en Colombia, con el fin de contribuir
a mejorar la atencion en salud mental y a promover politicas y programas basados
en la evidencia, y establecer planes de mejoramiento explicitos que busquen
obtener el impacto esperado.

Paragrafo 1. Se realizaran investigaciones que realicen evaluacion y seguimiento
de intervenciones y programas existentes de salud mental que surjan por la
implementacion la Ruta Integral de Prevencion y Atencion para la Salud Mental
de Nifics, Nifias y Adolescentes (RISMNA) con el fin de que el Ministerio de Salud
y Proteccion Social identifique aspectos a mejorar.

Paragrafo 2. Los productos investigativos deben considerar el estado de salud
mental de Nifios, Nifias y Adolescentes pre y post pandemia del Covid-19.



Articulo 12. Vigencia y derogatorias. La presente ley rige a partir de su
promulgacion y deroga todas las normas que le sean contrarias.

CAMARA DE REPRESENTANTES. -COMISION SEXTA CONSTITUCIONAL
PERMANENTE. 11 de junio de 2024.-En sesién de la fecha, fué aprobado en primer
debate, y en los términos anteriores, el Proyecto de Ley 203 de 2023“POR MEDIO
DEL CUAL SE CREA LA RUTA INTEGRAL DE PREVENCION Y ATENCION
PARA LA SALUD MENTAL DE NINOS, NIA"IAS’ Y ADOLESCENTES (RISMINA)
DESDE LAS INSTITUCIONES DE EDUCACION PREESCOLAR, BASICA Y
MEDIA EN COLOMBIA Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES”. {Acta No. 047
de 2024) previo anuncio de su votacion en sesion ordinaria del dia 04 de junio de
2024, segun Acta No. 046 en cumplimiento del articulo 8° del Acto Legislativo 01 de
2003.

Lo anterior con el fin de que en el citado proyecto siga su curso legal en segundo
debate en la plenaria de la Camara de Representantes,
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