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Bogotd, septiembre de 2026

Honorable Representante

JUAN FELIPE CORZO ALVAREZ

Presidente Comision Séptima Constitucional Permanente
Camara de Representantes

Asunto: Ponencia Positiva para primer debate al Proyecto de Ley No. 001 de 2026C
acumulado 018 de 2026C.

En cumplimiento del encargo recibido por parte de la honorable Mesa Directiva de la
Comisién Séptima Constitucional Permanente de la Camara de Representantes y de
conformidad con lo establecido en el articulo 150 de la Ley 5 de 1992, nos permitimos
rendir informe de ponencia positiva para primer debate Proyecto de Ley No. 001 de 2026
Camara “Por medio de la cual se reconoce el derecho al cuidado, se crea y organiza el
Sistema Nacional del Cuidado, se establecen medidas para la garantia de los derechos de
las personas que requieren cuidados, apoyos o asistencia, de las personas cuidadoras, de
las familias y de las comunidades, y se dictan otras disposiciones”, acumulado con el
Proyecto de Ley No. 018 de 2026 Camara “Por medio de la cual se crea el Sistema
Nacional de Cuidado y se dictan otras disposiciones”.

La presente ponencia se compone de once apartados:

Antecedentes

Objeto del Proyecto de Ley
Fundamento normativo
Justificacién del Proyecto de Ley
Competencia del Congreso
Conflictos de interés
Impacto fiscal

Pliego de modificaciones
Proposicién

Texto propuesto
Referencias
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MARIA FERNANDA CARRASCAL
ROJAS
(Coordinador ponente)
Representante a la Camara
Partido Pacto Histérico — Bogota

GUERRERO

(Coordinador ponente)
Representante a la Camara
Partido de la U — Valle del Cauca

(Ponente)
Representante a la Camara
Partido Centro Democratico — Bogota
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ANTECEDENTES
1. El Proyecto de Ley No. 001 de 2026 Camara “Por medio de la cual se reconoce el

derecho al cuidado, se crea y organiza el Sistema Nacional del Cuidado, se establecen
medidas para la garantia de los derechos de las personas que requieren cuidados, apoyos o
asistencia, de las personas cuidadoras, de las familias y de las comunidades, y se dictan
otras disposiciones” fue radicado por los Honorables Representantes Estefanel Gutiérrez
Pérez y Catherine Juvinao Clavijo el dia 20 de julio de 2026.

2. El Proyecto de Ley No. 001 de 2026 Camara fue publicado en la Gaceta del
Congreso No. 865 del 28 de julio de 2026.

3. El Proyecto de Ley No. 018 de 2026 Camara “Por medio de la cual se crea el
Sistema Nacional de Cuidado y se dictan otras disposiciones” fue radicado por los
Honorables Representantes Alexandra Pineda Ortiz, Alfredo Mondragén Garzon, Ana Leidy
Erazo Ruiz, Andrea Camila Vargas De la Hoz, Camilo Alfonso Torres Prada, Carlos Eduardo
Arizabaleta Corral, Catherine Juvinao Clavijo, Daniel Mauricio Monroy Hernandez, David
Alejandro Toro Ramirez, Erick Adrian Velasco Burbano, Fernando Arias Cardona, Gabriel
Becerra Yafiez, Heiner de Jesls Gaitdn Parra, Heraclito Landinez Suérez, Jairo Ledn
Vargas, José Luis Bohorquez Lépez, Laura Daniela Beltran Palomares, Laura Isabel Vera
Zapata, Lourdes Paola Mateus Serrano, Luz Miryan Moncayo, Marco Emilio Hincapie, Maria
del Carmen Mayusa de Cruz, Maria del Mar Pizarro Garcia, Maria Fernanda Carrascal
Rojas, Miguel Angel Rubio Bravo, Oscar David Benavides Angulo, Paola Andrea Quifiones
D’Haro, Renzo Alexander Garcia, Yeisson Gerardo Sua Cajamarca Zapata y Yolanda Silva
Romero.

Igualmente, el proyecto fue suscrito por los. Honorables Senadores Ariel Fernando Avila
Martinez, Cristian Kevin Gémez Paz, David Ricardo Racero Mayorca, Deyci Alejandra
Omafia Ortiz, Diana Carolina Corcho Mejia, Jennifer Dalley Pedraza Sandoval, Maria
Eugenia Londofio Ocampo y David Ricardo Racero Mayorca Gaceta el dla 20 de julio de
2026. .

4. El Proyecto de Ley No. 018 de 2026 Camara fue publicado en la Gaceta del
Congreso No. 874 del 29 de julio de 2026.

5. El dia 19 de agosto de 2026, la Mesa Directiva de la Comisidon Séptima
Constitucional Permanente de la Camara de Representantes emitié Resoluciéon mediante la
cual el Proyecto de Ley No. 001 de 2026 Camara se acumula con el Proyecto de Ley No.
018 de 2026 Camara.

6. El dia 19 de agosto de 2026, la Mesa Directiva de la Comision Séptima
Constitucional Permanente de la Camara de Representantes designé como ponentes a los
Honorables Representantes Maria Fernanda Carrascal Rojas (Coordinador ponente), Victor
Manuel Salcedo Guerrero (Coordinador Ponente), Luz Marina Gordillo y Jorge Alexander
Quevedo.

7. Mediante la sentencia C-161 de 2024, la Corte Constitucional declaré inexequible la
Ley 2281 de 2023 la cual en su articulo 6 dispuso la creacion del Sistema Nacional de
Cuidado, por la omisién del anélisis de impacto fiscal exigido por el articulo 7 de la Ley 819
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de 2003, y dispuso que los efectos de su decisién se prolongarian por dos legislaturas
contadas desde el 20 de julio de 2024. Terminada la legislatura 2025-2026 la Ley referida
dejo de producir efectos y salié del ordenamiento juridico. Por lo cual, en desarrollo de esta
decision, el Gobierno nacional expidi6 el Decreto 626 de 2026, mediante el cual se ordend la
liquidacion del Ministerio de Igualdad y Equidad. Asi mismo expidi6 el decreto 628 de 2026
que reglamenté el modelo de gobernanza del Sistema Nacional de Cuidado. Sin embargo,
esta reglamentacion no ostenta el rango normativo de Ley de la Republica para lo cual se
hace necesario el tramite de la presente iniciativa.

2. OBJETO DEL PROYECTO DE LEY

Los proyectos de Ley 001 de 2026 Camara y 018 de 2026 Camara, tienen como propdsito
crear el Sistema Nacional de Cuidado a partir de un marco normativo que garantice el
derecho a recibir cuidado, el derecho al autocuidado y a cuidar en condiciones dignas, y
reconozca y fortalezca las formas colectivas y comunitarias de cuidado para posicionar el
cuidado como centro del sostenimiento de la vida. Un Sistema de Cuidado organiza y
articula la accion de los distintos sectores y niveles del Estado y los diversos actores (sector
privado, sociedad civil y organizaciones comunitarias), e integra y coordina la oferta
institucional de los diferentes sectores para el objetivo comin de la garantia del derecho al
cuidado.

3. FUNDAMENTO NORMATIVO

3.1. DISPOSICIONES DE RANGO JURISPRUDENCIAL QUE SUSTENTAN LA
INICIATIVA:

Colombia cuenta con un marco jurisprudencial que reconoce el cuidado como un derecho y
se configura en el antecedente normativo que fundamenta la creacién del presente Sistema
de Cuidado.

En este sentido, la Corte Constitucional ha expedido distintas sentencias que reconocen el
derecho al cuidado, desarrollado en tres aspectos: (i) derecho al cuidado de quien lo
requiere; (i) derechos y deberes de quienes cuidan; y (iii) derecho y deber de autocuidado.
A continuacién, se presentan las mas relevantes:

. T-447 de 2023: Es la primera sentencia que menciona el cuidado como un derecho.
Indica que reconocer el cuidado como un derecho humano implica que es "inherente a todas
las personas, indistintamente de su raza, género, origen nacional o familiar, entre otras
condiciones". Hace referencia a los impactos desproporcionados que el trabajo de cuidado
tiene en el acceso a derechos para las mujeres.

° T-583 de 2023: Define explicitamente el cuidado como un derecho fundamental en
reciente construccion que reconoce "la interdependencia a la que todas las personas estan
sujetas y tiene un impacto indiscutible en la vida".

. C-400 de 2024: La Corte desarrollé de manera mas detallada el caracter
fundamental del cuidado como derecho. Reconoce que las relaciones de cuidado van mas
alla de la consanguinidad.

° C-187 de 2024: La Corte resalta la necesidad de que se implementen medidas que
hagan compatible un modelo en el que las personas puedan trabajar, vivir y sostener la vida
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de otros sin renunciar a si mismas. Para la Corte una de esas medidas consiste en la
vinculacion de los hombres al trabajo de cuidado para asi redistribuirlo de manera equitativa.
Para ello es necesario que existan politicas "que promuevan un cambio de comportamiento
a fin de implicar a los hombres en sus responsabilidades familiares, asi como para superar
sesgos y estereotipos”.

° T-498 de 2024: La Corte establecidé que el cuidado es un derecho justiciable. Es
decir, que su garantia puede ser exigida ante las instancias judiciales. Analiz6 el caso de un
hombre con discapacidad que requeria servicio de cuidado permanente.

o T-525 de 2024: La Corte resalta el principio de solidaridad y ordena apoyos para
cuidar la salud mental de las personas cuidadoras.

o T-011 de 2025: La Corte Constitucional, con base en las sentencias T-447 de 2023,
T-383 de 2023, C-400 de 2024 y T-498 de 2024, reafirma el derecho fundamental al cuidado
como un concepto integral que abarca el derecho a recibir cuidados, el derecho a cuidar y el
derecho al autocuidado. La Corte enfatiza que las personas cuidadoras también tienen
derechos, incluyendo el acceso a recursos para su autocuidado, descanso y formacién, con
el fin de garantizar que puedan ejercer su labor sin que esta anule su bienestar o impida el
desarrollo de su propio proyecto de vida. Ademas, se destaca la necesidad de un enfoque
de corresponsabilidad en el cuidado, donde el Estado asuma un papel activo en el disefio de
un sistema de cuidado integral, asegurando que las y los cuidadores accedan a los servicios
necesarios para su proteccion.

. T-319 de 2025: La Corte Constitucional reiteré la consolidacién del cuidado como
derecho fundamental en construccién y enfatiz6 la necesidad de avanzar hacia su garantia
estructural mediante politicas publicas integrales. En esta decisién, la Corte exhortd
nuevamente al Congreso de la Republica para que adopte y desarrolle una politica integral
de cuidado que incorpore los distintos elementos que la jurisprudencia constitucional ha
identificado como parte de este derecho, particularmente el alcance del principio de
corresponsabilidad entre el Estado, la sociedad, el mercado y las familias, asi como la
construccion progresiva de una oferta institucional que atienda las diversas necesidades y
capacidades de las personas que requieren cuidado y de quienes lo proveen. De igual
manera, la Corte reiterd los exhortos dirigidos al Gobierno nacional, instandolo a participar
activamente en las iniciativas normativas relacionadas con la politica integral de cuidado y a
adoptar medidas concretas para garantizar este derecho en todo el territorio nacional,
reconociendo la necesidad de redistribuir socialmente las responsabilidades del cuidado.

3.2. DISPOSICIONES DEL RANGO CONSTITUCIONAL QUE SUSTENTAN LA
INICIATIVA:

o Art. 13. Derecho a la igualdad. Todas las personas nacen libres e iguales ante la Ley.
El Estado debe garantizar la igualdad real y efectiva, adoptando medidas en favor de grupos
discriminados o marginados. También protege especialmente a quienes se encuentren en
circunstancia de debilidad manifiesta por razones econémicas, fisicas o mentales.

° Art. 43. Igualdad de género y proteccion a la mujer y el hombre tienen iguales
derechos y oportunidades. La mujer no puede ser discriminada. Durante el embarazo y
después del parto, gozara de asistencia especial del Estado, incluyendo subsidio alimentario
si esta desempleada o desamparada. El Estado debe apoyar especialmente a la mujer
cabeza de familia. '
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. Art. 44. Son derechos fundamentales de los nifios la vida, la integridad fisica, la
salud y la seguridad social, la alimentacién equilibrada, su nombre y nacionalidad, tener una
familia y no ser separados de ella, el cuidado y amor, la educacion y la cultura, la recreacion
y la libre expresién de su opinidén. Seran protegidos contra toda forma de abandono,
violencia fisica o moral, secuestro, venta, abuso sexual, explotacion laboral 0 econémica y
trabajos riesgosos.

® Art. 46. El Estado, la sociedad y la familia concurriran para la proteccién y asistencia
de las personas de la tercera edad y promoveran su integracién a la vida activa y
comunitaria. El Estado les garantizara los servicios de la seguridad social integral y el
subsidio alimentario en caso de indigencia.

. Art. 47. E| Estado adelantara una politica de previsién, rehabilitacién e integracion
social para los disminuidos fisicos, sensoriales y psiquicos, a quienes se prestara atencion
especializada que requieran.

. Art. 113. Separacién y colaboracién de poderes. Define las tres ramas del poder
publico: legislativa, ejecutiva y judicial. Ademas, reconoce otros érganos auténomos e
independientes. Aunque tienen funciones separadas, deben colaborar arménicamente para
cumplir los fines del Estado.

o Art. 209. Principios de la funcién administrativa. La funcion administrativa esta al
servicio de los intereses generales y se rige por principios como igualdad, moralidad,
eficacia, economia, celeridad, imparcialidad y publicidad. Se desarrolla mediante
descentralizacién, delegacion y desconcentracion. Las autoridades deben coordinar sus
actuaciones y tener control interno segun la ley.

3.3. DISPOSICIONES DEL RANGO LEGAL QUE SUSTENTAN LA INICIATIVA:

. Ley 1098 de 2006 "Por la cual se expide el Cédigo de la Infancia y la
Adolescencia”, en sus articulos 10, 14, 17, 18, 20, 23, 31y 36, regula aspectos como la
corresponsabilidad, la responsabilidad parental, el derecho a la vida y a la calidad de vida y
un ambiente sano, el derecho a la integridad personal, los derechos de proteccion, la
custodia y cuidado personal, el derecho a la participacién de nifios, nifias y adolescentes, los
derechos de los nifios, nifias y adolescentes con discapacidad.

. La Ley 1257 de 2008 "Por la cual se dictan normas de sensibilizacion,
prevencion y sancién de formas de violencia y discriminacion contra las mujeres, se
reforman los Cédigos Penal, de Procedimiento Penal, la Ley 294 de 1996 y se dictan
otras disposiciones” reconoce la violencia econémica y el dafio patrimonial, situaciones
gue pueden exacerbase en un contexto de trabajo de cuidado no remunerado. En su articulo
12 como una medida en el ambito laboral establece lo siguiente: "promovera el
reconocimiento social y econémico del trabajo de las mujeres e implementara mecanismos
para hacer efectivo el derecho a la igualdad salarial.”

. La Ley 1392 de 2010 reconoce las enfermedades huérfanas como de especial
interés en salud publica y establece medidas para garantizar la proteccidon social de las
personas que las padecen y de sus cuidadores.

. Ley 1413 de 2010 "Por medio de la cual se regula la inclusién de la economia
del cuidado en el sistema de cuentas nacionales con el objeto de medir la
contribucién de la mujer al desarrollo econémico y social del pais y como herramienta
fundamental para la definicion e implementacién de politicas publicas”, define la
economia del cuidado como el "(...) trabajo no remunerado que se realiza en el hogar,
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relacionado con mantenimiento de la vivienda, los cuidados a otras personas del hogar o la
comunidad y el mantenimiento de la fuerza de trabajo remunerado. Esta categoria de trabajo
es de fundamental importancia econdmica en una sociedad".

. La Ley 2281 de 2023 "Por medio de Ia cual se crea el Ministerio de Igualdad y
Equidad y se dictan otras disposiciones" creo el Sistema Nacional de Cuidado (Art. 6),
disponiendo que a través de este se articularan servicios, regulaciones, politicas y acciones
técnicas e institucionales, con el objeto de dar respuesta a las demandas de cuidado de los
hogares de manera responsable entre la nacién, el sector privado, la sociedad civil, las
comunidades y entre mujeres y hombres en sus diferencias y diversidad para promover una
nueva organizacion social de los cuidados del pais y garantizar los derechos humanos de
las personas cuidadoras. '

) La Ley 2294 de 2023 "Por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrollo
2022-2026, "Colombia Potencia Mundial de la Vida" que en su articulo 84, establece el
reconocimiento de la economia del cuidado no remunerado como actividad productiva en el
sector rural. Adicionalmente, en el articulo 106 determina que el Ministerio de Igualdad y
Equidad en el marco del Sistema Nacional de Cuidado, creard, fortalecera e integrara una
oferta de servicios para la formacion, el bienestar, la generacién de ingresos, fortalecimiento
de capacidades para personas cuidadoras remuneradas y no remuneradas asi como
servicios de cuidado y de desarrollo de capacidades para las personas que requieren
cuidado o apoyo, a saber: nifios, nifias y adolescentes, personas con discapacidad,
personas mayores y demas poblaciones definidas por el Ministerio de la Igualdad vy la
Equidad.

° Ley 2297 de 2023 que establece "medidas efectivas y oportunas en beneficio de la
autonomia de las personas con discapacidad y los cuidadores o asistentes personales bajo
un enfoque de derechos humanos, biopsicosocial, se incentiva su formacion, acceso al
empleo, emprendimiento, generacion de ingresos y atencién en salud y se dictan otras
disposiciones". Lo anterior teniendo en cuenta que las personas con discapacidad y las
personas cuidadoras de personas con discapacidad hacen parte de los sujetos a los que se
dirige el Sistema de Cuidados y Apoyo.

3.4. POLITICAS PUBLICAS QUE SUSTENTAN LA INICIATIVA

. La Politica Pablica Nacional de Envejecimiento y Vejez 2022-2031 de Colombia,
adoptada mediante el Decreto 681 de 2022, busca garantizar un envejecimiento saludable y
una vejez digna, auténoma e independiente, en condiciones de igualdad, equidad y no
discriminacion. _

° La Politica Nacional para la Atencién Integral a la Primera Infancia (De Cero a
Siempre) adoptada a través de la Ley 1804 de 2016 busca garantizar el desarrollo integral
de nifios y nifias desde la gestacion hasta los seis afios de edad, en el marco de la Doctrina
de la Proteccién Integral.

. La Politica Nacional de Infancia y Adolescencia 2018-2030 que articula respuesta
institucional para nifios, nifias y adolescentes.

. El CONPES 166 de 2013 Politica Nacional de Discapacidad e Inclusién Social, el
cual busca garantizar el goce pleno de los derechos humanos de las personas con
discapacidad, sus familias y cuidadores, promoviendo su inclusién en todos los ambitos de
la vida social, econdmica y politica.

° La Politica Nacional de Cuidado CONPES 4143 de 2025.
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El CONPES 4143 de 2025 es un antecedente fundamental para el presente proyecto de ley.
Este instrumento reconoce el cuidado como un derecho fundamental, de interés general y
funcién social, y establece una hoja de ruta para avanzar en la transformacion de la
organizacién social del cuidado con un horizonte a 2034, con el doble propdsito de
garantizar el derecho de las personas a cuidar en condiciones dignas y el derecho de
quienes lo requieren.

La politica defini6 objetivos especificos, un Plan de Accion y Seguimiento con
responsabilidades distribuidas en 35 entidades nacionales, y un costo indicativo superior a
25 billones de pesos. No obstante, al tratarse de un instrumento de politica publica, el
CONPES carece de la fuerza normativa necesaria para consolidar el Sistema Nacional de
Cuidado.

Vacio normativo sobreviniente

Como se menciond en los antecedentes de la presente iniciativa el articulo 6 de la Ley 2281
de 2023 que habia creado el Sistema Nacional de Cuidado y habia asignado el objetivo de
reconocer, reducir, redistribuir, representar y recompensar el trabajo de cuidado remunerado
y no remunerado. Esta disposicién corrio la suerte de la Ley 2281 que fue declarada
inexequible con efectos diferidos por dos legislaturas contadas desde el 20 de julio de 2024.

Razon por la cual, el Sistema Nacional de Cuidado para el momento de presentacion de
este informe de ponencia carece de una norma de rango legal que lo cree, legitime,
estructure y asigna competencias a pesar de la reglamentacién via decreto existente y los
demas instrumentos de politica publica.

En consecuencia, este Proyecto de Ley se presenta como el complemento normativo
indispensable que materializa los lineamientos de politica contenidos en el CONPES y en las
normas de rango reglamentario, otorgandoles rango legal, estabilidad y obligatoriedad
juridica, a través del Sistema Nacional de Cuidado.

4, JUSTIFICACION DEL PROYECTO DE LEY

La presente ley parte de una constataciéon elemental, aunque durante largo tiempo
juridicamente postergada; ninguna sociedad se sostiene solamente sobre el mercado, sobre
la administracion publica o sobre la produccién formalmente remunerada’. Se sostiene,
también, y en no pocas ocasiones, principalmente, sobre un conjunto de trabajos, tiempos,
vinculos, afectos, apoyos y responsabilidades que han permanecido invisibles para el

1 Esta afirmacion se apoya en la literatura contemporanea sobre economia del cuidado, segun la cual las sociedades no
descansan tnicamente sobre la produccion remunerada, sino también sobre un conjunto de trabajos domeésticos, comunitarios
y de cuidado que permiten reproducir la vida cotidiana, sostener hogares, formar capacidades humanas y hacer posible [a
participacion de otras personas en el mercado laboral, la educacion y la vida publica. En Colombia, la Ley 1413 de 2010
reconocié la economia del cuidado y ordend incluir el trabajo de hogar no remunerado en el Sistema de Cuentas Nacionales,
precisamente para medir la contribucién de las mujeres al desarrollo econémico y social del pais y orientar politicas publicas.
En el plano internacional, la OIT ha destacado que el frabajo de cuidado, remunerado y no remunerado, es central para el
futuro del trabajo decente y esta estrechamente vinculado con las desigualdades persistentes entre mujeres y hombres en los
hogares y en el mercado laboral. La CEPAL, por su parte, ha sostenido que el cuidado constituye una necesidad, un derecho,
un bien publico y un trabajo clave para dinamizar la economia.
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derecho publico, para las cuentas nacionales y para la organizacion institucional del Estado.
Ese conjunto de actividades se denomina cuidado. No es una concesién sentimental, ni una
categoria retérica de las politicas sociales. Es una condicion de posibilidad de la vida
humana, de la autonomia personal, de la igualdad material, de la participacién democratica y
del goce efectivo de los derechos fundamentales?.

La Constitucion Politica de 1991 no es neutral frente a esa realidad; incardina ia dignidad
humana, el Estado social de derecho, la igualdad real y efectiva, la proteccién especial de
quienes se encuentran en circunstancias de debilidad manifiesta, la prevalencia de los
derechos de los nifios, nifias y adolescentes, los derechos de las personas mayores, de las
personas con discapacidad, de las mujeres, de las familias, de las comunidades étnicas y de
las personas trabajadoras a este paradigma de los cuidados y la proteccién social, y
constituye un mandato suficiente para que el legislador democratico ordene juridicamente la
sociedad del cuidado.?

En Colombia, empero, el cuidado ha sido tratado de manera fragmentaria. Ha sido
considerado unas veces como un asunto privado, otras como una obligacién familiar, otras
como una prestacion excepcional del sistema de salud, otras como una carga morai de las
mujeres y, solo recientemente, como una cuestion publica que compromete la estructura
misma del Estado social. Esta dispersion ha impedido construir una arquitectura
institucional estable, financiable y exigible.

La Ley 1413/2010 dio un paso decisivo al ordenar la inclusién de la economia del cuidado
en el Sistema de Cuentas Nacionales, con el propésito de medir la contribucién del trabajo
de hogar no remunerado al desarrollo econdmico y social del pais. Aquella ley permitié
hacer visible lo que permanecia oculto: que el cuidado produce valor social y econémico,
aunque no siempre reciba salario, contrato, proteccién social ni reconocimiento publico. Asi
mismo, la Ley 2297/2023 avanzd, por su parte, en medidas a favor de la autonomia de las
personas con discapacidad y de las perscnas cuidadoras o asistentes personales, bajo un
enfoque de derechos humanos, biopsicosocial y de inclusidn. Esta norma reconocié que el
cuidado y la asistencia personal deben supeditarse a la autonomia, voluntad y preferencias
de la persona con discapacidad, conforme a la Convencién sobre los Derechos de las

2El cuidado ha sido reconocido progresivamente como una dimensién estructural para la sostenibilidad de la vida, la igualdad
material y el ejercicio efectivo de los derechos. La Comisién Econdmica para América Latina y el Caribe ha sostenido que el
cuidado debe entenderse como una necesidad, un trabajo, un derecho y un bien publico indispensable para la organizacion
social y econdmica. En Colombia, la Ley 1413 de 2010 reconocié la economia del cuidado y ordend incluir el trabajo de hogar
no remunerado en el Sistema de Cuentas Nacionales, precisamente por su contribucion al desarrollo econdmico y social. La
Corte Constitucional, por su parte, ha reconocido el cuidado como una actividad constitucionalmente relevante, vinculada con la
dignidad humana, la igualdad y la proteccién de personas en situacion de dependencia.

3 El llamado constitucionalismo del cuidado parte de la idea de que el Estado constitucional no puede construirse sobre una
nocién abstracta, autosuficiente e independiente de la persona, sino sobre una comprension relacional de la vida humana,
atravesada por la interdependencia, la vulnerabilidad, la dependencia, el cuidado y la responsabilidad publica. Desde la ética
del cuidado, Carol Gilligan cuestiond los modelos morales centrados exclusivamente en la abstraccion de la justicia y mostré la
importancia de la responsabilidad, la atencion al otro y las relaciones humanas en la deliberacién moral; Joan C. Tronto, por su
parte, desarrollé una teoria politica del cuidado que permite entenderlo como practica social, demacratica y publica, no como
deber privado femenino. En el constitucionalismo contemporaneo, Martha Albertson Fineman ha sostenido que la
vulnerabilidad es una condicion universal de la existencia humana y que ello exige un Estado mas receptivo, capaz de
organizar instituciones que respondan a la dependencia y a las desigualdades reales. Esta perspectiva resulta compatible con
la Constitucién colombiana de 1991, fundada en la dignidad humana, el Estado social de derecho, la igualdad material, la
solidaridad, la proteccion reforzada de sujetos en situacion de debilidad manifiesta y la prevalencia de los derechos de nifios,
nifias y adolescentes. En el plano regional, la CEPAL ha formulado la idea de una “sociedad del cuidado” como horizonte de
igualdad sustantiva, sostenibilidad de la vida y reorganizacién social del bienestar.
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Personas con Discapacidad.

Mas recientemente, el CONPES 4143 de 2025 formulé la Politica Nacional de Cuidado, con
el propdsito de transformar la organizacién social del cuidado en el pais y garantizar el
derecho de las personas a cuidar, a recibir cuidado, apoyo o asistencia, y a ejercer el
autocuidado en condiciones dignas. El CONPES constituye un avance relevante, pero una
politica pdblica, por si sola, no sustituye la necesidad de una ley que determine derechos,
deberes, competencias, financiacion, coordinacion interinstitucional, participacién y
mecanismos de control. Por ello, la presente iniciativa tiene, entonces, una finalidad precisa;
pasar del reconocimiento disperso a la garantia sistematica; de la politica coyuntural a Ia
institucionalidad permanente; de la carga familiar silenciosa a la corresponsabilidad publica;
de la invisibilidad econdmica a la justicia social; y de la asistencia excepcional a un
verdadero derecho al cuidado.

