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Representante a'la Camara .
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ADICIONESE UN NUEVO PARAGRAFO AL ARTICULO 2 del Proyecto de Ley 424 DE 2024
CAMARA - 055 DE 2023 SENADO, “POR MEDIO DE LA CUAL SE FORTALECE LA LEY 1616 DE
2013 ¥ LA POLITICA NACIONAL DE SALUD MENTAL Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES”, ¢!

Cudl uedard ay

Articulo 22. Ambito de Aplicacién. La presente Ley se implementara a nivel nacional con un
entogue de gtencion integral basada en la promocion de la salud y prevencion universal,
seteclivi ¢ incdicada de los trastornos de salud mental, asi como en estilos de vida que
orouendan por el bienestar v la convivencia sociales. Igualmente, se aplicara sobre un
«nfanue de dorechos humanos con especial atercinn en grupos valnerables

Pardgrafo: los recursos requeridos para la_implementacidn de los_gastos adicionales
consagrados en la presente ley, estardn sujetos a disponibilidad presupuestal dentro del
Marco Fiscal de Mediano Plazo.
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JUSTIFICACION PIEDAD CORREAL

Represgntante a la Camara

e la ley, teniendo en cuenta 1o relalivo a g SLIZiPncid

Es importante avanzar con la implementacion d
{
eChad

presupuestal en los términos expresados por el Ministero de Hacienda en concep!
pasado 28 de noviembre de 2024.

@ Tel: (601) 390 4050

Edificio Nuevo del Congreso.
O carrera7 # 8- 68 Of. 2268 y 2278

Ext. 4208 - 4207
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PROPOSICION PIEDAD CORREAL

Representante a la Camara;

G 08 ABR 2025/ [

ADICIONESE UN NUEVO LITERAL, LITERAL M, AL ARTICULO 3 del Proyectd de Ley 424 DE/ | = J

2024 CAMARA — 055 DE 2023 SENADO, “POR MEDIO DE LA CUAL SE FORTALECE LA LEY 1616 H\ .

DE 2013 Y LA POLITICA NACIONAL DE SALUD MENTAL Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES”, ! l’nl

el cual quedara asi: _ " =
Articulo 3°. Principios. Ademéas de los principios rectores ya establecidos en la normativa A2

vigente sobre salud mental, y de los que la reglamentacion periodica estime convenientes,
se deberan orientar las acciones propuestas dentro de la Politica Nacional de Salud Mental
sobre los siguientes principlos

{ i

M)  Respeto a |a orientacién sexual e identidad de género del paciente.

PIEDAD CORREAL RUBIA

Representante a la Cdmara pef el Quindio.

~ Edificio Nuevo del Congreso. @ Tel: (601) 390 4050

Ext. 4206 - 4207

L © carrera7 # B-68 Of. 2258 y 2278
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PIEDAD CORREAL

Representante ala Camara

JUSTIFICACION

Segun el informe Estrés, salud y bienestar de las personas LGBT en Colombia {2020) que tuy
objetivo proporcionar una vision integral del conocimiento pasico ensalud y bienestaraeia g o
LGBT colombiana, se concluys, que el 72% de los encuestados reportaron al menos un alesiar
psicologico moderado. El 55% de las personas LGBT reporto que habia tenido pensamientos sultiuds
3 o largo de su vida y unc de cada cuatro {25%} habia intentado suicidarse al menos una vez Las
mujeres bisexuales {33%) y las personas {ransgenero (31%) tuvieron una tasa mas alta de intentos Ge
syicidio, y una de cada tres personas informa gue intento suicidarse al menos unaves

Segun el mismo informe, La poblacion LGBRT experimenta altos niveles de victimizacion, pof amenaza

con vialencia, golpes, ataques fisicos 0 agresicnes sexuales. En general, el 20% de las personas { GBI
informaron que 'a policia u oficiales estata’es habian sido verbalimente abusivos y el 11% reportaron
apbuso fisico. Las experiencias ae Sbuso verbal {29%) y fisico (24%) por parte de la policia fueron
especialmente altas para las personas transgenero.

o, es necesario abarcar esta problemética de calud mental y propender porgue & Fstano

nadie, debe viv

Edificio Nuevo del Congreso. (G Tel: (601) 390 4050

pueda, a través de politica publica, atender todo lo relative a diversidad sexual para dismint ok
de suicidio y acciones de violencia cantra las persenas sexualmente diversas. Nadie, absolutamenie
ir con miedo 0 temar por sef diferente

Ext. 4208 - 4207

7 # 8 - 68 Of. 225B y 227B

siedad.correal@camara.g



REFPRESENTANTE A LA CAMARA
ATLANYICO » 2022 -~ 2038

M Modesto Aguilera v,

PROPOSICION

AF o BADO)

Medifiquese el articulo 3 del texto propuesto para segundo debate en Camara del
proyecto de ley no. 424 de 2024 Camara — 055 de 2023 Senado “Por medio de Ia cual se
fortalece la ley 1616 de 2013 y la politica nacional de salud mental y se dictan ofras
disposiciones”. €l cual quedara asi:

Articulo 3°. Principios. Ademas de los principios rectores ya establecidos en la normativa
vigente sobre salud mental, y de los que la reglamentacién periédica estime convenientes,
se deberan orientar las acciones propuestas dentro de la Politica Nacional de Salud Mental
sobre los siguientes principios:

a) Inclusion social y no discriminacién por motivo de enfermedad o trastorno mental.
b) Prevencidn, atencion integral y atencién temprana.

c) Proteccion especial de menores, personas con discapacidad y adultos mayores.
d) Confidencialidad.

e) Derecho a la atencién e intervencién psicolégica, farmacolégica o social segin las
necesidades, tanto en consulta externa como en hospitalizacién; y al debido
diagnoéstico.

f) Fortalecimiento, formacién y fomento continuo de Ia red de atencién en salud mental,
en los ambitos publico, privado, familiar, del tercer sector y de las entidades
religiosas para |a prevencion y atencion integral de pacientes y sus familias.

g) Economia.

e —
i } i

h) Eficiencia y celeridad en [os tramites. ’

i) Acceso oportuno y ¢laro a la informacion. ’

i) Innovacion y progresividad en la atencion integral, AL

o

k) Respeto irrestricto a la conviccién espiritual y de conciencia del paciente y su red de 135\’
apoyo.

1) Respeto por parte de los profesionales de la salud al paciente y a su familia.

se deberan orientar las acciones propuestas dentro de la Politica Nacional de Salud Mental
sobre los siguientes principios:



Atentamente,

Modesto Aguilera Vides
Representante a la Camara
Departamento del Atlantico
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PROPOSICION MODIFICATIVA
Modifiquese El articulo 3° el cual quedara asi:

Articulo 3°, Principios. Ademas de los principios rectores ya establecidos en
la normativa vigente sobre salud mental, y de los que la reglamentacién
periodica estime convenientes, se deberan orientar las accicnes propuestas
dentro de la Politica Nacional de Salud Mental sobre los siguientes
principios:

k) Respeto irrestricto a los derechos humanos, incluyendo la
conviccidén espiritual y de conciencia-del paciente y su red de apoyo.

JUSTIFICACION:

Se incluyen todos los derechos humanos

Cordialmente, % M M

% d s \ocie Ve ooy
ANona B\Uwu_a\ e
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PROPOSICION

Modifiquese el articulo 5 del Proyecto de Ley N° 424 de 2024 Cﬁnlé‘ra =055 de 2023
Senado “Por medio de la cual se fortalece laley 1616 de 2013 y la politica nacional de salud
mental y se dictan otras disposiciones™, el cual quedar asf

Articulo 5°. Fomento de la formacion y la Investigacion en Salud Mental. El Gobierno
nacional a través del Ministerio de Salud y Proteccién Social y el Consejo Nacional de Salud
Mental o las entidades que hagan sus veces, coordinara con las demas entidades del Estado
y entidades del sector privado el desarrollo de acciones para el fomento de la investigacion

cientifica, aplicada y comunitaria en salud mental en Colombia, asi como la capacitacion y
formacion continua del talento humano en salud fertaleciende-asi-a-todala-ateneién con un

enfoque integral de salud, intersectorial y territorial. Para lograr este objetivo en el marco de
la autonomia universitaria se articulara con las Instituciones de Educacion Superior publicas
y privadas del pais.

Paragrafo. Se facilitara el acceso y difusion de material pedagogico relacionado con la

promocién, prevencion, orientacion y primeros auxilios psicolégicos para la ciudadania en
general y los servidores publicos, promoviendo de esta manera la participacion. comunitaria.

Cordialmente,

JUAN spbmm G(‘){:IE\Z\},O\ZALES

Representante a la Camara por Caldas
Nuevo Liberalismo

juan.gomez@camara.gov.co [ 401 -390 4050 ext 3841 - 3842 £ Cra 7 No. 8 - 68 Congreso de la Repiblica (G B @jvallse
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PROPOSICION. |,

Modifiquese e! articulo 7 del proyecto de ley 424 de 2024 Camara por medio de la cual se
fortalece la Ley 1616 de 2013 y la Politica Nacional de Salud mental y se dictan otras
disposiciones, el cual quedara asi:

Articulo 7°. Caracterizacion de la poblaciéon con problemas o trastornos de salud
mental. El Ministerio de Salud y Proteccion Social en coordinacién y apoyo del
Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE) o la entidad que haga sus
veces, el Consejo Nacional de Salud Mental, el Observatorio Nacional de Salud Mental, las
Entidades Promotoras de Salud (EPS), fos Entes Territoriales, y las demas entidades
que se considere necesario convocar, deberan recopilar, consolidar y reportar la informacion
necesaria con el fin de adelantar una caracterizacion plena y continua del trastorno mental y
de la salud mental en Colombia, con ei fin de generar datos y evidencia de base sobre Ia
carga de la enfermedad, la predictibilidad de la misma, los determinantes sociales de la
salud. los factores de riesgo y los protectores; y demas informacién relevante para garantizar
el bienestar fisico y mental de la poblacién colombiana, mediante el disefio @ implementacion
de soluciones de acuerdo a la Politica Nacional de Salud Mental y la atencién integral en
salud.

Paragrafo 1°. Para efectos de la implementacion de la presente disposicion, entre las demas
que se consideren necesarias, el Ministerio de Salud y Proteccion Social debera emitir un
reporte anual, el cual sera de conocimiento plblico sobre los avances en materia cientifica,
de caracterizacién y diagnostico, asi como de las acciones y recomendaciones para la
formulacién y evaluacién de la Politica Nacional de Salud Mental.

Paragrafo 2°. El Ministerio de Ciencia, Tecnologia e Innovacion facilitara, apoyara y
gestionara propuestas de investigacion, con el fin de generar datos y evidencia que aporten
al conocimiento del estado de la salud mental en Colombia. Asi mismo, brindara un apoyo
técnico frente a la metodologia a tener en cuenta para el reporte que presentara el Ministerio
de Salud y Proteccion Social y el DANE.

PIE@Q{QB NO. ;77”"\ “2025
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Representante a la Camara por el Qun_] 0%, K pud it )
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AQUI VIVE LA DEMOCRACIA

Edificio Nuavo d‘e‘lé;w,gr/e;o: Carrera 1 N° 8 - 68 ~ Oficinas 225b y 227b
Teléfono: Tel (57+1) 4325100 (5741) Extensiones: 4206 - 4207
Emaii: piedad.correal@camara.gov.co
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\“ \“ piedad CORREAL Rubiano

REPRESENTANTE A LA CAMARA

| ..

JUSTIFICACION.

Se deben agregar las Entidades Promotoras de Salud (EPS) y los Entes Territoriales
por ser las Entidades encargadas de 1a atencion de dichas patologias en el territorio,
razon por la cual, son los primeros respondientes y los que conservan la informacion

yla caracterizacion de la poblacion atendida.

AQUI VIVE LA DEMOCRAGIA

Edificio Nuevo del Congreso: Carrera 7 N° 8 - 68 — Oficinas 225b y 227b
Teléfono: Tel (57+1) 43251 00 (57+1) Extensiones: 4206 - 4207
Email: piedad.correal@camara.gov.co
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PROPOSICION MODIFICATIVA 0 20 MAY 2025 {:
Modifiquese El articulo 8° ¢l cual quedara asi: A td Iy J)
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Articulo 8°. Implementacién del Modelo Comunitario en la prevencion de la enfermedad
mental. El Gobierno nacional a través del Ministerio de Salud y Proteccion Social, el
Consejo Nacional de Salud Mental o la entidad que haga sus veces, el Ministerio de
Educacién Nacional y el Ministerio del Interior, desarrollaran conjuntamente las acciones
pertinentes para que las organizaciones comunitarias de base, asi como las instituciones
de educacion superior y el sector religioso puedan hacer parte, de manera voluntaria, de
las estrategias de promocién de la salud mental y prevencion de los problemas y
trastornos mentales implementadas por el Gobierno nacional, con el fin de brindar un
efectivo acompanamiento a los miembros de sus comunidades y teniendo en cuenta el
respeto irrestricto a la voluntad de participacion de las personas. Con este fin el Gobierno
nacional desarrollara, sin perjuicio de las demas estrategias, planes y programas que
defina en la materia:

1. la formacién en primeros auxilios psicolgicos para el reconocimiento de signos de
alerta y socializacién de rutas para acceder al sistema de salud y a la oferta institucional
para la promocion de la salud mental, prevenciéon del suicidio, otros trastornos y el
consumo de sustancias psicoactivas, de manera prevalente en instituciones educativas
publicas y privadas, dc educacion primaria y secundaria. con participacién de los padres
de familia.

2. La difusién y facil acceso a la Estrategia Nacional de la Prevencion de la Conducta
Suicida, como a las rutas de atencion en salud mental, con enfoque prioritario en los
nifios, nifias y adolescentes, adulto-persona mayor y cuidadores.

3, La articulacién entre la Nacién, el territorio y las comunidades en cocrdinacion con las
Secretarias de Salud departamentales, municipales y distritales con los Comités Locales
de Libertad Religiosa, Instituciones Educativas, Juntas de Accién Comunal y Local y
demads instancias comunitarias y de participacién.

4, El acompafiamienio en camparas que promuevan el autocuidado y autoestima, con
especial atencién a mujeres, nifos, nifias y adolescentes, personas con discapacidad y
adultos mayores.

._Enfoque rencial pa: n restar la ¢ t ideacién_ suicida y los

suicidios, priorizandeo los sectores donde mis se presente dicha situacién

Paragrafo 1°. Las instituciones de educacién superior podran, en el marco de su
autonomia, disenar e implementar estrategias como centros de escucha u otro tipo de




JUAN CARLDS

LOSADA "REPRESENTANTE

metodologias, para facilitar espacios de prevencion €n salud mental a la comunidad
universitaria y a la ciudadania en general.

paragrafo 2°. Para efectos de la presente disposicién, se podra armonizar ¢on lo dispuesto
en las politicas publicas de libertad religiosa a nivel nacional y territorial y demas normas
vigentes relacionadas en la materia. Paragrafo 3°. El Gobierno nacional coordinaréa con los
entes del nivel nacional y las autoridades territoriales, la armonizacion de la presente ley
y de la Politica Nacional de Salud mental con el Plan Nacional de Orientacion Escolar, los
Centros de Escucha, las Zonas de Orientacion y demds estrategias comunitarias que
fomenten las acciones de promocion, prevencion, atencion, servicios ¥ oportunidades para
mejorar la calidad de vida de las comunidades..

Paragrafo 1°. Para efectos de la implementacion de la presente disposicién, cntre las
demas que sc consideren nceesarias, ¢l Ministerio de Salud y Proteccion Social deberéd
emitir un reporte anual, el cual sera de conocimienioc publico gobre los avances €1l
materia cicntifica, de caracterizacion Y diagnostico, asl como de las acciones ¥
recomendaciones para la formulacién y evaluacion de la Politica Nacional de Salud
Mcntal.

Paragrafo 2°. El Ministerio de Ciencia, Tecnologia e Innovacion facilitara, apoyard y
gestionara propucstas de investigacién, con el fin de generar datos y evidencia que
aporten al conocimiento del estado de la salud mential en Colombia. Asi mismo, brindarad
un apoyo técnico frente & la metodologia a tener €n cuenta para el reporte que presentara
el Ministerio de Salud y Proteccion Social y el DANE

JUSTIFICACION:

WU 1AL A

De acuecrdo a la politica de Vejez y Envejecimiento s€ habla de personas mayores, S€
incluye enfoque difercncial para prevenir la conducta o ideacion suicida asi como los
suicidios y se incluye Ja palabra instancias de participacion.

JUAN CARLOS LOZADA VARGAS
Representante a la Camara
Partido Liberal

Cordialmentc,

 HEVOLUCION SOCIAL
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Articulo 8°. Implementacién del Modelo Comunitario en la prevenciéon de la
enfermedad mental. El Gobierno Nacional a través del Ministerio de Salud y Proteccion
Social, el Consejo Nacional de Salud Mental o la entidad que haga sus veces, el Ministerio
de Educacion Nacional y el Ministerio del Interior, desarrollaran conjuntamente las
acciones pertinentes para que las organizaciones comunitarias de base, asi como las
instituciones de educacién superior y_de los sectores sociales, incluyendo el sector
religioso-puedan hacer parte, de manera voluntaria, de las estrategias de promocién de ia
salud mental y prevencion de los problemas y trastornos mentales implementadas por el
Gobierno nacional, con el fin de brindar un efectivo acomparfiamiento a los miembros de
sus comunidades y teniendo en cuenta el respeto irrestricto a la voluntad de participacién
de las personas.

Con este fin el Gobierno nacional desarrollara, sin perjuicio de las demas estrategias, planes
y programas que defina en la materia:

1. la formacién en primeros auxilios psicolégicos para el reconocimiento de signos de alerta
y socializacion de rutas para acceder al sistema de salud y a la oferta institucional para la
promocién de la salud mental, prevencién del suicidio, otros trastornos y el consumo de
sustancias psicoactivas, de manera prevalente en instituciones educativas piblicas y
privadas, de educacion primaria y secundaria, con participaciéon de los padres de familia.

2. La difusion y facil acceso a la Estrategia Nacional de la Prevencion de la Conducta
Suicida, como a las rutas de atencidon en salud mental, con enfoque prioritario en los nifios,
nifias y adolescentes, adulto mayor y cuidadores.

3. La articulacidn entre la Nacion, el territorio y las comunidades en coordinacién con
las Secretarias de Salud departamentales, municipales y distritales con los Comités Locales

de la sociedad civil de-Libertad -Religiosa, Instituciones Educativas, Juntas de Accién
Comunal y Local y demés instancias comunitarias.

4, El acompanamiento en camparias que promuevan el autocuidade y autoestima, con
especial atencion a mujeres, ninos, nifnas y adolescentes, perscnas con discapacidad y
adultos mayores.