1. El cuidado como derecho humano y como mandato sistémico

La Corte Interamericana de Derechos Humanos, en la Opinién Consultiva OC-31/25,
reconocié el contenido y alcance del derecho al cuidado y su interrelacién con otros
derechos*. Esta opinion consultiva constituye un hito del constitucionalismo interamericano,
pues consolida una comprension juridica del cuidado como derecho auténomo, relacional y
exigible, integrado por tres dimensiones: i) el derecho a cuidar, ii) el derecho a ser cuidado y
iii) el derecho al autocuidado. De conformidad con dicho estandar, los Estados deben
respetar, proteger y garantizar el derecho al cuidado. Ello supone abstenerse de adoptar
medidas que lo desconozcan, impedir que terceros lo vulneren y organizar el aparato
institucional, normativo, presupuestal y administrativo para hacerlo efectivo®.

El derecho al cuidado no puede confundirse con la politica asistencial y/o neoasistencial®.
Tampoco puede reducirse a un programa de transferencias monetarias, ni a un catalogo de

‘La Opinion Consultiva OC-31/25 de la Corte Interamericana de Derechos Humanos constituye un hito regional en la
consolidacion juridica del cuidado como derecho humano. En elfa, la Corte respondio a la solicitud presentada por la Republica
Argentina sobre “el contenido y alcance del derecho al cuidado y su interrelacién con otros derechos”, y reconacié que el
cuidado comprende, al menos, tres dimensiones: el derecho a cuidar, el derecho a ser cuidado y el derecho al autocuidado.
Asimismo, la Corte vinculé este derecho con principios como la igualdad y no discriminacion, |a solidaridad, la
corresponsabilidad social y familiar, la autonomia personal y la dignidad humana, e indicé que los Estados deben adoptar
medidas legislativas, administrativas, presupuestales y de politica publica para hacerlo efectivo.

>La Opinién Consultiva OC-31/25 de la Corte Interamericana de Derechos Humanos reconoce el derecho al cuidado como un
derecho humano auténomo y lo estructura alrededor de tres dimensiones: el derecho a cuidar, el derecho a ser cuidado y el
derecho al autocuidado. A partir de ese reconocimiento, el deber estatal no se agota en declaraciones formales, sino que
comprende obligaciones de respeto, proteccién y garantia, propias del derecho internacional de los derechos humanos:
respetar implica que el Estado debe abstenerse de interferir injustificadamente en el ejercicio del derecho; proteger exige
prevenir, regular y sancionar actuaciones de terceros que lo vulneren; y garantizar supone adoptar medidas legislativas,
administrativas, presupuestales, judiciales y de politica publica para hacerlo efectivo en condiciones de igualdad y no
discriminacion.

¢ La Corte Interamericana de Derechos Humanos, en la Opinién Consultiva OC-31/25, reconocié el cuidade como un derecho
humano auténomo y precisé que comprende tres dimensiones: el derecho a cuidar, el derecho a ser cuidado y el derecho al
autocuidado. En esa medida, su garantia exige obligaciones estatales de respeto, proteccion y garantia, propias del derecho
internacional de los derechos humanas, asi como la adopcién de medidas legislativas, administrativas, presupuestales y de
politica pablica para asegurar su efectividad. Este estandar permite distinguir el derecho al cuidado de una politica meramente
asistencial: mientras la asistencia puede consistir en prestaciones puntuales o ayudas focalizadas, el derecho al cuidado exige
una arquitectura institucional estable, corresponsable y no discriminatoria, orientada a remover barreras estructurales y
asegurar condiciones reales para la autonomia, la dignidad y la igualdad material. .
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servicios aislados. Su contenido exige una reorganizacion de las responsabilidades entre
Estado, sociedad, mercado, familias y comunidad, bajo criterios de igualdad,
corresponsabilidad, solidaridad, autonomia, accesibilidad, sostenibilidad fiscal y enfoque
territorial.

A la sazén, la Ley Modelo Interamericana de Cuidados, elaborada en el marco de la
Comision Interamericana de Mujeres de la Organizacion de los Estados Americanos’, ofrece
al entorno interamericano una base normativa para garantizar el derecho al cuidado y
construir sistemas nacionales y subnacionales de cuidados. Esta ley modelo parte de una
premisa constitucionalmente relevante; el cuidado es indispensable para la vida, pero su
distribucién ha sido histéricamente desigual, feminizada, precarizada y escasamente
reconocida. Colombia, en ese sentido, no parte de cero. Cuenta con normas, estadisticas,
jurisprudencia, experiencias territoriales y politicas publicas. Pero carece todavia de una ley
integral que articule dichos avances en un sistema nacional coherente.

2, Jurisprudencia constitucional aplicable: doctrina constitucional de los
cuidados

La Corte Constitucional ha venido construyendo, de manera progresiva, una linea
jurisprudencial sobre el derecho al cuidado, especialmente en relacién con personas con
discapacidad, personas mayores, personas enfermas, nifios, nifias y adolescentes, y
personas cuidadoras, que la doctrina académica nacional llama “sistemas de proteccioén
hibridos™. Asi, por ejemplo, en la Sentencia T-583/2023, la Corte avanz6 en la comprension
del cuidado como una dimensién necesaria para la vida digna y la garantia de derechos
fundamentales.

Posteriormente, en la Sentencia T-011/2025, reconocié que el cuidado no puede imponerse
de manera desproporcionada a las familias, ni convertirse en una carga que anule la
dignidad, la salud, el proyecto de vida o la subsistencia de quien cuida. La Corte ha insistido
en que el deber de solidaridad familiar no exonera al Estado ni a los sistemas de seguridad
social de sus obligaciones. En la Sentencia T-124/2025, la Corte sostuvo que el derecho

’La Ley Modelo Interamericana de Cuidados, presentada por la Comisidn Interamericana de Mujeres de [a Organizacion de los
Estados Americanos, con apoyo de EUROsocIAL, constituye un instrumento normativo de referencia para que los Estados
reconozcan, redistribuyan, regulen, promuevan y garanticen el cuidado como derecho y como trabajo socialmente necesario.
Su proposito es orientar la formulacion de marcos legislativos y politicas ptiblicas que permitan construir sistemas integrales de
cuidado, con corresponsabilidad entre Estado, familias, comunidad, sector privado y sociedad civil, y con especial atencién al
trabajo de cuidados y doméstico no remunerado que histéricamente ha recaido sobre las mujeres. La propia OEA sefiala que la
Ley Modelo fue concebida para reconocer, redistribuir y regular el trabajo de cuidados y doméstico no remunerado, y su Guia
de Implementacion desarrolla herramientas para adaptar ese estandar a los ordenamientos nacionales y subnacionales.

¥La Corte Constitcional ha reconocida progresivamente el derecho al cuidado como una categoria constitucionalmente
relevante, especialmente en casos relacionados con personas mayores, personas con discapacidad, nifios, niftas y
adolescentes, personas enfermas y personas cuidadoras. En ta Sentencia T-077 de 2024, la Corte sostuvo que el derecho al
cuidado de las personas mayores y de la tercera edad tiene caracter fundamental y exige activar arreglos institucionales que
garanticen una distribucién justa de las responsabilidades asociadas al cuidado. En la Sentencia T-124 de 2025, precisé que
las personas tienen derecho no solo a recibir cuidados, sino también a cuidar sin soportar cargas desproporcionadas. En la
Sentencia T-158 de 2025, abordo el derecho al cuidado en relacion con nifios, nifias y adolescentes en situacion de
discapacidad, asi como las reglas sobre el servicio de cuidador y la proteccion de las personas cuidadoras. En la Sentencia
T-319 de 2025, la Corte ordend la concurrencia de la EPS con la familia en las labores de cuidado, reforzando una
comprension corresponsable y no exclusivamente familiar de esta obligacién. En ese marco, la nocidn doctrinal de “sistemas de
proteccién hibridos” permite describir esquemas de garantia en los que concurren familia, Estado, sistema de salud, servicios
sociales, comunidad y apoyos territoriales, evitando que el cuidado sea privatizado o trasladado de manera desproporcicnada a
los hogares.
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fundamental al cuidado resulta especialmente relevante para las personas en situacion de
discapacidad, en tanto constituye una condicion necesaria para el ejercicio de otros
derechos. Alli se profundizé la relacién entre cuidado, dignidad humana, salud, autonomia,
vida independiente y proteccion de las personas cuidadoras y, se fortalecié la doctrina
constitucional sobre la autonomia de los sistemas hibridos®.

En la Sentencia T-319/2025, la Corte protegid el derecho al cuidado en conexién con la
salud y la dignidad humana, y reiteré que, en ciertas circunstancias, el servicio de cuidador o
de apoyo puede ser exigible cuando la familia no se encuentra en capacidad real de asumir
la carga de cuidado. Esta linea fue reforzada por decisiones posteriores, entre ellas la
Sentencia T-022/2026, que volvié sobre la diferencia entre servicios de enfermeria, cuidado,
asistencia y apoyos, asi como sobre los deberes estatales frente a personas mayores y
personas con necesidades intensas de cuidado. Finalmente, la Sentencia SU-466/2025, por
su caracter unificador, reviste especial importancia. En ella, la Corte sefialé que el enfoque
de género permite visibilizar las necesidades de las mujeres cuidadoras y garantizar que
puedan ejercer sus propios derechos. El cuidado, por tanto, no puede ser entendido como
una carga natural de las mujeres, sino como una responsabilidad social que debe
distribuirse de manera justa. Esta jurisprudencia muestra que el derecho al cuidado ha
ingresado en el lenguaje constitucional colombiano no como una moda doctrinal, sino como
una respuesta juridica a situaciones reales de abandono, sobrecarga, empobrecimiento,
discriminacion y exclusion.

Asi planteado, como lo afirma el profesor Luis Miguel Hoyos, los cuidados reconocidos por la
Corte Constitucional, incluso antes de fa Opinion Consultiva OC-31/25, constituyen una
innovacién juridica del constitucionalismo colombiano contemporaneo. Y, en efecto, su
especificidad radica en articular el cuidado con los derechos de todas las personas como
categoria constitucional de especial protecciéon. En esta articulacion convergen derechos
fundamentales, sistemas publicos, corresponsabilidad social e institucional y garantias
efectivas. Su proposito es hacer posible una vida en condiciones reales de dignidad,
autonomia, apoyo y pertenencia social®. En ese orden, la jurisprudencia constitucional
permite afirmar que el Sistema Nacional del Cuidado colombiano debe tener, como minimo,
cuatro grandes pilares:

®La nocidn de sistemas hibridos de cuidado y apoyos ha sido desarrollada en la doctrina nacional para explicar que las
respuestas institucionales frente a la discapacidad, la.dependencia, el cuidado v los apoyos no pueden quedar encerradas en
un solo sector (salud, familia, asistencia social o discapacidad), sino que requieren arreglos interinstitucionales con autonomia
funcional, corresponsabilidad y enfoque de derechos. Luis Miguel Hoyos ha sastenido que los sistemas inclusivos de cuidado y
apoyos poseen autonomia juridica porque integran dimensiones de cuidado, apoyos formales, accesibilidad, vida
independiente, salud, proteccidn social, familia y comunidad, sin confundirse plenamente con ninguno de esos subsistemas.
Esta tesis resulta coherente con la Convencidn sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad, especialmente en lo
relativo a autonomia individual, vida independiente, inclusion en la comunidad, accesibilidad y apoyos, asi como con la
jurisprudencia constitucional reciente que ha reforzado la concurrencia entre familia, Estado, EPS, servicios sociales y apoyos
comunitarios en materia de cuidado.

g profesor hoyos ha sostenido que los sistemas inclusivos de cuidado y apoyos no deben entenderse como simples
extensiones de los regimenes clasicos del cuidado, sino como arquitecturas institucionales con autonomia técnica, juridica y
politica, orientadas a garantizar vida independiente, inclusién comunitaria, accesibilidad, apoyos formales e informales,
corresponsabilidad institucional y proteccion de quienes cuidan. Esta tesis permite comprender que la jurisprudencia
constitucional colombiana sobre cuidado, discapacidad, salud, autonomia y vida digna anticipg, en buena medida, el posterior
estandar interamericano reconocido por la Corte IDH en la Opinidon Consultiva OC-31/25.
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Contenido

Pilar subjetivo

Personas que requieren cuidado, personas cuidadoras,
familias, comunidades, personas con discapacidad, personas
mayores, nifios, nifias y adolescentes, personas enfermas y|
personas con dependencia temporal 0 permanente.

Pilar prestacional

Cuidador, asistencia personal, apoyos, respiro, centros de vida
independiente, cuidado domiciliario, centros dia, salud
mental, formacion, accesibilidad, transporte y orientacién
psicosocial.

Pilar institucional

Articulacion entre salud, discapacidad, proteccidon social,
bienestar familiar, trabajo, educacién, entidades territoriales,
EPS, cajas de compensacion, SENA, DANE, DNP vy
organismos de control.

Pilar transformador

Redistribucidon del cuidado, enfoque de género, autonomia

econémica, vida independiente, no institucionalizacion,
corresponsabilidad social y proteccion contra cargas
desproporcionadas.

Fuente: Esquematizacion a partir de la jurisprudencia de la Corte

Constitucional

Tabla 1. Matriz jurisprudencial: 6rdenes, reglas y componentes exigibles del Sistema Nacional

del Cuidado
Sentencia lorden o regla constitucionall Componente que [Traduccién legislativa
llinea_. ' |identificable ; debe tener el [concreta G
‘ . Sistema Nacional | =
del Cuidado |
: & £

La Corte reconocio el cuidado El Sistema debe incluir servicios
como dimensién necesaria de asistencia personal, apoyos

T-583/2023 (para la vida digna y la garantia para la vida independiente,
efectiva de derechos. Ademas, centros de vida independiente,
identificd la necesidad de una servicios de respiro, apoyos a
politica de cuidado inclusiva, madres y padres cuidadores, Y|
apoyos para madres conComponente delprogramas de autonomia
discapacidad, espacios delcuidado inclusivo ylecondmica.
respiro, relevos, asistenciavida independiente.
personal, centros de vidal
independiente y
empoderamiento econémico de
personas con discapacidad ¥
cuidadoras.
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Sentencia

Orden o regla constitucional

discapacidad, dignidad, salud,
autonomia y vida
independiente.

discapacidad,

apoyos.

autonomia V|

Componente que [Traduccién legislativa
/linea ' lidentificable debe tenerel  [concreta
T / Sistema Nacional
del-Cuidado -
La Corte advirtic que Ig La ley debe distinguin
. |asistencia personal puede serlComponente delentre cuidado, asistencia
T-583/2023 |necesaria para garantizar [apoyos  para :I‘personal, apoyos para la toma
derechos como educacion,fejercicio delde decisiones, acompafiamiento
capacidad juridica, derechos |derechos. comunitario y apoyos para
reproductivos y acceso a acceder a la educacion, salud,
servicios estatales. justicia, trabajo y participacion.
La Corte concluyd que una El Sistema no puede
EPS vulneré los derechos|Componente dedescargar automaticamente el
T-011/2025 [fundamentales al concurrencia entrejcuidado en la familia. Debe
’ cuidado y a la vida digna al nojsalud, familia  y|prever valoracion de
asumir el servicio de cuidadorlEstado. capacidad familiar, concurrencia
de una persona mayor, V| institucional, activacion del
reconocio el impacto septor salud y servici(_)_s de
significativo de la labor de cuidado cugndo la familia ng
cuidado sobre la agente pueda asumirlo razonablemente.
oficiosa como sujetoc de
especial proteccion.
La Corte precis6 que las{Componente deDebe existr una ruta de
cargas de cuidado no pueden|proteccion de lajvaloracion de sobrecarga,
generar persona cuidadora. |sindrome del cuidador quemado,
T-011/2025 |una afectacion afectaciones . en salud mental,
desproporcionada de las] pérdida de ingresos, interrupcién
condiciones fisicas, educativa o laboral, y
psicoldgicas, econdémicas 0 necesidad de respiro.
vitales de quien cuida.
T-124/2025 |La Corte afirmé que el derecholComponente La ley debe reconocer
-[ffundamental al cuidado esta enjJdogmatico delexpresamente las tres
construccidbn  progresiva  y|derecho al cuidado.|dimensiones: derecho a recibiq
comprende al menos ftres cuidado; derecho a cuidar en
dimensiones: recibir cuidado, condiciones dignas; y derecho al
cuidar y autocuidarse. autocuidado.
T-124/2025 |La Corte vinculd el cuidado confComponente El Sistema debe armonizarse

con la Ley 1996 de 2019, la Ley
1618 de 2013 y la Ley 2297 de|
2023, evitando que el cuidadoj
sustituya la voluntad de Ia

persona con discapacidad.
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Sentencia  |Orden o regla constitucionall Componente que [Traduccién legislativa
! linea identificable .debe tenerel . |concreta L
i Sistema Nacional | i
del Cuidado

T-319/2025 |La Corte reiteré que, cuando laiComponente delLa ley debe establecer
familia no estd en capacidadexigibilidad del criterios para reconocer,
real de asumir la carga, la EPS{servicio delservicios de cuidador:
debe concurrir con la familia yjcuidador. necesidad funcional, ausencia
garantizar servicio de cuidador; o insuficiencia de red
en el caso concreto, ordend familiar, carga
cuidador por jornadas diarias desproporcionada, prescripcion
de doce horas mientras 0 valoraciéon técnica,
subsistieran los supuestos de riesgo para la dignidad humana.
procedencia.

T-319/2025 |[La Corte fundamentd elfComponente delEl Sistema debe incluir una ruta
derecho al cuidado en dignidad|vejez yiespecifica para personas
humana y solidaridad |dependencia mayores, cuidado domiciliario,
especialmente frente affuncional. centros dia,
personas mayores. prevencién de

abandono, apoyos comunitarios
y
: acompafiamiento psicosocial.

T-022/2026 ([La Corte reiteré que el derechofComponente defDeben incluirse servicios de
al cuidado abarca tanto a quien|salud  mental  ysalud mental,
es cuidado como a quienjautocuidado dejpausas de respiro,
cuida, y que debe examinarselpersonas orientacion psicosocial,
el impacto fisico y psicolégicolcuidadoras. sustituciéon temporal del
de cuidar, incluido el sindrome cuidado, prevencién de
del cuidador quemado. agotamiento y seguimiento

periddico.

T-022/2026 |La - Corte volvi6 sobre la[Componente della ley debe definir]
necesidad de diferenciaritipologias defclaramente: enfermeria, cuidadoj
servicios de enfermeria,|servicios. basico, asistencia personal,
cuidador, asistencia y apoyos. apoyos para vida

independiente, apoyos
comunitarios, respiro
y acompanamiento psicosocial.
§U-466/2025 |La Corte unific criterios sobre El Sistema debe tener rutas
cuidado, discapacidad, salud y|Componente denacionales  obligatorias  para
~[familia, y abord6 salicitudes dejunificacion de rutasevitar que cada EPS,
cuidador o enfermeria para unaly estandares. municipio o entidad
persona con necesidad intensa valore el cuidado de manera
de atencion. aislada, discrecional o
. contradictoria.

SU-466/2025 |La Corte resalté Componente delLa ley debe impedir
la importancia del enfoquel|género sique el cuidado se naturalice
de género para visibilizar redistribucién socialicomo carga femenina. Debe
las ' del cuidado. prever corresponsabilidad

necesidades de las mujeres
cuidadoras y proteger sus

masculina, proteccion de
mujeres cuidadoras, autonomia

B g
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Sentencia 'Orden o regla constitucionall Componente que«ITraduCc‘ién - legislativa
Ilinea  |identificable . © |~ debetenerel |concreta
; o Sistema Nacional|
del Cuidado
propios derechos. econdémica y
acceso a proteccién social.

T-022/2026 ([La Corte volvib sobre la[Componente dell.a ley debe definin
necesidad de diferenciarjtipologias dejclaramente: enfermeria, cuidado
servicios de enfermeria,[servicios. basico, asistencia personal,
cuidador, asistencia y apoyos. apoyos para vidal

independiente, apoyos
comunitarios, respiro
y acompafiamiento psicosocial.

T-446/2024 |La Corte reconaci¢ el derecholComponente delEl Sistema debe organizar]
a recibir cuidados especiales yjcurso de vida. servicios diferenciados para
adecuados segun el ciclo vital, nifiez, adolescencia, adultez,
dirigidos a eliminar o disminuir vejez, discapacidad, enfermedad
limitaciones en las actividades cronica, dependencia temporal y
de la vida diaria. dependencia permanente.

T-158/2025 |La Corte reiteré que pacientes|Componente delLa ley debe ordenar una
que no pueden garantizanvaloracion integraellvaloracién integral que incluya:
autdnomamente su cuidadojde necesidad y redicondicion de  salud,
pueden de apoyo. funcionalidad, entorno, barreras,
requerir proteccion reforzada, y| red familiar, ingresos, tiempo de
que la carga familiar no puede cuidado 'y afectacion de la
exceder las condiciones reales persona
de quien cuida. cuidadora.

T-406/2025 |La Corte reiter6 el caracterlComponente delLa ley debe incorporar|
fundamental del derecho alfprogresividad yclausulade progresividad, no
cuidado y sefald que suno regresividad. |regresividad, indicadores, metas,
contenido sigue en financiacion gradual y
construccion progresiva. prohibicion de desmontar]

servicios existentes sin
justificacion constitucional

suficiente.

Fuente: Esquematizacion a partir de la jurisprudencia de la Corte
Constitucional

Tabla 2. Componentes que la Corte Constitucional mandata para el disefio integral del sistema

Componente del Sistema
Nacional del -

- Fundamento
‘ jurisprUdenciaI

Cuidado

Contenido minimo que no deberia faltar

ACHRBVIVE LA DED
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al cuidado

1. T—124/2625, La ley debe reconocer el derecho a recibir cuidado,
Reconocimiento expreso {T-406/2025, T- |el derecho a cuidar y el derecho al autocuidado.
del derecho fundamental [583/2023.

2. Sistema Linea T-

hibrido de |583/2023, T-

proteccion 011/2025, T-
124/2025, T-
319/2025.,

El cuidado no puede quedar atrapado solo en salud,
familia, discapacidad o asistencia social. Debe
articular salud, proteccion social, discapacidad,
vejez, infancia, trabajo, educacion,
accesibilidad y territorio.

necesidades de

3. Valoracion integral de|7-011/2025,
T-158/2025, T-

Debe valorarse a la persona que requiere cuidado yj
también a quien cuida: salud, funcionalidad, entorno,

adolescencia con
discapacidad o
necesidades de
apoyo

cuidado 022/2026. red
familiar, pobreza, barreras, tiempo de cuidado,
salud mental y carga
desproporcionada. )

4, Servicio de [T-011/2025y Cuando la familia no pueda asumir razonablemente
cuidador exigible T-319/2025. el cuidado, debe activarse servicio de cuidador,
apoyo

domiciliario, cuidado institucional transitorio o

4 alternativa equivalente.
5. Diferenciacion entre  [T-022/2026, La ley debe evitar confusiones técnicas: enfermerial
enfermeria, cuidador, es servicio sanitario; cuidado puede ser apoyo
asistencia personal y cotidiano;  asistencia personal se orienta a
apoyos autonomia; apoyos permiten ejercicio de derechos.
6. Proteccién de T-011/2025, Debe incluir respiro, salud mental, orientacidon
personas cuidadoras T-022/2026, SU- psicosocial, proteccién social, formacion, ingresos,
466/2025. certificacion de competencias y prevencion del

7. Enfoque de [SU-466/2025y La ley debe reconocer que el cuidado recae
género y [T-011/2025. desproporcionadamente sobre mujeres y debe
redistribucion del adoptar medidas de redistribucion social,
cuidado corresponsabilidad masculina y

autonomia econdmica.
8. Discapacidad, T-583/2023 y (El Sistema debe incluir asistencia personal, apoyos
autonomia y vida T-124/2025. para la toma de decisiones, vida independiente,
independiente accesibilidad, centros de vida independiente yf

respeto por voluntad y

preferencias.
9. Nifez y T-583/2023. Debe garantizarse acompafiamiento, rehabilitacién|

materialmente accesible, apoyo a familias, ajustes
razonables y continuidad de tratamientos sin
barreras administrativas.

HRCHRALEA
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10. Personas
mayores y

dependencia funcional

T-011/2025,
T-319/2025.

CUIDAR TAMBIEN ES UN DERECHO
Debe existir ruta de cuidado para personas mayores,
prevencion de abandono, cuidado domiciliario,
centros dia, acompafiamiento y concurrencia de
EPS, familia y Estado.

11. Respiro y relevos de

T-583/2023,

El Sistema debe crear servicios de respiro, relevos

cuidado T-022/2026. temporales, descanso de personas cuidadoras
apoyos comunitarios o domiciliarios. '

12. Centros de (T-583/2023. Deben existir centros de vida indépendiente, ocio,

vida independiente y inclusién comunitaria, participacién, apoyos para

servicios autonomia y no institucionalizacion

comunitarios innecesaria.

13. T-583/2023. La ley debe incluir formacién, empleabilidad,

Empoderamient o emprendimiento, economia popular, ajustes

econémico de personas laborales, horarios flexibles y generaciéon de

cuidadoras y ingresos.

personas con

discapacidad

14, T-011/2025, El deber de solidaridad familiar no exonera al

Corresponsabili dad T-319/2025. Estado, EPS, entidades territoriales ni sistemas

institucional y publicos de sus obligaciones.

no sustitucion

del Estado por la familia

15. Accesibilidad y T-583/2023, Todo servicio del Sistema debe ser accesible:

ajustes T-124/2025. informacion, transporte,

razonables infraestructura, comunicacion,

tecnologias, rutas y participacion.

trazabilidad

valoracion integral y

16. Ruta de urgencia[T-011/2025, Debe existir una ruta de activacién inmediata cuandog
frente a  abandono,[T-319/2025, T- |haya abandono, riesgo, ausencia de cuidador,
sobrecarga o 022/2026. sobrecarga extrema o afectacion grave

riesgo vital de derechos.

17. Sistema de|Derivado de la Registro de personas cuidadoras, personas guel
informacién ylexigencia de [requieren cuidado, intensidad del cuidado, oferta

territorial, tiempos de cuidado y brechas

administrativa efectiva

vulneraciones
EPS y entidades
puablicas.

p

o

seguimiento. institucionales.
18. Derivado del [Sistemas departamentales, distritales y municipales|
Territorializacié n del caracter material de cuidado, con rutas locales, centros de cuidado,
cuidado y redes comunitarias y cofinanciacion.

situado del

derecho al

cuidado.
19. Control, Derivado de IajSuperintendencia, personerias,
vigilancia y tutela reiteracion Procuraduria, Defensoria y veedurias deben tener

competencias claras para vigilar incumplimientos.

AOUYIVE LA

Carrera 7 # 8 - 68 Edificio Nuevo del Congreso Of. 628-630.
Tel: 390 4050 exi. 4044 - 3691



o

4y, SISTEMA
D NaSiohaL
oD

CUIDAR TAMBIEN ES UN DERECHO

20. T-124/2025 y jAunque el Sistema se implemente gradualmente,
Progresividad con T-406/2025. debe existir un nucleo inmediato: valoracién, ruta,
nicleo minimo exigible orientacion, proteccién frente a sobrecarga y

respuesta en casos urgentes.

Fuente: Esquematizacién a partir de la jurisprudencia de la Corte
Constitucional

La Corte Constitucional no ha construido el derecho al cuidado como una simple prestacién
sanitaria ni como una prolongacién del deber familiar de solidaridad. Lo ha venido
configurando como una categoria constitucional compleja, situada en la interseccion entre
dignidad humana, igualdad-material, salud, discapacidad, vejez, infancia, autonomia, vida
independiente, género y proteccidn social. De esa doctrina se sigue una consecuencia
legislativa necesaria; el Sistema Nacional del Cuidado no puede ser un programa asistencial
ni una bolsa de servicios dispersos. Debe ser un sistema publico hibrido, con rectoria,
financiacién, rutas territoriales, servicios diferenciados, valoracién integral, proteccion de
personas cuidadoras y garantias efectivas para quienes requieren cuidado, apoyos o
asistencia. En términos normativos, la Corte ya definié el contenido minimo. Al Congreso le
corresponde ahora darle forma institucional.

3. Diagnéstico: la organizacidn injusta del cuidado

Las cifras oficiales confirman la necesidad de la presente ley. La Encuesta Nacional de Uso
del Tiempo del DANE muestra que la participacion de las mujeres en actividades de trabajo
no remunerado sigue siendo sustancialmente superior a la de los varones. En el periodo
septiembre de 2024 a agosto de 2025, el DANE reportd que el 89,8 % de las mujeres de 10
afos y mas participd en actividades de trabajo no remunerado y conexas, frente al 65,2 %
de los varones. Esta brecha no es anecdética; expresa una forma persistente de
desigualdad estructural'. Adicionalmente, la Cuenta Satélite de Economia del Cuidado ha
permitido visibilizar el valor econdmico del trabajo doméstico y de cuidado no remunerado,
asi como su importancia para la reproduccion social, el bienestar, el sostenimiento de la
fuerza laboral y la vida comunitaria™. La economia del cuidado no es marginal, es una
infraestructura invisible de la sociedad.

El problema juridico y politico consiste en que dicha infraestructura ha descansado de
manera desproporcionada sobre los hogares y, dentro de ellos, sobre las mujeres. Ello
produce efectos acumulativos: menor participacion laboral, interrupcién de trayectorias

*'E| DANE, a través de la Encuesta Nacional de Uso del Tiempo (ENUT), mide el tiempo dedicado por la poblaci6n de 10 afios
y mas a actividades de trabajo remunerado, trabajo no remunerado y actividades personales. Para el periodo septiembre de
2024 a agosto de 2025, la ENUT report6 que la participacion de las mujeres en actividades de trabajo no remunerado y
conexas fue de 89,8 %, mientras que la de los hombres fue de 65,2 %. Esta diferencia permite constatar la persistencia de una
distribucién desigual del trabajo doméstico y de cuidado, que constituye una barrera estructural para la autonomia econémica,
la participacion laboral y el ejercicio efectivo de derechos de las mujeres.

La Cuenta Satélite de Economia del Cuidado (CSEC), desarrollada por el DANE en cumplimiento de la Ley 1413 de 2010,
permite medir y valorar econémicamente el trabajo doméstico y de cuidado no remunerado realizado en los hogares, con el fin
de hacerlo visible dentro del anélisis econdmico nacional y orientar la formulacién de politicas publicas. Esta medicion ha
mostrado que dichas actividades constituyen una contribucién sustancial al bienestar social, a la reproduccion cotidiana de la
vida, al sostenimiento de la fuerza de trabajo y al funcionamiento general de la economia, pese a no estar remuneradas en el
mercado.
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educativas, precarizacion de ingresos, ausencia de cotizaciones a seguridad social,
agotamiento fisico y emocional, pérdida de autonomia econdmica, restricciones a la
participacién politica y deterioro del proyecto de vida. La injusticia del cuidado no se agota
en quienes cuidan. También afecta a quienes requieren cuidado, apoyo o asistencia. Muchas
personas mayores, personas con discapacidad, personas enfermas, nifios, nifas,
adolescentes, personas con dependencia funcional temporal o permanente, y personas en
situacion de vulnerabilidad territorial, étnica o econémica, no reciben servicios oportunos,
accesibles, culturalmente adecuados y respetuosos de su autonomia. La consecuencia es
doble: unas personas ven comprometida su dignidad por no recibir cuidados adecuados;
otras ven comprometida su dignidad por cuidar en condiciones de abandono institucional.

A este diagndstico debe agregarse un hecho institucional de la mayor gravedad, que no
puede ser ignorado por el legislador democratico. La desaparicion del Ministerio de Igualdad
y Equidad, hoy en proceso de liquidacién. La Corte Constitucional, mediante la Sentencia
C-161/2024, declard inexequible la Ley 2281/2023, que habia creado dicha cartera, por
vicios de procedimiento en su formacién, aunque difirié los efectos de la decisién durante
dos legislaturas para evitar un vacio abrupto en la proteccion de derechos y permitir la
adopcion de medidas de transicion institucional. Vencido ese término, el Gobierno Nacional
expidid el Decreto 626/2026, por medio del cual se ordend la liquidacion del Ministerio.

Este hecho no es un dato administrativo menor. Supone la pérdida de la entidad que, con
todas sus insuficiencias, estaba llamada a concentrar buena parte de la rectoria politica de
las agendas de igualdad, entre ellas la organizacién nacional del cuidado. La desaparicion
de la Direccién Nacional del Cuidado debilita directamente la posibilidad de estructurar un
Sistema Nacional del Cuidado y de acompaiar técnicamente la creacion de sistemas
departamentales, distritales y municipales. Sin una instancia rectora clara, el cuidado vuelve
a quedar expuesto a la dispersidn sectorial, a la buena voluntad de cada entidad, al esfuerzo
desigual de los territorios y a la vieja inercia que traslada a las familias —y, dentro de ellas, a
las mujeres— aquello que el Estado no logra ordenar™®,

Por eso, la liquidacién del Ministerio no puede leerse solamente como la consecuencia de un
vicio legislativo: debe ser entendida como parte del problema publico que esta ley pretende
corregir. En materia de cuidado, la ausencia de institucionalidad no es neutral; es una forma
silenciosa de fegresividad social.

4. Sistemas de cuidado en los paises del entorno

La construccién del Sistema Nacional del Cuidado del pais no debe entenderse como la

B3| a advertencia se justifica por el lugar institucional que ocupaba el Ministerio de Igualdad y Equidad en la arquitectura de las
politicas de cuidado. L.a Corte Constitucional, mediante la Sentencia C-161 de 2024, declaré inexequible la Ley 2281 de 2023,
que habia creado dicho Ministerio, aunque difiri6 los efectos de la decisién por dos legislaturas para preservar la continuidad
institucional y permitir la adopcion de medidas encaminadas a proteger los derechos y programas a cargo de esa cartera.
Vencido dicho plazo, el Gobierno Nacional expidi6 el Decreto 626 de 2026, “por el cual se liquida el Ministeric de Igualdad y
Equidad y se dictan otras disposiciones”. Esta liquidacién compromete la continuidad de dependencias estratégicas asociadas
a igualdad, cuidado y poblaciones de especial proteccidn, entre ellas la institucionalidad encargada de orientar la agenda
nacional del cuidado. En materia de politica publica, la existencia de una instancia rectora es relevante porque los sistemas de
cuidado requieren coordinacion intersectorial, asistencia técnica territorial, seguimiento presupuestal, definicion de estandares,
sistemas de informacién y articulacion entre Nacion, departamentos, distritos y municipios. Sin esa rectoria, aumenta el riesgo
de fragmentacion administrativa y de traslado informal de las cargas de cuidado a los hogares, especialmente a las mujeres.

HARVIVES CEALES
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lmportamon mecanica de modelos extranjeros ni como un ejercicio clasico de derecho
comparado, en el que se ftraslada una institucién de un ordenamiento a otro bajo la
suposicion, casi siempre ingenua, de que las soluciones normativas viajan intactas. En
materia de cuidado, los sistemas existentes en paises del entorno cumplen una funcién
distinta; ilustran posibilidades institucionales, muestran arreglos de gobernanza, advierten
sobre riesgos de fragmentacion y permiten identificar instrumentos dtiles para la técnica
legislativa. Pero no sustituyen el juicio constitucional que Colombia debe hacer sobre su
propia realidad social, sobre su estructura territorial, sobre su jurisprudencia constitucional y
sobre la forma concreta en que el cuidado ha sido distribuido, invisibilizado y feminizado en
el pais.

Uruguay ofrece, sin duda, una de las experiencias regionales mas relevantes. La Ley 19.353
de 2015 cred el “Sistema Nacional Integrado de Cuidados”, con una arquitectura que incluye
servicios publicos, estatales, no estatales y privados, una Junta Nacional de Cuidados, una
Secretaria Nacional de Cuidados y un Comité Consultivo de Cuidados. Su importancia
reside en haber comprendido el cuidado como una responsabilidad publica y no
simplemente doméstica, articulando servicios, institucionalidad, participacion vy
corresponsabilidad social™. Costa Rica, por su parte, adoptd la “Politica Nacional de
Cuidados 2021-2031", orientada especialmente a personas adultas mayores, personas con
discapacidad y personas con enfermedades crénicas que requieren apoyos y cuidados para
el desarrollo de sus actividades diarias. Su experiencia resulta significativa porque muestra
la necesidad de vincular el cuidado con la proteccién social, la discapacidad, el
envejecimiento y la sostenibilidad de los hogares, sin reducirlo a una politica de género,
aunque reconociendo que la desigualdad de género atraviesa todo el problema'. Chile ha
avanzado hacia la creacién de un “Sistema Nacional de Apoyos y Cuidados”, concebido
para promover la autonomia, prevenir la dependencia y articular apoyos bajo un modelo de
proteccién social. :

La legislacion chilena reciente y su politica nacional muestran una orientacion
particularmente relevante para Colombia; el transito desde una nocién asistencial del
cuidado hacia una comprensién vinculada con autonomia, vida independiente, apoyos,
prevencién de la dependencia y corresponsabilidad publica'. Argentina, aunque con un

Y La Ley 19.353 de 2015 de Uruguay cred el Sistema Nacional Integrado de Cuidados —SNIC— como un conjunto de
acciones y medidas orientadas al disefio e implementacion de politicas publicas dirigidas a promover la autonomia, atencion y
asistencia de las personas en situacion de dependencia, bajo un modelo solidario y corresponsable entre familias, Estado,
comunidad y mercado. La norma dispone que integran el sistema los servicios de cuidado a cargo de personas fisicas y
juridicas publicas, estatales y no estatales, entidades privadas, la Junta Nacional de Cuidados, la Secretaria Nacional de
Cuidados y el Comité Consultivo de Cuidados. La experiencia uruguaya es considerada por la CEPAL y la OIT como una
referencia regional porque institucionaliza el cuidado como pilar de proteccion social, crea érganos de rectoria y coordinacién,
incorpora participacién social y busca superar fa comprension del cuidado como responsabilidad exclusivamente familiar o
femenina.

' La Politica Nacional de Cuidados 2021-2031 de Costa Rica fue oficializada como instrumento de politica publica orientado a
implementar progresivamente un sistema de apoyo a los cuidados y atencion a la dependencia. El Instituto Mixto de Ayuda
Social de Costa Rica sefiala que la politica esta disefiada para brindar bienestar a personas aduitas mayores, personas con
discapacidad o personas con enfermedades crénicas que necesitan apoyos y cuidados para realizar sus actividades diarias. Su
enfoque resulta relevante para el debate colombiano porque vincula cuidado, dependencia funcional, proteccién social,
discapacidad, envejecimiento, corresponsabilidad y sostenibilidad familiar, sin desconocer que la distribucién desigual del
cuidado afecta de manera particular a las mujeres.

1 Chile adopto recientemente una arquitectura normativa y programatica en materia de cuidados. La Ley 21.805, conocida
como Ley Chile Cuida, reconoce el derecho al cuidado y crea el Sistema Nacional de Apoyos y Cuidados, concebido para
promover la autonomia, prevenir la dependencia y articular apoyos bajo un modelo de corresponsabilidad social y de género,
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desarrolio juridico menos consolidado, ha formulado el proyecto “Cuidar en Igualdad”,
dirigido a crear un Sistema Integral de Politicas de Cuidados. Su aporte principal consiste en
haber situado el cuidado como necesidad, trabajo y derecho, con énfasis en la redistribucion
social de las tareas de cuidado y en la necesidad de superar la division sexual del trabajo”.
México, igualmente, ha discutido reformas constitucionales y legales orientadas al
reconocimiento del derecho al cuidado digno y a la creacion de un Sistema Nacional de
Cuidados. Aunque el proceso ha enfrentado dificultades politicas y presupuestales, permite
advertir una leccién importante: la proclamacién del derecho al cuidado, si no viene
acompanada de institucionalidad, financiacidn, gradualidad y mecanismos claros de
coordinacion, corre el riesgo de convertirse en una promesa constitucional sin suficiente
densidad administrativa’.

Estos referentes regionales permiten identificar algunos nortes comunes: a) la necesidad de
reconocer el cuidado como derecho; b) la conveniencia de crear instancias rectoras; c) la
importancia de sistemas de informacion; d) la articulacién entre servicios sociales, e) salud,
f) discapacidad, nifiez, vejez y proteccién social; g) el reconocimiento de las personas
cuidadoras; h) la formacion y certificacion de competencias; i) los servicios de respiro; vy j) la
construccion de rutas territoriales de atencién. ONU Mujeres y CEPAL han insistido,
precisamente, en que la regién debe avanzar hacia sistemas integrales de cuidado capaces
de articular politicas, servicios, recursos y responsabilidades entre el Estado, las familias, el
mercado y las comunidades’®.

Sin embargo, el caso colombiano tiene una singularidad que conviene afirmar con toda
claridad. La arquitectura del cuidado en Colombia no nace solamente de una decision de
oportunidad legislativa ni de una emulacion regional. Ha sido perfilada, antes que nada, por
la Constitucién de 1991 y por una linea creciente de decisiones de la Corte Constitucional
que han protegido, en casos concretos, como se analizo, el derecho al cuidado, la dignidad

integrando al Estado, las familias, la comunidad y el mercado. A su vez, Ia Politica Nacional de Apoyos y Cuidados 2025-2030
define lineamientos para organizar planes, programas y servicios de apoyo y cuidado durante ese periodo. La experiencia
chilena resulta relevante porque no reduce el cuidade a una prestacion asistencial, sino que lo vincula con proteccién social,
autonomia personal, vida independiente, prevencién de la dependencia, reconocimiento de las personas cuidadoras y
coordinacion intersectorial.

7El proyecto de ley argentino “Cuidar en Igualdad”, presentado en 2022, tuvo por objeto crear el Sistema Integral de Politicas
de Cuidados de Argentina (SINCA), bajo la premisa de reconocer los cuidados como una necesidad, un trabajo y un derecho.
El proyecto buscaba proteger tanto a quienes requieren cuidados —nifias, nifics y adolescentes, personas mayores y personas
con discapacidad— como a quienes cuidan, remunerada o no remuneradamente, y promover una organizacion social del
cuidado mas justa mediante corresponsabilidad entre el Estado, el sector privado, las familias y la comunidad. Su relevancia
comparada radica en haber formulado una arquitectura normativa orientada a redistribuir las tareas de cuidado y superar la
division sexual del trabajo, aunque no alcanzé una consolidacién legislativa equiparable a experiencias como la uruguaya.
BEn Meéxico, la Camara de Diputados aprobé en noviembre de 2020 una reforma constitucional orientada a reconocer el
derecho al cuidado digno y a crear un Sistema Nacional de Cuidados, pero el dictamen fue remitido al Senado y no logré
consolidarse plenamente en el ordenamiento constitucional. Posteriormente, se han presentado iniciativas legislativas para
expedir una Ley General del Sistema Nacional de Cuidados y reconocer el derecho al cuidado digno y corresponsable. Estos
antecedentes muestran que el reconocimiento juridico del cuidado requiere desarrollo institucional, coordinacién federativa,
fuentes de financiacién, gradualidad de implementacién y mecanismos de seguimiento; de lo contrario, puede quedar reducido
a una declaracion normativa sin suficiente capacidad administrativa.

*¥ ONU Mujeres y la CEPAL han promovido la construccién de sistemas integrales de cuidado en América Latina y el Caribe
como una respuesta estructural a la organizacion social desigual del cuidado. En el documento conjunto Hacia la construccion
de sistemas integrales de cuidados en América Latina y el Caribe: Elementos para su implementacion, ambas agencias
sostienen que estos sistemas deben articular politicas, servicios, prestaciones, regulaciones, informacion, financiamiento y
responsabilidades entre distintos actores sociales e institucionales. Esta perspectiva parte de reconocer que el cuidado no
puede permanecer como una obligacion privada de los hogares, ni recaer desproporcionadamente sobre las mujeres, sino que
debe organizarse bajo principios de corresponsabilidad social y de género entre Estado, familias, meréado y comunidad.
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de las personas que requieren apoyos, la vida independiente de las personas con
discapacidad, la proteccién de las personas mayores, la garantia de los nifios, nifias y
adolescentes, y los derechos fundamentales de quienes cuidan en condiciones de
sobrecarga.

En Colombia, por tanto, el Sistema Nacional del Cuidado no es una simple politica social
nueva, es la respuesta institucional a un mandato constitucional que ya ha sido activado por
la jurisdiccion constitucional. De ahi que los sistemas de Uruguay, Costa Rica, Chile,
Argentina o México no deban ser tratados como moldes normativos, sino como experiencias
que informan la técnica legislativa. Colombia puede aprender de sus mecanismos de
rectoria, de sus sistemas de informacion, de sus modelos de corresponsabilidad y de sus
formas de territorializacién. Pero debe construir un sistema propio, ajustado a su Estado
social de derecho, a su organizacién descentralizada, a sus desigualdades territoriales, a su
jurisprudencia constitucional, al Sistema Nacional de Discapacidad, al Sistema General de
Seguridad Social en Salud, al Sistema Nacional de Bienestar Familiar, a la economia
popular y a las realidades familiares y comunitarias del pais.

El Sistema Nacional del Cuidado colombiano debe ser, por ello, Unico en su disefio. No
puede limitarse a reproducir el modelo uruguayo, ni a seguir la estricta ruta chilena, ni a
adoptar sin mas las férmulas programaticas de otros paises?®,

Debe reconocer que en Colombia el cuidado se cruza con la discapacidad, la vejez, la nifiez,
la ruralidad, el conflicto armado, la pobreza, las desigualdades de género, la informalidad
laboral, la dispersién territorial y la debilidad institucional de muchos municipios. También
debe asumir que una parte de su arquitectura va ha sido anticipada por la Corte
Constitucional mediante 6rdenes concretas de proteccion, especialmente cuando ha
advertido que la familia no puede ser convertida en sustituto silencioso del Estado. Por esta
razén, la presente ley no acude a los sistemas del entorno para calcar una institucionalidad
ajena’, sino para confirmar una evidencia; alli donde el cuidado se deja librado Unicamente
a la familia, se produce desigualdad; alli donde se organiza como sistema, se amplia la

L os referentes europeos muestran que los sistemas de cuidado requieren institucionalidad, financiacién, servicios de larga
duracién, coordinacion territorial y reconocimiento de quienes cuidan, pero también evidencian que cada pais disefia su
arquitectura segun su régimen constitucional, su sistema de bienestar y su distribucion competencial. La Unidn Europea adoptd
en 2022 la Estrategia Europea de Cuidados, orientada a garantizar servicios de cuidado accesibles, asequibles y de calidad,
tanto para quienes reciben cuidados como para quienes los prestan. Espafia, mediante la Ley 39/2006, creé el Sistema para la
Autonomia y Atencion a la Dependencia, con colaboracién entre administraciones publicas y articulacion de servicios sociales y
sanitarios. Alemania cuenta con un seguro especifico de cuidados de larga duracién, concebido para financiar apoyos en el
hogar o en instituciones cuando existe necesidad de cuidado. Francia, por su parte, ha desarrollado instrumentos como la
Allocation personnalisée d'autonomie, dirigida a personas mayores con pérdida de autonomia. Estas experiencias son dtiles
como referentes técnicos, pero no sustituyen la necesidad de un disefio colombiano propio, fundado en la Constitucion de
1991, la jurisprudencia constitucional sobre cuidado, discapacidad y vida digna, y la realidad territorial del pais.

2 g comparacion internacional en materia de cuidados debe operar como referente técnico y no como trasplante institucional
automatico. La Unidn Europea adoptd la Estrategia Europea de Cuidados para promover servicios de cuidado accesibles,
asequibles y de calidad, y mejorar la situacién de quienes reciben y prestan cuidados. Espafia, mediante la Ley 39 /2006, creé
el Sistema para la Autonomia y Atencién a la Dependencia, con colaboracidn entre administraciones publicas y articulacién de
servicios sociales y sanitarios. Alemania y Francia cuentan con instrumentos propios de cuidados de larga duracién dentro de
Estados de bienestar con trayectorias fiscales, institucionales y administrativas distintas. Estas experiencias son relevantes,
perc no plenamente homologables a Colombia, donde persisten alta informalidad laboral, brechas de cobertura en proteccién
social, desigualdad territorial y fragmentacién institucional. La OCDE ha advertido, por ejemplo, que alrededor del 60 % de los
trabajadores en Colombia se encuentran en la informalidad y que ello limita su acceso a la seguridad social contributiva, lo cual
exige disefios de proteccion social adaptados a la realidad nacional. Por ello, la ley colombiana debe aprender de los sistemas
europeos'y anglosajones, pero construir una arquitectura propia, ajustada a la Constitucion de 1991, al Estado social de
derecho, a la descentralizacién territorial y a la necesidad de articular cuidado, apoyos, discapacidad, salud, proteccion.

A
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libertad. La experiencia regional ensefia caminos. La Constitucién, la jurisprudencia de la
Corte Constitucional y la realidad social del pais imponen el deber de construir el propio.

5. COMPETENCIA DEL CONGRESO

Del orden constitucional: Segun lo dispuesto en los articulos 114 y 150 de la Constitucién
Politica de Colombia:

ARTICULO 114. Corresponde al Congreso de la Republica reformar la Constitucién, hacer
las leyes y ejercer control politico sobre el gobierno y la administracién.

El Congreso de la Republica estara integrado por el Senado y la Cémara de
Representantes.

ARTICULO 150. Corresponde al Congreso hacer las leyes. Por medio de ellas ejerce las
siguientes funciones:

1. Interpretar, reformar y derogar las leyes
Del orden legal: Segun lo dispuesto en la Ley 3 de 1992:

ARTICULO 2: Tanto en el Senado como en la Camara de Representantes funcionarén
Comisiones Constitucionales Permanentes, encargadas de dar primer debate a los
proyectos de-acto legislativo o de ley referente a los asuntos de su competencia.

Las Comisiones Constitucionales Permanentes en cada una de las Camaras serén siete (7)
a saber:

(...) Comisién Séptima.

Compuesta de catorce (14) miembros en el Senado y diecinueve (1 9) en la Céamara de
Representantes, conocera de: estatuto del servidor pablico y trabajador particular; régimen
salarial y prestacional del servidor publico; organizaciones sindicales; sociedades de auxilio
mutuo; seguridad social; cajas de prevision social; fondos de prestaciones; carrera
administrativa; servicio civil; recreacién; deportes; salud, organizaciones comunitarias;
vivienda; economia solidaria; asuntos de la mujer y de Ia familia.

Paragrafo Transitorio 30. Paragrafo adicionado por el articulo 1 de la Ley 2267 de
2022. De conformidad con lo establecido en el articulo 1o del Acto Legislativo nimero 02 de
2021, la Camara de Representantes tendra 16 representantes adicionales para los periodos
constitucionales 2022- 2026 y 2026-2030, que se distribuiran sumando dos (2) miembros en
cada en cada una de las 7 Comisiones Permanentes, y uno adicional en las

comisiones Primera y Quinta.

Durante los cuatrienios 2022-2026 y 2026-2030, la Comisién de Derechos Humanos y
Audiencias, la Comisién de Etica y Estatuto del Congresista, la Comision para la Equidad de
la Mujer, la Comisién Legal de Cuentas y de Investigacién y Acusacion de la Camara de
Representantes, estaran compuestas por dos miembros adicionales a lo establecido en la
Ley 5a de 1992. :

ACUIVIVE LA DEMOCRACIA
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6. CONFLICTOS DE INTERES

El articulo 293 de la Ley 5 de 1992, modificado por el articulo tercero de la Ley 2003 de
2019, establece la obligacion de los autores y ponentes de declarar las posibles
circunstancias o eventos que puedan configurar un conflicto de interés, conforme al articulo
286 de la Ley 5 de 1992, el cual dispone que:

“Se entiende como conflicto de interés una situacién donde la discusion o votacién de un
proyecto de ley o acto legislativo o articulo, pueda resultar en un beneficio particular, actual y
directo a favor del congresista”.

Se entiende como conflicto:

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

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

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

Se estima que, como resultado de la discusién y aprobacion del presente Proyecto de Ley,
no se generaria un conflicto de intereses, ya que no se afecta el interés particular, actual y
directo de los congresistas, ni de su cényuge, compafiero o compaifiera permanente, o de
sus parientes hasta el segundo grado de consanguinidad, segundo de afinidad o primero
civil. Esto se debe a que la armonizacién que se propone es una medida de caracter
general.

Ahora bien, en cuanto a los elementos que deben concurrir para que se configure la
violacion al régimen de conflictos de interés como causal de pérdida de investidura, el
Consejo de Estado, en sentencia proferida el 10 de noviembre de 2009, hace las siguientes
precisiones:

“No cualquier interés configura la causal de desinvestidura en comento, pues se sabe que
s6lo lo sera aquél del que se pueda predicar que es directo, esto es, que per se el alegado
beneficio, provecho o utilidad encuentre su fuente en el asunto qué fue conocido por el
legislador; particular, que el mismo sea especifico o personal, bien para el congresista o
quienes se encuentren relacionados con él; y actual o inmediato, que concurra para el
momento en que ocurrié la participacién o votacién del congresista, lo que excluye sucesos

ALABVIVE LA DEMOCRACIA
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5
contingentes, futuros o imprevisibles. También se tiene noticia que el interés puede ser de
cualquier naturaleza, esto es, econémico o moral, sin distincién alguna’.

Se recuerda que la descripcion de los posibles conflictos de interés que puedan presentarse
durante el tramite del presente Proyecto de Ley, conforme a lo dispuesto en el articulo 291
de la Ley 5 de 1992, modificado por la Ley 2003 de 2019, no exime al congresista de
identificar causales adicionales.

7. IMPACTO FISCAL

La Ley 819 de 2003, "Por la cual se dictan normas orgénicas en materia de presupuesto,
responsabilidad y transparencia fiscal, y se dictan otras disposiciones", establece en su
articulo séptimo lo siguiente:

“El impacto fiscal de cualquier proyecto de ley, ordenanza o acuerdo, que ordene gasto o
que otorgue beneficios tributarios, debera hacerse explicito y deberad ser compatible con el
Marco Fiscal de Mediano Plazo. Para estos propésitos, debera incluirse expresamente en la
exposicion de motivos y en las ponencias de tramite respectivas los costos fiscales de la
iniciativa y la fuente de ingreso adicional generada para el financiamiento de dicho costo”.

Conforme a lo expuesto, se advierte que el presente Proyecto de Ley podria implicar
erogaciones con cargo al Presupuesto General de la Nacion.

En consecuencia, el 08 de septiembre del 2026 fue remitido el oficio correspondiente a las
entidades competentes con el fin de evaluar su posible impacto fiscal. Sumado a lo anterior,
el CONPES 4143 de 2025 en su titulo “4.5 Financiamiento” contempla una estimacién de los
costos asociados a la implementacion del sistema. No obstante, la Corte Constitucional, en
las sentencias C-911 de 2007 y C-502 de 2007, ha precisado que el impacto fiscal de las
disposiciones normativas no debe constituir un obstaculo ni una barrera para el ejercicio de
la funcién legislativa por parte de las corporaciones publicas.

En ese sentido, es necesario sefialar que el Poder Ejecutivo, a fravés del Ministerio de
Hacienda y Crédito Publico, cuenta con los elementos técnicos necesarios para evaluar el
impacto potencial sobre el erario pulblico. Asimismo, tiene la capacidad de exponer a los
miembros del Poder Legislativo la viabilidad financiera de la iniciativa en estudio. Este
proceso, sin embargo, debe entenderse como un ejercicio de persuasion y racionalidad
legislativa, y no como un mecanismo de veto o impedimento.