Paragrafo 1. Las instituciones de educacién superior podran, en el marco de su autonomia,
disefiar e implementar estrategias como centros de escucha u otro tipo de metodologias,
para facilitar espacios de prevencion en salud mental a la comunidad universitaria y a la
ciudadania en general.




Paragrafo 2. Para efectos de la presente disposicion, se podra armonizar con lo dispuesto

en las politicas publicas de libertad religiosa a nivel nacional ¥ territorial y demas normas
vigentes relacionadas en la materia.

Paragrafo 3. El Gobierno nacional coordinara con los entes del nivel nacional y las
autoridades territoriales, la armonizacion de la presente ley y de la Politica Nacional de
Salud mental con el Plan Nacional de Orientacion Escolar, los Centros de Escucha, las
Zonas de Orientacién y demas estrategias comunitarias que fomenten las acciones de
promocion, prevencion, atencion, servicios y oportunidades para mejorar la calidad de vida
de las comunidades.

Paragrafo 4. En la im lementacion del Modelo Comunitario en la prevencién de la
enfermedad mental se respetarin los derechos humanos, en particular el derecho a
la autonomia personal, la igualdad v la_no discriminacién por cualquier criterio
prohibido por la Constitucién.

JUSTIFICACION:

Se amplian a sectores sociales para incluir a otros actores de la sociedad civil y no
{nicamente los del sector religioso.

Se anade paragrafo para garantizar el cumplimiento de los derechos humanaos.

Cordialmente,
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PROPOSICION MODIFICATIVA
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Modifiquese el articulo 8 del Proyecto de Ley N° 424 de 2024 Camara - “Por medio de la cual se

fortalece la Ley 1616 de 2013 y la Politica Nacional de Salud Mental y se dictan otras

disposiciones”.

Texto ponencia segundo debate

Texto.propuesto— =

()

Articulo 8

Implementacién del Modelo Comunitario |

| en la prevencion de la enfermedad mental.

i El Gobierno Nacional a través del Ministerio |

ide Salud y Proteccién Social, el Consejo
| Nacional de Salud Mental o la entidad que
| haga sus veces, el Ministerio de Educacién
Ministerio del Interior,

' Nacional y el

' desarroliardn conjuntamente las acciones

pertinentes para que las organizacionesi

comunitarias de base, asi como
ln » O .y -

instituciones de educacién superior y el
| sector religioso puedan hacer parte, de

' manera voluntaria, de las estrategias de

| promocién de la salud mental y prevencion |

de los problemas y trastornos mentales

las |

| 20 A zuzst;1
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| Articulo 8

Implementacion del Modelo Comunitario
en la prevencion de la enfermedad mental.
El Gobierno Nacional a través del Ministerio
' de Salud y Proteccion Social, el Consejo
| Nacional de Salud Mental o la entidad que
| haga sus veces, el Ministerio de Educacion

' Nacional Ministerio del Interior,

y el

desarrollardn conjuntamente las acciones
pertinentes para que las organizaciones

comunitarias de base, asi como las

instituciones de educacion superior y—et

| seeter—religiose—puedan hacer parte, de

} manera voluntaria, de las estrategias de
I . iy
promocion de [a salud mental y prevencion

| de los problemas y trastornos mentales
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implementadas por el Gobierno nacional,

|con el fin de brindar un efectivo

acompafiamiento a los miembros de sus

comunidades y teniendo en cuenta el

implementadas por el Gobierno nacional,

|con el fin de brindar un efectivo

acompafiamiento a los miembros de sus

comunidades y teniendo en cuenta el

respeto irrestrictoc a la voluntad de |respeto irrestrictco a la voluntad de

|
participacién de las personas.

()

participacién de las personas.

()

Articulo 8

Implementacion del Modelo Comunitario en la prevencion de la enfermedad mental. El
Gobierno Nacional a través del Ministerio de Salud y Proteccién Social, el Consejo Nacional de
Salud Mental o la entidad que haga sus veces, el Ministerio de Educacion Nacional y el
Ministerio del interior, desarrollaran conjuntamente las acciones pertinentes para que las
organizaciones comunitarias de base, asi como las instituciones de educacion superior puedan
hacer parte, de manera voluntaria, de las estrategias de promocion de la salud mental y
prevencién de los problemas y trastornos mentales implementadas por el Gobierno nacional,
con el fin de brindar un efectivo acompafiamiento a los miembros de sus comunidades y

teniendo en cuenta el respeto irrestricto a la voluntad de participacién de las personas.

(.)
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Justificacidén:

Desde |a perspectiva de |a construccion de las politicas publicas de salud mental en un estado
laico como lo es el colombiano, es fundamental salvaguardar fos principios de igualdad y
neutralidad religiosa que cobija a todos los ciudadanos colombianos, seguin la Constitucion
Politica vigente, asegurando que estas politicas sean inclusivas y respeten la diversidad de
creencias espirituales. De igual manera, la presente proposicién busca, se tomen en cuenta,
las consideraciones desde [a jurisprudencia contenida en las sentencias de la Corte
Constitucional C-152 de 2003 y C-817 de 2011 que propenden por la garantia de dichos principios
constitucionales, con respecto a la no injerencia de instituciones religiosas en la formulacion

de politicas publicas.

Q\o\{\a GON‘& (

SUSANA GOMEZ CASTANO

REPRESENTANTE A LA CAMARA
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PROYECTO DE LEY No. 424 DE 2024 CAMARA — 055 DE 2023 SENADO

“POR MEDIO DE LA CUAL SE FORTALECE LA LEY 1616 DE 013 Y LA
POLITICA NACIONAL DE SALUD MENTAL Y SE DICTAN ',!"RAS;.

DISPOSICIONES” DR

Modifiquese el del articulo 8 del proyecto de ley, el cual, quedara asi:l

Articulo 8°. Implementacion del Modelo Comunitario en la prevencion de la
enfermedad mental. El Gobiernc Nacional a través del Ministerio de Salud y Proteccion
Social, el Consejo Nacional de Salud Mental o la entidad que haga sus veces, el Ministerio
de Educacién Nacional y el Ministerio del Interior, desarrollaran conjuntamente las acciones
pertinentes para que las organizaciones comunitarias de base, asi como las instituciones
de educacién superior y el sector religioso puedan hacer parte, de manera voluntaria, de
las estrategias de promocion de la salud mental y prevencion de los problemas y trastornos
mentales implementadas por el Gobierno nacional, con el fin de brindar un efectivo
acompafiamiento a los miembros de sus comunidades y teniendo en cuenta el respeto
frrestricto a la voluntad de participacion de las personas.

Con este fin el Gobierno nacional desarrollara, sin perjuicio de las demas estrategias,
planes y programas que defina en la materia:

1.La Formacion en primeros auxilios psicolégicos para-e! dirigida al reconocimiento de
signos de alerta y socializacion de rutas para acceder al sistema de salud y a la oferta
instifucional para la promocidn de la salud mental, prevencion del suicidio, otros trastornos
y el consumo de sustancias psicoactivas. Esta formacién se implementara de manera
prevalente en instituciones educativas publicas y privadas, de educacion primaria y
secundaria, con participacién de los padres de familia y cuidadores.

2. La difusion y facil acceso a las rutas de atencidn integral en materia de salud

mental: El Gobierno nacional debera garantizar una estrategia para la divuigacién y
difusién de todas las rutas de atencidon en materia de salud mental, especialmente, la

Estrategia Nacional de la Prevencion de la Conducta Suicida: como a las rutas de atencién
en saiud mental, con enfoque prioritario en los nifios, nifias y adolescentes, adulto mayor y
cuidadores.

3. La articulacion entre la Nacion, el territorio y las comunidades en coordinacion con
las Secretarias de Salud departamentales, municipales y distritales con los Comités Locales
de Libertad Religiosa, Instituciones Educativas, Juntas de Accion Comunal y Local y demas
instancias comunitarias.

4. E! acompafiamiento en camparias que promuevan el autocuidado y autoestima, con
especial atencidn a mujeres, nifios, nifas y adolescentes, personas con discapacidad y
adultos mayores.

Paragrafo 1. Las instituciones de educacion superior podran, en el marco de su autonomia,
disefiar e implementar estrategias como centros de escucha u otro tipo de metodologias,

PBX: 3904050 : Carrera 7 N° 8-68 Edificio
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para facilitar espacios de prevencion en salud mental a ta comunidad universitaria y a la
ciudadania en general.

Paragrafo 2. Para efectos de |a presente disposicion, se podra armonizar con lo dispuesto
en las politicas publicas de libertad religiosa a nivel nacional y territorial y demas normas
vigentes relacionadas en la materia.

Paragrafo 3. El Gobierno nacional, en coordinacion con las entidades del orden
nacional y las autoridades territoriales, armonizara la implementacién de la presente
Ley v de la Politica Nacional de Salud Mental con el Plan Nacional de Orientacién
Escolar, los Centros de Escucha, las Zonas de Orientacion y demas estrategias
comunitarias existentes, con el proposito de fortalecer las acciones de promocidn,

revencion, atencion inteqgral eneracion de oportunidades que contribuyan a la
mejora de la calidad de vida de la poblacién.

De Ios/l—migmﬁﬂgqesentantes
4/‘/,
A

CARLOS FELIPE QUINTERO OVALLE
Representante a la Camara
Departamento de Cesar

PBX: 3904050 fs o ; (\ ') Carrera 7° N” 8-68 Edificio
<] carlos.quintero@camara.gov.co
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PROPOSICION 0 6 MAY 2025

LT_T_‘____ =
Modifiquese el articulo 9 del Proyecto de Ley N° 424 de 2024 Camara — 055 de 2023
Senado “Por medio de la cual se fortalece laley 1616 de 2013 y la politica nacional de salud
mental y se dictan otras disposiciones”, el cual quedar asi

Articulo 9°. Estudio del Impacto de las Acciones Intersectoriales y Comunitarias en la
salud mental. El Ministerio de Salud y Proteccién Social solicitara informacion al Ministerio
del Interior, el Departamento Nacional de Planeacion - DNP. y el DANE, para desarrollar
estudios periédicos que permitan identificar, determinar y reconocer el impacto de los
diferentes actores comunitarios, organizaciones, sectores econdémico, social, religioso,
académico o de ofra indole en materia de salud mental y el aporte al cumplimiento de los
Objetivos de Desarrollo.

Parigrafo. Para el desarrollo de los estudios periddicos se podra realizar convenios con
entidades publicas, privadas y/o de cooperacién irternacional para su realizacién, conforme
a los criterios técnicos que se definan para dichos efectos.

Pardgrafo 2. Los resultados de estos estudios deberdn ser divulgados de manera
publica, accesible y comprensible, y utilizados para la formulacién, seguimiento vy
ajuste de politicas piiblicas de salud mental a nivel nacional y territorial.

(CAMARA UL REPREGENTANTES
i SECRETARIA CENERAL
Cordialmente, . LEYES
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JUANISEBASTIAN GOMEZ GONZALES

Representante a la Cdmara por Caldas
Nuevo Liberalismo
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Se modifica el Articulo 9 del Proyecto de ley no. 424 de 2024 cémra *05‘5‘:!9‘20‘23*‘_"“
senado “por medio de la cual se fortalece la ley 1616 de 2013 y la politica nacional '

de salud mental y se dictan otras disposiciones”. El cual quedara asi >Ty

PROPOSICION

et

Articulo 9°. Estudio del Impacto de las Acciones Intersectoriales y Comunitarias en la
salud mental. El Ministerio de Salud y Proteccién Social solicitara informacion al Ministerio
del Interior, el Departamento Nacional de Planeacién (DNP) y el DANE, para desarrollar
estudios periédicos que permitan identificar, determinar y reconocer el impacto de los
diferentes actores comunitarios, organizaciones, sectores econoémico, social, religioso,
académico o de ofra indole en materia de salud mental y el aporte al cumplimiento del
Plan de Desarrollo y a la politica Publica de Salud mental.
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PROPOSICION

Maodifiquese el articulo 10 del Proyecto de Ley N° 424 de 2024 Camara — 055 de 2023
Senado, el cual quedara asi:

«Articuio 10°, Economia del Cuidado. El Gobierno nacional desarrollara planes, programas y
proyectos multidisciplinares e interdisciplinares encaminados al reconocimiento, la formalizacion y
fomento de la economia del cuidado, asf como para el apoyo a los cuidadores y al entorno familiar.

Para tal efecto, los planes, programas y proyectos que formule y expida el Gobierno nacional
deberan tener en cuenta lo dispuesto tanto en la Ley 2297 de 2023 y la Ley 2305 de 2023,y Jas

demds leyes o reglamentaciones relacionadas que se expidan en la materia.

Paragrafo 1. E! Ministerio de Salud y Proteccién Social y el Consejo Nacional de Salud

Mental en coordinacién con el Ministerio de Comercio, Industria y Turismo, como con las demas
entidades del Estado, entes territoriales y autoridades municipales, departamentales y distritales,
coordinaran el andlisis de la prestacion de servicios de salud y conexos, para determinar la
demanda social, asi como el desarrollo de objetivos y metas en la materia, a fin de integrarlos con
la Politica Nacional de Salud Mental.

Parigrafo 2. Sin perjuicio de lo previsto en e! articulo 15 de la Ley 1751 de 2015, el acceso a
bienes y servicios complementarios podra ser suministrado por parte de las EAPB o quien haga
sus veces, previo cumplimiento de los requisitos de autorizacién de prestacion de los mismos de
acuerdo a los procedimientos legales y reglamentarios establecidos, la evidencia cientifica que fos
sustente y la justificacién del especialista en el drea de la salud. El Ministerio de Salud y Proteccion

RACIA
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Social debera reglamentar |a asignacion presupuestal que corresponda a este servicio, formas y

periodos de pago.»

JUSTIFICACION

En tanto Ley 2297 de 2023 detalla los aspectos que tiene el trabajo del cuidador o
cuidadora en el caso de las personas gque los requieren y, en tanto, el marco de la Ley
2305 de 2023, que ratifica el Convenio 156 de la OIT, le permitira a quienes tienen
responsabilidades familiares la posibilidad de conciliar su trabajo con el cuidado de sus
familiares, es necesario dejar abierta la posible modificacion en el futuro con la relacién a
la economia del cuidado en este caso pues, en el marco del mismo Convenio 156, es
posible que deba precisarse si en estos casos se va a requerir aspectos particulares para
los diferentes tipos de cuidadores, en este caso, para las personas que sufran de algun
trastorno mental.

W\m’( a’%(‘;s?rsgca[ﬁ

MARIA FERNANDA CARRASCAL ROJAS
Representante a la Camara por Bogota

1t
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Modifiquese el articulo 11 del Proyecto de Ley N° 424 de 2024 Cimara ~ 035 de 2023
Senado “Por medio de la cual se fortalece la ley 1616 de 2013 y la politica nacional de salud
mental y se dictan otras disposiciones”, el cual quedara asi

Articulo 11°, El deporte como factor protector de la Salud Mental. El Ministerio de Salud
y Proteccidn Social, en articulacién con el Ministerio del Deporte, el Ministerio de Educacion
Nacional, las Secretarias de Educacion y las entidades territoriales a nivel departamental.
distrital y municipal, armonizaran la implementacion de las politicas de fomento del deporte,
la actividad fisica, las actividades ludicas y el aprovechamiento del tiempo libre en los
diferentes ciclos de la vida, con las politicas del orden nacional, departamental, distrital y
municipal de salud mental, para el aprovechamiento del deporte como factor protector de la
saiud mental.

Estas acciones deberan reconocer v fortalecer al deporte como un espacio de integracion
social, promocidn de la salud mental, prevencién del consumo problematico de sustancias

sicoactivas, reduccion del estrés romocién de la convivencia, especialmente en
comunidades con alta exposicidn a factores de riesgo psicosocial.

Parigrafo 1. Se promovers el reconocimiento y acompafiamiento institucional a las practicas
comunitarias deportivas como el barrismo social, el fiitbol popular, el fitbol aficionado y las
iniciativas lideradas por organizaciones sociales deportivas, como herramientas de
construccién de tejido social. reduccion del estigma y fortalecimiento de la salud mental
colectiva, especialmente en contextos urbanos vy juveniles.

CAl "! T R OSEMTAN
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JUAN!SEBASTIAN GOMEZ GONZALES

Representante a la Camara por Caldas
Nuevo Liberalismo
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Doctor.

JAIME RAUL SALAMANCA TORRES
Presidente

Camara de Representantes.

E. S. D.

En atencion a la discusién y votacion del Proyecto de Ley N° 424 de 2024 Camara — 055
de 2023 Senado “Por medio de la cual se fortalece ia ley 1616 de 2013 y la politica nacional
de salud mental y se dictan otras disposiciones”. Por intermedio suyo presento la siguiente:

PROPOSICION
Moadifiquese el Articulo 13 del Proyecto de Ley, el cual quedara de la siguiente manera:

Articulo 13°. Atencion Especial al Adulto Mayor. El Gobierno nacional, a través del
Ministerio de Salud y Proteccion Social y el Consejo Nacional de Salud Mental, o la entidad
que haga sus veces, coordinaran con las demas entidades del Estado, entes territoriales y
autoridades municipales, distritales y departamentales, acciones dirigidas a la inclusion del
adulto mayor en programas permanentes para la prevencién y atencion integral de
trastornos mentales, con especial énfasis prioritario en diagndsticos de deterioro
cognoscitivo, depresion, trastornos del suefio y demencias, asi como el apoyo en la
creacién de habitos activos de vida saludable, la actividad fisica y estimulaciéon cognitiva
para mejorar su bienestar, facilitar su inclusién psicosocial y promover su
participacion activa papa—ae;eeeﬁﬂal'—su—baenestaH—Sbl—tlabmtaerela—paeeseera!—en
reconecimiento-y-procura-de-crientacidninclusiva-y-veluntaria-como agentes-actives de su
familia, comunidad y de Ia sociedad en general.

Paragrafo nuevo. La capacitacion del personal de salud debe incluir un énfasis
prioritario en el reconocimiento de trastornos cognitivos vy la aplicacion de
herramientas diagndsticas para su deteccion precoz.

Atentamente,

oS ,,H.-.ldl'i.; weic

Representante a la Camara por Cundinamarca.

Oscar Herndn SanchezLedn
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JUSTIFICACION

La atencién integral al adulto mayor debe priorizar el diagnostico de deterioro
cognoscitivo, demencias, depresion y trastornos del suefio, ya que, segun la
Organizacion Mundial de la Salud, estos trastornos son especialmente comunes en
este grupo etario y tienen un gran impacto en su bienestar general. La estimulacion
cognitiva y un tratamiento adecuado de estos trastornos son fundamentales para
retrasar la progresion de enfermedades neurodegenerativas, mejorando asi la
calidad de vida del paciente y promoviendo su autonomia.

Es esencial que el personal de salud reciba capacitacién especifica en la deteccion
temprana de estos problemas. Esto garantizara una atencion oportuna y eficaz,
evitando el agravamiento de los trastornos y mejorando los resultados en salud.
Este enfoque integral contribuira a ofrecer una atencién de calidad, permitiendo el
desarrollo de protocolos diagnosticos y terapéuticos mas eficientes y accesibles
para los adultos mayores.
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En mi condicién de Representante a la Camara por el Departamento de Caldas y conforme /
a lo establecido en los articulos 112 y subsiguientes de la Ley 5 de 1992, propongo a la
Honorable Plenaria de la Camara de Representantes, someter a consideracién la siguiente f
proposicion, con el fin de adicionar dos paragrafos al articulo 14 del proyecto de Ley _
nimero 424 DE 2024 CAMARA - 055 DE 2023 SENADO, “POR MEDIO DE LA CUAL 4
SE FORTALECE LA LEY 1616 DE 2013 Y LA POLITICA NACIONAL DE SALUD MENTAL

Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES?”, en el siguiente sentido:

Articulo 14°. Habitabilidad de calle y enfermedad mental.
(..).

Paragrafo 1: Las alcaldias municipales o distritales podran celebrar acuerdos con
entidades privadas, procurando brindar, a los habitantes de calle, entornos seguros para

ernoctar ara acceder a servicios basicos de saneamiento basico, seguridad alimentaria
y_en articulacion para la atencion efectiva en salud, salud mental v en el acceso a los
programas sociales del orden nacional v territorial.

Paragrafo 2, Las autoridades tendrén estricta prohibicién de trasladar entre municipios a
habitantes de calle. La Fiscalia General de la Nacion debera adelantar las acciones penales
correspondientes cuando sea informada del desarrollo de estas conductas, igualmente la
Procuraduria General de la Nacidén debera adelantar los procesos disciplinarios

correspondientes.

Cordialmente,
{Cpuuina \r- 0T T;¥r1-]_n—r“
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Representantd a amara por Caldas
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PROYECTO DE LEY No. 424 DE 2024 CAMARA - 055 DE 2023 SENADO

C NT/
“POR MEDIO DE LA CUAL SE FORTALECE LA LEY 1616 DE RO13YLA -~ = '
POLITICA NACIONAL DE SALUD MENTAL Y SE DICTAN lTRAS, . ——
DISPOSICIONES” N U2

Sustitiiyase el articulo 16 del proyecto de ley, el cual, quedaraasi: | = .~ |

Ariiculo 16.°. Atencién en salud mental para personas con consumo de sustancias
psicoactivas.

La entidad rectora de la Politica Nacional de Szalud Mental debera incluir acciones orientadas

a_garantizar el acceso a servicios de atencién en salud mental para las personas que
manifiesten voluntad de iniciar procesos de intervencién relacionados con el consumo de
sustanciags _psicoactivas, incluyendo, cuando asi__lo soliciten, estrategias__de
acompaiiamiento terapéutico, tratamiento psicosocial y, de manera voluntaria, procesos de
desintoxicacion.

En todos los casos, fa atencién debera respetar el principio del consentimiento informado,

el libre desarrolio de la personalidad y las creencias personales de los usuarios,
permitiendo, si asi lo manifiestan, el acceso a acompariiamiento espiritual, en articulacién

con la normativa vigente en materia de consumo de sustancias psicoactivas y atencion en
saiud.

Asimismo, se deberan_establecer mecanismos de orientacion y apoyo psicosocial para los
integrantes del niicleo familiar de la persona que presenta consumo problematico de
sustancias.

Las entidades responsables de la politica ptiblica sobre sustancias psicoactivas deberan
notificar de manera inmediata al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) cuando
identifiquen situaciones gue involucren afectacién directa o indirecta de menores de edad,
a _fin_de que dicha entidad active las rutas de proteccion, seguimiento y atencidn

correspondientes.

De los Honorables Representantes

=)

/

ccﬁﬁL S FELIPE QUINTERO OVALLE
Representante a la Camara
Departamento de Cesar
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En mi condicion de Representante a la Camara por el Departamento de ‘%:l'dasytunfonﬁé““
a lo establecido en los articulos 112 y subsiguientes de la Ley 5 de 1992, propongo a la
Honorable Plenaria de la Camara de Representantes, someter a consideracién la siguiente
prOpOSlClon con el fin de adicionar un Pardgrafo Nuevo en el articulo 16 al proyecto

de ley nitmero 424 DE 2024 CAMARA - 055 DE 2023 SENADO, “POR MEDIO DE LA
CUAL SE FORTALECE LA LEY 1616 DE 2013 Y LA POLITICA NACIONAL DE SALUD
MENTAL Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES” en el siguiente sentido:

Articulo 16°. Atencion en salud mental para personas con dependencia a sustancias
psicoactivas. (...)

Paragrafo: Dentro de las acciones contempladas, el Ministerio de Salud proyectarid
en coordinacion con las entidades territoriales, la necesidad de centros de atencién

piiblica para la rehabilitacion voluntaria y procesos de intervencién voluntaria para
consumidores de SPOA, como parte de la atencion integral en salud y salud mental

en el marco del Plan de Beneficios en Salud.

Para lo anterior, se coordinara con las entidades competentes para determinar la
necesidad como la proyeccion fiscal del programa de Centros de Rehabilitacién, para
lo cual podran realizarse convenios con entidades privadas con idoneidad y
experiencia en el campo. Asimismo, se articulari con el acceso efectivo a la red
integral e integrada de salud para asegurar la adherencia y continuidad de los

Procesos,

Cordialmente, T
’., -Ml__. ENTA] "—j
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JOSE OCTA ONA LEON T eeenimetsid
Representante\a la Camara por Caldas
Partido Liberal
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Proposicion 2024

PROYECTO DE LEY No. 424 DE 2024 CAMARA - 055 DE 2023 SENADO “POR MEDIO
DE LA CUAL SE FORTALECE LA LEY 1616 DE 2013 Y LA POLITICA NACIONAL DE
SALUD MENTAL Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES”

Modifiguese los numerales ¢ y e del articulo 19 del Proyecto de ley 424 de 2024 Céimara el cual
quedara asi:

¢) Agendados de forma oportuna en ambos regimenes. Las EPS o quien haga sus veces, mantendran
ias agendas abiertas para la asignaci6n de citas durante todo el afio. En caso de requerirse autorizacion
previa para la cita, la respuesta de la EPS no podra exceder los tres (3) dias héibiles para casos
urgentes y cinco (5) dias hibiles para casos no urgentes desde el momento de la radicacion.

¢) Habilitados en canales de atenciéon como la telemedicina o alternativas a la atenci6n presencial, sin
perjuicio de lamisma, con el fin de facilitar el acceso al derecho fundamental a la salud, al diagnéstico
y tratamiento efectivo en todo el pais, considerando la afinidad, condiciones geograficas y culturales
del entorno del paciente para su adecuada atencion, Se garantizara que la telemedicina mantenga
los mismos estindares de calidad que la atencién presencial y se establecerdn protecolos
especificos para evaluaciones psiquidtricas virtuales. Se dard prelacién a estas alternativas de
atencidn, cuando los pacientes tengan limitaciones para asistir de manera presencial por su condicién
fisica o mental 0 en su desplazamiento por encontrarse localizados en zonas rurales o de dificil acceso
y que requieran autorizacién de férmulas médicas reiterativas.

Atentamente, R

[
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JAMES MCLSQUERA TOR
Representahte a la Camar;
CITREP Choco- Antioquia

James.mosquera@camara.gov.co QEdifiniu Cangreso Oficina 01

. 4 o @JamesMosqueral
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Propesicion 2024

PROYECTO DE LEY No. 424 DE 20624 CAMARA - 055 DE 2023 SENADO “POR MEDIO
DE LA CUAL SE FORTALECE LA LEY 1616 DE 2013 Y LA POLITICA NACIONAL DE
SALUD MENTAL Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES”

Modifiquese el numeral ¢ del articalo 20 del Proyecto de ley 424 de 2024 Camara el cual
quedara asi:

¢

¢) Se deber4 facilitar por parte de las EPS o quien haga sus veces, el tramite de las autorizaciones en
un tiempo no mayor a 12 horas para casos urgentes y 24 horas para casos regulares de la
prescripcion, y facilitarA de manera inmediata la autorizacion ante las entidades competentes y
prestadoras de los servicios de dispensacion dentro del sistema que se desarrolle a partir de la presente
disposicion.

Afentamente,

P

_/ - ,/, r._.

= ___h‘-'f = _"'.\" |

JAMES MOSQUERA TORRES,” o 9 5 MAY 2025
Representante a la Camara / | g

CITREP Chacd- Antioquia '

—

u)/

5% lamesmosqueraBramara.gov.co QEdiﬁr:iu Cangresa Oicina Sl

, o @ JamesMosqueral




CAMARA DE REPRRSENTANTES
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Bogota D.C. Mayo de 2025

Honorable Representante

Jaime Raul Salamanca

Presidente AV T
Comisién Séptima [ oRgRReT A CINER, 5s)
Camara de Representantes {

70 MAY 205 & |
Reciba un cordial saludo. Li\x (924 :

Con sustento en la Ley 52 de 1992 "Por la cual se expide el Reglamento del/
Congreso; el Senado y la Camara de Representantes”, en su seccion 5, Articulo 114,
presentamos la siguiente:

PROPOSICION

Al texto para cuarto debaie del Proyecto de Ley No. 424 2024 Camara, 055 de
2023 Senado

“Por medio de la cual se fortalece la ley 1616 de 2013 y la politica nacional de
salud mental y se dictan otras disposiciones”

Sustitayase el articulo 20, el cual quedara asi:
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Paragrafe—1% E| Gobierno nacional establecerd los procedimientos y
reglamentacién para la dispensacion de medicamentos prescritos en el marco
de la atencidn integral en salud, con base en la historia clinica electrénica y la
interoperabilidad de los sistemas de la red de salud, prestadores y dispensarios
publicos y privados.

Paragrafe—22: Desde los niveles de atencion primaria, y con respaldo de las
entidades promotoras de salud o las que hagan sus veces, se contara con programas
permanentes para el diagnostico y seguimiento de pacientes en salud mental.

MARTHA LISBETH ALFONSO JURADO
Representante a la Camara por el Tolima
Coalicien Pacto Histdrico — Partido Alianza Verde
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PROYECTO DE LEY 424 DE 2024 CAMARA “POR MEDIO DE LA CUAL SE v
FORTALECE LA LEY 1616 DE 2013 Y LA POL{TICA NACIONAL DE SALUD MENTAL Y SE -
DICTAN OTRAS DISPOSICIONES”

PROPOSICION MODIFICATIVA

Modifiquese El articulo 21 el cual quedara asi:

Articulo 21. Atencidn en salud mental para personas privadas de la libertad:
El Gobierno nacional, a través del Ministerio de Salud y Proteccién Social, el
Consejo Nacional de Salud Mental o la entidad que haga sus veces, el Ministerio de
Justicia y del Derecho en coordinacion con el Instituto Nacional Penitenciario y
Carcelario, INPEC determinaran y desarrollaran las acciones pertinentes para
asegurar que el componente de apoyo social, espiritual, familiar-haga parte de los
programas y estrategias de resocializacién, asi como de su atencién integral en
salud mental y prevenciéon de trastornos de salud mental, en_respeto a los
derechos humanos, incluyendo la autonomia personal, igualdad vy derecho al
libre culto y de conciencia-de las personas privadas de la libertad, su red de apoyo
y de las comunidades, siempre y cuando asi sea solicitada.

JUSTIFICACION:

Se amplia el apoyo a lo social y familiar. Se incluyen derechos de autonomia personal,
igualdad y no discriminacidn en el listade de derechos.

(('::T-.'.T: i ~
SELi FLLA WNiarnfiis

Cordialmente,
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Bogota D.C. Abril de 2025 |
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Honorable Representante (e |
Jaime Raul Salamanca | SECRETAMANSTNINTTT)
Presidente f- - B r,
Comisidn Séptima [ 20 MAY 2025 |
Camara de Representantes ™, g

Reciba un cordial saludo.

Con sustento en la Ley 52 de 1992 "Por la cual se expide el Reglamento del
Congreso; el Senado y la Camara de Representantes”, en su seccion 5, Articulo 114,
presentamos la siguiente:

PROPOSICION

Al texto para cuarto debate del Proyecto de Ley No. 424 2024 Camara, 055 de
2023 Senado

“Por medio de la cual se fortalece la ley 1616 de 2013 y la politica nacional de
salud mental y se dictan otras disposiciones”

Modifiquese el articulo 21, el cual quedara asi:

Articulo 21. Atencion en salud mental para personas privadas de la
libertad: El Gobierno nacional, a través del Ministerio de Salud y Proteccion Social,
el Consejo Nacional de Salud Mental o la entidad que haga sus veces, el Ministerio
de Justicia y del Derecho en coordinacién con el Instituto Nacional Pemtencnano y
Carcelario; (INPEC) y la Unidad de Servicios i
{USPEC) determinaran y desarrollaran las acciones pertinentes para asegurar que
el componente de apoyo espiritual haga parte de los programas y estrategias de
resocializacion, asi como de su atencién integrai en salud mental y prevencién de
trastornos de salud mental, en respeto a la voluntad y derecho al libre culto y de

verde @ [ACTE

[l NUT arl (1o, 501 B770720 Direce Calle 1D No. 31 Eaificio Nuevo di
nareso Darrera o B - AR o - 1237 - Coreen misrihs ( ) M Ara Qo e




Murthaji

conciencia de las personas privadas de la libertad, su red de apoyo y de las
comunidades, siempre y cuando asi sea solicitada..

Justificacion: Es importante agregar al USPEC porque es la entidad encargada de
la salud de las personas privadas de la libertad.

Respetuosamente,

Representante a la Camara por el Tolima
Coalicién Pacto Histdrico — Partido Alianza Verde
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PROPOSICION SUSTITUTIVA

PROYECTO DE LEY No. 424 DE 2024 CAMARA - 055 DE 2023 SENADO

“POR MEDIO DE LA CUAL SE FORTALECE LA LEY 1616 DE 2013 Y LA
POLITICA NACIONAL DE SALUD MENTAL Y SE DICTAN OTRAS
DISPOSICIONES”

Sustituyase el articulo 22 del proyecto de Ley, el cual, quedara asi:

Articulo 22. Atencion integral en salud mental a las victimas del conflicto armado.
El Gobierno Nacional, por intermedio del Ministerio de Salud y Proteccién Social y
el Consejo Nacional de Salud Mental, o _la_entidad que haga sus veces, en
coordinacién con las entidades del orden nacional, las autoridades territoriales v
demas instancias_competentes, implementaran lineas de atencion diferencial y
prioritaria en salud mental dirigidas a las victimas del conflicto armado interno.

Dichas acciones deberan contemplar la inclusion de esta poblacidén en programas
permanentes de prevencion, atencién integral y rehabilitacién psicosocial frente a
los trastornos mentales. riesqos y afectaciones emocionales derivadas de su
condicién de victima, con especial atencién a las secuelas asociadas a hechos
victimizantes como el desplazamiento forzado, la desaparicién forzada, la violencia
sexual, el reclutamiento, la pérdida de familiares v demas formas de afectgcnon
individual o colectiva.

La atencion debera garantizar el acceso oportuno, el respeto por los enfogues
diferencial, territorial, de género, étnico y etario, y debera incluir acompafamiento

terapéutico sostenido, intervencion psicosocial, y medidas de apoyo comunitario e
institucional, conforme a los principios establecidos en la Ley 1448 de 2011 vy
demas noymas qgue regulan la atencion a victimas.

I(-- VI
DLyt a ALY .
De los Honorables Representantes -
~ A .; ' 2" "’“ 26;
/g | 5 1
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LOS FELIPE QUINTERO OVALLE T
Representante a la Camara
Departamento de Cesar
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Representante a la Camara W N _ _LUO‘J’ ﬂQ-T ZT
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] -,
Dupartamenio del Guainia 2022 - 2024 AN A

AGS-1088-2025 III

PROPOSICION MODIFICATORIA

En mi condicién de Representante a la Camara por el Departamento del Guainia y de
conformidad con el articulo 113 y 114 de la ley 5* de 1992, me permito presentar la
siguiente proposicién modificatoria del articulo 25 del Proyecto de Ley No. 424 de
2024 Camara «POR MEDIO DE LA CUAL SE FORTALECE LA LEY 1616 DE
2013 Y LA POLITICA NACIONAL DE SALUD MENTAL ¥ SE DICTAN OTRAS
DISPOSICIONES)» 1as modificaciones propuestas se resaltan en negrilla y subrayado
en la siguiente tabla:

TEXTO ORIGINAL TEXTO PROPUESTO
Articulo 25. Vigencia: La presente Ley | Articulo 25. Vigencia: La presente Ley
rige a partir de su promulgacién y rige a partir de su sancién,
deroga las disposiciones que le sean . I

. promulgacion y publicacién _en el
contrarias.
Diario  Oficial deroga las
disposiciones que le sean contrarias.

Atentamente,

: R

DER GEARINSILVA —

ALE
Represefitante a la Camara por el
(Guainia
Pagina 1 de 2
A v F LA DFEI R £
" Partido de la \Jnién

y ' por la gente. Carrera 7 No. 8 - 62 Edificio Nuevo del Congreso
Oficina 544B Ext. 3101 - 3102
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mento de! Guainia 2022 - 2076

JUSTIFICACION

La modificacién propuesta al articulo 25 del Proyecto de Ley No. 424 de 2024 busca
garantizar una mayor claridad y seguridad juridica en la entrada en vi gencia de la Ley.
En su redaccion original, el articulo establece que la Ley entrara en vigencia a partir
de su publicacién en el Diario Oficial. Sin embargo, la experiencia legislativa
demuestra que la publicacion por si sola no siempre es suficiente para que una norma
adquiera plena eficacia, pues en algunos casos se requiere el derogatorio general de
las disposiciones contrarias para su validez.

Al incluir la publicacién como parte del proceso de entrada en vigencia, se asegura
que la Ley cumpla con todos los requisitos formales exigidos en el ordenamiento
juridico colombiano. Ademas, se incorpora la reiteracién de la publicacién en el
Diario Oficial para reforzar su obligatoriedad y divulgacién, garantizando que los
ciudadanos, las entidades gubernamentales y los operadores estén plenamente
informados de la nueva normativa.

Esta modificacion contribuye a fortalecer la seguridad juridica, evitando
interpretaciones confusas sobre el momento exacto en que la Ley entra en aplicacion.
Asimismo, se alinea con los principios de transparencia y accesibilidad a la
informacion normativa, fundamentales para garantizar su correcta implementacién en
los territorios.