8. PLIEGO DE MODIFICACIONES
En atencién al mandato de acumulacién, previsto por la Mesa Directiva de la Comisién
Séptima Constitucional Permanente de la Camara de Representantes, a continuacion, se

presenta la propuesta de unificacion y la construccion de un nuevo articulado:

ANEXO. Pliego de modificaciones

AGUIVIVE LA DEMOCRACHA
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PL 001 -2026C PL 018 - 2026C Texto propuesto Comentario
s
TITULO 1. DISPOSICIONES GENERALES
Articulo 1. Objeto. La | Articulo 1°. Objeto. La | Articulo 1. Objeto. La | Se toma
presente ley tiene por | presente Ley tiene por objeto | presente ley tiene por objeto | como objeto
objeto reconocer el | crear el Sistema Nacional de | reconoeer—el—derecho—al | el  del PL
derecho al cuidado, | Cuidado vy establecer su | edidade—establecer—sus | 001.
establecer sus | modelo de gobernanza, sus | garantias—basicas—y crear el
garantias basicas y | servicios, el sistema de | Sistema Nacional de Cuidado | Pero se
crear el Sistema | informacion, difusién y gestién | como instancia de | elimina la
Nacional del Cuidado | del conocimiento y demas | articulacién institucional, | seccién que
como instancia de | disposiciones necesarias para | territorial, comunitaria, | establece
articulacion garantizar su funcionamiento. econdmica, social e hibrida | que el
institucional, territorial, destinada a garantizar el | propdsitc es
comunitaria, derecho de todas las | reconocer el
econdmica, social e personas a cuidar, a ser | derecho al
hibrida destinada a cuidadas, a recibir apoyos o | cuidado y
garantizar el derecho asistencia cuando lo | establecer
de todas las personas requieran, y al autocuidado, | sus garantias
a cuidar, a ser en condiciones de dignidad, | basicas.
cuidadas, a recibir autonomia, igualdad,
apoyos o© asistencia accesibilidad
cuando lo requieran, y corresponsabilidad.
al autocuidado, en
condiciones de
dignidad, autonomia,
igualdad, accesibilidad
corresponsabilidad.

Articulo 2. | No tiene equivalente Articulo 2. Finalidades. Son | E| articulo
Finalidades. Son : finalidades de la presente ley: | permanece
finalidades de la igual al

presente ley:

8. Reconocer el
cuidado como
derecho
humano,
funcién social,
necesidad
vital, trabajo y
responsabilida

d compartida.
9. Garantizar el
acceso
progresivo,
oportuno y de
calidad a
servicios de
cuidado,

a. Reconocer el cuidado
como derecho
humano, funcién
social, necesidad
vital, trabajo y
responsabilidad
compartida.

b. Garantizar el acceso
progresivo, oportuno
y de calidad a
servicios de cuidado,
asistencia, apoyos y

respiro.

c. Redistribuir
socialmente las
cargas de cuidado
entre Estado,

proyecto de
ley.
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10.

11.

12.

13.

14.

asistencia,
apoyos y
respiro.
Redistribuir
socialmente
las cargas de
cuidado entre
Estado,
sociedad,
mercado,
familias,
comunidades
y personas.
Reconocer,
reducir y
redistribuir el
trabajo
doméstico vy
de cuidado no
remunerado
y/o
compensado.
Proteger los
derechos de
las personas
cuidadoras,
remuneradas y
no

remuneradas.
Garantizar la
autonomia,
voluntad y
preferencias
de las
personas que
requieren
cuidado,
apoyos 0
asistencia.
Articular la
oferta
institucional
nacional y
territorial  en
materia de
cuidado,
salud,

discapacidad,

sociedad, mercado,
familias,
comunidades y
personas.
Reconocer, reducir y
redistribuir el trabajo
doméstico y de

cuidado no
remunerado y/o
compensado.

Proteger los

derechos de las
personas cuidadoras,
remuneradas y no
remuneradas.

Garantizar la
autonomia, voluntad
y preferencias de las
personas que
requieren  cuidado,
apoyos o asistencia.
Articular la oferta
institucional nacional
y territorial en materia
de cuidado, salud,
discapacidad, vejez,
nifez, educacién,
trabajo,  proteccion
social, inclusion
productiva, vivienda,
transporte y
accesibilidad.

Crear mecanismos
de informacion,
financiacion,

seguimiento,

inspeccion, vigilancia,
evaluacion y
rendicion de cuentas.
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vejez, nifez,
educacién,
trabajo,
proteccion
social,
inclusion
productiva,
vivienda,
transporte vy
accesibilidad.
15. Crear
mecanismos
de
informacion,
financiacidn,
seguimiento,
inspeccién,
vigilancia,
evaluacion vy
rendicion de
cuentas.

Articulo 3. Derecho
al cuidado.
Reconécese el
derecho al cuidado
como el derecho de
toda persona, a lo
largo del curso de
vida, a recibir
cuidados, apoyos o
asistencia cuando los
requiera; a cuidar en
condiciones  dignas,
libres de explotacion,

discriminacion o]
sobrecarga

desproporcionada; y al
autocuidado como

presupuesto de Ia
autonomia personal, la
salud, la dignidad
humana y el libre
desarrollo de la

personalidad. El
derecho al cuidado se
interpretara de

conformidad con la
Constitucién Paolitica,
los tratados

No tiene equivalente
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internacionales de

derechos humanos
ratificados por
Colombia, la
Convencion

Americana sobre

Derechos Humanos, la
Convencién sobre la
Eliminacién de Todas
las Formas de
Discriminacién contra
la Mujer, la
Convencién scbre los
Derechos del Nifo, la
Convencién sobre los
Derechos de las

Personas con
Discapacidad, la
Convencién

Interamericana sobre
la Proteccién de los
Derechos Humanos de
las Personas Mayores
y la jurisprudencia
constitucional e
interamericana
aplicable.

Articulo 4. Titulares
del derecho. Son
titulares del derecho al
cuidado todas las
personas. Tendran
especial proteccidn:

d) Los ninos,
nifas y
adolescentes.

e) lLas personas
can
discapacidad.

f) Las personas

mayores.
g) Las personas
con
enfermedades
cronicas,
huérfanas,
degenerativas,
terminales o
de alta

No tiene equivalente

Se elimina el
articulo  por
su
coincidencia
con el
articulo 8 del
PL 018.
Sujetos a los
que se dirige
el  Sistema
Nacional de
Cuidado

o
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complejidad,

h) Las personas
con
dependencia
funcional
temporal o]
permanente.

i) Las personas
gestantes,
lactantes y en
periodo de
posparto.

J) Las personas
cuidadoras
remuneradas y
no
remuneradas.

k) Las personas
pertenecientes
a
comunidades
étnicas,
rurales,
campesinas,
victimas,
migrantes,
habitantes de
calle o en
situacion  de
pobreza,
exclusion o]
especial
vulnerabilidad.

Articulo 5.
Definiciones. Para
efectos de la presente
ley, se entendera por:

Cuidado: derecho
humano y fundamental
que se materializa a
través del conjunto de
actividades,

relaciones, apoyos,
servicios y medidas
orientadas a sostener
la vida, promover la
autonomia, garantizar
la_dignidad humana y

Articulo 2. Definiciones. Para
efectos de la presente ley se

adoptan las siguientes
definiciones, sin perjuicio de
los demas que sean
aplicables:

Cuidado: E| cuidado es una
necesidad basica, esencial y
universal que hace posible la
vida (humana y no humana) y
el funcionamiento de la
sociedad. Se entiende como el
conjunto de acciones
necesarias para preservar el
bienestar. Tales como: lavar,

Articulo 3. Definiciones.
Para efectos de la presente
ley, se entendera por:

Cuidado: EIl cuidado es una
necesidad basica, esencial y
universal que hace posible la
vida humana yre-humansa y
el funcionamiento de la
sociedad. Se entiende como
el conjunto de acciones
necesarias para preservar el

bienestar. Tales como: lavar,
cocinar, limpiar, cuidar a
nifas vy nifics, personas

mayores, personas enfermas,

Se
mantienen
las
definiciones
del PL 01,
menos la
definiciéon de
cuidado.

Se adicionan
las primeras
dos
definiciones
del PL 018:
Cuidado y
Cuidado
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permitir la
participacién social de
las personas.

Persona que requiere

cuidado: sujeto de
derecho  que, por
razdn de edad,
discapacidad,
enfermedad,
dependencia
funcional, ciclo vital,
barreras sociales,
circunstancias
familiares . o
condiciones
temporales 0

permanentes, requiere
apoyos, asistencia o
cuidados para ejercer
sus - derechos en
jgualdad de
condiciones.

Persona cuidadora
no remunerada:
sujeto de derecho que
realiza actividades de
cuidado, asistencia o

apoyo sin
remuneracion,
generalmente dentro

del hogar, la familia o

la comunidad.
Persona cuidadora
remunerada: sujeto

de derecho que presta
servicios de cuidado,
asistencia o apoyo
mediante relacion
laboral, contractual,
comunitaria o]
cualquier otra forma
juridicamente
reconocida, con
derecho a condiciones
dignas de trabajo vy
proteccién social.

Asistencia personal:
apoyo humano dirigido

cocinar, limpiar, cuidar a nifias
y nifos, personas mayores,
personas enfermas, proteger y
cuidar el ambiente, entre otras.

Cuidado comunitario:
Conjunto de practicas
colectivas basadas en

relaciones comunitarias que
buscan el sostenimiento de la
vida (humana y no humana).

Tales como la parteria
tradicional, el cuidado
ambiental, las ollas

comunitarias, entre otras. Son
realizadas por comunidades,

pueblos, colectivos u
organizaciones formales o
informales.

Personas cuidadoras: Las
personas cuidadoras son
quienes realizan como

actividad principal -trabajo de
cuidado, por ejempio,
cuidadoras de nifios, nifias,
personas mayores o con
discapacidad, trabajadoras
domésticas, madres
comunitarias, parteras y
cuidadoras del ambiente y la
naturaleza, entre otras. Estas
labores pueden ser

remuneradas o no’

remuneradas y realizarse en el
hogar, en la comunidad o en el
mercado laboral.

proteger y cuidar el ambiente,
entre otras.

Persona que requiere
cuidado: sujeto de derecho
que, por razén de edad,
discapacidad, enfermedad,
dependencia funcional, ciclo
vital,  barreras  sociales,
circunstancias familiares o

condiciones temporales o
permanentes, requiere
apoyos, asistencia o]

cuidados para ejercer sus

derechos en igualdad de
condiciones.

Persona cuidadora no
remunerada: sujeto de
derecho que realiza
actividades de  cuidado,
asistencia o apoyo sin

remuneracién, generalmente
dentro del hogar, la familia o
la comunidad.

Persona cuidadora
remunerada: sujeto de
derecho que presta servicios
de cuidado, asistencia o
apoyo mediante relacion
laboral, contractual,
comunitaria o cualquier otra
forma juridicamente
reconocida, con derecho a
condiciones dignas de trabajo
y proteccidn social.

Asistencia personal: apoyo
humano dirigido a facilitar la
autonomia, la vida
independiente, la
participacion y el ejercicio de
derechos de una persona con
discapacidad o} con
necesidades de apoyo, de
conformidad con su voluntad,
preferencias y proyecto de
vida.

Comunitario

ARNVIVE
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4
a facilitar la
autonomia, la vida
independiente, la

participacion y el
ejercicio de derechos
de una persona con
discapacidad o con
necesidades de
apoyo, de conformidad
con  su  voluntad,
preferencias

proyecto de vida.

Servicio de respiro:
servicio temporal de
apoyo destinado a
aliviar la sobrecarga
fisica, emocional,
econdmica o social de
las personas
cuidadoras.

Autocuidado:
conjunto de
condiciones, practicas
y garantias que
permiten a foda
persona preservar su
salud, bienestar,
autonomia, integridad
y proyecto de vida.

Carga
desproporcionada de
cuidado: situacion en
la cual una persona,
familia o comunidad
asume
responsabilidades de
cuidado que exceden
razonablemente  sus
capacidades fisicas,
emocionales,
econdmicas, laborales,
educativas o sociales,
con afectacién de sus

Servicio de respiro: servicio
temporal de apoyo destinado
a aliviar la sobrecarga fisica,
emocional, econdmica o
social de las personas
cuidadoras.

Autocuidado: - conjunto de
condiciones,  practicas vy
garantias que permiten a
toda persona preservar su
salud, bienestar, autonomia,
integridad y proyecto de vida.

Carga desproporcionada
de cuidado: situacion en la
cual una persona, familia o
comunidad asume
responsabilidades de cuidado
que exceden razonablemente
sus capacidades fisicas,
emocionales y econdomicas.

Cuidado comunitario:
Conjunto de practicas
colectivas basadas en
relaciones comunitarias que
buscan el sostenimiento de la

vida thumana—y-po-humana).
Tales como la parteria
tradicional, el cuidado
ambiental, las ollas
comunitarias, entre ofras.
Son realizadas por
comunidades, pueblos,

colectivos u organizaciones
formales o informales.

derechos

fundamentales.

Articulo 6. [ No tiene equivalente Articulo 4. Prineipies. | Se fusiona el
Principios. Pilares. La presente ley se | articulo con

La presente ley se

regira por los siguientes
pilares, cuya observancia

el articulo 5.
Estableciend
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regira

por los serd obligatoria en lafo las
siguientes principios: interpretacion y aplicacién de | definiciones
sus disposiciones: de los
a. Dignidad conceptos
humana. Dignidad humana: El | faltantes vy
b. Igualdad realy Sistema Nacional de Cuidado | modificando
efectiva. reconoce el merecimiento de | el titulo.
c. Corresponsabi un trato especial que tiene
lidad social y toda persona por el hecho de
familiar. ser tal, asi como la facuitad
d. Solidaridad. de exigir de los demas un
e. Autonomia, trato acorde con su condicién
capacidad humana.
legal, volur')tad Igualdad real y efectiva: El
y preferencias. g : .
£ Vida Sistema l\facmnal.c!e Cuidado
independiente. prompvera condiciones que
g. Universalidad permltan supe.rar las
progresiva, desngu.alda,des eXIStentes- y
h. Enfoque garantizara el acces_o efectivo
diferencial, al der_echo al cundgdo, al
territorial, autoc_:u_ldado y a cuidar en
étnico, de condiciones dignas.
género, Corresponsabilidad social
discapacidad, y familiar: El Sistema
curso de vida Nacional de Cuidado
€ promovera una distribucion
interseccionali equitativa y democratica de Ia
dad. provisién y las
i.  Accesibilidad responsabilidades de cuidado
universal. entre el Estado, el sector
j-  Calidad, privado, los hogares y las
oportunidad y comunidades, de acuerdo
continuidad. con sus respectivas
k. Participacion responsabilidades.
ciudadana vy
comunitaria. Solidaridad: El Sistema
I. Sostenibilidad Nacional de Cuidado
fiscal y promovera la cooperacion y
progresividad. el apoyo mutuo entre las
m. No personas, las familias, las
regresividad. comunidades, las
n. Coordinacion, organizaciones y los
concurrencia y diferentes actores de la
subsidiariedad sociedad, reconociendo que
. el cuidado constituye una
o. Debida responsabilidad colectiva y
diligencia que su provisibn debe

AABYIVE LA
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reforzada.

orientarse al bienestar comdn
y a la garantia de derechos.

Autonomia, capacidad
legal, voluntad y
preferencias: E| Sistema
Nacional de Cuidado debera
reconocer y promover la
capacidad de las personas
para tomar decisiones sobre
sus propias vidas, expresar
su voluntad y preferencias y
formular y desarrollar sus
proyectos vitales.

Vida independiente: El
Sistema Nacional de Cuidado
promovera las condiciones
necesarias para que las
personas puedan desarrollar
Sus proyectos de vida de
manera independiente,
participar plenamente en la
sociedad vy ejercer sus
derechos, contando con los
apoyos, cuidados vy
asistencias que requieran de
acuerdo con sus necesidades
y preferencias.

Universalidad progresiva:
El Sistema Nacional de
Cuidado propendera
gradualmente por la
universalidad en condiciones
de igualdad, de acuerdo con
la capacidad econémica e
institucional del Estado y las
necesidades de las personas,
comunidades, personas
cuidadoras y personas que
requieren cuidado, asistencia
0 apoyo.

Enfoque diferencial,
territorial, étnico, - de
género, discapacidad,
curso de vida e
interseccionalidad: El

DEMOCRACA
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Sistema Nacional de Cuidado
reconocera las diferencias y
desigualdades que
atraviesan a las personas y
comunidades y adoptara
medidas acordes con sus
caracteristicas, necesidades
y contextos territoriales,

étnicos, culturales, de
género, discapacidad y curso
de vida.

Accesibilidad universal: El
Sistema Nacional de Cuidado
garantizara las condiciones
necesarias para eliminar las
barreras que impidan el
acceso y ejercicio pleno de
los derechos.

Calidad, oportunidad y
continuidad: Las acciones,
servicios, apoyos y medidas
desarrolladas en el marco del
Sistema Nacional de Cuidado
deberan prestarse  bajo
condiciones de calidad,
oportunidad y continuidad, de
acuerdo con las necesidades
de las personas y
comunidades.

Participacion ciudadana y
comunitaria: Las personas,
comunidades y procesos
organizativos. seran parte
fundamental del Sistema
Nacional de Cuidado vy
podran participar de manera
informada en los procesos de
planificacian, decisién,
implementacion, seguimiento
y evaluacién de las acciones
que se desarrollen en su
marco.

Sostenibilidad fiscal y
progresividad: El Estado
debera garantizar la

4
it
L%

ARPHVIVE
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consolidacién y financiacion
del Sistema Nacional de
Cuidado a mediano y largo
plazo, mediante su
incorporacion en politicas
publicas, planes de
desarrollo, programas,
proyectos, Alianzas Publico
Populares y . demas
instrumentos de planeacién
nacional vy territorial. Las
acciones del Sistema se
ampliaran  progresivamente
de acuerdo con la capacidad
econdmica e institucional del
Estado y las necesidades de
la poblacién.

No regresividad: No se
disminuira el nivel de
proteccién y garantia de los
derechos alcanzado en el
marco del Sistema Nacional
de Cuidado, ni se crearan
obstaculos injustificados para
su goce y efectiva
implementacion.

Coordinacion,
concurrencia y
subsidiariedad: Las
autoridades y  entidades
competentes deberan actuar
de manera articulada vy
armonica para alcanzar los
objetivos del Sistema
Nacional de Cuidado,
garantizando la colaboracion
entre los distintos niveles y
sectores.

Debida diligencia
reforzada: Las autoridades
competentes deberan

adoptar todas las medidas
necesarias para prevenir,
atender, investigar y superar
las situaciones que puedan
afectar los derechos de las

S Y g E

e

#

i
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personas en el marco dei
Sistema Nacional de
Cuidado, actuando de
manera oportuna, adecuada
y efectiva.

No tiene equivalente

Articulo 3. Principios
rectores. Son  principios
rectores de la presente ley,
cuya observancia sera
obligatoria en la interpretacion
y aplicacion de sus
disposiciones:

Dignidad: El Sistema

Nacional de Cuidado reconoce
el merecimiento de un trato
especial que tiene toda
persona por el hecho de ser
tal; y la facultad que tiene toda
persona de exigir de los
demas un trato acorde con su
condicion humana.

Universalidad: De forma
gradual se propendera por la

universalidad del Sistema
Nacional de Cuidado en
condiciones de igualdad,
conforme a la normativa

aplicable. La universalidad
implica que todas las personas
y comunidades tienen derecho
a acceder al Sistema Nacional
de Cuidado,
independientemente de su
edad, origen étnico, género,
orientacion sexual, condicién
socioecondmica, religion o
discapacidad.

Equidad: El Estado adoptara
politicas, medidas y acciones
afirmativas ~ orientadas  a
superar desigualdades
estructurales y a garantizar el
derecho al cuidado, al
autocuidado y a cuidar en
condiciones dignas,
promoviendo la igualdad

Se fusiona el
articulo con
el articulo 4.
Estableciend

0 las
definiciones
de los
conceptos
faltantes vy
maodificando
el titulo.
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material y garantizando el
acceso efectivo a derechos de
las poblaciones con mayores
cargas de cuidado, grupos en
mayor -situacion de
vulnerabilidad o sujetos de
especial proteccidn
constitucional.

Interdependencia: E! Sistema
Nacional de Cuidado parte del
reconocimiento  de la
interdependencia como una
caracteristica inherente de los
seres humanos y no humanos
que proviene de su necesidad
de dar y recibir cuidado o
apoyo mutuo y equitativo con
otros seres vivos y con el
entorno.

Participacién: Las personas,
comunidades y  procesos
organizativos son el eje central
del Sistema Nacional

de Cuidado. En tal sentido,
podrén participar en los
diversos procesos de
planificacion, decision,
implementacion, seguimiento y
evaluacién de las acciones
que se adelanten en el marco
de este, de manera informada.

Accesibilidad: En el Sistema
Nacional de Cuidado se
realizaran los ajustes
razonables necesarios para
eliminar las barreras de
acceso que impidan el
ejercicio pleno de los derechos
de las personas con
discapacidad.

Progresividad: Las acciones
desarrolladas en el marco del
Sistema Nacional de Cuidado
se ampliaran de

manera gradual, de acuerdo
con la capacidad economica e
institucional del Estado y las
necesidades .de las
comunidades, personas

ACUIVIVE LA DEMOC
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cuidadoras y personas que
requieren cuidado,  asistencia
0 apoyo.

Corresponsabilidad: Busca
la  complementariedad, la
subsidiariedad y la
concurrencia de todos los
sectores que pueden contribuir
a una distribucion equitativa y
democratica de la provision de
cuidado en la sociedad.
Implica que el bienestar es el
resultado de una conjuncion
de esfuerzos entre todos los
actores de la sociedad desde
sus responsabilidades: el
Estado como garante del
derecho al cuidado, el sector
privado, los hogares y las
comunidades como
corresponsables en la
democratizacién del cuidado.

Asimismo, se refiere a Ia
necesidad de redistribuir las
responsabilidades de cuidado
asignadas y gjercidas
principalmente por las
mujeres, consiguiendo que
hombres y mujeres asuman
igualmente la responsabilidad
del trabajo de cuidado.

Coordinacién: Las
autoridades administrativas
deben garantizar la armonia
en el egjercicio de sus
funciones para lograr los
objetivos del Sistema Nacional
de Cuidado. En consecuencia,
prestaran su colaboracién a
las demas entidades para
facilitar el ejercicio de sus
funciones y se abstendran de

impedir, entorpecer u
obstaculizar, su cumplimiento
por los drganos,

dependencias, organismos vy
entidades titulares.

Articulacién: Los programas,

ALARVE
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planes, proyectos y acciones
desarrolladas en el marco del
Sistema Nacional de Cuidado
garantizaran la gestion vy
articulacion  de - recursos,
procesos Yy actores que
guardan relacién con ellos en
los ambitos - nacional vy
territorial aplicando los
enfoques del articulo 6 de la
presente Ley.

Sostenibilidad: Se debe
garantizar la consolidacién y
financiacion  del  Sistema
Nacional de Cuidado a
mediano y largo plazo a través
de su incorporacidon en
Alianzas Publico Populares,
politicas publicas, planes de
desarrollo, programas,

proyectos y otros instrumentos.

de planeacién nacional.

Promocién de la Autonomias:

El Sistema Nacional de

Cuidado debe permitir’ a ‘las:
personas formular y cumplir.
sus planes de vida en un
contexto de interrelacién ‘con

otros/fas. En ese sentido,
promover la autonomia
significa reconocer, ampliar y
facilitar las condiciones para
que las personas y
comunidades dinamicen
cambios en la sociedad y
decidan por si mismas sus
proyectos vitales y el acceso

pertinenter a politicas de’

cuidado, apoyo o asistencia.

No regresividad: No se

disminuira el nivel de
proteccion y garantia de
derechos alcanzado en el
marco del Sistema Nacional
de Cuidado, ni se crearan
obstaculos para su goce e
implementacion.

Diversidad: El Sistema
Nacional de Cuidado respeta y
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valora las diferencias
presentes en la sociedad; la
diversidad implica reconocer, |
aceptar y valorar las
diferencias entre las personas
en términos de género, edad,
identidad étnica y cultural,
religién, orientacién sexual,
entre ofros aspectos. En el
caso de la diversidad étnica y -
cultural el Sistema Nacional de
Cuidado debe reconocer una
doble dimensidn de las

poblaciones y comunidades
étnicas y campesinas en la

que se garantiza, de una
parte, el derecho de |Ia
colectividad a ejercer su

cultura, sus usos y tradiciones,
asi como participar en el
disefio y puesta en practica de
todas aquellas politicas que
puedan afectar sus intereses,
en los términos establecidos
por.ia Constitucién y por los
Convenios Internacionales
sobre Derechos Humanos. De
otra parte, debe asegurar que
las personas gue pertenecen a
los pueblos y comunidades
étnicas puedan ejercer a
cabalidad Sus derechos
constitucionales

fundamentales.

TITULO II. SISTEMA NACIONAL DEL CUIDADO

Articulo 7. Creacidn
del Sistema Nacional
del Cuidado. Créase
el Sistema Nacional
del Cuidado como el
conjunto articulado de
normas, politicas,
planes, entidades,
servicios,

prestaciones,
instrumentos
informacioén,
mecanismos
financiacion,
participacion,
inspeccion, vigilancia y
evaluacion orientados

de

de

Articulo 5. Objetivo del
Sistema Nacional de
Cuidado. El Sistema Nacional
de Cuidado busca desarrollar
una sociedad cuidadora en la
que el Estado garantice el
derecho a recibir cuidado y a
cuidar en condiciones dignas y
reconozca y fortalezca las
formas colectivas y
comunitarias de cuidado para
posicionar el cuidado como
centro del sostenimiento de la
vida -y para transformar la
division sexual del trabajo.

Paragrafo 1. FEI Sistema

Articulo 56. Creacion del
Sistema Nacional del
Cuidado. Créase el Sistema
Nacional de Cuidado como el
conjunto articulado de
normas, politicas, planes,
entidades, servicios,
prestaciones, instrumentos
de informacion, mecanismos
de financiacién, participacion,
inspeccion, vigilancia vy
evaluacidon  orientados a
garantizar. el derecho al
cuidado en Colombia.

El Sistema Nacional de
Cuidado * busca = desarrollar

Se unifican
las
redacciones
de los
articulos del
PL 001 y el
PL 018. Se
cambia
numeracion.
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a garantizar el derecho
al cuidado en
Colombia.

Nacional de Cuidado se
articulara con los diferentes
sistemas que tienen relacién
con su objeto, entre ellos: (i) el
Sistema Nacional de Bienestar
Familiar, (i) el Sistema
Nacional de Justicia Familiar,
(i) el Sistema de Educativo
Colombiano, (iv) el Sistema
Nacional de Discapacidad, (v)
el Sistema Nacional de
Juventud, (vi} el Sistema
Nacional de Reforma Agraria y
Desarrollo Rural, (vii) Sistema
General de Seguridad Social
en Salud, (viij Sistema
General de Pensiones, entre
otros gue resulten pertinentes.

Paragrafo 2. El Sistema

Nacional de Cuidado sera
liderado técnica y
operativamente por el

Departamento  Administrativo
para la Prosperidad Social o
quien haga sus veces.

"una sociedad cuidadora en la

que el Estado garantice el
derecho a recibir cuidado y a
cuidar en condiciones dignas
y reconozca y fortalezca las
formas colectivas y
comunitarias de cuidado para
posicionar el cuidado como
centro del sostenimiento de
la vida y para transformar la
division sexual del trabajo.

Paragrafo 1. E! Sistema
Nacional de Cuidado se
articulara con los diferentes
sistemas que tienen relacion
con su objeto, entre ellos: (i)
el Sistema Nacional de
Bienestar Familiar, (i) el
Sistema Nacional de Justicia
Familiar, (iii) el Sistema de
Educativo Colombiano, (iv) el
Sistema Nacional de
Discapacidad, (v) el Sistema
Nacional de Juventud, (vi) el
Sistema Nacional de
Reforma Agraria y Desarrollo
Rural, (vii) Sistema General
de Seguridad Social en
Salud, (viii) Sistema General
de Pensiones, entre otros
que resulten pertinentes.

Paragrafo 2. E! Sistema
Nacional de Cuidado serd
liderado técnica y
operativamente por el
Departamento Administrativo
para la Prosperidad Social o
quien haga sus veces.

-+ | sujetara a

Articulo 8. Naturaleza
del Sistema. El
Sistema Nacional del
Cuidado sera  de
caracter intersectorial,
hibrido,
descentralizado,
participativo,
progresivo y territorial.
Su funcionamiento se
ios

No tiene equivalente

Articulo 67%. Naturaleza del

Sistema. El Sistema
Nacional de Cuidado sera de
caracter intersectorial,
hibrido, descentralizado,

participativo, progresivo vy
territorial. Su funcionamiento
se sujetara a los principios de
coordinacién, concurrencia y
subsidiariedad entre la
Nacion, los departamentos,

El articulo
permanece
igual al
proyecto de
ley. Se
cambia
numeracion.

& DIEMOURAL
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principios
coordinacion,
concurrencia
subsidiariedad entre la
Nacidn, los
departamentos,
distritos,

municipios, territorios
indigenas y demas
entidades territoriales.

distritos,

municipios, territorios
indigenas y demas entidades
territoriales.

No tiene equivalente | Articulo 6. Ambito de | Articulo 78. Ambito de | EIl  articulo
aplicacion. Las disposiciones | aplicacion. Las | permanece
de la presente ley seran | disposiciones de la presente | igual al
aplicables a las entidades del | ley seran aplicables a las | proyecto de
orden nacional, departamental, | entidades del orden nacional, | ley. Se
distrital y municipal y a los | departamental, distrital y | cambia
particulares  que  ejerzan | municipal y a los particulares | numeracion.
funciones en el marco del | que ejerzan funciones en el
Sistema Nacional de Cuidado. | marco del Sistema Nacional

de Cuidado.
El Sistema Nacional de
Cuidado estd dirigido a | El Sistema Nacional de
personas cuidadoras, a las | Cuidado esta dirigido a
personas que requieren | personas cuidadoras, a las
cuidado, asistencia o apoyo y | personas que  requieren
a las organizaciones con | cuidado, asistencia o apoyoy
iniciativas de cuidado | a las organizaciones con
comunitario. iniciativas de cuidado
comunitario.

No tiene equivalente | Articulo 7. Objetivos del | Articulo 89. Objetivos del | El  articulo
Sistema Nacional de | Sistema Nacional de | permanece
Cuidado. Son objetivos del | Cuidado. Son objetivos del | igual al
Sistema Nacional de Cuidado | Sistema Nacional de Cuidado | proyecto de
los siguientes: los siguientes: ley. Se

cambia
a. Desarrollar estrategias a. Desarrollar numeracién.

para la garantia de los
derechos de las
personas cuidadoras
contribuyendo a que
tengan condiciones de
vida digna.

b. Reconocer y fortalecer
a las organizaciones y
practicas de cuidado
comunitario para
posicionar el cuidado
como  centro  del
sostenimiento de la
vida y de la
construccién del tejido

estrategias para la
garantia de los
derechos de las

personas cuidadoras
contribuyendo a que

tengan condiciones
de vida digna.

b. Reconocer y
fortalecer a las
organizaciones y
practicas de cuidado
comunitario para
posicionar el cuidado
como centro del

sostenimientc de la

P
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social.

c. Crear, ampliar, regular
y articular la respuesta

institucional alrededor
de servicios e
infraestructura de

cuidado para contribuir
a la autonomia, vida
independiente y en
comunidad de las
personas que
requieren cuidado,
apoyo y asistencia.

d. Democratizar el
cuidado a través de
planes, programas y
proyectos de indole
legal y social que
permitan transformar
las creencias y
normas sociales que
sostienen la desigual
distribucién de los
trabajos de cuidado.

e. Aumentar la
capacidad institucional
y mecanismos de

articulacion

interinstitucional para
garantizar el
funcionamiento del

Sistema Nacional del
Cuidado.

vida y de la

construccion del
tejido social.

¢. Crear, ampliar,
regular y articular la
respuesta
institucional
alrededor ‘de
servicios e
infraestructura de
cuidado para
contribuir a la
autonomia, vida

independiente y en
comunidad de las
personas que
requieren cuidado,
apoyo y asistencia.

d. Democratizar el
cuidado a través de
planes, programas y
proyectos de indole
legal y social que
permitan transformar
las creencias vy
normas sociales que
sostienen la desigual
distribucién de los
trabajos de cuidado.

‘e. Aumentar la
capacidad
institucional y
mecanismos de
articulacién
interinstitucional para
garantizar el

funcionamiento  del
Sistema Nacional de
Cuidado.

No tiene equivalente

Articulo 8. Sujetos a los que
se dirige el Sistema Nacional
de Cuidado. EI Sistema
Nacional de Cuidado estara
dirigido a las siguientes
poblaciones, sin perjuicio de
las demas que puedan
incluirse:

Articulo 910. Sujetos a los
que se dirige el Sistema
Nacional de Cuidado. El
Sistema Nacional de Cuidado
estara  dirigido a las
siguientes poblaciones, sin
perjuicio de las demas que
puedan incluirse:

El articulo
permanece
igual al
proyecto de
ley. Se
cambia
numeracion.

s wh e e  n
ALEAVIE LA
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a. Las personas
cuidadoras
remuneradas

b. lLas personas
cuidadoras no
remuneradas.

c. Organizaciones e
iniciativas de cuidado
comunitario.

d. Nifos, nifias y

adolescentes.

e. Las personas mayores
que requieren
cuidado, asistencia o
apoyo.

f. Las personas
discapacidad que
requieren cuidado,
asistencia o0 apoyo

g. Las personas que por
una condicion de
enfermedad requieran
cuidado, asistencia o

con

a. Las personas
cuidadoras
remuneradas

b. Las personas
cuidadoras no
remuneradas.

c. Organizaciones e
iniciativas de cuidado

comunitario.

d. Nifos, nifias y
adolescentes.

e. lLas personas
mayores que
requieren  cuidado,
asistencia o apoyo.

f. Las personas con
discapacidad que
requieren cuidado,

asistencia 0 apoyo’
g. Las personas que por

una condicién de
enfermedad
requieran  cuidado,

apoyo. asistencia o apoyo.

No tiene equivalente | Articulo 9. Actores que | Articulo 1044. Actores que | EI  articulo
proveen servicios. En el | proveen servicios. En el | permanece
marco del principio de | marco del principio de | igual al
corresponsabilidad, la | corresponsabilidad, la | proyecto de
provisidn de servicios podra | provision de servicios podra | ley. Se
realizarse, de acuerdo con los | realizarse, de acuerdo con | cambia
estandares de calidad que | los estdndares de calidad | numeracién.
sean establecidos por la [ que sean establecidos por la
Comisién  Intersectorial  del | Comisién Intersectorial del
Sistema Nacional de Cuidado, | Sistema Nacional de
a través de actores: (i) { Cuidado, a través de actores:
publicos, (ii) privados, (iii) | (i) publicos, (ii) privados, (ii)

__| mixtos v/o (iv) comunitarios. mixtos y/o (iv) comunitarios.

No tiene equivalente | Articulo 10. Modelo de | Articulo 1142. Modelo de | El articulo
Gobernanza del Sistema [ Gobernanza del Sistema | permanece
Nacional de Cuidado. El | Nacional de Cuidado. El | igual al
Sistema Nacional de Cuidado | Sistema Nacional de Cuidado | proyecto de
contard con un modelo de | contara con un modelo de ley. Pero, se
gobernanza disefliado para | gobernanza disefiado para | modifica el

| coordinar, articular y gestionar | coordinar, articular y | nombre del
de manera intersectorial las | gestionar de manera | Consejo
acciones y la respuesta | intersectorial las acciones y | Asesor para

institucional de las entidades
que lo  conforman. Este

la respuesta institucional de
las __entidades que lo

el Consejo
Asesor v de
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modelo garantizara la | conforman. Este modelo | Participacion
implementacién, el | garantizara la | Social. Se
seguimiento y la participacion | implementacion, el | cambia
de la ciudadania en el | seguimiento y la participacion | numeracion.
Sistema. El modelo de|de la ciudadania en el
gobernanza estara | Sistema. El modelo de
conformado por las siguientes | gobernanza estara
instancias: conformado . por las
siguientes instancias:
a. Comision Intersectorial
del Sistema Nacional a. Comision
de Cuidado. Intersectorial del
b. Comité Técnico del Sistema Nacional de
Sistema Nacional de Cuidado.
Cuidado. b. Comité Técnico del
¢. Mecanismo de Sistema Nacional de
Articulacion  Territorial Cuidado.
y Comités c. Mecanismo de
Departamentales de Articulacién Territorial
Cuidado. y Comités
d. Consejo Asesor de Departamentales de
Cuidado. Cuidado.
d. Consejo Asesor y de
Participacién Social
de Cuidado.
Articulo 9. | No tiene equivalente SE ELIMINA
Integracion del
Sistema.
Haran parte del

Sistema Nacional del
Cuidado:

a. La Presidencia

de la
Republica.

b. La
Vicepresidenci
a de la
Republica.

¢. El Ministerio
del Interior.

d. El
Departamento
Nacional de
Planeacidn.

e. EI Ministerio
de Salud vy
Proteccién
Social.
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f. El Ministerio
del Trabajo.
g. El Ministerio
de Educacion

Nacional.

h. El  Ministerio
de Justicia y
del Derecho.

i. El Ministerio
de Vivienda,
Ciudad y
Territorio.

j-  ElMinisterio
de Transporte.

k. El Ministerio

de las
Culturas, las
Artes vy los
Saberes.

. El Ministerio
de Hacienda y
Crédito
Publico.

m. El
Departamento
Administrativo
Nacional de
Estadistica.

n. El
Departamento
Administrativo
para la
Prosperidad
Social.

o. El Instituto
Colombiano
de Bienestar
Familiar
(ICBF).

p. El Servicio
Nacional de
Aprendizaje
(SENA).

q. La Unidad
Administrativa
Especial del
Servicio
Piblico de
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aa.

bb.

CcC.

Empleo.

La
Superintenden
cia  Nacional
de Salud.

La
Superintenden
cia del
Subsidio
Familiar.

Las cajas de
compensacion
familiar.

Las entidades
territoriales.

Las Altas
Cortes.

La
Procuraduria
General de la
Nacioén.

La Contraloria
General de la
Repubiica.

La Fiscalia
General de la
Nacién.

El Instituto
Nacional para
Sordos
(INSOR) o}
quien haga
sus veces.

El Instituto
Nacional para
Ciegos (INCI)
quien haga
sus veces.
Las entidades
del Sistema
Nacional de
Discapacidad.
Las entidades
responsables
de politicas de
mujeres,
género, vejez,
infancia,
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dd.

discapacidad,
victimas,
ruralidad .y
comunidades
étnicas.

Las
academias, las
organizacione
s sociales,
comunitarias,
de personas
con
discapacidad,
de personas
mayores, de
mujeres, de
cuidadoras y
cuidadores, de
familias y de

economia

popular

vinculadas al

Sistema.

No tiene | Articulo 1. Comisién | Articulo 1243. Comision | El articulo

equivalente Intersectorial del Sistema | Intersectorial del Sistema | permanece
Nacional de Cuidado. Se | Nacional de Cuidado. Se ( igual al
crea la Comisién Intersectorial | crea la Comision | proyecto de
del Sistema Nacional de | Intersectorial del Sistema | ley. Se
Cuidado que tendrda como | Nacional de Cuidado que [ cambia
objeto la coordinacién, | tendra como  objeto  la | numeracion.
orientacion, articulacion | coordinacién, orientacion,
intersectorial y seguimiento de | articulacion intersectorial y
las acciones, politicas vy | seguimiento de las acciones,
respuesta institucional que | politicas y respuesta
deban implementarse en el | institucional que  deban

marco del Sistema Nacional
de Cuidado.
Paragrafo 1. La Comisidon
Intersectorial del Sistema
Nacional de Cuidado
propendera por la inclusion de
acciones estratégicas
encaminadas a fortalecer el
Sistema Nacional de Cuidado
dentro de la Ley del Plan
Nacional de Desarrollo en
cada periodo de gobierno.

implementarse en el marco
del Sistema Nacional de
Cuidado.

Paragrafo 1. La Comision
Intersectorial del Sistema
Nacional de Cuidado
propendera por la inclusién
de acciones estratégicas
encaminadas a fortalecer el
Sistema Nacional de Cuidado
dentro de la Ley del Plan
Nacional de Desarrollo en
cada periodo de gobierno.

ACHHVIVE LA DEMOCRAL
e

L
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Paragrafo 2. La Comisién
Intersectorial del Sistema
Nacional de Cuidado debera
expedir su propio reglamento
en un plazo de seis (6) meses,
contados a partir de |la
expedicion de la presente ley.

L]

Paragrafo 2. La Comisién
Intersectorial del Sistema
Nacional de Cuidado debera
expedir su propio reglamento
en un plazo de seis (6)
meses, contados a partir de
la expedicién de la presente
ley.

Articulo 10.
Comisién  Nacional
del Cuidado. Créase
la Comisién Nacional
del Cuidado como
instancia superior de
coordinacion,

Articulo 12, Integrantes de la
Comisién Intersectorial del

Sistema Nacional de
Cuidado. La Comisién
Intersectorial. del Sistema

Nacional de Cuidado estara
integrada por:

Articulo 1344. Integrantes
de la Comisién
Intersectorial del Sistema
Nacional de Cuidado. La
Comisién Intersectorial del
Sistema Nacional de Cuidado
estara integrada por:

Se agregan 3
actores a la
Comisidn

Intersectorial
por su
relevancia en
la politica de

L S BN AT AT G A
ALABYIVE
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orientacion y cuidado:
seguimiento del a. Elfla Ministro/a de a. Ella Director/a del | Ministerio de
Sistema Nacional del Agricultura y Departamento Vivienda,
Cuidado. Desarrollo Rural o su Administrativo para la | Director del
delegado/a. Prosperidad Social o | ICBF y del
La Comisién estara b. Ella Ministro/a de su delegado/a. guien | SENA.  Se
presidida por la Salud y Proteccidn serd la cabeza del | cambia
Presidencia 'de la Social o] su Sistema __ Nacional | numeracion.
Republica o la entidad delegado/a. de Cuidado y la|Y se afiade
que esta delegue, vy c. Ellla Ministro/a de Comisién en el numeral
contara con la Trabajo o} su Intersectorial. a. “quién
participacion de las delegado/a. b. Elfla Ministro/a de | sera la
entidades nacionales d. EWla Ministro/a de Agricultura y | cabeza del
competentes, Comercio, Industria y Desarrollo Rural o su | Sistema
representantes de Turismo o] su delegado/a. Nacional de
entidades territoriales, delegado/a. : c. Ella Ministro/a de | Cuidado vy la
organizaciones de e. Ella Ministro/a de Salud y Proteccion | Comision
personas cuidadoras, Educaciéon Nacional o Social o] su | Intersectorial.
organizaciones de su delegado/a. delegado/a. ?
personas con f. Ella Ministro/a de d. EWla Ministro/a de
discapacidad, Ambiente y Desarrollo Trabajo o} Su
organizaciones de Sostenible 0 su delegado/a.
personas  mayores, delegado/a. | e. Ella Ministro/a de
organizaciones de g. Ellla Ministro/a de las Comercio, Industria y
mujeres, academia, Culturas, las \Artes y Turismo o) su
sector privado, los Saberes o su . delegado/a.
economia popular, delegado/a. f. EWla Ministro/a de
comunidades étnicas y h. Ella Directora/a del " Educacién Nacional o
sociedad civil. Departamento su delegado/a.
Administrativo de g. Ella Ministro/a de
El Gobierno Nacional Presidencia. de |Ia Ambiente y
reglamentara su Republica su Desarrollo Sostenible
-integracion, delegadof/a. o su delegado/a.
funcionamiento y i. Ella Director/a del h. Ella Ministro/a de las
mecanismos de Departamento Culturas, las Artes y
participacion, Nacional de los Saberes o su
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garantizando
representacion
efectiva, plural
territorial.

Planeacion o su
delegado/a.

j. Ella Director/a del
Departamento
Administrativo para la
Prosperidad Social o
su delegado/a.

Paragrafo 1. Seran
invitados/as permanentes a las
sesiones de la Comisién
Intersectorial del Sistema
Nacional de Cuidado con voz,
pero sin voto:

a. Ellla Ministro/a del
Interior o] su
delegado/a.

b. Ella  Ministro/a de
Vivienda, Ciudad vy
Territorio o su
delegado/a.

c. Ella Ministro/a de
Transporte o su
delegado/a

d. Elfla Ministro/a del
Deporte o] su
delegado/a.

e. Ellla Director/a del

Departamento
Administrativo para la
Prosperidad Social o
su delegado/a.

f. Ellla Director/a del
Departamento
Administrativo
Nacional de
Estadistca o su
delegado/a.

g. Ella Director/a del

Instituto  Colombiano
de Bienestar Familiar
o su delegado/a.

h. Ella Director/a del
Servicio Nacional de
Aprendizaje -SENA o
su delegado/a.

i. Ellla Director/a de la
Unidad Administrativa

delegado/a.

i. El/la Ministrola de
"Vivienda, Ciudad
Territorio (o] su

delegado/a
j.  Ella Directora/a del

Departamento
Administrativo de
Presidencia de la
Replblica su
delegado/a.

k. El/la Director/a del
Departamento
Nacional de
Planeacion o su
delegado/a.

I. Ella Director/a_del
Instituto
Colombiano de

Bienestar Familiar o
su delegado/a.

m. El/la_Director/a del
Servicio  Nacional
de Aprendizaje
-SENA [s) Su

delegado/a.

Paragrafo 1. - Seran
invitados/as permanentes a
las sesiones de ia Comision
Intersectorial del Sistema
Nacional de Cuidado con
voz, pero sin voto:

a. Elfla Ministro/a del
Interior 0 - 8u
delegado/a.
= Ministro |
:lee_nd_a Ciudad—y

delegadefa:
b. Ellla Ministro/a de
Transporte o su

delegado/a

c. Ella Ministro/a del
Deporte 0 su
delegado/a.
Ea-Birectorfa—del
Bepartamente
= idad S' ol

AQUIVIVE LA DEMOCRACL
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Especial de

Organizaciones
Solidarias o su
delegado/a.

j- Ella Director/a de
Unidad Administrativa
Especial de Servicio
Publico de Empleo.

k. Ella Consejero/a
Presidencial para las
Regiones o] su
delegado/a.

I. Ella Director/a de la
Federacion Nacional
de Departamentos o
su delegado/a.

m. Ella Director/a de la
Asociacién
Colombiana de
Ciudades Capitales o
su delegado/a.

n. Ellla Director/a de la

Federacién
Colombiana de
Municipios o] su
delegado/a.

0. Ellla Director/a de la
Asaciacién
Colombiana de

Ciudades Intermedias
o su delegado/a.

Paragrafo 2. Por solicitud de
quien preside la Comision se
podré invitar a sus sesiones a
delegadosfas de entidades
territoriales, de la academia, el
sector privado, el sector de la
economia social y solidaria,
organizaciones de la sociedad
civil, actores comunitarios,
agencias de cooperacion
internacional y otras entidades
del sector publico y demas

at-delegadefa:

Ellla Director/a del
Departamento
Adminjstrativo
Nacional de
Estadistica o su
delegado/a.

Ela—PBirectorfa—del

Ellla Director/a de la
Unidad
Administrativa
Especial de
Organizaciones
Solidarias o su
delegado/a.

EVla Director/a de
Unidad
Administrativa
Especial de Servicio
Pdblico de Empleo.
Ela Consejero/a
Presidencial para las
Regiones o] su
delegado/a.

Ellla Director/a de la
Federacion Nacional
de Departamentos o
su delegado/a.

Ella Director/a de la
Asociacién
Colombiana de
Ciudades Capitales o
su delegado/a.

Ellla Director/a de ia

Federacién
Colombiana de
Municipios o su
delegado/a.

. El/la Director/a de la

actores que guarden relacion Asociacion

con el Sistema Nacional de Colombiana de

Cuidado, como invitados vy Ciudades

tendran voz, pero no voto. Intermedias o su
delegado/a.

ACIUTYIVE LA DEMOCRACIA

Eo e s e e
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Paragrafo 2. Por solicitud de
quien preside la Comision se
podra invitar a sus sesiones a
delegados/as de entidades
territoriales, de la academia,
el sector privado, el sector de
la economia  social vy
solidaria, organizaciones de
la sociedad civil, actores
comunitarios, agencias de
cooperacién internacional y
otras entidades del sector
publico y demas actores que
guarden relacion con el
Sistema Nacional de
Cuidado, como invitados y
tendran voz, pero no voto.

Articulo 11. | Articulo 13. Funciones de la | Articulo 1445. Funciones | El articulo
Funciones de la | Comisién Intersectorial del | de la Comisidn | permanece
Comision  Nacional | Sistema Nacional de | Intersectorial del Sistema | igual al
del Cuidado. Son | Cuidado. La  Comisién | Nacional de Cuidado. La | proyecto de
funciones de la | Intersectorial  del  Sistema | Comisién Intersectorial del | ley 018.
Comision Nacional del | Nacional de Cuidado tendra | Sistema Nacional de Cuidado | Pero, se
Cuidado: las siguientes funciones: tendra las siguientes | modifica el
a. Formular los funciones: nombre del
lineamientos a. Contribuir en la Consejo
nacionales del implementacion y a. Contribuir en la | Asesor para
Sistema. seguimiento de Ila implementacion y { el Consejo
b. Aprobar el Politica - Nacional de seguimiento de la ASG_SQI’ y”de
Plan Nacional Cuidado y del Sistema Politica Nacional de | Participacion
del Cuidado. Nacional de Cuidado. Cuidado vy  del | Social.  Se
c. Definir rutas b. Articular y coordinar Sistema Nacional de | €@mbia -
. ; . . numeracion.
integrales de con las instancias y Cuidado.
cuidado, entidades publicas del b. Articular y coordinar
asistencia, nivel  nacional la con las instancias y
apoyos y implementacién . y entidades  publicas
respiro. puesta en marcha del del nivel nacional la
d. Coordinar la Sistema Nacional de implementacion y
oferta Cuidado, asi como la puesta en marcha del
institucional creacién, ampliacién y Sistema Nacional de
nacional y regulacion de Ila Cuidado, asi como la
territorial. respuesta institucional creacién, ampliacién
e. Establecer y comunitaria  de y regulacién de la
criterios de cuidado. respuesta
priorizacion c. Fomentar la institucional y
poblacional vy articulacion entre el comunitaria de
territorial. Estado, el sector cuidado.
f. Promover Ia privado, la sociedad c. Fomentar la
ACAHVIVE |

LA RALIA
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articulacion
entre el
Sistema
Nacional del
Cuidado, el
Sistema
General de
Seguridad
Social en
Salud, el
Sistema

Nacional de
Discapacidad,

el Sistema
Nacional de
Bienestar

Familiar, el
Sistema de
Proteccién
Social vy los
sistemas
territoriales de
cuidado.
Adoptar
estandares
minimos de
calidad,
accesibilidad,
oportunidad y
continuidad de
los servicios.
Definir
indicadores de
seguimiento,
impacto y
resuitado.
Presentar
informe anual
al  Congreso
de la
Repubiica.
Recomendar
ajustes
normativos,
presupuestale
S y
administrativos

civil oy las
organizaciones

comunitarias para la
democratizacién  del

cuidado.
Disefiar una estrategia
para ia

implementacién de
Alianzas
Publico-Populares
para los cuidados
comunitarios que
reconozca, visibilice y
promueva practicas de
cuidado colectivas y
comunitarias, rurales y
urbanas.

Fomentar el
intercambio de
expetiencias y la
implementacion de

mecanismaos de
cooperacién entre
entidades territoriales,
nacionales e
internacionales en
materias relacionadas
con el Sistema
Nacional de Cuidado.

Atender las

recomendaciones del
Consejo  Asesor de
Cuidado, de acuerdo
con su pertinencia en
el marco de sus
competencias.
Brindar
acompafiamiento para
el disefic de la
metodologia de
monitoreo y sistema
de informacion del
Sistema Nacional de
Cuidado.

Apoyar la elaboracion

de los criterios
técnicos  para  las
acciones de

articulacién entre el
Estado, el sector
privado, la sociedad
civil y las
organizaciones
comunitarias para la
democratizacion del
cuidado.

Disefiar una
estrategia para |la
implementacion  de
Alianzas
Pdblico-Populares
para los cuidados
comunitarios que
reconozca, visibilice y
promueva practicas
de cuidado colectivas
y comunitarias,
rurales y urbanas.
Fomentar el
intercambio de
experiencias y la
implementacion  de
mecanismos de
cooperacién entre
entidades
territoriales,
nacionales e
internacionales en
materias
refacionadas con el
Sistema Nacional de
Cuidado.

Atender las
recomendaciones de!
Consejo Asesor y de
Participaciéon Socijal
de Cuidado, de
acuerdo con  su
pertinencia en el
marco de sus
competencias.
Brindar
acompanamiento
para el disefio de la
metodologia de
monitoreo y sistema

AQUIVIVE
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comunicacion del

Sistema Nacional de

Cuidado, asi como la

gestion de

conocimiento para su
actualizacion.

i. Aprobar el Plan Anual
de Trabajo de la
Comisidn.

j- Las demas funciones

que le correspondan

por su naturaleza y

para dar cumplimiento

de informacién del
Sistema Nacional de
Cuidado.

h. Apayar la elaboracién
de los criterios
técnicos para las
acciones de

comunicacion del
Sistema Nacional de
Cuidado, asi como la
gestién de
conocimiento para su
actualizacion.

al objeto para la que i. Aprobar el Plan
fue creada. Anual de Trabajo de
la Comisidn.
j- Las demas funciones
que le correspondan
por su naturaleza y
para dar
cumplimiento al
objeto para la que fue
creada.

No tiene equivalente | Articulo 14. Sesiones vy | Articulo 1546. Sesiones y | El articulo
quérum. La Comisién debera | quérum. La Comisién debera | permanece
reunirse de manera ordinaria | reunirse de manera ordinaria | igual al
como minimo dos (2) veces al { como minimo dos (2) veces | articulo  del
afio y podra hacerlo de |al afio y podrd hacerio de | proyecto de
manera extraordinaria por [ manera extraordinaria por | ley 018. Se
instruccién de quien la presida. | instruccion de quien Ia | cambia

presida. numeracion.
Podra sesionar de manera
presencial o virtual, con la | Podra sesionar de manera
mitad mas wuno de sus | presencial o virtual, con la
miembros y las decisiones se | mitad mas uno de sus
adoptaran por mayoria simple, [ miembros y las decisiones se
es decir, con la mitad mas uno | adoptaran  por  mayoria
de los y las asistentes a la | simple, es decir, con la mitad
sesidn. mas uno de los y las
asistentes a la sesién.

Articulo 12. Rectoria | Articulo 15.  Secretaria | Articulo 1642 Secretaria | El  articulo

técnica. La rectoria [ Técnica de la Comisién. La | Técnica de la Comisién. La permanece

técnica del Sistema | Secretaria Técnica de la | Secretaria Técnica de Ia igual al

Nacional del Cuidado | Comisién sera ejercida por el | Comision sera ejercida por el | proyecto de

estara a cargo del | Departamento Administrativo | Departamento Administrativo | ley 018. Se

Departamento para la Prosperidad Social o | para la Prosperidad Social o | cambia

Nacional de | quien haga sus veces. quien haga sus veces. numeracion.