En el marco del procedimiento legislativo, la sancién presidencial es un acto esencial
que confirma la validez de una ley antes de su publicacion. Este paso garantiza que la
norma ha sido revisada y aprobada por el Ejecutivo, evitando posibles vacios juridicos
o interpretaciones erréneas. Asimismo, la publicacién en el Diario Oficial es el
mecanismo que permite la divulgacién oficial de la norma, asegurando su
conocimiento por parte de los ciudadanos y las entidades encargadas de su aplicacion.

Bibliografia

¢ Sepulveda Muiieton, J. A. (2022). Procedimiento Legislativo Colombiano (4*
ed., p. 83). Hanns Seidel Stiftung & Fundacién Domo Internacional para la
Paz, DOMOPAZ. Disponible aqui.[

Hanns_Seidel Libro_Procedimiento Legislativo_Colombiano.pdf]
[consultado 1 de abril de 2025]
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PROPOSICION MODIFICATIVA

Modifiquese El articulo 6° el cual quedara asi:

Articulo 6°. Actualizacién y elaboracion de guias, protocolos y rutas de atencién
en salud. El Ministeric de Salud y Proteccién Social, dentro de los doce (12}
meses siguientes a la entrada en vigencia de esta ley, en colaboracién con las
sociedades cientificas, las Universidades, los usuarios, las instancias de
participacion, las instituciones prestadoras de servicics de salud, las
administradoras de planes de beneficios y las administradoras de riesgos
laborales, elaborara o actualizara los protocolos, guias y rutas de atencion en
salud que abarque la promocién y prevencidn, intervencion, tamizaje y paliacion
integral y orientacion en salud mental, trastornos de la conducta alimentaria y
riesgos del consumo de sustancias psicoactivas, las cuales deberan ser
socializadas y acogidas de forma obligatoria para la formacién, actualizacién
periddica y atencion en salud de los agentes del Sistema General de Seguridad
Social en Salud competentes, incluso desde los niveles de atencion de la salud no
especializada o primaria. Los protocolos y guias se armonizaran con el
reconocimiento de las libertades individuales, el derecho a la igualdad, el derecho
a la libertad de conciencia y toma de decisiones.

JUSTIFICACION:
Se incluyen las instancias de participacion.

Cordialmente,

CAMARAL & hEFEITTNTA,

JUAN CARLOS LOZADA VARGAS [0 2 U MAY 7075 i

Representante a la Camara

Partido Liberal AFRPCOBRADD

o
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gomez gonzales REPRESENTANTEALA CAMARA

PROPOSICION

Ui k-
Modifiquese el articulo 6 del Proyecto de Ley N° 424 de 2024 Camara - 055 de 2023
Senado “Por medio de la cual se fortalece la ley 1616 de 2013 y la politica nacional de salud
mental y se dictan otras disposiciones™, el cual quedara asi

Articulo 6°. Actualizacion y elaboracién de guias, protocolos y rutas de atencién en
salud. El Ministerio de Salud y Proteccién Social, dentro de los doce (12) meses siguientes
a la entrada en vigencia de esta Ley, en colaboracion con las sociedades cientificas, las
universidades, los usuarios, las instituciones prestadoras de servicios de salud, las
administradoras de planes de beneficios y las administradoras de riesgos: laborales, elaborara
o actualizara los protocolos, guias y rutas de atencion en salud que abarque la promocidn y
prevencion, intervencién, tamizaje y paliacion integral y orientacion en salud mental,
trastornos de la conducta alimentaria y riesgos del consumo de sustancias psicoactivas, las
cuales deberan ser socializadas y acogidas de forma obligatoria para la formacion,
actualizacion periodica y atencion en salud de los agentes del Sistema General de Seguridad
Social en Salud competentes, incluso desde los niveles de atencion de la salud no
especializada o primaria. Los protocolos y guias se armonizaran con el recoriocimiento de
las libertades individuales, el derecho a la igualdad, el derecho a la libertad de conciencia y
toma de decisiones.

Estos instrumentos serdn de oblipatoria implementacién por parte de todos los actores del
Sistema General de Seguridad Social en Salud, incluyendo los niveles de atencion primaria
y no especializada, v deberin ser actualizados periddicamente cada tres (3) afios o antes. en
caso de avances cientificos 0 emergencias sanitarias.

Paragrafo 1. La adopcién de estas herramientas serd vinculante para las instituciones de
educacion superior que formen talento humano en salud, v debera reflejarse en los planes
curriculares de pregrado y posgrado.

Pardgrafo 2. El Ministerio de Salud y Proteccidn Social debera disefiar e implementar una
estrategia de seguimiento, evaluacidén y control social de la implementacién de estas
herramientas. en articulacién con veedurias ciudadanas, asociaciones de usuarios,
organizaciones sociales y entes territoriales de salud.

Cordialmente,
M T gl
D 20w s §
JUAN\SEBASTIAN GOMEY. CONZALES |

Representante a la Camara por Caldas O AL J(_L
Nuevo Liberalismo

juan.gomez@camara.gov.co [ 601 - 390 4050 ext 3841-3842 ] Cro 7 Mo, 8 - 68 Congreso de la Repihblica @juallse
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Modifiquese El articulo 6° el cual quedari asi: f . 3 Py
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PROPOSICION MODIFICATIVA

Articulo 6°. Actualizacién y elaboracion de guias, protocolos y rutas de
atencion en salud. El Ministerio de Salud y Proteccion Social, dentro de los
doce (12) meses siguientes a la entrada en vigencia de esta ley, en
colaboracién con las sociedades cientificas, las Universidades, los usuarios,
las instituciones prestadoras de servicios de salud, las administradoras de
planes de beneficios y las administradoras de riesgos laborales, elaborara o
actualizara los protocolos, guias y rutas de atencion en salud que abarque
la promocién y prevencidn, intervencion, tamizaje y paliacién integral y
orientacion en salud mental, trastornos de la conducta alimentaria y riesgos
del consumo de sustancias psicoactivas, las cuales deberan ser socializadas
y acogidas de forma obligatoria para la formacion, actualizacién periédica y
atencion en salud de los agentes del Sistema General de Seguridad Social
en Salud competentes, incluso desde los niveles de atencién de la salud no
especializada o primaria. Los protocolos y guias se hardn bajo los MENC

estandares de la mejor ev1denc1a cientlfica dl_spomble y segin los %\Ar‘
reamientes-—de-ls . ; s~ Asi mismo_se =
armonizaran con el reconoc1m1ento de las 11bertades 1nd1v1dua_les el derecho ‘W f
a la igualdad no discriminacion demis derechos humanos, o\
incluyendo el derecho a la libertad de conciencia y toma de decisiones. \ :

JUSTIFICACION:

Se incluye la mejor evidencia disponible para la elaboracién de protocolos y
guias. Asi mimos se incluyen todos los derechos humanos y la no
discriminacion.
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ADICIONESE UN NUEVO ARTICULO al Proyecto de Ley 424 DE 2024 cAMARA 055 DE 2023 '1.
SENADO, “POR MEDIO DE LA CUAL SE FORTALECE LA LEY 1616 DE 2013 Y LA POLITICA . \ |
NACIONAL DE SALUD MENTAL Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES”, el cual quedara asi: i Uy

ARTICULO NUEVO. Enfogue de no discriminacién para la promocién de salud mental. El
Gobierno nacional, a través del Ministerio de Salud y Proteccién Sacial, el Consejo Nacional
de Salud Mental o la entidad que haga sus veces, la Defensorfa del Pueblo y el Ministerio del
interior, coordinaran las acciones pertinentes para que la Politica Nacional de Salud Mental
reconozca, atienda y haga efectivo el derecho gue tiene toda persona de vivir y expresar su
orientacién sexual, identidad de género, nacionalidad, conciencia, religién y origen, libre de
cualquier forma de discriminacién de conformidad a la Ley 1482 de 2011.
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JUSTIFICACION

Segun el informe Estrés, salud y bienestar de las personas LGBT en Colombia (2020) gue tuvo ccmo
objetivo proporcionar unavision integral del conccimiento basico ensaludy hienestar de la poblacion
LGBT colombiana, se concluyd, que et 72% de los encuestados reportaron al menos un malestar
psicoldgico moderado. EI 55% de las personas LGBT reportd que habfa tenido pensamientos suicidas
a lo largo de su vida y uno de cada cuatro (25%) habia intentado suicidarse al menecs una v Las
mujeres bisexuales {33%) y las personas transgénero {31%} tuvieron una tasa mas alta de intertos d
suicidio, y una de cada tres personas nformo gue intento suicidarse al menos una vez.

Segun el mismo informe, La pobiacion LGB T expenimenia altos niv eles de victirnizaciar, por ameidids
con violencia, gelpes, atagues fisicos 0 agresiones sexuales. £n general, el 20% de las personas LGBI
informaron que la policia u oficiales estatales habian sido verbalmente abusivos y el 11% reporiaron
abuso fisico. Las experiencias de abuso verbal (29%) y fisico {24%) por parte de la policia fueron

especialmente altas para las personas transgenerc.

Por ello, es necesario abarcar esta problematica de salud mental y propender porque el Lsidlo
pueds, a través de politica piblica, atender todo lo relativo a diversidad sexual para disminuir intentos
de suicidio vy acciones de viclencia contra las personas sexualmente diversas. Nadie, absclulamente
nadie, debe vivir con miedo o temof por ser diferente.
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PROYECTO DE LEY 424 DE 2024 CAMARA “POR MEDIO DE LA CUAL SE FORTALECE
La LEYy 1616 pE 2013 Y LA Poritica NacioNaAL bE SALUD MENTAL ¥ SE DICTAN OTRAS
DISPOSICIONES”™

PROPOSICION ADITIVA
Agréguese un articulo nuevo:

Articulo nuevo: Instancias de participacién. Créense a nivel Nacional,
Departamental, Distrital, Municipal y/o Local mesas de salud mental
como instancias de participacion, concertacién, control y vigilancia social
de la gestion puiblica, relacionadas con la promocién de la salud mental,
mecanismos, férmulas y propuestas sociales de prevenciéon de los
trastornos mentales y actividades relacionadas para promover la atencion
integrada en salud mental.

JUSTIFICACION:

El articulo 103 inciso final de la CN permite la creacion de instancias de
participacidon que no comprometen la modificacién institucional, organica
o administrativa de las Entidades en los términos de la Ley 498 de 1998.
Ademas de acompasarse dicha disposicion con el articulo 2 de la CN,
articulo 38 de la Ley 489 de 1998, articulo 78 de la Ley 1474 de 2011 y
otros.

Cordialmente, M %

JUAN CARLOS LOZADA VARGAS
Representante a la Camara
Partido Liberal

ep——— e
LaMAs TN NERAL
e rR ET, A LoNG
_Jx_\._t.,_.-l‘ﬁl,l__“’}

& 20Mar s 6|
AFROBAO]

#EVOLUCION SOCIAL




JUAN CARLOS

LOSADA

X

TANTE

REPRESE

\

S VA

\ [

i PLENARIA
CAMARA DE REPRESENTANTES

PROYECTOQ DE LEY 424 DE 2024 CAMARA “POR MEDIO DE LA CUAL SE FORTALECE
LA Ley 1616 pE 2013 v La Poritica Nacional pE Sarup MENTAL Y SE DICTAN OTRAS
DISPOSICIONES”

PROPOSICION ADITIVA
Agréguese un articulo nuevo:

Articulo nuevo: Atencion especial a las victimas de desastres y
emergencias. Sin perjuicio de lo sefialado en la Ley 1523 de 2012 y los
lineamientos que expida el Ministerio de Salud y la Proteccidn Social, asi
como las demas Entidades competentes, desde la practica universitaria los
estudiantes podran prepararse y aplicar el modelo de intervencion en crisis
denominado psicoemergenciologia, definida como las maniobras
interventivas y aplicadas por psicélogos o psiquiatras, para contener las
respuestas psicoemocionales derivadas de situaciones adversas o pérdidas,
asi como brindar apoyo psicolégico a los primeros respondientes o a las
personas que hayan estado vinculadas como victimas ante situaciones que
tengan un impacto psicoemocional por presenciar situaciones de
emergencia o desastres.

JUSTIFICACION:

Este articulo busca ayudar desde el componente psicologico a las
personas que sufran impactos psicoemocionales como victima, como
presencialidad o como respondiente. La implementacién de este modelo
psicolégico (Psicologia de Emergencias, Desastres y Psicoemergenciologia),
es consecuente con las posturas internacionales en la atencién de la salud
mental de las emergencias bajo el modelo de la Gestion Integral del Riesgo.

g

Cordialmente,

F¥al
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PROPOSICION

Adicionese un articulo nuevo al texto propuesto para segundo debate en | Camara
del proyecto de ley no. 424 de 2024 Camara — 055 de 2023 Senado “Por med;o de
la cual se fortalece la ley 1616 de 2013 y la politica nacional de salud mental y se

dictan otras disposiciones”. el cual quedara asi:

Articulo nuevo. El Estado garantizara por medio de politicas publicas
intersectoriales, la implementacién de programas permanentes de
promocion de la salud mental, concientizacién y prevencién de los

trastornos y enfermedades mentales.

Estos programas deberan desarrollarse en los entornos educativos,

laborales, comunitarios y familiares,

incluiran acciones de

psicoeducacién, deteccién temprana y formacién en primeros auxilios

psicoldgicos.

JUSTIFICACION

Este articulo garantiza la accién permanente del Estado en la promocién de la salud
mental y la prevencion de trastornos, mediante politicas publicas intersectoriales
que actiden en los entornos donde las personas viven, estudian y trabajan.

Al incluir programas de psicoeducacion, deteccién temprana y primeros auxilios
psicolégicos, se busca reducir el estigma, identificar riesgos a tiempo y empoderar
a la ciudadania. Esto fortalece el enfoque preventivo y promueve el bienestar
integral, en linea con los estandares internacionales y el derecho fundamental a la

salud mental.

Atentamente,

Modesto Aguilera Vides
Representante a la Camara
Departamento del Atlantico
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PROPOSICION

Se modifica el Articulo 1 del Proyecto_de“Tey no. 424 de 2024 camara — 055 de 2023
senado “por medio de la cual se forfalece la ley 1616 de 2013 y la politica nacional
de salud mental y se dictan otras»dlsposmlones”

r 4

Articulo 1° Objeto.El objetd de la presente Ley es fortalecer la Politica Nacional de Salud
Mental, mediante la participacién comunitaria, intersectorial y enfoques complementarios,
para garantizar el ejerci¢io pleno del Derecho a la Salud Mental de la poblacion
colombiana por medio de/la promocioén de salud mental, la prevencion de los trastornos
mentales y la atencion integral e integrada en salud mental &n el ambito del Sistema
General de Seguridad Social en Salud, de conformidad al arficulo 49 de la Constitucién:
con fundamento en los enfoques promocionales de cglifiad de vida, asi como en los
enfoques de curso de wdé territoriales, diferenciales Aiasadas en razones de sexo, de
iqualdad _entre hombreg_ y mujeres géneré de—génere, derechos humanos,
psicosociales, incluyendo tartp los determinan /tes sociales en salud como las estrategias y
principios de la Atencion Primar 7y dictar disposiciones relacionadas

Atentamente,

épresentante a la Camara por Antioquia
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Se modifica el Articulo 1 del Proyecto de ley no. 424 de 2024 camara — 055 de 2023
senado “por medio de 1a cual se fortalece la ley 1616 de 2013 y la politica nacional
de salud mental y se dictan otras disposiciones”. ‘

Articulo 1° Objeto.El objeto de ia presente Ley es fortalecer la Politica Nacional de Salud
Mental, mediante la participacién comunitaria, intersectorial y enfoques complementarios,
para garantizar el ejercicio plenc del Derecho a la Salud Mental de la poblacion
colombiana por medio de la promocién de salud mental, la prevencién de los trastornos
mentales y la atencion integral e integrada en salud mental en el ambito del Sistema
General de Seguridad Social en Salud, de conformidad al articulo 49 de la Constitucion;
con fundamento en los enfoques promocionales de calidad de vida, asi como en los
enfogues de curso de vida, territoriales, diferenciales, de_igualdad entre hombres y
mujeres , derechos humanos, psicosociales, incluyendo tanto los determinantes sociales
en salud como las estrategias y principios de la Atencidon Primaria en Salud; y dictar
disposiciones relacionadas
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PROYECTO DE LEY 424 DE 2024 CAMARA “Por MEDIO DE LA CUAL SE FORTALECE
LA Ley 1616 pE 2013 v LA PoLitica NACIONAL DE SALyD MENTAL Y SE DICTAN OTRAS
DISPOSICIONES”

PROPOSICION MODIFICATIVA

Modifiquese El articulo 1 el cual quedara asi:

Artieuto—1=-Articulo 1°. Objeto. El gbjeto de la presente ley es fortalecer la Politica
Nacional de Salud Mental, mediante la participacion comunitaria, intersectorial y
enfoques complementarios y dictar disposiciones relacionadas, para garantizar
el ejercicio pleno del Derecho a la Salud Mental de la poblacion colombiana por
medio de la promocién de salud mental, la prevencion de los trastornos mentales
vy la atencion integral e integrada \en salud mental ©n el ambito del Sistema

derechos humanos, psicosociales, incluy 0 tanto los determinantes socialcs en
salud como las estrategias y principios de la Atencion Primaria en Salud; y-dictar

dispesicionesrelacionadas:

JUSTIFICACION:

Son correcciones meramente formales.

ik

JUAN CARLOS LOZADA VARGAS
Representante a la Camara
Partido Liberal

Cordialmente,
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Modifiquese el inciso f del articulo 3 del Proyecto de Ley N° 424 de 2024

PROPOSICION MODIFICATIVA\ O g;
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de la cual se fortalece la Ley 1616 de 2013 y la Politica Nacional de Salud Mental y se dictan otras

disposiciones”.

Texto ponencia segundo debate

| (...)
I

Articulo 3

Principios. Ademas de los principios
rectores ya establecidos en la normativa
vigente sobre salud mental, y de los que la

reglamentacion periddica estime

convenientes, se deberan orientar las

acciones propuestas dentro de la Politica
Nacional de Salud Mental sobre los
siguientes principios:

a) Inclusién social y no discriminacion

por motivo de enfermedad mental.

b) Prevencion, atencion integral y

atencion temprana.

) Proteccion especial de menores,
personas con discapacidad y adultos

mayores.

d) Confidencialidad.

Texto_propuesto

()

Articulo 3

Principios. Ademas de los principios rectores
ya establecidos en la normativa vigente

sobre salud mental, y de los que la

reglamentacion periddica estime

convenientes, se deberan orientar las

acciones propuestas dentro de la Politica

Nacional de Salud Mental sobre los
siguientes principios:

a) Inclusién social y no discriminacion
por motivo de enfermedad mental.

b) Prevencién, atencion integral vy
atencién temprana.