Planeacion, sin

perjuicio de las

o
iy

AARVIVE LA DEPHOCRALIA
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competencias

sectoriales de los
ministerios y otros
departamentos

administrativos. La

entidad rectora debera
contar con capacidad
técnica, presupuestal y
administrativa
suficiente para
coordinar el Sistema,
producir lineamientos,
consolidar
informacion,
acompafiar a las
entidades territoriales

y verificar el
cumplimientc de las
obligaciones
establecidas en esta
fey.

No tiene equivalente

Articulo 16. Funciones de la
Secretaria Técnica de Ila
Comisiéon. Son funciones de
la Secretaria Técnica

de la Comisidén Intersectorial
del Sistema - Nacional de
Cuidado las siguientes:

a. Prestar asistencia
técnica a la Comision
Intersectorial ~ del
Sistema Nacional de

- Cuidado.

b. Presentar a la
Comisién la propuesta
del Plan Anual de
Trabajo de la

Comisién Intersectorial
del Sistema Nacional

de Cuidado en
coordinacién con sus
integrantes y
someterlo a
aprobacion de la
Comisién.

c. Hacer seguimiento al
cumplimiento del Plan
Anual de Trabajo de la
Comision.

Articulo 1748. Funciones
de la Secretaria Técnica de
la Comision. Son funciones
de la Secretaria Técnica

de la Comisién Intersectorial

del Sistema Nacional de
Cuidado las siguientes:

a. Prestar asistencia
técnica a la Comision
Intersectorial del
Sistema Nacional de
Cuidado.

b. Presentar a la
Comisién la
propuesta del Plan

Anual de Trabajo de

la Comisién
Intersectorial del
Sistema Nacional de
Cuidado en
coordinacién con sus
integrantes y
someterlo a
aprobacién de la
Comisién.

¢. Hacer seguimiento al
cumplimiento del
Plan Anual de
Trabajo de la
Comision.

d. Convocar a las

El articulo
permanece
igual al
proyecto de
ley. Se
cambia
numeracian.
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d. Convocar a las
sesiones de la
Comision, " por
instruccién de |la
Presidencia de Ia

Comisién y proponer
la agenda de trabajo
segun solicitud de esta
Presidencia.

e. Recibir y dar tramite a
las iniciativas y
propuestas
presentadas a la
Comisidn Intersectorial
del Sistema Nacional
de Cuidado, por los
integrantes e invitados
permanentes de |a
instancia.

f. Elaborar, gestionar,
archivar y custodiar
las actas de las
sesiones.

g. Las demas que le
sean asignadas de
acuerdo con su
naturaleza.

sesiones de la
Comision, por
instrucciéon de- la

Presidencia de Ila
Comisién y proponer
la agenda de trabajo
segun soalicitud de
esta Presidencia.

e. Recibir y dar tramite
a las iniciativas vy
propuestas
presentadas a la
Comisién ,
Intersectorial del
Sistema Nacional de
Cuidado, por los
integrantes e
invitados
permanentes de la
instancia.

f. Elaborar, gestionar,
archivar vy custodiar
las actas de las
sesiones.

g. Las demas que le
sean asignadas de
acuerdo con  su
naturaleza.

No tiene equivalente

Articulo 17. Comité Técnico.
Se crea el Comité Técnico del
Sistema Nacional de Cuidado
que tendra por objeto
desarrollar las labores de
naturaleza técnica que
requiera la Comisién para el
cumplimiento de Sus

| funciones.

Paragrafo 1. E[* Comité
Técnico del Sistema Nacional
de Cuidado podra crear Mesas
de Trabhajo temporales o
permanentes  cuando  se
considere pertinente.

Articulo  1849.  Comité
Técnico. Se crea el Comité
Técnico del Sistema Nacional
de Cuidado que tendra por
objeto desarrollar las labores
de naturaleza técnica que
requiera la Comision para el
cumplimiento de sus
funciones.

Paragrafo 1. El Comité
Técnico del Sistema Nacional
de Cuidado podra crear
Mesas de Trabajo temporales
0 permanentes cuando se
considere pertinente.

El articulo
permanece
igual al
proyecto de
ley. Se
cambia
numeracion.

No tiene equivalente

Articulo 18. Integracion del
Comité Técnico. E! Comité
Técnico estarda conformado
por los/as  delegados/as
técnicos/as vinculados/as a las
entidades integrantes de la

Articulo 1928. Integracion
del Comité Técnico. EI
Comité Técnico - estara
conformado por los/as
delegados/as técnicos/as
vinculados/as a las entidades

El articulo
permanece
igual al
proyecto de
ley. Se
cambia

AGLHVIVE LA DEMOCE
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Comision  Intersectorial  del
Sistema Nacional de Cuidado
y estara presidido por el
Departamento  Administrativo
para la Prosperidad ‘Social o
quien haga sus veces.

Paragrafo. El Comité Técnico
contara con la participacién de
delegados/as de las
Secretarias  Técnicas  del
Sistema Nacional de Bienestar
Familiar, del Sistema Nacional
de Discapacidad, del Sistema
Nacional de Juventud, del
Sistema Nacional de Justicia
Familiar, del Sistema de
Educativo Colombiano y del
Sistema Nacional de Reforma
Agraria y Desarrollo Rural, del
Sistema General de Seguridad
Social en Salud, del Sistema
General de Pensiones, entre
otros que resulten pertinentes.

integrantes de la Comisién
Intersectorial del Sistema
Nacional de Cuidado y estara
presidido . por el
Departamento Administrativo
para la Prosperidad Social o
quien haga sus veces.

Paragrafo. El Comité
Técnico contara con la
participacion de delegados/as
de las Secretarias Técnicas

del Sistema Nacional de
Bienestar Familiar, del
Sistema Nacional de
Discapacidad, del Sistema

Nacional de Juventud, del
Sistema Nacional de Justicia
Familiar, del Sistema de
Educativo Colombiano y del
Sistema Nacional de
Reforma Agraria y Desarrollo
Rural, del Sistema General
de Seguridad Social en
Salud, del Sistema General
de Pensiones, entre otros
que resulten pertinentes.

numeracion.

No tiene equivalente

Articulo 19. Funciones del
Comité Técnico. ElI Comité
Técnico tendrd a cargo las
siguientes funciones:

a. Desarrollar las labores
de naturaleza técnica
que requiera la
Comisidn Intersectorial
del Sistema Nacional
de Cuidado y las
demas instancias que
conforman el modelo
de gobernanza.

b. Brindar  informacién
conceptual, operativa
y metodoldgica a la
Comision Intersectorial
del Sistema Nacional

de Cuidado.
c. Apoyar la
implementacién y

seguimiento del Plan

Articulo 2024. Funciones
del Comité Técnico. EI
Comité Técnico tendra a
cargo las siguientes
funciones:

a. Desarrollar las
labores de naturaleza
técnica que requiera
la Comision
Intersectorial del
Sistema Nacional de
Cuidado y las demas
instancias que
conforman el modelo
de gobernanza.

b. Brindar informacidn
conceptual, operativa
y metodolédgica a la

Comision
Intersectorial del
Sistema Nacional de
Cuidado.

El articulo
permanece
igual al
proyecto de
ley. Se
cambia
numeracion.
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Anual de Trabajo.

Promover la
articulacién

interinstitucional e
intersectorial para

funcionamiento
adecuado del Sistema
Nacional de Cuidado.
Hacer seguimiento a
los planes, programas
y proyectos
relacionados con ‘el
Sistema Nacional de
Cuidado liderados por
las entidades que
hacen parte del
mismo.

Disefar los
instrumentos para el
seguimiento y

monitoreo de las
decisiones que adopte
la Comisién
Intersectorial.

Definir una estrategia
de evaluacién interna
y externa del Sistema
Nacional de Cuidado.
Elaborar y presentar
un informe anual
sobre el avance en la
implementacién de la
Politica Nacional de
Cuidado.

Expedir su propio
reglamento, plan de
trabajo e instrumentos
de seguimiento, en un
plazo de seis (6)
meses, contados a
partir de la expedicion
del presente proyecto
de ley.

Las demas que le
sean asignadas vy
correspondan a  su
naturaleza.

Apoyar Ia
implementacion y
seguimiento del Plan
Anual de Trabajo.

Promover la
articulacién
interinstitucional e
intersectorial para
funcionamiento
adecuado del

Sistema Nacional de
Cuidado.
Hacer seguimiento a

los planes,
programas y
proyectos

relacionados con el
Sistema Nacional de
Cuidado liderados
por las entidades que
hacen parte del
mismo.

Disefiar los
instrumentos para el
seguimiento y
monitoreo  de las
decisiones que
adopte la Comisién
Intersectorial.

Definir una estrategia
de evaluacién interna
y externa del Sistema
Nacional de Cuidado.
Elaborar y presentar
un informe anual
sobre el avance en la
implementacion de la
Politica Nacional de
Cuidado.

Expedir su propio
reglamento, plan de
trabajo e
instrumentos de
seguimiento, en un
plazo de seis (6)
meses, contados a
partir de la
expedicion del

AQUIVIVE LA DEMOCRACIA
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presente proyecto de

ley.
j- Las demas que le

sean asignadas vy
correspondan a su
naturaleza.

No tiene equivalente | Articulo 20. Secretaria | Articulo 2122. Secretaria | El articulo

Técnica del Comité Técnico, | Técnica del Comité | permanece
La Secretaria Técnica del | Técnico. La  Secretaria igual al
Comité Técnico sera ejercida | Técnica del Comité Técnico proyecto de
por el Departamento | sera ejercida por el | ley. Se
Administrativo para  la | Departamento Administrativo | cambia
Prosperidad Social o quien | para la Prosperidad Social o | numeracion.
haga sus veces. quien haga sus veces.
Paragrafo. Las funciones de | Paragrafo. Las funciones de
la - Secretaria Técnica del |la Secretaria Técnica del
Comité Técnico seran | Comité Técnico seran
definidas por el Comité | definidas por el Comité
Técnico en el reglamento de la | Técnico en el reglamento de
instancia. la instancia.

No tiene equivalente | Articulo 21. Sesiones y | Articulo 2223, Sesiones y | El articulo
quérum. E! Comité deberd | quérum. El Comité debera permanece
reunirse de manera ordinaria | reunirse de manera ordinaria igual al
como minimo una (1) vez cada | como minimo una (1) vez | proyecto de
dos (2) meses, durante los | cada dos (2) meses, durante ley. Se
primeros  dos (2) afios, | los primeros dos (2) afios, | cambia
contados a partir de la]|contados a partir de la| numeracion.

expedicion de la presente ley y
en adelante como minimo una
vez trimestralmente, podra
hacerlo de manera
extraordinaria por instruccién
de la Presidencia del Comité
Técnico cuando se requiera.

El Comité Técnico podra
sesionar presencial o}
virtualmente con la mitad mas
unc de sus miembros. Las
decisiones se adoptaran por
mayoria simple, es decir, con
la mitad mas uno de los
asistentes a la sesion.

expedicidén de la presente ley
y en adelante como minimo
una vez trimestralmente,
podrd hacerlo de manera
extraordinaria por instruccion
de la Presidencia del Comité
Técnico cuando se requiera.

El Comité Técnico podra
sesionar presencial o]
virtualmente con [a mitad
mas uno de sus miembros.
Las decisiones se adoptaran
por mayoria simple, es decir,
con la mitad mas uno de los
asistentes a la sesién.

Articulo. 38.  Plan
Nacional del
Cuidado.

El Gobiernc Nacional
adoptara el  Plan
Nacional del Cuidado

No tiene equivalente

Articulo 23. Plan Nacional
del Cuidado.

El Gobierno Nacional, a
través del Sistema Nacional
de Cuidado, formularda v

adoptara el Plan Nacional del

El articulo se
maodifica.

QUHVIVE LA
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denfro de

debera contener
metas, indicadores,
fuentes de
financiacion,
responsables, criterios
de priorizacion,
enfoque territorial,
cronograma de
implementacién
progresiva y
mecanismos de
evaluacién.

los - doce
meses siguientes a la
entrada en vigor de la
presente ley. El Plan

| entrada en

diagnosticos,

Cuidado dentro de los doce
(12) _meses siguientes a la
vigor de la
presente ley.

El Plan debera cohtener
metas,

indicadores, fuentes de
financiacién, responsables,
criterios  de  priorizacion,
enfoque territorial,
cronograma de

implementacién progresiva y
mecanismos de evaluacion.

Para su etapa de
formulacion, el Plan_debera
socializarse _con_el Consejo
Asesor vy de Participacion
Social, el cual podra realizar
observaciones y
recomendaciones al mismo.

El_Plan tendra una vigencia
de cinco (5) afios, v sera
responsabilidad del
Departamento Administrativo
de la_Prosperidad Social su
actualizacion.

No tiene equivalente

Articulo 22. Mecanhismo de
Articulacion Territorial. Se
crea el Mecanismo de
Articulacién Territorial como
instancia de articulacion vy
didlogo entre el Sistema
Nacional de Cuidado y las
iniciativas locales de cuidado
de las entidades territoriales.

En el marco de esta instancia
se podra brindar
acompafnamiento, orientacion,

articulacién  intersectorial vy
seguimiento de las acciones,
politicas y respuesta
institucional que deba

implementarse en el marco de
los planes, programas vy
proyectos de cuidado en los
territorios, conforme a las
competencias de las entidades
territoriales vy al principio de

Articulo 24. Mecanismo de
Articulacién Territorial. Se
crea el Mecanismo de
Articulacién Territorial como
instancia de articulacién vy
didlogo entre el Sistema
Nacional de Cuidado y las
iniciativas locales de cuidado
de las entidades territoriales.

En el marco de esta instancia
se podra brindar
acompafamiento,

orientacion, articulacion
intersectorial y seguimiento
de las acciones, politicas y
respuesta institucional que
deba implementarse en el
marco de los planes,
programas y proyectos de
cuidado en los territorios,
conforme a las competencias
de las entidades territoriales

El articulo
permanece
igual al
proyecto de
ley.
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autonomia territorial.

Paragrafo. El Departamento
Administrativo para la
Prosperidad Social - 0 quien
haga sus veces debera
expedir el reglamento del
Mecanismo de Articulacion
Territorial en un plazo de seis
(6) meses, contados a partir
de la expedicion de Ia
presente ley, el cual incluira el
objeto, los aportes que
realizara el Mecanismo de
Articulacion Territorial, nimero
de sesiones y demas
disposiciones necesarias para
su funcionamiento.

y al principio de autonomia
territorial.

Paragrafo. El Departamento
Administrativo para la
Prosperidad Social o quien
haga sus veces debera
expedir el reglamento del
Mecanismo de Articulacion
Territorial en un plazo de seis
(6) meses, contados a partir
de la expedicion de la
presente ley, el cual incluira
el objeto, los aportes que
realizard - el Mecanismo de
Articulacion Territorial,
nimero de sesiones y demas
disposiciones necesarias
para su funcionamiento.

No tiene equivalente

Articulo 23. Integrantes del
Mecanismo de Articulacién
Territorial. E] Mecanismo de
Articulacién Territorial estara
integrado por el Departamento
Administrativo para la
Prosperidad Social o quien
haga sus veces, quien lo
presidira, el Ministerio del
Interior y el Departamento
Nacional de Planeacion.
Deberadn participar en el
Mecanismo de- Articulacion
Territorial las delegaciones de
las gobernaciones del pais, los
distritos y ciudades capitales
conforme a sus competencias
y al principio de autonomia
territorial.

Paragrafo. En caso de que
para el desarrollo de los temas
a tratar en la sesién se
requiera la participacion de
otras entidades del Gobierno
Nacional o de entidades
territoriales, la  Secretaria
Técnica convocara a la
delegacién de la entidad
conforme sus competencias y
misionalidad.

Articulo 25. Integrantes del
Mecanismo de Articulacion
Territorial. EI Mecanismo de
Articulacion Territorial estara
integrado por el
Departamento Administrativo
para la Prosperidad Social o
quien haga sus veces, quien
lo presidira, el Ministerio del
Interior y el Departamento
Nacional de Planeacion.

Deberan participar en el
Mecanismo de Articulacién
Territorial las delegaciones de
las gobernaciones del pais,
los distritos y ciudades
capitales conforme a sus
competencias y al principio
de autonomia territorial.

Paragrafo. En caso de que
para el desarrollo de los
temas a tratar en la sesion se
requiera la - participaciéon de
otras entidades del Gobierno
Nacional o de entidades
territoriales, la Secretaria
Técnica convocara a la
delegacion de la entidad
conforme sus competencias y
misionalidad.

El articulo
permanece
igual al
proyecto de
ley.

Articulo 24, Secretaria
Técnica del Mecanismo de

Articulo 26. Secretaria
Técnica del Mecanismo de

El articulo
permanece
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Articulacion Territorial. La
Secretaria Técnica del

Mecanismo de Articulacion

Territorial sera ejercida por el
Departamento  Administrativo
para la Prosperidad Social o
quien haga sus veces.

Paragrafo. Las funciones de
la Secretaria Técnica del
Mecanismo de Articulacion
Territorial seran definidas por
el Mecanismo de Articulacién
Territorial en el reglamento de
la instancia.

Articulacién Territorial. La
Secretaria Técnica  del
Mecanismo de Articulacion
Territorial sera ejercida por el
Departamento Administrativo
para la Prosperidad Social o
quien haga sus veces.

Paragrafo. Las funciones de
la Secretaria Técnica del
Mecanismo de Articulacidn
Territorial seran definidas por
el Mecanismo de Articulacion
Territorial en el reglamento de
la instancia.

igual al
proyecto de
ley.

No tiene equivalente

Articulo 25. Comités
Departamentales del
Cuidado. Se crea un Comité
Departamental del Cuidado en
cada departamento del pais
con el propésito de facilitar la
coordinacion de la oferta de
cuidados en los territorios.

Paragrafo 1. El Departamento
Administrativo para la
Prosperidad Social o quien
haga sus veces debera
expedir el reglamento de los
Comités en un plazo de seis
(6) meses, contados a partir
de la expedicién de la
presente ley.

Paragrafo 2. La Secretaria
Técnica de los Comités
Departamentales serd ejercida
por la Gobernacidon del
departamento respectivo.

Articulo 27. Comités
Departamentales del
Cuidado. Se crea un Comité
Departamental del Cuidado
en cada departamento del
pais con el propodsito de
facilitar la coordinacién de la

oferta de cuidados en los
territorios.
Paragrafo 1. El

Departamento Administrativo
para la Prosperidad Social o
quien haga sus veces debera
expedir el reglamento de los
Comités en un plazo de seis
(6) meses, contados a partir
de la expedicion de la
presente ley.

Paragrafo 2. La Secretaria
Técnica de los Comités
Departamentales sera
gjercida por la Gobernacién
del departamento respectivo.

El articulo
permanece
igual al
proyecto de
ley.

No tiene equivalente

Articulo 26. Integrantes de
los Comités
Departamentales del
Cuidado. Los Comités estaran
integrados por el(la)
gobernador(a) del
departamento o] su
delegado(a), quien lo preside,
los(as) alcaldes de los
municipios de la regién o sus
delegados(as) y un delegado
del Departamento

Articulo 28. Integrantes de

los Comités
Departamentales del
Cuidado. Los Comités
estaran integrados por el(la)
gobernador(a) del
departamento 0 su
delegado(a), quien lo preside,
los(as) alcaldes de los

municipios de la regién o sus
delegados(as) y un delegado
del Departamento

El articulo
permanece
igual al
proyecto de
ley.

AQUIVIVE LA DE

OCRALT
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Administrativo para la
Prosperidad Social, o quien

haga sus veces.

Los Comités estaran
integrados, ademas, en cada

departamento par tres
representantes de los
procesos  organizativos de

personas cuidadoras.

Paragrafo 1. Las alcaldias en
articulacién con las entidades
competentes, garantizaran los
espacios de eleccion de los/as
representantes de los
procesos organizativos de
personas cuidadoras

Paragrafo 2, Lo(a)s
representantes de los que
trata este articulo, seran

elegido(a)s por un periodo de
cuatro (4) afios.

Administrativo para la
Prosperidad Social, o quien
haga sus veces.

Los Comités estaran

integrados, ademas, en cada
departamento por fres
representantes de los
procesos organizativos de
personas cuidadoras.

Paragrafo 1. Las alcaldias
en articulacion con las
entidades competentes,
garantizaran los espacios de
eleccién de los/as
representantes de los
procesos organizativos de
personas cuidadoras

Paragrafo 2, Lo(a)s
representantes de los que
trata este articulo, seran

elegido(a)s por un periodo de”

cuatro (4) afos.

No tiene equivalente

Articulo 27. Funciones de

los Comités
Departamentales. Son
funciones de los Comités

Departamentales del Cuidado:

a. Coordinar y articular la

oferta intersectorial e
interinstitucional  del
departamento y los
municipios para la
garantia de los
derechos de. ' las

personas cuidadoras y
de las personas que
requieren cuidado,
apoyo y asistencia, y
el fortalecimiento de
las organizaciones de

cuidado  comunitario
en cada municipio.

b. Formular
recomendaciones  al
Mecanismo de

Articulacion Territorial

Articulo 29. Funciones de

los Comités
Departamentales. Son
funciones de los Comités
Departamentales del

Cuidado:

a. Coordinar y articular
la oferta intersectorial
e interinstitucional del
departamento y los

municipios para la
garantia de los
derechos de las

personas cuidadoras

y de las personas
que requieren
cuidado, apoyo vy

asistencia, y el
fortalecimiento de las
organizaciones  de
cuidado comunitario
en cada municipio.

b. Formular
recomendaciones al

El articulo
permanece
igual al
proyecio de
ley.

AU VIVE M& ek

SRALIA
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sobre el
fortalecimiento,
ampliacién o ajuste de
los programas,
estrategias y servicios
del Sistema Nacional
del Cuidado, con base
en las necesidades y
realidades territoriales.

Mecanismo de
Articulacion Territorial
sobre el

fortalecimiento,

ampliacién o ajuste
de los programas,
estrategias y
servicios del Sistema
Nacional de Cuidado,

con base en las
necesidades y
realidades
territoriales.
No tiene equivalente | Articulo 28. Consejo Asesor | Articulo 30. Consejo | Se ajusta la

de Cuidado. Se crea el
Consejo Asesor de Cuidado
como instancia asesora del
Sistema Nacional de Cuidado
coordinada por el
Departamento  Administrativo
para la Prosperidad Social o
quien haga sus veces, que
propendera por el
reconocimiento de los saberes
y conocimientos populares y
comunitarios  alrededor del
cuidado en la formulacién e
implementacion y monitoreo
del Sistema Nacional del
Cuidado.

Asesor y de Participacién
Social del Sistema Nacional
de Cuidado. Créese el
Consejo _Asesor vy de
Participacion ~ Social  del
Sistema Nacional de Cuidado
como instancia asesora v de
participacién _del _Sistema
Nacional de Cuidado
coordinada por el
Departamento Administrativo
para_la Prosperidad Social o
quien haga sus veces, gque
propendera por la
participacién efectiva,
incidente v representativa de
las personas, organizaciones,
comunidades \' demas
actores de la _sociedad
vinculados a las labores del
cuidado.

El Consejo formulara
recomendaciones y
propuestas para la
formulacion, implementacion,
sequimiento vy evaluacion del
Sistema Nacional de
Cuidado. _las  entidades
competentes deberan
considerar dichas
recomendaciones en el
marco _de sus competencias
e _informar sobre las acciones

adoptadas respecto de estas.

redaccion,
para mejorar
alcance. Se
nombra
como
Consejo
Asesor y de
Participacién
Social.

Fip

© LA DEMCY

P
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.| El Consejo propendera por el

reconocimiento. valoracion e
incorporacién de los saberes
Y _conocimientos populares y
comunitarios _alrededor del
cuidado _en la formulacién,
implementaciéon y _monitoreo
del Sistema Nacional de
Cuidado.

No tiene equivalente

Articulo 29. Integracién del
Consejo Asesor de Cuidado.
El Consejo Asesor de Cuidado
estara integrado de la
siguiente manera:

En representacion del
Gobierno Nacional:

a. Ellla director/a del
Departamento
Administrativo para la
Prosperidad Social
quien lo presidira.

b. EMla director/a del
Departamento
Nacional de
Planeacién 0 su
delegado/a.

c. Ellla Directora/a del
Departamento
Administrativo de
Presidencia de la
Republica o su
delegado/a. -

En representaciéon de la
sociedad civil, procesos

organizativos y la academia:

a. Un/a representante de

los procesos
organizativos de
personas cuidadoras
de personas con
discapacidad con
bajos niveles de
autonomia.

b. Un/a representante de
procesos

Articulo 31. Integracién del

Consejo Asesor vy de
Participacion  Social del
Sistema Nacional de

Cuidado. El Consejo Asesor
y_de Participacién Social de
Cuidado estard integrado de

la siguiente manera:

En representacion
Gobierno Nacional:

del

a. Ellla_ Director/a del
Departamento
Administrativo para la
Prosperidad _ Social

quien lg presidira.
b. Ellla Director/a del

Departamento

Nacional de
Planeacion o  su
delegado/a.

c. Ella Directora/a del
Departamento
Administrativo de
Presidencia__de la
Republica 0 su

delegado/a.

En representacién de Ia
sociedad __civil, _ procesos
organizativos y la academia:

a. Un/a _ representanie
de los procesos
organizativos de
personas _cuidadoras
de  personas __con
discapacidad.

b. Un/a _representante
de los  procesos
grganizativos de
personas cuidadoras
de  personas  con

Se mantiene
la integracion
del Consejo
que esta
acordada en
el Decreto
628 de 2026
que

reglamenta el
modelo  de
gobernanza
del Sistema
Nacional de
Cuidado. Se
afiade al
literal b
“degenerativ
as y
catastroficas”
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organizativos
personas | cuidadoras

de personas con
enfermedades
huérfanas
(enfermedades raras,
ultra  huérfanas vy
olvidadas).

Una delegada de

personas trabajadoras
domésticas ‘designada
por las organizaciones
que integran la
Intersindical de
Trabajo Doméstico.

Un/a representante de

procesos
organizativos de
madres o0 padres

comunitarias/os.

Un/a representante de
procesos
organizativos
madres sustitutas.
Un/a representante de
procesos

de

organizativos de
parteria ancestral vy
tradicional.

Un/a delegado(a) de
procesos

organizativos de
profesionales de la

enfermeria designado

de'

d.

enfermedades
huérfanas
{enfermedades raras,

ultra-huérfanas \
olvidadas
degenerativas v
catastréficas),

Un/a _representante
de los  procesos
organizativos de
personas
{rabajadoras
domésticas v del
hogar.

Un/a__ representante
de procesos
organizativos de
madres ¢ padres
comunitarias/ os.
Un/a representante
de procesos
organizativos de
madres sustituias,
Un/a__ representante
de Procesos
organizativos de

parteria ancestral.
Un/a delegado(a) de

focesos

organizativos de
profesionales  de la
enfermeria

designada  por la

Asociacidn  Nacional
de__Enfermeras de
Colombia.

Un/a_delegado(a) de

por la  Asociacion organizaciones __con
Nacional de iniciativas de cuidado
Enfermeras de comunitario.
Colombia. . Un/a delegado(a) de
Un/a representante de las personas
procesos mayores_elegido por
organizativos de el_Consejo Nacional
personas cuidadoras de Personas
de la naturaleza vy - Mayores.
ambientales. j.  Un/a del{eﬁac}o(a) de
Una delegada de la las ogqamzacuones de
: L ersonas
§omedad civil .q_lfe ‘g‘mas de la
integran lg Comisién Comision Mixta
Intersectorial de las Nacional bara

FHOOR

R
AL
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Mujeres. i
Un/a delegado(a) de
organizaciones
iniciativas de cuidado
comunitario.

Un/a delegado(a) de

personas
discapacidad
designado por las

organizaciones de la

sociedad civil que
integran el Consejo
Nacional de

Discapacidad.
Un/a representante de
procesos

organizativos de
personas con
enfermedades
huérfanas

(enfermedades raras,
ultra  huérfanas vy
olvidadas).