Q) Proteccion especial de menores,
personas con discapacidad y adultcs
mayores.

d) Confidencialidad.

e) Derecho a la atencién e intervencion

I psicoldgica, farmacolégica o social segun las
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e) Derecho a la atencidn e intervencién | necesidades, tanto en consulta externa

psicoldgica, farmacoldgica o social segun como en hospitalizacidon; y al debido

las necesidades, tanto en consulta externa | diagnéstico.

como en hospitalizacidn; y al debido f) Fortalecimiento, formacion y
diagndstico. fomento continuo de la red de atencién en
] P .
. ., salud mental, en los ambitos publico,
f) Fortalecimiento, formacidony ’ P

privado, familiar; y del tercer sector y-delas

entidades—religiesas para la prevencion vy

atencidn integral de pacientes y sus familias.

fomento continuo de lared de atencién en |
salud mental, en los &mbitos publico,

privado, familiar, del tercer sectory de las

i . . g) Economia.
entidades religiosas para la prevencién y
L . h) Eficiencia y celeridad en los tramites.
atencién integral de pacientes y sus
. i Acceso oportuno claro a la
familias. ) P Y
informacion.
g) ECOMONId, i) Innovacion y progresividad en la
h) Eficiencia y celeridad en los trdmites. | atencion integral.
) k) Respeto irrestricto a la conviccién
i} Acceso oportuno y claro a la
) N espiritual y de conciencia del paciente y su
informacion.
red de apoyo.
i) Innovacion y progresividad en la ) Respeto por parte de los
o |
atencion integral. profesionales de la salud al paciente y a su
k) Respeto irrestricto a la conviccion familia.

espiritual y de conciencia del paciente y su ()

red de apoyo.

1) Respeto por parte de los
profesionales de la salud al paciente y a su

familia.

(...)
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Articulo 3

Principios. Ademas de los principios rectores ya establecidos en la normativa vigente sobre
salud mental, y de los que [a reglamentacién periddica estime convenientes, se deberdn
orientar las acciones propuestas dentro de la Politica Nacional de Salud Mental sobre los
siguientes principios:

a) Inclusidn social y no discriminacién por motivo de enfermedad mental.

b) Prevencion, atencion integral y atencion temprana.

c) Proteccion especial de menores, personas con discapacidad y aduitos mayores.

d) Confidencialidad.

e) Derecho a la atencidn e intervencién psicoldgica, farmacoldgica o social segun las
necesidades, tanto en consulta externa como en hospitalizacion; y al debido diagndstico.

f) Fortalecimiento, formacién y fomento continuo de la red de atencidn en salud mental,
en los ambitos pablico, privado, familiar y del tercer sector para la prevencién y atencién

integral de pacientes y sus familias.

g} Economia.

h) Eficiencia y celeridad en los trédmites.

i) Acceso oportuno y claro a la informacién.

i) Innovacion y progresividad en la atencién integral.

k) Respeto irrestricto a fa conviccion espiritual y de conciencia del paciente y su red de
apoyo.

D Respeto por parte de los profesionales de la salud al paciente y a su familia.

(..)



Justificacion:

Desde [a perspectiva de la construccion de las politicas publicas de salud mental en un estado
laico como [o es el colombiano, es fundamental salvaguardar los principios de igualdad y
neutralidad religiosa que cobija a todos los ciudadanos colombianos, segun fa Constitucion
Politica vigente, asegurando que estas politicas sean inclusivas y respeten la diversidad de
creencias espirituales. De igual manera, la presente proposicién busca, se tomen en cuenta,
las consideraciones desde la jurisprudencia contenida en las sentencias de la Corte
Constitucional C-152 de 2003 y C-817 de 2011 que propenden por la garantia de dichos principios
constitucionales, con respecto a la no injerencia de instituciones religiosas en la formulacion

de politicas publicas.

SB&Y\P Cac'mul (

SUSANA GOMEZ CASTANO
REPRESENTANTE A LA CAMARA






SUSAE%
e
PROPOSICION MODIFICATIVA

Modifiquese el articulo 3 del Proyecto de Ley N° 424 de 2024 Camara - 055 de 2023 Senadn ——
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Articulo 3°. Principios. Ademas de los | Articulo 3°. Principios. Ademds de los |

Texto ponencna segundo debate camara l Texto propuesto

| E— e = i —

|principios rectores ya establecidos en la | principios rgctores ya establecidos en la

normativa vigente sobre salud mental, y de | normativa vigente sobre salud mental, y de
l los que la reglamentacion periddica estime |-los que la reglamentacion periddica estime
i convenientes, se deberan orientar las | convenientes, se deberdn orientar las
' acciones propuestas dentro de la Politica | acciones propuestas dentro de la Politica

| Nacional de Salud Mental sobre los | Nacional de Salud Mental sobre los

siguientes principios: a) Inclusién social y no | siguientes principios: a) Inclusién social y no

discriminacién por motivo de enfermedad | discriminacién por motivo de enfermedad

mental. b) Prevencién, atencién integral y | mental. b) Prevencidn, atencién integral y
atencidn temprana. ¢) Proteccién especial | atencién temprana. ¢) Proteccion especial
' de menores, personas con discapacidad y | de menores, personas con discapacidad y

adultos mayores. d) Confidencialidad. e) | adultos mayores. d) Confidencialidad. €)

Derecho a la atencidn e intervencion | Derecho a la atencion e intervencion
| psicoldgica, farmacolégica o social segin las | psicoldgica, farmacoldgica o social segin las

' necesidades, tanto en consulta externa | necesidades, tanto en consulta externa

' como en hospitalizacion; y al debido como en hospitalizacion; y al debido
‘ diagndstico. f) Fortalecimiento, formacién y | diagndstico. f) Fortalecimiento, formacién y

fomento continuo de la red de atencién en | fomento continuo de la red de atencion en

salud mental, en los ambitos publico, | salud mental, en los ambitos publico,
privado, familiar, del tercer sector y de las | privado, familiar, del tercer sector vy

' entidades religiosas para la prevencion y | comunitario delas-entidadesreligiesas para
|

atencién integral de pacientes y sus familias. | la prevencién y atencién integral de

e - S - § L B e — . B— 1
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g) Economia. h)_EficiEncia y_celea:ladglos—'lp pacieﬁtes? sus familias. g)_EconB_mfa.'—hj
tramites. i) Acceso oportuno y daro 2 la | Eficiencia y celeridad en los tramites. i)l
| informacién. j} Innovacién y progresividad | Acceso oportuno y claro a la infermacion. )i 1
" enla atencién integral. k) Respeto irrestricto | Innovacién v progresividad en la atencion |
ala conviccién espiritual y de conciencia del integral. k) Respeto irrestrictoc a la
paciente y su red de apoyo. I} Respeto por | conviccién espiritual y de conciencia del |
sarte ce los profesionales de la salud al | paciente y su red de apoyo. 1} Respeto por
paciente y a su familia parte de los profesionales de la salud al

t
paciente y a su familia

‘ |
! S B — N
Articulo 3°. Principios. Ademds de los principios rectores ya establecidos en ia normativa
vigente sobre salud mental, y de los que la reglamentacion periédica estima convenientes, se
deberan orientar las acciones propuestas dentro de la Politica Nacional de Salud Mental sobre
los siguientes principios: a) Inclusion social y no discriminacién por motivo de enfermedad
mental. b) Prevencion, atencion integral y atencion temprana. ¢) Proteccién especial de
menores, personas con discapacidad y adultos mayores. d) Confidencialidad. e) Derecho a la
atencién e ntervencién psicoldgica, farmacoldgica o social segan las necesidades, tanto en
corsulta externa como en hospitalizacion; y al debido diagnéstico. f) Fortalecimiento,
formacién y fomento continuo de la red de atencion en salud mental, en los dmbitos publico,
privado, familiar, del tercer sector y comunitario para la prevencion y atencion integral de
pacientes y sus familias. g) Economfa. h) Eficiencia y celeridad en los trdmites. i) Acceso
oportuno y claro a la informacién. j) Innovacién y progresividad en la atencién integral. k)
Respeto irrestricto a la conviccién espiritual y de conciencia del paciente y su red de apoyo. I)

Respeto por parte delos profesionales de la salud al paciente y a su familia.

Atentamente.

SUSANA GOMEZ CASTANO
REPRESENTANTE A LA CAMARA
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En mi condicién de Representante a la Camara por el Departamento del Guainia y de conformidad
con el articulo 113 y 114 de la ley 5 de 1992, me permito presentar la siguiente proposicién
modificatoria del articulo 3 del Proyecto de Ley No. 424 de 2024 Camara «POR MEDIO DE LA
CUAL SE FORTALECE LA LEY 1616 DE 2013 Y LA POLITICA NACIONAL DE SALUD
MENTAL Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES» las modificaciones propuestas se resaltan en

negrilla y subrayado en la siguiente tabla;

TEXTO ORIGINAL

TEXTO PROPUESTO

Articulo 3°. Principios. Ademis de los
principios rectores ya establecidos en la
normativa vigente sobre salud mental, y de los
que la reglamentacibn periédica estime
convenientes, se deberan orientar las acciones
propuestas denfro de la Politica Nacional de
Salud Mental sobre los siguientes principios:

a) Inclusién social y no discriminacion por
motivo de enfermedad mental.

b) Prevencion, atencion

afencion temprana.

integral y

c) Proteccion especial de menores,
personas con discapacidad y adultos mayores.

d) Confidencialidad.

e) Derecho a la atencidén e intervencidn
psicologica, farmacolégica o social
segiin las necesidades, tanto en consulta
externa como en hospitalizacion; y al
debido diagnéstico.

1} Fortalecimiento, formacién y fomento
continuo de la red de atencién en salud
mental, en los &mbitos pablico, privado,
familiar, del tercer sector y de las
entidades religiosas para la prevencion
y atencidn integral de pacientes y sus
familias.

Articulo 3° Principios. Ademis de los
principios rectores ya establecidos en la
normativa vigente sobre salud mental, y de los
que la reglamentacién periédica estime
convenientes, se deberdn orientar las acciones
propuestas dentro de la Politica Nacional de
Salud Mental sobre los siguientes principios:

a) Inclusion social y no discriminacion por
motivo de enfermedad mental.

b) Prevencién, atencién integral y
atencidén temprana.
c) Protecciébn especial de menores,

personas con discapacidad y adultos mayores.
d) Confidencialidad.

e) Derecho a la atencion e intervencién
psicolégica, farmacolbgica o social
segiin las necesidades, tanto en consulta
externa como en hospitalizacién; y al
debido diagnéstico.

)] Fortalecimiento, formacién y fomento
continuo de la red de atencién en salud
mental, en los 4mbitos pablico, privado,
familiar, del tercer sector y de las
entidades religiosas para la prevencién
y atencién integral de pacientes y sus
familias.
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TEXTO ORIGINAL TEXTO PROPUESTO
) Economia. £) Economia.
h) Eficiencia y celeridad en los trimites. | h) Eficiencia y celeridad en los framites.
i) Acceso oportuno y claro a la|i) Acceso oportuno y claro a la
informacion. informacidn.

)] Innovacion y progresividad en la | j) Innovacién y progresividad en la
atencién integral, atencion integral,

k) Respeto irrestricto a la conviccion | k) Respeto irrestricto a la conviccion
espiritual y de conciencia del paciente y su red | espiritual y de conciencia del paciente y su red
de apoyo. de apoyo.

B Respeto por parte de los profesionales | ) Respeto por parte de los profesionales
de la salud al paciente y a su familia. de ]a salud al paciente y a su familia.

m) Interculturalidad en salud mental. La
atencién debera incorporar los_ saberes
médicos__ tradicionales de los  pueblos
indigenas, garantizando modelos
complementarios _entre  la _ medicina
occidental y los sistemas propios de salud
indigena. con pleno respeto a su autonomia y

cosmovisién.

Atentamente,

ALEXANDER GUARIN SILVA
Represergante a la Camara por el Guainia
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JUSTIFICACION
Para garantizar el principio de interculturalidad, se debera:

Contar con intérpretes culturales y lingiiisticos en lenguas indigenas.

Articular los servicios de salud con las autoridades y médicos tradicionales indigenas.
Desarrollar protocolos especificos con enfoque diferencial para pueblos indigenas.
Garantizar la consulta previa en programas de salud mental que los afecten.

B SRt

A su turno, el Ministerio de Salud disefiara, en coordinacién con las autoridades indigenas, un
modelo de atencién en salud mental intercultural que respete sus practicas ancestrales y garantice
acceso efectivo a los servicios.

La Constitucién exige medidas afirmativas para grupos histéricamente marginados. Los pueblos
indigenas enfrentan barreras en el acceso a servicios de salud mental culturalmente adecuados. Incluir
este literal garantiza igualdad real (no solo formal) ¢n el disfrute del derecho a la salud.

Jurisprudencia:

¢ Sentencia T-302 de 2017: Ordent al Estado adoptar enfoques diferenciales en salud para
pueblos indigenas.

»  Sentencia T-427 de 2019: Destacé que la falta de adaptacién cultural en servicios de salud
configura discriminacién indirecta.
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PLENARIA f‘i‘% 30 ABR 2025 f
CAMARA DE REPRESENTANTES

RECIBIDO

PROYECTO DE LEY 424 DE 2024 CAMARA “POR MEDIO DE LX CUAL SE FORTALECE
LA LEy 1616 pE 2013 v La Povritica NacionaL DE SALyp MENTAL Y SE DICTAN OTRAS
DISPOSICIONES”

PROPOSICION MODIFICATIVA o)

Modifiquese El articulo 3° el cual quedara asi:

Articulo 3°. Principios. Ademas de los principios rectores ya establecidos en la
normativa vigente sobre salud mental, y de los que la reglamentacion periodica
estime convenientes, se deberan orientar las acciones propuestas dentro de la
Politica Nacional de Salud Mental sobre los siguientes principios:

a) Inclusién social ¥ no discriminacién por motivo de enfermedad mental.

b) Prevencion, atencidén integral y atencion temprana.

c) Proteccidon especial de meneores ninos, nifias y adolescentes, personas con
discapacidad y adultes-personas mayores.

d) Confidencialidad.

e) Derecho a la atencion e intervencién psicolégica, farmacologica o social segan
las necesidades, tanto en consulta externa como en hospitalizaciong y al debido
diagndstico.

f) Fortalecimiento, formacién y fomento continuo de la red de atencién en salud
mental, en los ambitos publico, privado, familiar, del tercer sector y de las
entidades

JUSTIFICACION:

De acuerdo a la politica de Vejez y Envejecimiento se habla de personas mayores
y de conformidad con nuestra normativa y la normativa internacional se habla de
Nifios, Nifias y Adolescentes ademas de hacerse una modificacién de forma en la

puntuacion.

JUAN CARLOS LOZADA VARGAS
Representante a la Camara
Partido Liberal

Cordialmente,

#EVOLUCION SOCIAL
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SECRETAIIA ENERAL
Ly v
Doctor s/
JAIME RAUL SALAMANCA :
Presidente Camara de Representantes

Asunto: Proposicién de modificacién
Respetado presidente,

Con fundamento en lo contemplado en [a ley 5ta de 1992 y normas
concordantes, se presenta ante ia Plenaria de la Camara de Representantes
proposicion de modificacion al articulo 3 del Proyecto de Ley No. 424 de 2024
Camara “Por medio de la cual se fortalece la Ley 1616 de 2013 y la Politica
Nacional de Salud Mental y se dictan otras disposiciones”, en los siguientes
términos:

Articulo 3°. Principios. Ademas de los principios rectores ya establecidos en la
normativa vigente sobre saiud mental, y de los que la reglamentacion periddica
estime convenientes, se deberan orientar las acciones propuestas dentro de la
Politica Nacional de Salud Mental sobre los siguientes principios:

a) Inclusion social y no discriminacién por motivo de enfermedad mental.

b) Prevencion, atencion integral y atencion temprana.

c) Proteccidon especial a_poblaciones en situacién de vulnerabilidad,
incluyendo de menores de edad, personas con en condicidon de discapacidad,

y-adultos mayores y victimas de violencia.
d) Confidencialidad.

e) Derecho a la atencidn e intervencion psicoldgica, farmacoldgica o social segdn
las necesidades, tanto en consulta externa como en hospitalizacion; y al debido
diagnéstico.

f) Fortalecimiento, formacion y fomento continuo de la red de atencién en salud
mental, en los dmbitos publico, privado, familiar, del tercer sector y de las

MENDEZ

EMPECEMOS LA TRANSFORMACION




entidades religiosas para la prevencion y atencidn integral de pacientes y sus
familias.

g) Economia.

h) Eficiencia y celeridad en los tramites.

i) Acceso oportuno y claro a la informacién.

j) Innovacidén y progresividad en la atencidn integral.

k) Respeto irrestricto a fa conviccidn espiritual y de conciencia del paciente y su |
red de apoyo.

1) Respeto por parte de los profesionales de la salud al paciente y a su familia.

Se solicita la adicion de los apartes en negrilla y subrayado.

Representante ante la camara
Archipiéiago de San Andrés, Providencia y Sta. Catalina Islas
Partido Cambio Radical

MENDEZ

sscambioradical EMPECEMUS I.A THANSFBRMAEIBN




MOTIVACION

la justificacion para modificar el inciso "Proteccion especial de menores,
personas con discapacidad y adultos mayores" y ampliarlo a "otros grupos
vulnerables" radica en la necesidad de garantizar que el principio de proteccién
se aplique de manera inclusiva y cubra una gama mas amplia de personas que,
por sus condiciones sociales, econémicas, fisicas o0 psicosociales, se encuentran
en situacion de vulnerabilidad.

En ese orden de ideas, se debe tener en cuenta que existen otros grupos ademas
de los mencionados (menores, personas con discapacidad y adultos mayores)
que también enfrentan situaciones de vulnerabilidad, tales como victimas de
violencia, poblaciones indigenas, migrantes, personas en situacién de pobreza,
LGTB+, personas con enfermedades cronicas o mentales, entre otros. Incluir
estos grupos en el principio de proteccién especial asegura que todos los
sectores vulnerables sean igualmente atendidos y que sus derechos sean
protegidos.

Si bien los menores, las personas con discapacidad y los adultos mayores son
grupos tradicionalmente reconocidos como vulnerables, una sociedad
democratica y equitativa debe tener en cuenta a todos aquellos que puedan
estar expuestos a situaciones de mayor riesgo, independientemente de su edad,
género o condicién. La inclusién de "otros grupos vulnerables” proporciona una
cobertura mas amplia.

MENDEZ

EMPECEMOS LA TRANSFORMACION




JUAN CARLOS
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PLENARIA
CAMARA DE REPRESENTANTES |

0 6 MAY

PROYECTO DE LEY 424 DE 2024 CAMARA “POR MEDIO DE LA CUAL SE FORTALECE LA LEY
1616 pE 2013 v 1a Poritica Nacional pE SaLwvp MENTAL Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES”

PROPOSICION MODIFICATIVA

Modifiquese El articulo 3° el cual guedara asi:

Articulo 3°. Principios. Ademas de los prindipios rectores ya establecidos en la normativa
vigente sobre salud mental, y de los que la reglamentacion periodica estime cornvenientes,
se deberdn orientar las acciones propuestas dentro de la Politica Nacional de Salud
Mental sobre los siguientes principios:

a) Inclusién social y no discriminaciéon por motivo de enfermedad mental.
b) Prevencidn, atencién integral y atenq’?én temprana.