Un/a delegado(a) de
lo(a)s nifios, nifias y
adolescentes
designado por la Mesa
de Participacion de
Nifios, Nifias y
Adolescentes.

Un/a delegado(a) de

lo(a)s jévenes
designado  por el
Subsistema de
Participacion de las
Juventudes.

Un/a delegado(a) de
las personas mayores

designado por las
asociaciones y
organizaciones no

gubernamentales que
integran el Consejo
Nacional de Personas
Mayores. ,

Un/a delegado(a)
designado por las
organizaciones y/o

con

con |

Asuntos
Campesings. Un/a
representante de la

Mesa __ Intersectorial
de _ Economia  del
Cuidado.

Paragrafo 1. El

Departamento  Administrativo
para la Prosperidad Social o
quien haga sus _veces. en
articulacién con las entidades
competentes, garantizara los

espacios de eleccién _de
los/as representantes de la
sociedad__civil _cuando__no
existan espacios de

participacién definidos.

Paragrafo 2. En caso de que

para_ el desarrollo de los
temas a tratar en la sesion se
requieran entidades
adicionales, la__ Secretaria
Técnica convocarda a |la
entidad conforme sus
competencias y misionalidad.

Paragrafo 3. Lo(a)s
representantes de que frata
el numeral 2 de este articulo,
serdn eleqgido(a)s__por un
periodo _de cuatro (4) arios.
Se procurara que la eleccidén
se celebre dos (2) aios
después de la eleccion del(la)
Presidente(a) de la

Republica.

Carrera 7 # 8 - 68 Edificio Nuevo del Congreso Of. 628-630.

Tel: 390 4050 ext. 4044 — 3691

69




aliQ, SISTEMA
§ b,
% CUIDAR TAMBIEN ES UN DERECHO

pueblos indigenas que
integran " la° Mesa’
Permanente de
Concertacién
Indigena.

g. Un/a delegado(a) |
designado por . las
organizaciones ylo
personas
Afrocolombianas,
Raizales, Palenqueras
y Negras que integran
el Espacio Nacional de
Consulta Previa de las
Comunidades Negras
Afrocolombianas
Raizales y
Palenqueras.

r. Un/a delegado(a)
designado por las
organizaciones y/o
personas del pueblo
Rrom o Gitano que
integran la Comisién
Nacional de Dialogo.

s. Un/a delegado(a)
designado por las
organizaciones, redes
y plataformas
campesinas que
integran la Comisién
Mixta Nacional para
Asuntos Campesinos.

t. Un/a delegado(a)
designado  por el
Subsistema de
Participacién
LGBTIQ+

u. Un/a delegado(a) de
centrales sindicales a
nivel nacional que
integran la Comisién

Permanente de
Concertacion de
Politicas Salariales y
Laborales.

v. Un/a delegado(a)
designado por las

RO RACIA
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organizaciones ylo
personas gue integran |
la Mesa Nacional de
Sociedad Civil para las
Migraciones.

w. Un/a representante de
la Mesa Intersectorial
de Economia del

Cuidado.

Xx. Un representante de
procesos ‘
organizativos que

aborden temas sobre
masculinidades
cuidadoras.

y. Un/a delegado(a) de
organizaciones del
sector privado con
iniciativas de cuidado.

z. Un/a delegado(a) de
las expresiones de fe
designado  por el
Comité Nacional de
Participacion y Didlogo
Social e Intersectorial
de Libertad Religiosa.

aa. Un/a delegado(a)
designado por las
organizaciones ylo
personas
representantes de la
poblacion victima que
integran la Mesa
Nacional de
Participacion Efectiva
de las Victimas del
Conflicto Armado.

Paragrafo 1. El Departamento

Administrativo para la
Prosperidad Social o quien
haga sus veces, en

articulacién con las entidades
competentes, garantizara los
espacios de eleccion de los/as
representantes de la sociedad
civii  cuando no existan
espacios de  participacion
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definidos.

Paragrafo 2. En caso de que
para el desarrollo de los temas
a ftratar en la sesién se

requieran entidades
adicionales, la Secretaria
Técnica convocara a la
entidad conforme sus

competencias y misionalidad.

Paragrafo 3.  Lo(a)s
representantes de que trata el
numeral 2 de este articulo,
seran elegido(a)s por un
periodo de cuatro (4) afios. Se
procurara que la eleccién se
celebre dos (2) afos después
de la eleccion del(la)
Presidente(a) de la Republica.

No tiene equivalente | Articulo 30. Funciones del | Articulo 32. Funciones del | Se nombra
Consejo Asesor de Cuidado. | Consejo Asesor y de | como
Son funciones del Consejo | Participacién _Social de | Consejo
Asesor de Cuidado las | Cuidado. Son funciones del | Asesor y de
siguientes: Consejo  Asesor y de | Participacion
a. Proponer Participacion _ Social de | Social.

recomendaciones a la
Comisién Intersectorial
del Sistema Nacional
de Cuidado en torno a
los planes, programas

Cuidado las siguientes:

a. Proponer
recomendaciones a
la Comisién
Intersectorial del
Sistema Nacional de

y proyectos Cuidado en torno a
formulados en el los planes
marco- del Sistema programas y
Nacional de Cuidado. proyectos formulados

b. Apoyar y participar en en el marco del
las  actividades vy Sistema Nacional de
eventos a los que sea Cuidado.

convocado por la
Comisién Intersectorial

b. Apoyar y participar
en las actividades y

o la presidencia de la eventos a los que

misma. sea convocado por la
c. Participar en las Comisién

sesiones de la Intersectorial o la

Comision Intersectorial
del Sistema Nacional
de Cuidado a las que
sea convocada vy
delegar vocero(a)s .de
acuerdo con las

presidencia de |Ia
misma. )
c. Participar en las
-sesiones de la
Comision
Intersectorial del
Sistema Nacional de

ELA DEMOCHEACIA
L
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.instrucciones que para Cuidado a las que
ello defina la Comision sea - convocada Yy
Intersectorial. delegar  vocero(a)s
d. Expedir su propio de acuerdo con las
reglamento. instrucciones  que
e. Las demas que le para ello defina la
sean asignadas Comision .
conforme a su Intersgctorlal. .

d. Expedir su propio

naturaleza. reglamento.

e. lLas demas que le
sean asignadas
conforme a su
naturaleza.

No tiene equivalente | Articulo 31. Sesiones vy |Articulo 33. Sesiones y|Se nombra

quérum. El Consejo Asesor
de Cuidado deberé reunirse de
manera ordinaria como
minimo dos (2) veces al afio y
podra hacerlo de manera
extraordinaria por instruccién
de la Secretaria Técnica.

Podra sesionar de manera
presencial o virtual, con la
mitad mas uno de sus
miembros y las decisiones se
adoptaran por mayoria simple,
es decir, con la mitad mas uno
de los asistentes a la sesién.

quérum. El Consejo Asesor
y de Participacién Social de
Cuidado debera reunirse de
manera  ordinaria  como
minimo dos (2) veces al afio
y podra hacerlc de manera
extraordinaria por instruccién
de la Secretaria Técnica.

Podra sesionar de manera
presencial o virtual, con la
mitad mas uno de sus
miembros y las decisiones se
adoptaran por mayoria
simple, es decir, con la mitad
mas uno de los asistentes a
la sesion.

como
Consejo
Asesor y de
Participacion
Social.

No tiene equivalente

Articulo 32. Secretaria
Técnica del Consejo Asesor
de Cuidado. La Secretaria
Técnica del Consejo Asesor
de Cuidado estara a cargo del
Departamento  Administrativo
para la Prosperidad Social o
quien haga sus veces a través
del Viceministerio para las
Poblaciones vy  Territorios
Excluidos y la Superacién de
la Pobreza, o quien haga sus
veces.

Paragrafo. Las funciones de
la Secretaria Técnica del
Consejo Asesor de Cuidado
serdn  definidas en el
reglamento de la instancia.

Articulo 34. Secretaria
Técnica del Consejo
Asesor y_de Participacion
Social de Cuidado. La
Secretaria Técnica del
Consejo Asesor__y de
Participacién _ Sacial de

Cuidado estara a cargo del
Departamento Administrativo
para la Prosperidad Social o
quien haga sus veces—#&

Paragrafo. Las funciones de
la Secretaria Técnica del
Consejo Asesor de Cuidado

Se nombra
como
Consejo
Asesor y de
Participacion
Social. Se
elimina lo
relacionado a
Viceministeri
0 de
Poblaciones
dada su
liquidacion.
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seran  definidas en el
reglamento de la instancia.

No tiene equivalente

Articulo 33. Dialogos
Regionales de Cuidado. La
Secretaria Técnica del
Consejo convocara a didlogos
regionales como espacios
amplios de asesoria de la
Comisién Intersectorial del
Sistema Nacional de Cuidado
que propenderan por
garantizar participacion
ciudadana en la formulacion,
implementacién y seguimiento
al Sistema Nacional de
Cuidado.

Estos didlogos seran
presididos por la presidencia
de la Comision Intersectorial o
su delegada/o del nivel
directivo. El resultado de los
didlogos regionales servira de
insumo para las
recomendaciones  que el
Consejo Asesor realice a la
Comisién Intersectorial.

Los didlogos regionales se
llevaran a cabo de manera
periédica y, en todo caso, no
podran realizarse con una
frecuencia inferior a una (1)
vez por semestre.

Articulo 35. Dialogos
Regionales de Cuidado. La

Secretaria Técnica  del
Consejo convocara  a
didlogos regionales como

espacios amplios de asesoria
de la Comisién Intersectorial
del Sistema Nacional de
Cuidado que propenderan
por garantizar participacion
ciudadana en la formulacion,
implementacion

seguimiento  al  Sistema
Nacional de Cuidado.
Estos didlogos seran

presididos por la presidencia
de la Comisién Intersectorial
o su delegada/o del nivel
directivo. El resultado de los

didlogos regionales servird
de insumo para las
recomendaciones que el

Consejo~ Asesor y de
Participacion Social realice
a la Comisién Intersectorial.

Los didlogos regionales se
llevaran a cabo de manera
periédica y, en todo caso, no
podran realizarse con una
frecuencia inferior a una (1)
vez por semestre.

Se nombra
como
Consejo
Asesor y de
Participacion
Social.

No tiene equivalente

Articulo 38. Territorializacién
del Sistema Nacional de
Cuidado. La implementacién
de politicas, programas,
proyectos, servicios,
regulaciones vy  acciones
técnicas e institucionales que
conforman el Sistema
Nacional de Cuidado debera
ser territorializada.

El Sistema Nacional de
Cuidado operara
territorialmente a través de:

Articulo 36.
Territorializacion del
Sistema Nacional de

Cuidado. La implementacién

de politicas, programas,
proyectos, SENVicios,
regulaciones y  acciones

técnicas e institucionales que
conforman el Sistema
Nacional de Cuidado debera
ser territorializada.

E! Sistema Nacional de
Cuidado operara
territorialmente a través de:

a. El conjunto de !
sistemas, planes, a. E_It conjunto | de
rogramas y proyectos sistemas, planes,
prog y proy programas y

ACUIVIVE LA
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cuidado
implementados por las -
entidades territoriales

de alcance
departamental,
distrital, regional y/o
municipal, en los
cuales se articulen
acciones entre nacion
y los gobiernos
territoriales, sin
perjuicio de sus
competencias
especificas en su
ambito jurisdiccional.
b. El conjunto de
servicios
implementados en los
territorios  por las

entidades del orden
nacional que estén en
el marco de sistemas,
planes, programas y
proyectos de cuidado,
sin perjuicio de sus

competencias
especificas en su
ambito jurisdiccional.

¢c. Las iniciativas de
organizaciones de
cuidado  comunitario
que cumplan con los
lineamientos del
Sistema Nacional de
Cuidado.

d. Las iniciativas del
sector privado que

estén en articulacién
con el Sistema
Nacional de Cuidado.

Paragrafo 1. Los sistemas,
planes, programas y proyectos
territoriales de cuidado, sin
perjuicio de sus competencias

proyectos de cuidado

implementados  por
las entidades
territoriales de
alcance
departamental,
distrital, regional y/o
municipal, en los
cuales se articulen
acciones entre
nacién y los
gobiernos
territoriaies, sin
perjuicio de sus
competencias
especificas en su
ambito jurisdiccional.
b. El conjunto de
servicios
implementados  en

los territorios por las
entidades del orden
nacicnal que estén
en el marco de
sistemas, planes,
programas Ly
proyectos de
cuidado, sin perjuicio
de sus competencias

especificas en su
ambito jurisdiccional.
c. Las iniciativas de
organizaciones  de

cuidado comunitario
que cumplan con los

lineamientos del
Sistema Nacional de
Cuidado.

d. Las iniciativas del
sector privado que
estén en articulacion
con el Sistema

Nacional de Cuidado.

Pardgrafo 1. Los sistemas,
planes, programas y
proyectos territoriales - de
cuidado, sin perjuicio de sus
competencias especificas en

especificas en  su ambito | su  ambito jurisdiccional,
jurisdiccional, estaran | estaran orientados por los
orientados por los | lineamientos establecidos por

FMOCRACIA
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lineamientos establecidos por
el Sistema Nacional de
Cuidado.

Paragrafo 2. Las entidades a
cargo de los sistemas, planes,
programas y proyectos
territoriales de cuidado que se
realicen en los departamentos,
distritos y municipios
propendera porque las
acciones de estos sean
articuladas en los Planes de
Desarrollo  Departamental o
Territorial, Planes de
Ordenamiento Social de la
Propiedad Rural, Planes de
Desarrollo  Sostenible, segln
corresponda a cada nivel
territorial y sin perjuicio de sus
competencias ‘especificas en
el dmbito de su jurisdiccidn.

el Sistema Nacional de
Cuidado.

Paragrafo 2. Las entidades a
cargo de los sistemas,
planes, programas y
proyectos fterritoriales de
cuidado que se realicen en
los departamentos, distritos y
municipios propendera
porgue las acciones de estos
sean articuladas en los
Planes de Desarrollo
Departamental o Territorial,
Planes de Ordenamiento
Social de la Propiedad Rural,
Planes de Desarrollo
Sostenible, segun
corresponda a cada nivel
territorial y sin perjuicio de
sus competencias
especificas en el ambito de
su jurisdiccion.

No tiene equivalente

Articulo 39. Asistencia
técnica territorial. El
Departamento  Administrativo
para la Prosperidad Social o
quien haga sus veces, sin
perjuicio de las competencias
territoriales especificas en su
ambito jurisdiccional, ofrecera
asistencia técnica a las
entidades territoriales para la
creacion y fortalecimiento de
los sistemas, planes,
programas y proyectos
territoriales de cuidado.

Articulo 37. Asistencia
técnica territorial. El
Departamento Administrativo
para la Prosperidad Social o
quien haga sus veces, sin
perjuicio de las competencias
territoriales especificas en su
ambito jurisdiccional, ofrecera
asistencia técnica a las
entidades territoriales para la
creacién y fortalecimiento de
los sistemas, planes,
programas y proyectos
territoriales de cuidado.

El articulo
permanece
igual ai
proyecto de
ley.

Articulo - 14,
Derechos de las
personas
cuidadoras.

Las personas
cuidadoras,
remuneradas y no
remuneradas, son

sujetos de derechos y
tendran derecho a:
a. Ser
reconocidas

No tiene equivalente

TiTULO Ill DERECHOS, ESTRATEGIAS Y GARANTIAS

Articulo 38. Derechos de
las personas cuidadoras.

derechos—y—tendran—derecho
a8

El Sistema Nacional de
Cuidado garantizara

progresivamente, en  los
términos v con la gradualidad
previstos en esta ley los
siguientes derechos:

Se modifica
literal Se
ajusta

redaccién de
texto.

ACHHVIVE LA DF
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experiencias y
diversidad de
vidas.

Recibir
formacion,
certificacion de
competencias
Y
acompariamie
nto técnico.
Acceder a
servicios  y/o
acciones de
respiro.
Recibir
orientacion
psicosocial,
juridica y
ocupacional.
Ser protegidas
frente a cargas

desproporcion
adas de
cuidado.
Acceder
progresivamen
te a
mecanismos

de proteccion
social, salud,
seguridad vy
bienestar.
Participar en la
formulacion,
implementacié
n y evaluacion
de las politicas
de cuidado.
No ser
discriminadas
por razén de
género, edad,
discapacidad,
origen étnico,
condicién
socioeconémic
a, orientacion

Ser reconocidas en
su experiencias vy
diversidad de vidas.
Recibir formacion,
certificacion de
competencias y
acompariamiento

técnico, incluyendo

formacién en
primeros auxilios,
prevencion de

riesgos_asociados _al
cuidado, movilizacién
sequra, identificacién
de signos de alarma
y préacticas de
autocuidado de
acuerdo __con__ las
necesidades _de la

persona que requiere
cuidado, asistencia o

apoyo.
Acceder

progresivamente _ a
servicios ylo
acciones de respiro,
descanso '

sustitucion __temporal
del cuidado, con
especial _atenciéon a

las personas
cuidadoras que
presenten
sobrecarga 0
carezcan de redes de
apoyo. ”

Recibir  orientacion
psicosocial, juridica y

ocupacional.

Ser protegidas frente
a . cargas
desproporcionadas
de cuidado.

Acceder
progresivamente  a
mecanismos de
proteccién social,

salud, seguridad vy
bienestar.

Participar - en la
formulacion,
implementacion y

ACOUVIVE LA DF _
o O N e R s
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sexual,
identidad de
género,
territorio 0
actividad de
cuidado.

i. Desarrollar su
propio
proyecto
vida,
educativo,
laboral,
econdmico,
comunitario y
politico.

j. Asociarse para
la construccion
de
comunidades
del cuidado y
recibir
formacién  y
apoyo para
tales fines.

de

evaluaciéon de las
politicas de cuidado.
h. No ser discriminadas
por razén de género,
edad, discapacidad,

origen étnico, -
condicién
socioeconémica,
orientacion  sexual,

identidad de género,
territorio o actividad
de cuidado.

i. Desarrollar su propio
proyecto de vida,
educativo, laboral,
econdémico,
comunitario y politico.

j- Asociarse para la
construccién de
comunidades del
cuidado y recibir
formacidn y apoyo
para tales fines.

k. Recibir medidas de
prevencién,
identificacion
temprana _y atencién

frente a las
afectaciones fisicas v
mentales derivadas
de las labores de
cuidado v de la
sobrecarga asociada
a estas. )

No tiene equivalente

Articulo 34. Garantia de
derechos de las personas
cuidadoras. Las entidades
que integran el Sistema
Nacional de Cuidado, en el
marco de sus respectivas
competencias, formulardn e
implementaran medidas
orientadas a la garantia de
derechos de las personas

Articulo 39. Garantia de
derechos de las personas
cuidadoras. Las entidades
que integran el Sistema
Nacional de Cuidado, en el
marco de sus respectivas
competencias, formulardn e
implementaran medidas
orientadas a la garantia de
derechos de las personas

cuidadoras. Dichas medidas | cuidadoras. Dichas medidas
deberan cumplir los siguientes | deberan cumplir los
objetivos: siguientes objetivos:

a. Promover la a. Promover la
autonomia, la autonomia, la
sostenibilidad sostenibilidad
econdmica, la econdmica, la
seguridad alimentaria, sequridad

Se afiade
literal k.

ACUIVIVE LA T
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la generacion de
ingresos y el empleo

digno de las personas |

que asumen el trabajo

de cuidado
remunerado  y no
remunerado, y
garantizar su
priorizacion en las
politicas de
transferencias
monetarias.

Fortalecer las
capacidades

organizativas y de
incidencia politica, las
habilidades

tecnolégicas y el
acceso a tecnologia
de las  personas
cuidadoras.

Promover el acceso a

educacion basica,
media, técnica,
tecnoldgica,

profesional, formacién
complementaria,

certificacion de
competencias y
homologacién de

saberes de las
personas gque asumen
el trabajo de cuidado
remuneradc y ho
remunerado.

Promover el acceso a
actividades de
autocuidado, tales
como actividades
artisticas, culturales y
deportivas de . las
personas que asumen
el trabajo de cuidado
remuneradc y no

remunerado.
Promover el goce
efectivo de los
derechos laborales de
las personas
cuidadoras,
garantizando

condiciones de trabajo

alimentaria, la
generacion -de
ingresos y el empleo
digno de - las
personas que

asumen el trabajo de
cuidado remunerado
y no remunerado, y

garantizar su
priorizacion en las
politicas de
transferencias
monetarias. .
Fortalecer las
capacidades

organizativas y de
incidencia politica,
las habilidades
tecnologicas y el
acceso a tecnologia
de las personas
cuidadoras.

Promover el acceso a
educacion basica,

media, técnica,
tecnoldgica,
profesional,
formacion
complementaria,
certificacion de
competencias y
homologacidn de
saberes de las
personas que

asumen el trabajo de
cuidado remunerado
y ho remunerado.
Promover el acceso a
actividades de
autocuidado, tales
como actividades
artisticas, culturales y
deportivas de las
personas que
asumen el trabajo de
cuidado remunerado
y ho remunerado.
Promover el goce
efectivo de los
derechos laborales
de las personas
cuidadoras,
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dignas, conciliacion de
la vida laboral vy
familiar con las
actividades del
cuidado y estabilidad
laboral, asi como la
promocion de
procesos de
formalizacién laboral
para quienes realizan
trabajo de cuidado
remunerado  y no

remunerado.

Promover el acceso a
vivienda en
condiciones  dignas,
priorizacion en
programas de

vivienda, asi como la
permanencia -y el
mejoramiento de
vivienda de las
personas cuidadoras.
Promover el goce
efectivo del derecho a
la salud de las
personas cuidadoras,
incluyendo su acceso
efectivo a los servicios
y bienes necesarios
para garantizar su
salud. fisica y mental,
apoyo psicosocial y la
prevencion de
afectaciones de Ia
salud asociadas a las
labores del cuidado.
Promover la
redistribucién 'y  la
reduccién de la
sobrecarga de trabajo
de las  personas
cuidadoras,
incluyendo estrategias
para promover el
descanso efectivo de
los cuidadores.
Promover el goce
efectivo del derecho a
la seguridad social de
las personas
cuidadoras,

garantizando
condiciones de
trabajo dignas,

conciliacion de la
vida laboral y familiar
con las actividades
del cuidado y
estabilidad  [aboral,

asi como la
promocidn de
procesos de

formalizacién laboral
para quienes realizan
trabajo de cuidado
remunerado y no

remunerado.

Promover el acceso a
vivienda . en
condiciones dignas,
priorizacion en
programas de

vivienda, asi como Ia
permanencia y el
mejoramiento de
vivienda de las
personas cuidadoras.
Promover el goce
efectivo del derecho
a la salud de las
personas cuidadoras,
incluyendo su acceso

efectivo a los
servicios y bienes
necesarios para

garantizar su salud
fisica y mental, apoyo
psicosocial y la
prevencion de
afectaciones de. la
salud asociadas a las
labores del cuidado.
Promover . la
redistribucién y la
reduccion de la
sobrecarga de
trabajo de las
personas cuidadoras,
incluyendo
estrategias para
promover el
descanso efectivo de
los cuidadores.

CUIDAR TAMBIEN ES UN DERECHO
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incluyendo &l acceso a
mecanismos de
proteccién econdmica
en la vejez para
personas cuidadoras
que no acceden
pensidn.

Promover condiciones
de vida digna y una
vejez digna a las
personas que cuidaron
y que tras haber
gjercido una
trayectoria prolongada
de trabajo del cuidado
no remunerado
enfrentan condiciones
de vulnerabilidad
econdmica, fisica,
emacional o social.

Promover el goce
efectivo del derecho
a la seguridad social
de las personas
cuidadoras,

incluyendo el acceso
a mecanismos - de
proteccion

econdomica en la

vejez para personas’

cuidadoras que no
acceden a pensién.

Promover
condiciones de vida
digna y una vejez

digna a las personas
que cuidaron y que
tras haber ejercido
una trayectoria
prolongada de
trabajo del cuidado
no remunerado
enfrentan
condiciones de
vulnerabilidad
econdémica, fisica,
emocional o social.
Promover la
valoracién _periddica
de las condiciones de
salud fisica_y _mental
de las personas
cuidadoras, con
especial énfasis en la
identificacion
temprana de factores
de riesgo asociados
a_la_sobrecarga del
cuidado, el
agotamiento fisico vy
emocional, el estrés y
demas afectaciones
derivadas __de las
labores de cuidado,
asi como su
orientacidon__oportuna
hacia la oferta
institucional
correspondiente.

Articulo 13. | No tiene equivalente Articulo 40. Derechos de | El articulo
Derechos de las las personas que requieren | permanece
personas que cuidado, asistencia o | igual al

ACLRVIVE LA
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requieren cuidado,
asistencia o apoyos.

Las personas que
requieren cuidado,
asistencia o apoyos
son sujetos de
derechos y tendran
derecho a:

a. Recibir
cuidados
dignos,
oportunos,
accesibles,
seguros y de
calidad.

b. Ser ftratadas
con respeto a
su  dignidad,
autonomia,
voluntad,
preferencias,
identidad,
intimidad y
proyecto  de
vida.

c. Participar en
las decisiones

que les
afecten.

d. Acceder -a
valoracipnes

integrales  de
necesidades
de cuidado,
asistencia o
apoyos.

e. Recibir
informacién
clara, '
accesible y
comprensible.

f. No ser
institucionaliza

apoyos.

—taspersonas—auerequieren
idade—asi .
soRr—stijetes—de—derechos—y
tendran-derecho-a:
El _Sistema _Nacional _de

Cuidado

garantizara

progresivamente, . _en _ los

términos y con la gradualidad

previstos _en _esta ley

garantizara -
a. Recibir cuidados
dignos, oporturios,

accesibles, segurosy
de calidad.

Ser tratadas con
respeto a su
dignidad, autonomia,
voluntad,
preferencias,
identidad, intimidad y.
proyecto de vida.
Participar en las
decisiones que les
afecten.

Acceder " a
valoraciones
integrales de
necesidades de
cuidado, asistencia o
apoyos.

Recibir = informacién

clara, accesible vy
comprensible. -

No ser
institucionalizadas de
manera innecesaria,
arbitraria o contraria
a su voluntad.
Acceder a servicios
de apoyo para la vida
independiente y la
inclusion comunitaria.
Contar con ajustes
razonables,
accesibilidad
universal y apoyos

proyecto de
ley
exceptuando
la eliminacién
del Ultimo
literal por no
procedencia.
Se ajusta
redaccién de
texto.

das de manera para la toma de
innecesaria, decisiones cuando se
arbitraria 0 requieran.

contraria- a su i. Presentar—equejas;

Tel: 390 40560 ext. 4044 - 3691
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voluntad.

g. Acceder a
servicios: de
apoyo para la
vida

independiente
y la inclusion
comunitaria.
h. Contar con
ajustes
razonables,
accesibilidad
universal y
apoyos para la
toma de
decisiones
cuando
requieran.
i. Presentar
quejas, _
reclamaciones
y  solicitudes
ante las
autoridades
competentes.

se

reclamaciones——y
licitud |

adtoridades

competentes:

No tiene equivalente

Articulo 36. Fortalecimiento
de la respuesta institucional
para las personas que
requieren cuidado,
asistencia o apoyo. Las
entidades que integran el
Sistema Nacional de Cuidado,
en el marco de sus respectivas
competencias, formularan e
implementaran medidas
orientadas a mejorar la
capacidad estatal para
satisfacer las demandas - de
cuidado de la poblacién que lo
requiere y la calidad de vida
de las personas que requieren
cuidado, asistencia o apoyo,
como nifios y nifias, personas
con discapacidad y personas
mayores. Dichas medidas
deberan cumplir los siguientes

objetivos:

a. Garantizar el acceso a
salud y educacion de

Articulo 41. Fortalecimiento
de la respuesta
institucional para las
personas (que requieren
cuidado, asistencia o
apoyo. Las entidades que
integran el Sistema Nacional
de Cuidado, en el marco de
sus respectivas
competencias, formularan e

implementaran medidas
orientadas ~a mejorar la
capacidad  estatal  para

satisfacer las demandas de
cuidado de la poblacién que
lo requiere y la calidad de
vida de las personas que
requieren cuidado, asistencia
0 apoyo, como nifios y nifias,
personas con discapacidad y
personas mayores. Dichas
medidas deberan cumplir los
siguientes objetivos:

a. Garantizar el acceso

El articulo
permanece

igual al
proyecto de

ley.