¢) Proteccién especial de meneres nifios, nifias y dadolescentes, personas con
discapacidad y adultes-personas mayores.

d) Confidencialidad. .

e) Derecho a la atencién e intervengion psicologiea, farmacolégica o social seglin las
necesidades, tanto en consulta externa ¢emo en-Hospitalizaciong y al debido diagnéstico.

f) Fortalecimiento, formacion y fomento continuo de la red de atencién en salud mental,
en los ambitos publico, privado, familiar, del tercer sector y de las entidades

g) Economia.

h) Eficiencia y celeridad en los tramites.

i) Acceso oportuno y claro a la informacion.

il Innovacion y progresividad en la atencién integral.

k) Respeto irrestricto a _los derechos humanos la—conviccion—espiritual—y—de
eoneieneia-del paciente y su red de apoyo.

1) Respeto por parte de los profesionales de la salud al paciente y a su familia.

JUSTIFICACION:

De acuerdo a la politica de Vejez y Envejecimiento se habla de personas mayores y de
conformidad con nuestra normativa y la normativa internacional se habla de Nifios,
Ninas vy Adolescentes ademas de hacerse una modificacién de forma en la puntuacion.
Adicionalmente se pide incluir todos los derechos humanos y no solamente el de libertad

de conciencia.
7o W

AN CARLOS LOZADA VARGAS
Representante a la Camara
Partido Liberal

Cordialmente,

#EVOLUCION SOCIAL
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En mi condicién de Representante a la Camara por el Departamento del Guainia y de
conformidad con el articulo 113 y 114 de la ley 52 de 1892, me permito presentar |a siguiente

proposicion modificatoria del articulo 3 del Proyecto de Ley No. 424 de 2024 Camara « POR
MEDIO DE LA CUAL SE FORTALECE LA LEY 1616 DE 2013 Y LA POLITICA NACIONAL DE

SALUD MENTAL Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES» las modificaciones propuestas se
resaltan en negrilla y subrayado en la siguiente tabla:

TEXTO ORIGINAL

TEXTO PROPUESTO

Articulo 3°. Principios. Ademas de los
principios rectores ya establecidos en la
normativa vigente sobre salud mental, y de los
que la reglamentacion periddica estime
convenientes, se deberan orientar las acciones
propuestas dentro de la Polltica Nacional de
Salud Mental sobre los siguientes principios:

a) Inclusién social y no discriminacién por
motivo de enfermedad mental.
b) Prevencion, atencidn integral vy

atencion temprana.

c) Proteccion especial de menores,
personas con discapacidad y adultos mayores.
d) Confidencialidad.

Derecho a la atencién e intervencion
psicolagica, farmacologica © social
segin las necesidades, tanto en
consuita externa como en
hospitalizacion; y al debido diagnostico.

€)

f) Fortalecimiento, formacion y fomento
continuo de la red de atencién en salud
mental, en los &mbitos publico, privado,
familiar, del tercer sector y de las
entidades religiosas para la prevencion
y atencién integral de pacientes y sus
familias.

~ronomia.

Articulo 3°. Principios. Ademas de los
principios rectores ya establecidos en la
normativa vigente sobre salud mental, y de los
que la reglamentacion periddica estime
convenientes, se deberan orientar las acciones
propuestas dentro de la Politica Nacional de
Salud Mental sobre los siguientes principios:

a) Inclusién social y no discriminacion por
motivo de enfermedad mental.

b) Prevencion, atencion
atencién temprana.

integral vy

c) Proteccidbn especial de menores,
personas con discapacidad y adultos mayores.
d) Confidencialidad.

Derecho a la atencién e intervencion
psicoldgica, farmacolégica o social
segin las necesidades, tanto en

consulta externa como en
hospitalizacion; y al debido diagnéstico.

e}

f) Fortalecimiento, formacién y fomento
continuo de Ia red de atencién en salud
mental, en los ambitos plblico, privado,
familiar, del tercer sector y de las
entidades religiosas para la prevencion
y atencion integral de pacientes y sus
familias.

a) Economia.

AT A )
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atencion integral.

k) Respeto irrestricto a 1a conviccion
espiritual y de conciencia del paciente y su red
de apoyo.

1) Respeto por parte de los profesionales
de 1a salud al paciente y a su familia.

atencion integral.

k) Respefo irrestricto a la conviceion
espiritual y de conciencia del paciente y su red
de apoyo.

L} Respeto por parte de los profesionales
de la salud al paciente y a su familia.

m) Se garantizara la atencién integral en
territorios _indigenas desde un enfoque
intercultural, incorporando y respetando
los saberes médicos tradicionales. asi
como su autonomia y cosmovision en el

Sistema Indigena de Salud Propia
Intergultural SISPI.

Atentamente,

d

ALEXANDER GUARIN SILVA
Representante a la Camara por el Guainia
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h) Eficiencia y celeridad en los tramites. h) Eficiencia y celeridad en los tramites.
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i Innovacién y progresividad en la | i Innovacion y progresividad en la
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JUSTIFICACION
Para garantizar el principio de interculturalidad, se debera:

1. Contar con intérpretes culturales y lingtisticos en lenguas indigenas.

2. Articular los servicios de salud con las autoridades y meédicos tradicionales
indigenas.

3. Desarrollar protocolos especificos con enfoque diferencial para pueblos indigenas.

4. Garantizar la consulta previa en programas de salud mental que los afecten.

A su turno, el Ministerio de Salud disefiara, en coordinacion con las autoridades indigenas,
un modelo de atencién en salud mental intercultural que respete sus practicas ancestrales
y garantice acceso efectivo a los servicios.

La Constitucion exige medidas afirmativas para grupos histéricamente marginados. Los
pueblos indigenas enfrentan barreras en el acceso a servicios de salud mental culturaimente
adecuados. Incluir este literal garantiza igualdad real (no solo formal) en el disfrute del
derecho a la salud.

Jurisprudencia:
« Sentencia T-302 de 2017: Ordenoé al Estado adoptar enfoques diferenciales en saiud
para pueblos indigenas.

o Sentencia T-427 de 2019: Destaco que la falta de adaptacion cultural en servicios de
salud configura discriminacién indirecta.
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PROYECTO DE LEY 424 DE 2024 CAMARA “POR MEDIO DE LA CUAL SE FORTALECE
1A LEY 1616 pE 2013 v LA PoLitica NacioNaLl pE SaLup MENTAL Y SE DICTAN OTRAS
DISPOSICIONES”

PROPOSICION MODIFICATIVA

Modifiquese El articulo 6° el cual quedara asiz

Articulo 6°. Actualizacidén y elaboracion; de guias, protocolos y rutas de atencion
en salud. El Ministerio de Salud y Proteccidon Social, dentro de los doce (12)
meses siguientes a la entrada en vigencia de esta ley, en colaboracién con las
sociedades cientificas, las Universidades, los usuarios, las instituciones
prestadoras de servicios de salud, las administradoras de planes de beneficios y
las administradoras de riesgos laborales, elaborara o actualizara los protocolos,
guias y rutas de atencién en salud que abarque la promociéon y prevencion,
intervencién, tamizaje y paliacién integral y orientacion en salud mental,
trastornos de la conducta alimentaria 'y riesgos del consumo de sustancias
psicoactivas, las cuales deberan ser socializadas y acogidas de forma obligatoria
para la formacién, actualizacién peridédica y atencion-en salud de los agentes del
Sistema General de Seguridad Social en Salud competentes, incluso desde los
niveles de atencién de la salud no especializada o primaria. Los protocolos y guias
se armonizaran con el reconocimiento de las libertades individuales, ¢l derecho a

la igualdad mipacid méas derechos humanos;
fihortad.d emei et e _
JUSTIFICACION:

Se pide incluir todos los derechos humanos y no solamente el de libertad

de conciencia.

JUAN CARLOS LOZADA VARGAS
Representante a la Camara
Partido Liberal

Cordialmente,

#EVOLUCION SOCIAL
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PROYECTO DE LEY 424 DE 2024 CAMARA “PoOR MEDIO DE LA CUAL SE FORTALECE
LA LEY 1616 pE 2013 v 1A PoviticA NACIONAL DE SALUD MENTAL Y SE DICTAN OTRAS

DISPOSICIONES”

PROPOSICION MODIFICATIVA

Modifiquese El articulo 7° el cual q&edaré asi:
\\\

Articulo 7°. Caracterizacién de la poblacidn-een-—problemas o trastornos de salud mental.
El Ministerio de Salud y Proteccién Social en coordinacién y apoyo del Departamento
Administrativo Nacional de Estadistica (DANE} o la entidad que haga sus veces, el
Consejo Nacional de Salud Mental, el Observatoric Nacional de Salud Mental y las demas
entidades que se considere necesario convocar, deberan recopilar, consolidar y reportar la
informacioén necesaria con el fin de adelantar una caracterizacion plena y continua del
trastorno mental y de la salud mentai en Colombia, con el fin de generar datos y evidencia
de base sobre la carga de la enfermedad, la predictibilidad de la misma, los determinantes
sociales de la salud, los factores de riesgo y los protectores,; y asi como la demas
informacion relevante para garantizar el bienestar fisico y mental de la poblacion
colombiana, mediante el disefio e implementacién de soluciones de acuerdo a la Politica
Nacional de Salud Mental y la atencién integral en salud.

Paragrafo 1°. Para efectos de la implementacion de la presente disposicién, entre las
demas que se consideren necesarias, el Ministerio de Salud y Proteccidén Social debera
emitir un reporte anual, el cual sera de conocimiento puablico sobre los avances en
materia cientifica, de caracterizacion y diagndstico, asi como de las acciones y
recomendaciones para la formulaciéon y evaluacién de la Politica Nacional de Salud
Mental.

Paragrafo 2°. El Ministerio de Ciencia, Tecnologia e Innovacion facilitara, apoyara y
gestionara propuestas de investigacion, con el fin de generar datos y evidencia que
aporten al conocimiento del estado de la salud mental en Colombia. Asi mismo, brindara
un apoyo técnico frente a la metodclogia a tener en cuenta para el reporte que presentara
el Ministerio de Salud y Proteccion Social y el DANE

-

JUSTIFICACION:

Se hacen ajustes de forma

e d

AN CARLOS LOZADA VARGAS
Representante a la Camara
Partido Liberal

Cordialmente,

#EVOLUCION SOCIAL
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En mi condicién de Representante a la Cdmara del Departamento de Cundinamarca y con
sustento en la ley 5ta de 1992, me permito presentar proposicitn para eliminar el Articulo 8 del
Proyecto de Ley N° 424 de 2024 Cémara “por medio de la cual se fortalece la Ley 1616 de
2013 y la Politica Nacional de Salud Mental y se dictan otras disposiciones”, el cual quedard
de la siguiente manera:

-




LILIANA RODRIGUEZ VALENCIA
Representante a la Camara
epartapento de Cundinamarca
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Justificacion

La Constitucién Politica de Colombia (art. 19) garantiza la libertad de cultos y el derecho de
las personas a profesar sus creencias religiosas. No obstante, también define a Colombia como
un Estado social de derecho fundado en la separacién entre Igiesia y Estado.

El uso de organizaciones basadas en la fe (OBF) como actores estratégicos en salud mental,
sin criterios técnicos uniformes ni protocolos laicos, puede comprometer la neutralidad
institucional, especialmente si reemplazan o distorsionan intervenciones cientificas basadas
en evidencia.

> Riesgo: que se introduzcan prdcticas dogmadticas que vulneren el enfoque basado en
derechos, especialmente en poblacions vulnerables, como por ejemplo: LGBTIQ+, mujeres,
o personas con adicciones.

Un caso especifico que se puede relacionar e interpretar como apoyo de las comunidades
religiosas en estos asuntos de Salud Mental fueron los “Centro de Reconversion” como lo
informa El Tiempo en su columa de opinion del 11 de mayo de 2022 por Laia Mataix Gémez
-Bogota (EFE) donde gse evidencian las vulneraciones de derechos.

Las practicas espirituales pueden ofrecer acompaiftamiento emocional, pero no sustituyen un
tratamiento clinico estructurado.

La evidencia cientifica ha demostrado que algunas comunidades religiosas tienden a:

o Negar o minimizar trastornos como la depresion o ia ansiedad, atribuyéndolos
a "falta de fe".

o Incentivar el abandono de medicamentos psiquidtricos en favor de métodos
devocionales.

o Condicionar el acceso a redes de apoyo a la adhesion a creencias o
comportamientos particulares.

Riesgo: retraso en el diagnostico, abandono del tratamiento médico y refuerzo de estigmas.
Conclusién

El fortalecimiento de la politica pablica de salud mental debe centrarse en el respeto por los
derechos humanos, la evidencia cientifica y Ia laicidad del Estado. La inclusién del sector
religioso debe manejarse con precaucion para evitar sesgos, garantizar la equidad en la
atencién y proteger la autonomia del paciente. Ademas es esencial que el manjeo de la salud
mental del pais vaya de la mano de los expertos en la materio, o sea el sector salud, el cual si
debe tener apoyos y esfuerzo para que se promueva el bienestar de la ciudadania desde los
nifios hasta los adultos.
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PROPOSICION MODIFICATIVA

Modifiquese El articulo 8° el cual quedara asi:

Articulo 8°. Implementacién del Modelo Comunitario en la prevenciéon de la
enfermedad mental. El Gobiernc Nacional a través del Ministerio de Salud y Proteccion
Social, el Consejo Nacional de Salud Mental o la entidad que haga sus veces, el Ministerio
de Educaciéon Nacional y el Ministerio del Interior, desarrollaran conjuntamente las
acciones pertinentes para que las organizaciones comunitarias de base, asi como las
instituciones de educacién superior 'y_de los sectores sociales—el—seetor—religiose
puedan hacer parte, de manera voluntaria, de las estrategias de promocién de la salud
mental y prevencién de los problemas y-trastornos-mentales implementadas por el
Gobierno nacional, con el fin de brindar un efectivo acompafiamiento a los miembros de
sus comunidades y teniendo en cuenta el respeto irrestricte a la voluntad de participacién
de las personas.

Con este fin el Gobierno nacional desarrollara, sin perjuicio de las demas estrategias,
planes y programas que defina en la materia:

1. la formacién en primeros auxilios psicologicos para el reconocimiento de signos de
alerta y socializacion de rutas para acceder al sistema de salud y a la oferta institucional
para la promocion de la salud mental, prevencion del suicidio, otros trastornos y el
consumo de sustancias psicoactivas, de manera prevalente en instituciones educativas
publicas y privadas, de educacion primaria y secundaria, con participacion dc los padres
de familia.

2. La difusion y facil acceso a la Estrategia Nacional de la Prevencion de la Conducta
Suicida, como a las rutas de atencion en salud mental, con enfoque prioritario en los
nifios, niflas y adolescentes, adulto mayor y cuidadores.

3. La articulacién entre la Nacién, el territorio y las comunidades en coordinacion
con las Secretarias de Salud departamentales, municipales y distritales con los Comités
Locales de la sociedad civil deLibertad-Religiosa, Instituciones Educativas, Juntas de
Accién Comunal y Local y demas instancias comunitarias.

4. El acompanamiento en campanas que promuevan el autocuidado y autoestima,
con especial atencion a mujeres, nifios, ninas y adolescentes, personas con discapacidad
y adultos mayores.

Paragrafo 1. Las instituciones de educacidon supecrior podran, en ¢l marco de su
autonomia, disefiar e implementar estrategias como centros de escucha u otro tipo de
metodologias, para facilitar espacios de prevencion en salud mental a la comunidad
universitaria y a la ciudadania en general.
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Paragrafo 2. Para efectos de la presente disposicion, se podra armonizar con lo dispuesto
en las politicas publicas de libertad religiosa a nivel nacional ¥y territorial y demas normas
vigentes relacionadas en la materia.

REPRESENTANTE

Paragrafo 4. En la implementacién del Modelo Comunitario en la Prevencion de la
enfermedad mental se respetarin los derechos humanes, en particular el derech
la_autonomia personal, la i ualdad iscrimi iterj

prohibido por la Constitucion.

JUSTIFICACION:

Se amplian a scctores sociales para incluir a otros actores de la sociedad civil ¥ no
unicamente los del sector religioso.

Se ahade paragrafo para garantizar el cumplimiento de los derechos humanos.

Cordialmente,

D ‘ .

JUAN CARLOS LOZADA VARGAS
Representante a la Camara
Partido Liberal
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PROPOSICION MODIFICATIVA —— ]

Modifiquese El articulo 13 el cual quedara asi:

Articulo 13. Atencién Especial al-Adulto-a la Persona Mayor. El Gobierno nacional, a
través del Ministerio de Salud y Proteccion Social y el Consejo Nacional de Salud Mental,
o la entidad que haga sus veces, coordinaran con las demas entidades del Estado, entes
territoriales v autoridades municipales, distritales y departamentales, acciones dirigidas a
la inclusion del—adulto—de la persona mayor en programas permanentes para la
prevencién y atencion integral de trastormos mentales, con especial énfasis en
diagnésticos de deterioro cognoscitivo y demencias, asi como el apoyo en la creacién de
habitos activos de vida saludable, la actividad fisica y cognitiva para acrecentar su
bienestar y su habilitacién psicosccial en reconocimiento y procura de orientacion
inclusiva y voluntaria como agentes activos de su familia, comunidad y de la sociedad en
general.

-

JUSTIFICACION:

De acuerdo a la politica de Vejez y Envejecimiento se habla de personas mayores.

A

JUAN CARLOS LOZADA VARGAS
Representante a la Camara
Partido Liberal

Cordialmente,
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L - JAIME RAUL SALAMANCA
Presidente Camara de Representantes »

E_8"5

Asunto: Proposicion de modificacion 3{ [B&/

Respetado presidente,

Con fundamento en lo contemplado en la ley 5ta de 1992 y normas concordantes, se
presenta ante la Plenaria de la Cdmara de Representantes proposicion de modificacion
at articulo 11 del Proyecto de Ley No. 424 de 2024 Camara “Por medio de la cual se
fortalece la Ley 1616 de 2013 vy ia Politica Nacional de Salud Mental y se dictan otras
disposiciones”, en los siguientes términos:

Articulo 11. El deporte como factor protector de la Salud Mental. El Ministerio de Salud
y Proteccion Social, en articulacién con el Ministerio del Deporte, el Ministerio de
Educacion Nacional, las Secretarias de Educacién y las entidades territoriales a nivel
departamental, distrital y municipal, armonizaran la implementacién de las politicas de
fomento del deporte, la actividad fisica, las actividades ludicas y el aprovechamiento del
tiernpo libre en los diferentes ciclos de la vida, con las politicas del orden nacional,
departamental, distrital y municipal de salud mental, para el aprovechamiento del
deporte como factor protector de la salud mental.

El Ministeri 1 D rte _elaborara inform nual val i6
i indi res relacionados co ivi i

rotecciéon romocion de la salud mental.

Se solicita la adicién de los apartes en negrilla y subrayado.

2,
Representante ante Ia cdmara

Archipiélago de San Andrés, Providencia y Sta. Catalina Islas
Partido Cambio Radical

MENDEZ

EMPECEMOS LA TRANSFORMACION




MOTIVACION

La justificacion de la modificacion es garantizar que el proceso de seguimiento y
evaluacidén de las politicas v actividades relacionadas con el deporte y la salud mental
sea claro, coordinado y asignado de manera adecuada. Al especificar que el Ministerio
de Salud y Proteccién Social, en conjunto con el Ministerio del Deporte, sera el
responsable de elaborar los informes anuales, se asegura que las autoridades
competentes tengan una responsabilidad directa en la recopilacién, analisis y
presentacién de los datos sobre los indicadores de actividad fisica y salud mental.

MENDEZ

EMPECEMOS LA TRANSFORMACION
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PROYECTO DE LEY 424 DE 2024 CAMARA “POR MEDIO DE LA CUAL SE FORTALECE
1A Ley 1616 pE 2013 v 1A PoLitica NAcionaL DE SaLup MENTAL Y SE DICTAN OTRAS
DISPOSICIONES”

PROPOSIQ&(-)N MODIFICATIVA
Modifiquese El articulo 16 el cual qu¢dara asi:

Articulo 16°. Atencidn en salud mental para personas con dependencia a sustancias
psicoactivas. La entidad rectora de la Politica de Salud Mental Ancluira acciones para
brindar atencién en salud mental a ‘las personas en proceso de tratamiento y/o
desintoxicacién de sustancias psicoactivas podran recibir tratamientos de salud de
orden pedagodgico, profilictico o terapéutico con fines preventivos y rehabilitadores.
El sometimiento a esas medidas y tratamientos requiere el consentimiento
informado de la persona—guienes—podran-recibir-asistencia—espiritual-en-su-procese
=3h pEgN-eter—a—9t plunteriedad ::.“‘;‘:‘:::'3:' ‘::'

igual manera, se contemplara la origntacién y la atencidn en salud mental para el nacleo
familiar de quien presente dependencia a sustancias psicoactivas.

Las entidades encargadas de la politica de consumo de sustancias psicoactivas deberan
dar aviso inmediato al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar en los casos de
afectacién directa o indirecta de menores de edad dentro del nucleo familiar en atencion,
para que esta entidad realice los seguimientos y procesos correspondientes.

JUSTIFICACION:

Ajuste del articulo a lo establecido en el Acto Legislativo 02 de 2009. La forma como esta
redactado privilegia lo religioso sobre el enfoque de salud piblica u otros enfoques.

o M %
J

AN CARLOS LOZADA VARGAS
Representante a la Camara
Partido Liberal

#EVOLUCION SOCIAL




Modifiquese el articulo 16 del Proyecto de Ley N° 424 de 2024 Camara - Por medit dela cual | =0

PROPOSICION MODIFICATIVA

K w4

o '.‘l

&

08 AB

@

y anae faiT |

Luld

se fortalece la Ley 1616 de 2013 y la Politica Nacional de Salud Mental y se dictan otras

disposiciones”.

Texto ponencia segundo debate

Texto propuesto

()

| Articulo 16

Atencion en salud mental para personas
con dependencia a sustancias psicoactivas.
La entidad rectora de Ia Politica de Salud
Mental incluird acciones para brindar

atencidn en salud mental a las personas en

proceso de tratamiento y/o desintoxicacion

de sustancias psicoactivas, quienes podran
recibir asistencia espiritual en su proceso en
respeto a su voluntariedad y a su creencia,
si asi lo manifiestan, en articulacién con la
normativa vigente en materia de consumo

de sustancias psicoactivas. De igual manera,

se contemplara la orientacién y la atencién

en salud mental para el nicleo familiar de
quien presente dependencia a sustancias

psicoactivas.

()

Articulo 16

Atencidn en salud mental para personas
con dependencia a sustancias psicoactivas.
La entidad rectora de la Politica de Salud
Mental incluira acciones para brindar
atencion en salud mental a las personas en
proceso de tratamiento yfo desintoxicacién
de sustancias psicoactivas; quienes-pedran
respeto-a-stveluntariedad ya-sdu-creencia;
Al e eulaeid (2
normativa-vigente-enmatera de-consume
de-sustancias-psicoactivas. De igual manera,
se contemplara la orientacién y la atencidn
en salud mental para el nuclec familiar de
guien presente dependencia a sustancias

psicoactivas.




consumo de sustancias psicoactivas deberdn
dar aviso inmediato al Instituto Colombiano
de Bienestar Familiar en los casos de
afectacion directa o indirecta de menores de
edad dentro del nicleo familiar en atencion,
esta entidad realice los

para que

seguimientos y procesos correspondientes.

()

(..)

Articulo 16

Las entidade;_;cargadaé de la pbh’ticé de |

Las entidades encargadas de la politica de

consumo de sustancias psicoactivas deberan
dar aviso inmediato al Instituto Colombiano
de Bienestar Familiar en los casos de
afectacién directa o indirecta de menores de
edad dentro del nuicleo familiar en atencion,
esta entidad realice los

para que

seguimientos y procesos correspondientes.

(...)

Atencién en salud mental para personas con dependencia a sustancias psicoactivas. La

entidad rectora de la Politica de Salud Mental incluira acciones para brindar atencién en salud

mental a las personas en proceso de tratamiento y/o desintoxicacion de sustancias

psicoactivas. De igual manera, se contemplara la orientacién y la atencién en salud mental para

el nucleo familiar de quien presente dependencia a sustancias psicoactivas.

Las entidades encargadas de la politica de consumo de sustancias psicoactivas deberan dar

aviso inmediato al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar en los casos de afectacidn

directa o indirecta de menores de edad dentro del nuicleo familiar en atencidn, para que esta

entidad realice los seguimientos y procesos correspondientes.

()



Justificacion:

Las instituciones prestadoras del servicio de salud deben ser neutrales en asuntos de
contenido espiritual y religioso, respetando asi, el derecho a la salud de las colombianas y
colombianos y a su autonomia personal, derechos consagrados en la Constitucién Politica y

reconocidos mediante sentencias de la Corte Constitucional como la T-097 de 2016.

Sjma éwz» /J

SUSANA GOMEZ CASTANGC
REPRESENTANTE A LA CAMARA
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PROYECTO DE LEY 424 DE 2024 CAMARA “POR MEDIO DI LA CUAL SE FORTALECE
La LEY 1616 pE 2013 v ra PoLitica Nacionat bE Sarvn MENTAL Y SE DICTAN OTRAS
DISPOSICIONES”™

PROPOSICION ELIMINACION

Eliminese el articulo 16 que establece la posibilidad de realizar asistencia
espiritual como parte de la atencidtn de salud mental de personas con
dependencia a sustancias psicoactivas.

JUSTIFICACION:

Este articulo viola el Acto Legislativo 02 de 20089 que establece que nersonas
consumidoras de drogas tienen derecho a tratamientos con enfoque de salud publica:
“Con fines preventivos y rehabilitadores la ley establecera medidus y tratemiesios
admiristrativos de orden pedagcégico, profildctico o terapéutico paro las perscnas que
consuman dichas sustancias. B! sometimiento a esas medidas y tratarmienios requere o
caresentimicnio informadoe del adicto”. La forma como esta redactado privilegis lo religzioso
sobre ¢l enfoque de salud piablica. Autoriza a entidades religiosas a dar asisteneiz de
salud mental a personas consumidoras de drogas lo cual queda fuera del control dei
Estado y puede prestarsc violaciones de derechos humanos,

Cordialmerite,

%4/%/ ~
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Bogotd D.C. Abril de 2025

Honorable Representante :

Jaime Raul Salamanca | _ NG 7% 3
Presidente LA

Comisidn Séptima 1
Cémara de Representantes . b g

Reciba un cgrdial saludo. 1

Con sustento eﬁx._la Ley 5él ."de 1992 *Por la cual se expide €l Reglamento del
Congreso; el Senado y la Camara de Representantes”, en su seccion 5, Articulo 114,
presentamos la siguiente:

PROPOSICION

Al texto para cuarto debate del Proyecto de Ley No. 424 2024 Camara, 055 de
2023 Senado

"“Por medio de la cual se fortalece la ley 1616 de 2013 y la politica nacional de
salud mental y se dictan otras disposiciones”

Modifiquese el articuio 20, el cual quedara asi:

Articulo 20 Dispensacion de medicamentos. La entidad prestadora de salud o
quien haga sus veces, debera asegurar la continuidad del tratamiento de las
personas con trastornos de salud mental y del-espeetro neuroldgicos, para lo cual
no podra suspender en ningln momento la formulacion de medicamentos para el
manejo de los mismos, dentro del marco de rehabilitacién. Lo anterior, salvo por
decisién del paciente o del médico tratante previo consentimiento informado del
paciente y/fo su representante legal cuando aplique dentro del marco de
rehabilitacidn.

Verde @ ATO
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Para la dispensacién de medicamentos se:

a) Se garantizard su entrega a nivel nacional, para lo cual el Gobierno nacional
definira la ruta para que las Instituciones Prestadoras de Salud - IPS, las
Entidades Prestadoras de Salud - EPS, o las entidades que hagan sus veces,
el Personal de Salud, los dispensarios, las farmacias autorizadas v los
pacientes, puedan acceder a la orden médica, para su efectivo tratamiento y
control. De igual manera, la EPS no debera requerir o exigir al paciente copia
de la informacion que ya reposé sobre la historia clinica del mismo

b) Se debera contar con firma digital del médico tratante, donde sea posibie,
para la debida prescripcidn ce exdmenes, tratamientos y drdenes meédicas
que se considere necesarios.

) Se debera facilitar por parte de las EPS o quien haga sus veces, el tramite de
las autorizaciones en un tiempo no mayor a las 24h de la prescripcién, Y
facilitara de manera inmediata la autorizacién ante las entidades competentes
y prestadoras de los servicios de dispensacién dentro del sistema que se
desarrolle a partir de la presente disposicidn.

d) Se garantizard la entrega de los medicamentos por el tiempo prescrito.
Aquellos tratamientos prescritos y catalogados como permanentes no podran
ser suspendidos por excusa de falta de actualizaciéon de la férmula o
autorizacion médica. En casc de escasez o desabastecimiento de
medicamentos, el Gobierno nacional deberd disponer [o pertinente para el
reemplazo oportuno del medicamento mas dptimo para el paciente.

e) Se solicitara autorizacidn para la prescripcion de medicamentos o servicios de
salud no incluidos en el Plan de Beneficios en Salud o en las gufas de practicas
clinicas actualizadas en Colombia, segin lo dispuesto en el articulo 6 de la
presente ley. Esto, con el fin de encontrar el mejor tratamiento posible para
el manejo del paciente de salud mental de acuerdo con ia particularidad del
diagnostico, si asi el médico tratante lo considera basado en el principio de
evidencia cientifica. El paciente podrd cambiar de médico tratante sin
perjuicio de la continuidad de! diagndstico, tratamiento y medicacion, previo
concepto del comité médico o de otro profesional especializado sobre la
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pertinencia de la continuidad del diagndstico. Para lo anterior, los
profesionales de la salud podran tener acceso a Ia historia clinica digital para
el debido seguimiento.

Paragrafo 1°. E! Gobiernoc nacional establecerd los procedimientos vy
reglamentacion para la dispensacion, con base en la historia clinica electrénica y la
interoperabilidad de los sistemas de la red de salud, prestadores y dispensarios
plblicos y privados.

Paragrafo 2°. Desde los niveles de atencion primaria, y con respaido de las
entidades promotoras de salud o las que hagan sus veces, se contara con programas
permanentes para el diagnéstico y seguimiento de pacientes en saluad mental.

Paragrafo 3°. Las presente disposiciones, como las demas contempladas en la
prasente Ley que le sean aplicables, deberan articularse y armonizarse con la Ley
1414 de 2010, en el marco del Proceso de Atencion Integral para las personas que
padecen epilepsia.

Justificacion: No existen los trastornos del espectro neuroldgicos.

Representante ala Camara por el Tolima
Coalicién Pacto Histérico — Partido Alianza Verde
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PROPOSICION MODIFICATIVA

PROYECTO DE LEY No. 424 DE 2024 CAMARA - 055 DE 2023 SENADO

DISPOSICIONES”

Modifiquese el del articulo 20 del proyecto de ley, el cual, quedara as’Li_:

-

Articuio 20. Dispensacion de medicamentos. La entidad prestadora de salud o quien haga
sus veces debera garantizar la continuidad en la formulacién vy dispensaciéon de
medicamentos prescritos para el manejo de trastornos de salud mental y del
espectro neurolégico, mientras subsista la indicaciéon médica y el tratamiento se
encuentre vigente, en el marco de los procesos de rehabilitaciéon. La suspension
del tratamiento farmacoldgico solo procedera por decision del médico tratante, con
base en criterios clinicos, y con el consentimiento informado del paciente y/o de su
representante legal, cuando a ello haya lugar.

5 >
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consentimiento informado-del paciente y/o su representante legal cuando apligue dentro
I o rehabilitacion.

Para la dispensacién de medicamentos se:

a) Se garantizara su entrega a nivel nacional, para lo cual el Gobierno nacional
definira la ruta para que las Instituciones Prestadoras de Salud - IPS, las Entidades
Prestadoras de Salud - EPS, o las entidades que hagan sus veces, el Personal de Salud,
los dispensarios, las farmacias autorizadas y los pacientes, puedan acceder a la orden
médica, para su efectivo tratamiento y control. De igual manera, la EPS no debera requerir
o exigir al paciente copia de |la informacion que ya reposé sobre la historia clinica del
mismo.

b) Se debera contar con firma digital del médico tratante, donde sea posibie, para la
debida prescripcion de examenes, tratamientos y 6rdenes médicas que se considere
necesarios.

) Se deberd facilitar por parte de las EPS o quien haga sus veces, el tramite de las
autorizaciones en un tiempo no mayor a las 24h de la prescripcién, y facilitara de manera

PBX: 3504050 A i Carrera 7* N° 8-68 Edificio
>~ carlos.quintero@camara.gov.co @
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inmediata la autorizacidén ante las entidades competentes y prestadoras de los servicios
de dispensacion dentro del sistema que se desarrolle a partir de la presente disposicién.

d) Se garantizara la entreqa de los medicamentos durante el tiempo prescrito por el
profesional tratante. En los casos en que {os tratamientos sean formulados por un
periodo iqual 0 superior a seis {6) meses y sean catalogados clinicamente como de
uso continuo, no podra suspenderse su dispensacion por falta de actualizacion de
la formula o ausencia de nueva autorizacion médica, siempre que la indicacion se
mantenga vigente y no exista orden en contrario.

Sin perjuicio de io anterior, el médico tratante debera realizar el seguimiento clinico
peridodico del paciente, con una frecuencia no mayor a seis (6) meses, a fin de
evaluar la eficacia, sequridad y adherencia del tratamiento, y realizar los ajustes
que sean necesarios conforme a la evolucién clinica.

En casoc de escasez o desabastecimiento de medicamentos, el Gobierno _nacional
debera adoptar las medidas necesarias para garantizar el suministro oportuno del
medicamento alternativo terapéuticamente mas adecuado para el paciente,
conforme a criterios técnicos y cientificos

e) Se solicitara autorizacion para la prescripcién de medicamentos o servicios de
salud no incluidos en el Plan de Beneficios en Salud o en las guias de practicas clinicas
actualizadas en Colombia, segin lo dispuesto en el articulo 6 de la presente Lley. Esto,
con el fin de encontrar el mejor tratamiento posible para el manejo del paciente de salud
mental de acuerdo con la particularidad de! diagnoéstico, si asi el médico tratante lo
considera basado en el principio de evidencia cientifica. El paciente podra cambiar de
médico tratante sin perjuicio de la continuidad del diagnéstico, fratamiento y medicacion,
previo concepto del comité médico o de otro profesional especializado sobre |a pertinencia
de la continuidad del diagnostico. Para lo anterior, los profesionales de la salud podran
tener acceso a ia historia clinica digital para el debido seguimiento.

Paragrafo 1. El Gobierno nacional establecera los procedimientos y reglamentacion para
la dispensacion, con base en la historia clinica electrénica y la interoperabilidad de los
sistemas de la red de salud, prestadores y dispensarios publicos y privados.

PBX: 3904050 : Carrera 7° N° 8-68 Edificio
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Paragrafo 2. Desde los niveles de atencién primaria, y con respaldo de las entidades
promotoras de salud o las que hagan sus veces, se contara con programas permanentes
para el diagnodstico y seguimiento de pacientes en salud mental.

Paragrafo 3: Las presente disposiciones, como las demés contempladas en la presente
Ley que le sean aplicables, deberan articularse y armonizarse con la Ley 1414 de 2010 o
la gue la modifique, sustituya o derogque, en el marco del Proceso de Atencion Integral
para las personas que padecen epilepsia.

De los Honorables Representantes

©0S FELIPE QUINTERO OVALLE
epresentante a la Camara
Departamento de Cesar
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Modifiquese el articulo 20 del proyecto de ley 424 de 2024 Camara por medio de la cual se
fortalece la Ley 1616 de 2013 y la Politica Nacional de Salud mental y se dictan otras
disposiciones, el cual quedara ast:

Articulo 20. Dispensacion de medicamentos. La entidad prestadora de salud o quien haga
sus veces, debera asegurar |a continuidad del tratamiento de las personas con trastornos de
salud mental y del espectro neurolégico, para lo cual no podra suspender en ningin
momento la formulacién de medicamentos para el manegjo de los mismos, dentro del marco
de rehabilitacién. Lo anterior, salvo por decisién del paciente o del médico tratante previo
consentimiento informado del paciente y/o su representante legal cuando aplique dentro del
marco de rehabilitacién.

Para la dispensacién de medicamentos se:

a) Se garantizara su entrega a nivel nacional, para lo cual el Gobierno nacicnal definira la
ruta para que las Instituciones Prestadoras de Salud - IPS, las Entidades Prestadoras de
Salud - EPS, y las Entidades Territoriales en el caso de medicamentos regulados o
monopolio del Estado, o las entidades que hagan sus veces, el Personal de Salud, los
dispensarios, las farmacias autorizadas y los pacientes, puedan acceder a la orden medica,
para su efectivo tratamiento y control. Pe-igualmanera-la-EPS-no-debera-requeriro-exigir
al paciente-copia-de-la-informacién-que-yareposé-sobre-la-historia-clinica-del-misme.

b) Se debera contar con firma digital del médico fratante, donde sea posible, para la debida
prescripcién de examenas, tratamientos y 6rdenes médicas que se considere necesarios.

c) Se debera facilitar por parte de las EPS, y las Entidades Territoriales en el caso de
medicamentos regulados o monopolio del Estagzl, o quien haga sus veces, el tramite de
ias autorizaciones en un tiempo no mayor a las 24h de la prescripcion, y facilitara de manera

inmediata la autorizacion ante las entidades competentes y prestadoras de los servicios de
dispensacion dentro del sistema que se desarrolle a partir de la presente disposicion.

d) Se garantizara la entrega de los medicamentos por el tiempo prescrito. Aquellos
tratamientos prescritos y catalogados como permanentes, sus pacientes deberan ser
valorados por el especialista tratante de manera obligatoria antes de la terminacién
de la prescripcién médica, responsabilidad que recae sobre las Entidades Promotoras
de Salud (EPS), ya que los tratamientos, no podran ser suspendidos por excusa de falta
de actualizacion de la formula o autorizacibn médica. En caso de escasez 0
AQUI VIVE LA DEMOCRACIA
L+~ ' -]
Edificio Nuevo del Congreso: Carrera 7 N° 8 - 68 ~ Oficinas 225b y 227b
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desabastecimiento de medicamentos, el Gobierno nacional debera disponer lo pertinente
para el reemplazo oportuno del medicamento mas 6ptimo para el paciente.

e) Se realizara el diligenciamiento y carque er la_plataforma MIPRES vy se solicitara
autorizacién para la prescripcién de medicamentos o servicios de salud no incluidos en el
Plan de Beneficios en Salud o en las guias de practicas clinicas actualizadas en Colombia,
segun lo dispuesto en el articulo 6 de la presente ley. Esto, con el fin de encontrar el mejor
tratamiento posible para el manejo del paciente de salud mental de acuerdo coh la
particularidad del diagnostico, si asi el médico tratante lo considera basado en el principio
de evidencia cientifica. El paciente podra cambiar de médico tratante sin perjuicio de la
continuidad del diagndstico, tratamiento y medicacion, previo concepto del comité meédico o
de otro profesional especializado sobre la pertinencia de la continuidad del diagnostico. Para
lo anterior, los profesionales de |a salud podran tener acceso a la historia clinica digital para
el debido seguimiento.

Paragrafo 1°. El Gobierno nacional establecera los procedimientos y reglamentacién para
la dispensacion, con base en la historia clinica electrénica y la interoperabilidad de los
sistemas de la red de salud, prestadores y dispensarios publicos y privados.

Paragrafo 2°. Desde los niveles de atencién primaria, y con respaldo de las entidades
promotoras de salud o las que hagan sus veces, se contara con programas permanentes
para el diagnostico y seguimiento referencia de pacientes en salud mental.

haioea \

PIEDAD CORREAL RUBIANO.
Representante a la Camara por el Quindio. &
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JUSTIFICACION.

Se debe dar responsabilidades frente a la dispensaciéon y autorizacion de
medicamentos de salud mental a las Entidades territoriales, teniendo en cuenta que
existen medicamentos regulados y de monopolio del Estado, que deben tener una
autorizacion previa por parte de dicha entidad, ya que es el Estado el responsable
del abastecimiento de los mismos, asi mismo no es necesario determinar de manera
expresa la no exigencia de documentos adicionales a la historia clinica, ya que los
soportes establecidos para entrega y suministro de medicamentos o atenciones en
salud, ya estan debidamente reglamentados en la normatividad en salud y son
necesarios para dicha dispensacion y tratamientos.

En cuanto a la continuidad de los tratamientos no podemos saltarnos la exigencia de
una prescripcion médica o autorizacion, razén por la cual, es mejor determinar la
responsabilidad de exigir una valoracibn médica previa a la terminacion de la
prescripcion médica, con el fin de garantizar la renovacién de dicha orden.

Igualmente, frente a la necesidad de autorizacién médica para los medicamentos
determinados como NO PBS, debemos agregar el diligenciamiento efectivo y cargue
en la plataforma MIPRES, ya que solo sobre dicha plataforma se puede realizar ia
entrega de los medicamentos, insumos y procedimientos catalogados como NO
PBS.

Finalmente es necesario eliminar el paragrafo 3 del presente articulo, ya que el
mismo manifiesta armonizarse con la Ley 1414 de 2010, en el marco del Proceso de
Atencion Integral para las personas que padecen epilepsia, dejando de lado que la
epilepsia no esta catalogada como una enfermedad de salud mental. Es un trastorno
neurolégico que afecta la actividad eléctrica del cerebro, por tanto, no podria
extenderse a dicha patologia o al menos por unidad de materia no podria darse en
el presente proyecto.

AQUI VIVE LA DEMOCGCRAGIA
L. . .. ° ]
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PROYECTO DE LEY 424 DE 2024 CAMARA “POR MEDIO DE LA CUAL SE FORTALECE
LA LEy 1616 pe 2013 Y 1A PoLitica NacioNAL DE SaLuD MENTAL Y SE DICTAN OTRAS
DISPOSICIONES”

PROPOSICION MODIFICATIVA

Modifiquese El articulo 21 el cual quedara asi:

Articulo 21. Atencién en salud mental para personas privadas de la libertad:
El Gobierno nacional, a través del Ministerio de Salud y Proteccién Social, el
Consejo Nacional de Salud Mental o la entidad que haga sus veces, el Ministerio
de Justicia y del Derecho en coordinacién—con el Instituto Nacional Penitenciario
y Carcelario, INPEC determinaran y desarrollaran las acciones pertinentes para
asegurar que el componente de apoyo social-espiritwal—haga parte de los
programas y estrategias de resocializacién, asi como de su atencion integral en
salud mental y prevencién de trastornos de salud mental, en respeto a los
derechos humanos a-la-veluntad-y—dereeho-al-libre—eculto—y-de-eoneieneciade
las personas privadas de la libertad, su red de apoyo y de las comunidades,
siempre y cuando asi sea solicitada.

JUSTIFICACION:

Se cambia espiritual por social para incluir todo tipo de apoyos sociales, incluyendo los
religiosos. Se incluyen todos los derechos humanos entre los cuales se incluye la libertad

de conciencia.
M

JUAN CARLOS LOZADA VARGAS
Representante a la Camara
Partido Liberal

Cordialmente,

#EVOLUCION SOCIAL
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PROPOSICIONES ARTICULO NUEYO

Adicionese un articulo nuevo al Proyecto de Ley N° 424 de 2024 Camara — 055 de 2023
Senado “Por medio de la cual se fortalece la ley 1616 dé 2013 y la politica nacional de salud
mental y se dictan otras disposiciones”, el cual quedafa de la siguiente manera:

(

ARTICULO NUEVO. Fortalecimiento de la salud ri\iental en zonas rurales y de dificil
acceso.

E! Ministerio de Salud y Proteccidn Social, en coordinacién con las entidades territoriales y
el Consejo Nacional de Salud Mental, disefiara e implementara una estrategia nacional para
garantizar el acceso efectivo y diferencial a servicios de promocion, prevencion,
diagnostico, tratamiento y rehabilitacion en salud mental para la poblacion que reside en
zonas rurales, rurales dispersas y de dificil acceso.

Esta estrategia debera contemplar:

1. Programas de atencion itinerante 0 mévil en salud mental.
2. La formacion de talento humano local como agentes comunitarios de salud mental.
3

Fortalecimiento de los medios de transporte asistencial y tecnologias de
comunicacion.

4. Articulacion con organizaciones sociales y comunitarias del territorio.

Paragrafo. Los recursos para esta estrategia deberan ser apropiados en los planes
territoriales de salud y priorizados en los convenios de desempefio firmados entre la Nacién
y los entes territoriales.

Cordialmente,

JULIOROBERTO SALAZAR PERDOMO
Representante a la Camara

Departamentio de Cundinamarca 1 ‘

cundinamarques

Gero excusas
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PROPOSICIONES ARTICULO NUEVO

Adicionese un articulo nuevo al Proyecto de Ley N° 4,ﬁ4 de 2024 Camara — 055 de 2023
Senado “Por medio de la cual se fortalece laley 1616 qe 2013y la politica nacional de salud
mental y se dictan otras disposiciones”, el cual quedara de la siguiente manera:

ARTICULO NUEVO. Observatorio Nacional de Indicadores en Salud Mental.

Créase el Observatorio Nacional de Indicadores en Salud Mental como un instrumento
técnico del Estado, adscrito al Ministerio de Salud y Proteccion Social, en coordinacién con
el DANE y el Instituto Nacional de Salud, para la recopilacién, analisis, monitoreo y difusion
periddica de indicadores cuantitativos y cualitativos relacionados con el estado de la salud
mental de la poblacion colombiana.

Los indicadores deberan incluir, al menos:

e Prevalencia e incidencia de trastornos mentales.

« Tasas de suicidio, violencia intrafamiliar, consumo de SPA y acceso a servicios de
salud mental.

« Capacidad instalada en el sistema de salud para la atencion mental.

« Evaluacion del cumplimiento de esta ley.

Paragrafo. El Observatorio deberd producir informes publicos semestrales, con
desagregacion por territorio, sexo, edad, pertenencia étnica y condiciones sociales.

Cordialimente,

partamento de Cundinamarca

cundinamarques
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Adicionese un articulo nuevo al Proyecto de Ley N° 424 dg 2024 Camara — 055 de 2023
Senado “Por medio de |a cual se fortalece laley 1616 de 2093 y la politica nacional de salud
mental y se dictan otras disposiciones”, el cual quedara de la siguiente manera:

ARTICULO NUEVO. Sistema de Alerta Temprana en Salud ental Escolar.
El Ministerio de Educaciéon Nacional, en conjunto con el Ministerio de Salud y Proteccion
Social y el ICBF, establecera un sistema de alerta temprana para la identificacion y atencién

de signos de afectacion en la salud mental de nifios, nifias y adolescentes en el sistema
educativo formal.

Este sistema debera:

Capacitar a docentes y orientadores en primeros auxilios psicoldgicos.
Integrar herramientas tecnoldgicas para el reporte de casos.

Activar rutas de atencién interinstitucional.

Incluir participacion de padres de familia y cuidadores.

RGO

Cordialmente,

cundinamarques
Geroexcusas

proposito
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PROPOSICIONES ARTICULO NUEVO

Adicionese un articulo nuevo al Proyecto de Ley N° 424 de 2024 Camara — 055 de 2023
Senado “Por medio de la cual se fortalece la ley 1616 de 2013 y la politica nacional de salud
mental y se dictan otras disposiciones”, el cual quedara de la siguiente manera:

ARTICULO NUEVO. Salud mental y tecnologias de la informaci6n.

El Gobierno Nacional promovera el usof de tecnologias de la informacion y la comunicacion
para ampliar el acceso a servicios de salud mental, incluyendo la creacion de una
plataforma nacional de telepsicologia ¥_psiquiatria, interoperable con la historia clinica
glectronica. N

La plataforma debera garantizar:
» Interfaz amigable para los pacientes.
« Seguridad y proteccion de datos personales.
» Acceso gratuito para la poblacion vulnerable y de zonas rurales.
« Capacidad de seguimiento clinico por parte del personal tratante.

Paragrafo. El Ministerio de Tecnologias de fa Informacion y las Comunicaciones participara
en la estructuracién tecnoldgica del sistema.

Cordialmente,

cundinamarques
HAOL (HIN

proposito
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PROPOSICIONES ARTiCULO NUEVO

Adicionese un articulo nuevo al Proyecto de Ley N° 424 de 2024 Camara — 055 de 2023
Senado “Por medio de la cual se fortalece la ley 1616 de 2013 y la politica nacional de salud
mental y se dictan otras disposiciones”, el cual quedara de la siguiente manera:

ARTICULO NUEVO. Evaluacién anual dél cumplimiento de la Politica Nacional de
Salud Mental. \

El Ministerio de Salud y Proteccion Social réhdifé—crﬁ/informe anual al Congreso de la
Reptiblica sobre el cumplimiento de la presente ley y del desarrollo de la Politica Nacional
de Salud Mental, incluyendo logros, obstaculos, necesidades presupuestales, impacto en
los territorios y cumplimiento de los compromisos por parte de las entidades del Estado.

Este informe debera ser presentado en audiencia publica ante las comisiones séptimas del
Senado y la Camara de Representantes.

Cordialmente,

epartamento de Cundinamarca

cundinamarques
Gero excusas

proposito
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ADICIONESE UN ARTICULO NUEVO al Proyecto de Ley N° 424 de 2024 |
Camara — 055 de 2023 Senado “Por medio de la cual se fortalece la Ley 1616 de | JV ;
2013 y la politica nacional de salud mental y se dictan otras disposiciones”, el cual ~pio

quedara asi. K.' 115 (. /

ARTICULO NUEVO. Lineamientos. Todo lo dispuesto en la presente
Le ier a ion | mar a_promocion vencion

atencion en salud mental, en los ambitos publico, privado, religioso y
los dema e fra resente Ley. debera cenirse a los lineamientos

del Minjsterio de Salud Proteccion _Social los estandares
internacionales iZacid i
ar revencion, promocion v atencion en salud men riteri
técnico-cientificos v a la evidencia cientifica mas actualizada, siempre
desde la aarantia de derechos humanos.
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ADICIONESE UN ARTICULO NUEVO al Proyecto de Ley N° 424 de 2024
Camara - 055 de 2023 Senado “Por medio de la cual se fortalece la Ley 1616 dg,
2013 y la politica nacional de salud mental y se dictan otras disposiciones’, el cual
quedara asi:

ARTICULO NUEVO. Lineamientos. Todo lo dispuesto en la presente
® Ley v cualquier actuacion en el marco de la promocion, prevencion
h atencion en salud mental, en los ambitos publico. privado, religioso

los demas gue trata la presente Ley, debera ceiirse a los lineamientos

@7\ del Ministerio de Salud y Proteccion Social y los estandares
internacionales proferidos por la_Organizacién Mundial de la Salud

ara la prevencion, promocion y atencién en salud mental, a criterios

‘\(b"a tecnico-cientificos y a la evidencia cientifica mas actualizada. siempre
desde la garantia de derechos humanos.
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Representante a la Camara por Risaralda
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\ PROPOSICION [

Adiciénese un articuio huevo al texto propuesto para segundo debate‘en Camara
del proyecto de ley no. 424 de. 2024 Camara — 055 de 2023 Senado “Por medio de
la cual se fortalece la ley 1616 de 2013 y la politica nacional de salud mental y se
dictan otras disposiciones”. el cual quedara asi:

Articulo nuevo. El Gobierno nacional a través del Ministerio de
Educacién o las entidades que hagan sus veces, implementara
programas de promocion de la salud mental y prevencién de violencias
en el entorno escolar en todos sus niveles y en educacion superior.

Atentamente,

Modesto Aguilera Vides
Representante a la Camara
Departamento del Atlantico
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PROPOSICION DE ADICION

En mi condicién de Representante a la Camara por €l Departamento de Caldas y conforme
a lo establecido en los articulos 112 y subsiguientes de la Ley 5 de 1992, propongo a la
Honorable Plenaria de la Camara de Representantes, someter a consideracién la siguiente
proposicién, con el fin de adicionar un articulo nuevo al proyecto de ley namero 424
DE 2024 CAMARA - 055 DE 2023 SENADO, “POR MEDIO DE LA CUAL SE FORTALECE
LA LEY 1616 DE 2013 Y LA POLITICA NACIONAL DE SALUD MENTAL Y SE DICTAN
OTRAS DISPOSICIONES” en €l siguiente sentido:

ARTICULO NUEVO:

Las autoridades tendran estricta prohibicién de trasladar entrésmunicipios a habitantes
de calle. La Fiscalia General de la Naciéon debera adelantar las acciones penales
correspondientes cuando sea informada del desarrollo de estas conductas, igualmente la
Procuraduria General de la Nacion debera adelantar los procesos disciplinarios

correspondientes. 1
\
Cordialmente,

Partido Libetal
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En mi condicién de Representante a la Canfara por el Departamento de Caldas y conforme _

a lo establecido en los articulos 112 y subsiguientes de la Ley 5 de 1992, propongo a la
Honorable Plenaria de la Camara de Représentantes, someter a consideracion la siguiente
proposicion, con el fin de adicionar un articulo nuevo al proyecto de ley nimero 424
DE 2024 CAMARA - 055 DE 2023 SEN » “POR MEDIO DE LA CUAL SE FORTALECE
LA LEY 1616 DE 2013 Y LA POLITICA NACIONAL SALUD MENTAL Y SE DICTAN
OTRAS DISPOSICIONES” en el siguiente sentido:

ARTICULO NUEVO:

Derecho a la Rehabilitacién. Todas las personas gue tengan dependencia a sustancias
psicoactivas v que manifiesten su voluntad o interés de recibir tratamiento, tendran
derecho a que la eps a la cual se encuentran adscritos o la direccién territorial que salud
o quien haga sus veces, garantice su ubicacién en un centro de atencidén, tratamiento v
rehabilitacién integral al consumo de sustancias psicoactivas. Sin mas reguisitos que la
manifestacion libre vy voluntaria de querer acceder al programa.

Para ¢l caso de los enfermos que demanden este servicio, los costos econdmicos seran
asumidos por la eps para el caso de los cotizantes v beneficiarios, v por las direcciones
territoriales de salud para €l casc de los habitantes de calle v de los sisbenizados en los
niveles A, B, C y D, que no sean cotizantes o beneficiarios de una eps

Cordialmente,

.
JOSE OCTA (l RDONA\LEON

Representante § la €aafiara por Caldas
Partido Liberal
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En mi condicién de Representante a la Cémﬁra por el Departamento de Cgidas y conforme /1
a lo establecido en los articulos 112 y subsiguientes de la Ley 5 de 1992, propongo a la
Honorable Plenaria de la Camara de Repr¢sentantes, someter a consideracion la siguiente
proposicion, con el fin de adicionar un articulo nuevo al proyecto de ley némero 424
DE 2024 CAMARA - 055 DE 2023 SEN , “POR MEDIO DE LA CUAL SE FORTALECE
LA LEY 1616 DE 2013 Y LA POLITICA NACIONAL DE SALUD MENTAL Y SE DICTAN
OTRAS DISPOSICIONES” en el siguiente sentido:

ARTICULO NUEVO:

Centros de Acogida. Las alcaldias municipales o distritales podran celebrar acuerdos con
entidades privadas, procurando brindar, a los habitantes de calle, un espacio para
pernoctar, v de ser posible, para acceder a alimentos.

Cordialmente,

JOSE OCTA ONA LEON
Representant amara por Caldas
Partido Liber
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