ACRAVIVE L2
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calidad a la poblacion

con necesidades de .

cuidado, asistencia o
apoyo.

Promover el desarrollo
de capacidades, la
autonomia y la vida
independiente de las

personas - con
necesidades de
cuidado, asistencia o
apoyo.

Promover el

sostenimiento
econdmico de las

personas con
necesidades de
cuidado, asistencia o
apoyo.

Ampliar la cobertura
de servicios  .de
cuidado y promover la
creacion y la
adecuacion de las
infraestructuras del
cuidado en el pais.

Fortalecer la
articulacion

institucional para
regular y promover la
respuesta estatal

eficiente frente a la
atencién de personas

que requieren
cuidado, asistencia o
apoyo.

Garantizar el acceso a
actividades artisticas,
culturales y deportivas
de las personas con
necesidades de
cuidado, asistencia o
apoyo.

a salud y educacion
de calidad a Ila

poblacién con
necesidades de
cuidado, asistencia o
apoyo.

Promover el
desarrollo de
capacidades, Cla

autonomia y la vida
independiente de las

personas con
necesidades de
cuidado, asistencia o
apoyo.

Promaover el

sostenimiento
econémico de las

personas con
necesidades de
cuidado, asistencia o
apoyo.

Ampliar la cobertura
de servicios de
cuidado y promover
la creacion y la
adecuacién de las
infraestructuras  del
cuidado en el pais.

Fortalecer la
articulacion

institucional para
regular y promover la
respuesta estatal

eficiente frente a la
atencion de personas
que requieren
cuidado, asistencia o
apoyo.

Garantizar el acceso
a actividades
artisticas, culturales y
deportivas de las
personas con
necesidades de
cuidado, asistencia o
apoyo.

Articulo 15. Garantia
de autonomia de las
personas con
discapacidad.

No tiene equivalente

Articulo 42. Garantia de
autonomia de las personas
con discapacidad.

El articulo
permanece

igual al
proyecto de

ley.

YOTVIVE LA T

Toda medida de cuidado,
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Toda medida de
cuidado, asistencia
personal o apoyo
dirigida a personas
con discapacidad
debera respetar su
autonomia, voluntad y
preferencias, de
conformidad con la
Constitucién, la
Convencién sobre los

Derechos de las
Personas con
Discapacidad, la Ley

1996 de 2019, la Ley
2297 de 2023 y demas
normas afines o que
las sustituyan. Ningtn
servicio de cuidado
podra utilizarse para
sustituir la voluntad de
la persona, restringir
injustificadamente  su

capacidad legal,
imponer
institucionalizacién o
impedir su
participacion en la
comunidad.

asistencia personal o apoyo
dirigida a personas con
discapacidad debera respetar
su autonomia, voluntad vy
preferencias, de conformidad
con la Constitucién, la
Convencion sobre los
Derechos de las Personas
con Discapacidad, la Ley
1996 de 2019, la Ley 2297 de
2023 y demas normas afines
o que las sustituyan. Ningun
servicio de cuidado podra
utilizarse para sustituir la
voluntad de la persona,
restringir  injustificadamente
su capacidad legal, imponer
institucionalizacion o impedir
su participacié6n en la
comunidad.

No tiene equivalente

Articulo 35. Fortalecimiento
de las organizaciones con
iniciativas de cuidado
comunitario. Las entidades
que integran el Sistema
Nacional de Cuidado, en el

marco de sus respectivas
competencias, formulardn e
implementaran medidas

orientadas ~ al fortalecimiento
de las organizaciones que
desarrollan  iniciativas  de
cuidado comunitario. Dichas
medidas deberan cumplir los
siguientes objetivos:

-desarrolian

Articulo 43. Fortalecimiento
de las organizaciones con
iniciativas de cuidado
comunitario. Las entidades
que integran el Sistema
Nacional de Cuidado, en el
marco de sus respectivas
competencias, formularan e
implementaran medidas
orientadas al fortalecimiento
de las organizaciones que
iniciativas de
cuidado comunitario. Dichas
medidas deberan cumplir los
siguientes objetivos:

a. Fortalecer las a. Fortalecer las
capacidades capacidades
organizativas y organizativas y
técnicas de técnicas de
organizaciones  de organizaciones  de
cuidado  comunitario cuidado comunitario,
incluidas aquellas que incluidas  aquellas

que promueven

El articulo
permanece
igual al
proyecto de
ley.

5
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promueven procesos

tradicionales de
parteria, el cuidado
ambiental, el
acompafiamiento a
personas

dependientes, entre
otras formas de
cuidado.

b. Incentivar el desarrollo
de formas
organizativas de la
economia social vy
solidaria para
fortalecer las
iniciativas de cuidado
comunitario.

c. Impulsar la
participacion de
organizaciones y
actores del cuidado
comunitario en Jos
procesos de

contratacién estatal y

procesos
tradicionales de
parteria, el cuidado
ambiental, el
acompafnamiento a
personas
dependientes, entre
otras formas de
cuidado.

b. Incentivar el

desarrollo de formas
organizativas de la
economia social vy

solidaria para
fortalecer las
iniciativas de cuidado
comunitario.

c. - Impulsar la
participacion de
organizaciones y
actores del cuidado
comunitario en los
procesos de

contratacién estatal y
en la conformacion
de alianzas publico

en la conformacién de populares.
alianzas publico d. Promover la
populares. sostenibilidad

d. Promover la econdémica de las
sostenibilidad organizaciones y
econdémica de las actores del cuidado
organizaciones y comunitario.
actores del cuidado
comunitario.

Articulo 24. Cuidado Articulo 44. Cuidado | El articulo

comunitario.

El Estado reconocera
y  fortalecera las
formas  comunitarias
de cuidado, siempre
que  respeten los
derechos humanos, la
dignidad, la
autonomia, la igualdad
de género, la
proteccién de nifios,
nifas y adolescentes,
los derechos de las
| personas con

No tiene equivalente

comunitario.

El Estado reconocerda vy
fortalecera las formas
comunitarias  de cuidado,
siempre que respeten los
derechos humanos, la
dignidad, la autonomia, la
igualdad de género, Ila

proteccién de nifios, nifias y
adolescentes, los derechos
de las personas c¢on
discapacidad y los derechos
de las personas cuidadoras.
El cuidado comunitario no

permanece
igual al
proyecto de
ley.
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discapacidad y los
derechos . de las
personas cuidadoras.
El cuidado comunitario
no podra utilizarse
como mecanismo de
sustitucion precaria de
las ohligaciones
estatales.

| podra

utilizarse como
mecanismo  de sustitucién
precaria de las obligaciones
estatales.

Articulo 25. Cuidado
en zonas rurales y
territorios dispersos.

El Gobierno Nacional y

las entidades
territoriales adoptaran
medidas  especificas

para  garantizar el

cuidado en zonas
rurales, rurales
dispersas, territorios
étnicos, =zonas de
frontera, territorios
insulares y lugares con
baja presencia
institucional.  Dichas
medidas deberan
incluir estrategias

moéviles, comunitarias,
interculturales,
tecnolégicas y de

No tiene equivalente

Articulo 45. Cuidado en
zonas rurales y territorios
dispersos.

El Gobierno Nacional y las
entidades territoriales
adoptaran medidas
especificas para garantizar el
cuidado en zonas rurales,
rurales dispersas, territorios
étnicos, zonas de frontera,
territorios insulares y lugares
con baja presencia
institucional. Dichas medidas
deberan incluir estrategias
moviles, comunitarias,
interculturales, tecnoldgicas y
de transporte, con enfoque
territorial.

El  articulo
permanece
igual al
proyecto de
ley.

transporte, con

enfoque territorial.

Articulo 16. | No tiene equivalente Articulo 46. Prohibicién de | El articulo se
Prohibicion de cargas desproporcionadas | modifica en
cargas o descompensaciones. su totalidad y

desproporcionadas o
descompensaciones.

El Estado debera
prevenir, identificar y
corregir cargas

desproporcionadas de

El Estado debera prevenir y
atender las cargas
desproporcionadas de
cuidado que recaigan scbre
las familias y las personas
cuidadoras, sin

cuidado impuestas a discriminacion alguna,
las familias, y especialmente cuando se
especialmente a encuentren en situaciéon de
mujeres, personas vulnerabilidad.

mayores, nifas,

adolescentes, Cuando una situacion de
personas ' con carga desproporcionada de
discapacidad, cuidado sea puesta en
. personas conocimiento de una

se plantea un
nuevo
paragrafo.

HYIVE LA DEMOCE
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empobrecidas 0
personas cuidadoras
en situacion de
vulnerabilidad. Cuando
una autoridad
identifique una carga
desproporcionada de

cuidado, debera
activar de manera
inmediata la  ruta
integral
correspondiente,  sin
perjuicio de las
competencias del
sector salud,
proteccion social,
trabajo, educacion,
justicia, inclusién
social, discapacidad,
adultez mayor o]
infancias.

1a la

autoridad competente, esta
debera orientar a la persona
cuidadora y articular, en el
marco de sus competencias,
el acceso a la ruta integral y
oferta institucional
disponible que resulte
pertinente, sin perjuicio de las
competencias de los sectores
de salud, proteccidon social,
trabajo, educacion, justicia,
inclusién social,
discapacidad, adultez mayor
o infancias.

Paragrafo. El Gobierno
Nacional, a través de las
entidades competentes,
implementara estrategias de

informacién, divulgacion y
comunicacion  dirigidas a
todas las personas
cuidadoras, sin

discriminacién alguna, con el
propdsitoc de dar a conocer
sus derechos, las rutas
integrales de cuidado y la
oferta institucional disponible.
Asimismo, en los procesos
de registro o caracterizacion
de las personas cuidadoras,
se debera brindar
informacién clara, accesible y
comprensible sobre las rutas
integrales  aplicables, los
servicios  disponibles, los
requisitos y mecanismos para
acceder a ellos y las
entidades competentes para
su atencidn.

Articulo 17. Derecho
al respiro.

Las personas
| cuidadoras como
' sujetos de derechos
tendran derecho a
acceder

progresivamente a
servicios de respiro,
descanso, sustitucién

No tiene equivalente

Articulo 47. Derecho al
respiro.

Las personas cuidadoras
como sujetos de derechos
tendran derecho a acceder
progresivamente a -servicios
de respiro, descanso,
sustitucion  temporal  del
cuidado, apoyo domiciliario,
apoyo _comunitario 0_centros

El  articulo
permanece
igual al
proyecto de
ley.

ACIUVIVE |2
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temporal del cuidado,

apoyo domiciliario,
apoyo comunitario o
centros diurnos,
conforme a la
reglamentacién  que
expida el Gobierno
Nacional. El' servicio
de respiro tendra
como finalidad
proteger la  salud
fisica, emocional,

intelectual y mental de
la persona cuidadora,
preservar su proyecto
de vida, prevenir
violencias, evitar
abandono y garantizar
la  continuidad del
cuidado.

diurnos, conforme a la
reglamentacion que expida el
Gobierno Nacional. El
servicio de respiro tendra
como - finalidad proteger la
salud fisica, emocional,
intelectual y mental de la
persona cuidadora, preservar
su proyecto de vida, prevenir
violencias, evitar abandono y
garantizar la continuidad del
cuidado.

Articulo 4. Reconocimiento
de la situacion de
vulnerabilidad estructural de
las personas cuidadoras. El
Estado reconoce que Ilas
personas  cuidadoras se
encuentran en situacién de

vulnerabilidad estructural
derivada de la distribucidon
inequitativa del trabajo de

cuidado, la cual limita el goce

efectivo de sus derechos
fundamentales. En
consecuencia, son
destinatarias de  acciones
afirmativas, medidas de

igualdad material y garantias
de proteccidn reforzada en los
términos del inciso 2 del
articulo 13 de la Constitucién
Politica, sin perjuicio de las
protecciones adicionales que
correspondan a  quienes,
dentro de este grupo, sean a
su vez sujetos de especial
proteccién constitucional por

Articulo 48,
Reconocimiento de la
situacion de vulnerabilidad
estructural de las personas
cuidadoras. El Estado
reconoce que las personas
cuidadoras se encuentran en
situacién de vulnerabilidad
estructural derivada de la
distribucién inequitativa del
trabajo de cuidado, la cual
limita el goce efectivo de sus
derechos fundamentales. En

consecuencia, son
destinatarias de acciones
afirmativas, medidas de

igualdad material y garantias
de proteccion reforzada en
los términos del inciso 2 del
articulo 13 de la Constitucion
Politica, sin perjuicio de las
protecciones adicionales que
correspondan a  quienes,
dentro de este grupo, sean a
su vez sujetos de especial
proteccion constitucional por

razén de su edad, | razon de su edad,
discapacidad u otras | discapacidad u otras
condiciones de  debilidad | condiciones de debilidad
manifiesta. presente ley tiene | manifiesta. presente-ley-tiene
por objeto crear la consulta | per—ebjete—erearia—consuia
publica de los titulos | pabliea——de——es—tituios

-Se elimina la

parte final del
articulo, pues
corresponde
a un error de
digitacion.
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académicos otorgadas por las
instituciones de educacion
superior en programas
académicos de educacion
superior y la verificacion de las
resoluciones del Ministerio de

Educacién, a través de las
reconoce la

cuales se
convalidacién de titulos de
educacion superior, otorgados
por instituciones extranjeras
legalmente autorizadas en el
pais de origen.

—
a’ cademicos —otorgadas ,pel'

origen-

Articulo 26.
Reconocimiento del
trabajo de cuidado.

El trabajo de cuidado,
remunerado  y no
remunerado, sera
reconocido como
actividad  social vy
econdémicamente

esencial para el
sostenimiento de. la
vida, el bienestar, la
jgualdad vy el
desarrollo del pais. El

Estado adoptara
medidas para
reconocer, reducir y
redistribuir el trabajo

doméstico v de

No tiene equivalente

Articulo 49.
Reconocimiento del trabajo
de cuidado.

El trabajo de cuidado,
remunerado y no
remunerado, sera reconocido
como actividad social vy
econdmicamente esencial
para el sostenimiento de la
vida, el bienestar, la igualdad
y el desarrollo del pais. El

Estado adoptara medidas
para reconocer, reducir. y
redistribuir el trabajo

doméstico y de cuidado no
remunerado.

El articulo
permanece

igual al
proyecto de

ley.

cuidado no

remunerado.

Articulo 31. | No tiene equivalente Articulo  50. Derechos | EI  articulo

Derechos laborales laborales de personas | permanece

de personas cuidadoras remuneradas. igual al

cuidadoras proyecto de

remuneradas. Las - personas - cuidadoras | ley.
remuneradas tendrén

Las personas derecho a condiciones

cuidadoras laborales dignas,

remuneradas tendran
derecho a condiciones

remuneracion justa, afiliacion
a seguridad social, descanso,

laborales dignas, capacitacién, prevencién de
remuneraciéon  justa, riesgos laborales, proteccion
- afiliacién a seguridad contra violencias y no
social, descanso, discriminacién. El Ministerio
capacitacion, del Trabajo ejercera

ACRVIVE LS
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prevencion de riesgos
laborales, proteccion
contra violencias y no
discriminacion. El
Ministerio del Trabajo
gjercera  inspeccion,
vigilancia y = control
sobre las relaciones
laborales’ de cuidado,

en especial cuando
existan condiciones de
informalidad,

intermediacién
abusiva, explotacién o
vulneracion de
derechos.

inspeccion, vigilancia vy
control sobre las relaciones
laborales de cuidado, en
especial cuando  existan
condiciones de informalidad;
intermediacién abusiva,
explotacién o vulneracién de
derechos.

Articulo 46. Cuidado
y enfoque de género.
Todas las politicas,
programas y servicios
del Sistema Nacional
del Cuidado deberan
incorporar enfoque de
género y adoptar
medidas para corregir
la distribucién desigual
del cuidado que recae
de manera
desproporcionada
sobre las mujeres. El
Estado promovera la
corresponsabilidad

masculina, la
redistribucién
intrafamiliar del

cuidado, la prevencion
de violencias basadas
en género y la
autonomia econdmica
de las mujeres
cuidadoras.

No tiene equivalente

Articulo 51. Cuidado vy
enfoque de género.
Todas las politicas,

programas y servicios de]
Sistema Nacional de Cuidado
deberan incorporar enfoque
de género y adoptar medidas
para corregir la distribucién
desigual del cuidado que

recae de manera
desproporcionada sobre las
mujeres. El Estado
promovera la

corresponsabilidad

masculina, la redistribucién
intrafamiliar del cuidado, la
prevencién de violencias
basadas en género y Ila
autonomia econémica de las
mujeres cuidadoras.

El articulo
permanece

igual al
proyecto de

ley.

Articulo 47. Cuidado
y discapacidad.

El Sistema Nacional
del Cuidado adoptara
un enfoque de
discapacidad basado
en derechos humanos,

accesibilidad
universal, ajustes
razonables, apoyos

para la toma de

No tiene equivalente

Articulo 52. Cuidado vy
discapacidad.

El Sistema Nacional de
Cuidado adoptara un enfoque
de discapacidad basado en
derechos humanos,
accesibilidad universal,
ajustes razonables, apoyos
para la toma de decisiones,
vida independiente, inclusidn

comunitaria y respeto por la

El  articulo
permanece
igual al
proyecto de
ley.
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decisiones, - vida
independiente,
inclusién comunitaria y
respeto por la voluntad
y preferencias de la
persona. Las medidas
de cuidado dirigidas a
personas con
discapacidad deberan
armonizarse con la
Ley 1996 de 2019, la
Ley 1618 de 2013, la
Ley 2297 de 2023 y
demas normas
concordantes o]
quienes la sustituyan.

voluntad y preferencias de la
persona. Las medidas de

1 cuidado dirigidas a personas

con discapacidad deberan
armonizarse con la Ley 1996

‘de 2019, la Ley 1618 de

2013, la Ley 2297 de 2023 y
demas normas concordantes
o quienes la sustituyan.

Articulo 48. Cuidado
y personas mayores.

El Estado garantizara
medidas  progresivas
de cuidado, apoyo,
asistencia,
acompafiamiento,
prevencion de
abandono, centros dia,
servicios domiciliarios,

salud mental,
participacion
comunitaria

proteccién frente a

violencias contra las
personas mayores.

No tiene equivalente

Articulo 53. Cuidado vy
personas mayores.

El Estado garantizara
medidas  progresivas de
cuidado, apoyo, asistencia,
acompafiamiento, prevencion
de abandono, centros dia,
servicios domiciliarios, salud
mental, participacion
comunitaria y  proteccidn
frente a violencias contra las
personas mayores.

El  articulo
permanece

igual al
proyecto de

ley.

Articulo 49. Cuidado,
nifiez y adolescencia.

Las medidas  de
cuidado dirigidas a
nifos, nifias y
adolescentes deberan
garantizar su interés

superior, desarrollo
integral, proteccion
contra violencias,

acceso a educacion
inicial, salud, nutricion,
recreacion,
participacion y
entornos protectores.

No tiene equivalente

Articulo 54. Cuidado, nifiez
y adolescencia.

Las medidas de cuidado
dirigidas a nifios, nifias vy
adolescentes deberan
garantizar su interés superior,
desarrollo integral, proteccion
contra violencias, acceso a

educaciéon  inicial, salud,
nutricién, recreacion,
participacion y  entornos
protectores.

Paragrafo. El Sistema
Nacional de Cuidado
promovera medidas

orientadas __a prevenir gue
nifos, nhiNas vy _adolescentes

Se adiciona
un paragrafo.
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asuman _cargas de cuidado.
En ningln caso las

| responsabilidades de cuidado

que desarrollen en el ambito
familiar o comunitario podran
constituir una_barrera para el
ejercicio __efectivo _de sus
derechos, especialmente a ia
educacion, la  salud, el
descanso, la recreacion,  la
participacién v el desarrollo
integral.

Articulo 50. Cuidado
y salud mental.

El Sistema Nacional

del Cuidado
incorporara estrategias
de prevencion,
atencién y

acompafiamiento  en
salud mental para
personas cuidadoras,

personas que
requieren cuidado,
familias y
comunidades, con

especial atencion al
agotamiento,  duelo,
estrés, depresién,
ansiedad, aislamiento

y
sobrecarga.

No tiene equivalente

Articulo 55. Cuidado vy
salud mental.

El Sistema Nacional . de
Cuidado incorporaréa
estrategias de prevencion,
atencion y acompafiamiento

en salud mental - para
personas cuidadoras,
personas que  requieren
cuidado, familias y

comunidades, con especial
atencién al agotamiento,
duelo, estrés, depresion,
ansiedad, aislamiento y
sobrecarga.

entidades
promoveran
informacion,

Paragrafo. Las
competentes

acciones __de

orientaciéon, prevencion vy
deteccidon temprana de
riesgos vy afectaciones en
salud mental asociados a las
labores de cuidado. Estas
acciones deberan_facilitar_el
conocimiento vy acceso a las
rutas y_servicios de salud

mental existentes, de
conformidad con  las
competencias de las

entidades responsables y la
oferta institucional disponible.

Se adiciona
un paragrafo.

Articulo 51. Cuidado
y accesibilidad.

Toda infraestructura,
servicio, informacién,
ruta, plataforma digital,
centro de cuidado o

No tiene equivalente

Articulo 56. Cuidado vy
accesibilidad.

Toda infraestructura, servicio,
informacién, ruta, plataforma
digital, centro de cuidado o
mecanismo de participacion

El articulo
permanece

igual al
proyecto de

ley.
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mecanismo de
participacién del
Sistema Nacional del

Cuidado debera
cumplir- criterios  de
accesibilidad

universal, ajustes
razonables, '
comunicacion  clara,

formatos alternativos y
disefio universal.

del Sistema Nacional de
Cuidado  debera = cumplir
criterios de accesibilidad

universal, ajustes razonables,
comunicacion clara, formatos
alternativos y disefio
universal.

No tiene equivalente

Articulo 37. Estrategia de

cambio cultural para
promover la
corresponsabilidad del
cuidado y el

reconocimiento de los

cuidados comunitarios.

Las entidades que hacen parte
del Sistema Nacional de
Cuidado, lideradas por el
Ministerio de las Culturas, las
Artes y los Saberes, Radio
Television Nacional de
Colombia, el Ministerio de
Educacion Nacional, Ministerio
de Agricultura y el
Departamento  Administrativo
para la Prosperidad Social o
quien haga sus veces,
formularan articuladamente
politicas, planes y proyectos
que permitan desnaturalizar,
persuadir, inspirar e incentivar
los cambios necesarios para
lograr una democratizacion del
cuidado en todos los ambitos
de la sociedad, socializar la
responsabilidad de los
cuidados, reconocer  los
cuidados comunitarios y
orientar el cambio cultural de
las personas.

Articulo 57. Plan Nacional
de Cultura del cuidado para
la corresponsabilidad.

Créase el Plan Nacional de
Cultura del Cuidado
Coarresponsable como
estrategia de gestion del
cambio  cultural y de
transformacion de roles
asociados al cuidado.

Este Plan sera una instancia
de articulacién, focalizacién y
optimizacién de la oferta
institucional  existente  del
Sistema Nacional de
Cuidado. Su implementacion
se realizard mediante los
siguientes instrumentos de
politica publica:

1. Eje Salud - Enfoque de
curso de vida: El Ministerio
de Salud y Proteccién Social,
en el marco de sus
competencias y del Registro
de Caracterizacién e
ldentificacion de Cuidadores
de la Ley 2297 de 2023,
incorporara en los
lincamientos de la Ruta
Integral de Atencién en Salud
y en la estrategia de Atencién
Primaria en Salud, acciones
de pedagogia en
corresponsabilidad del
cuidado dirigidas a hombres.
Las Entidades Promotoras de
Salud - EPS, dentro de sus
actividades de promocién vy

Con base al
articulo  del
PL 018, se
plantea
nueva

redaccion y
se incorpora
un nuevo
enfoque del
plan.
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| prevencién ya financiadas
| con la UPC, incluiran talleres
1 de formacién en cuidado.

2. Eje Educacién - Gestion
del conocimiento: El
Ministerio de  Educacién
Nacional, en el marco de su
autonomia y sin modificar el
currfculo obligatorio, expedira
orientaciones  pedagdgicas
para que las Instituciones
Educativas incorporen en sus

Proyectos Educativos
Institucionales - PEl y en los
Proyectos Pedagdgicos
Transversales, el
componente de habilidades
para la vida y
corresponsabilidad del
cuidado.

3. Eje Empleo y Funcién
Pudblica - Gestién del talento
humano: EI Departamento
Administrativo de la Funcién
Publica emitira lineamientos
para que las entidades
publicas, dentro de su politica
de talento humano y de

horarios flexibles ya
existentes (Ley 1221 de
2008), prioricen la

organizacion del trabajo para
servidores publicos hombres
que acrediten calidad de
cuidador.

Cuando un hogar acredite,
mediante la certificacion del
Registro Nacional de
Cuidadores, tener bajo su
cuidado a una persona con
discapacidad con necesidad
de apoyo y dependencia
funcional, y se demuestre
corresponsabilidad  efectiva
de un hombre integrante del
hogar superior al 40% del
tiempo de cuidado, se
otorgardn los  siguientes
incentivos  no  pecuniarios,

ACUIVIVE LA DEMOCRATIA
S D SR
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con cargo a la oferta

'l existente:

a. Puntaje de focalizacion:
| Criteric de priorizacion vy
desempate, no de asignacion
automatica, en los procesos
de seleccion de la oferta de
formacion del SENA, Fondo
Emprender y programas de

emprendimiento del
Ministerio de Comercio, sin

1 que implique recursos
adicionales.

b. Bono de reconocimiento:
Certificado de
Corresponsabilidad del
Cuidado expedido por el
Departamento Administrativo
para la Prosperidad Social,
que sera reconocido como
experiencia en economia del
cuidadc y como accién
afirmativa en la politica de
formalizacion  laboral, sin
efectos salariales.

c. Tiempo de gestidén del
cuidado: Las entidades
publicas podran, en el marco
de su autonomia
administrativa y sin afectar la
prestacion del  servicio,
otorgar permisos
remunerados ya previstos en
el articulo 2.25.5.17 del
Decreto 1083 de 2015, o la
norma que lo modifique, para
la atencién de deberes de
cuidado corresponsable.

Para los efectos del presente
Articulo, se entendera por

incentivos, aquellos
beneficios  intangibles, de
pricrizacion y de
reconocimiento social que no
constituyen transferencia
monetaria directa, ni

subsidio, ni creacién de
prestaciones sociales nuevas

™ TE A8
B ;‘{w ki
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| a cargo del Estado.

Se  elimina
este titulo y
algunos
articulos
permanecen
en el
subtitulo
anterior.

Articulo 28.
Formacion y
certificacion.

El Servicio Nacional

de Aprendizaje
(SENA) o quien haga
sus veces, en

coordinaciéon con las
entidades
competentes, disefiara

programas de
formacion,

cualificacion y
certificacion de

competencias para
personas = cuidadoras,
asistentes personales
y perscnal vinculado a
servicios de cuidado.
La formacion debera
incluir enfoque de
derechos  humanos,
género, discapacidad,
adultez mayor, nifiez,
salud mental, primeros
auxilios, autocuidado,
prevencion de
violencias,

accesibilidad, apoyos
para la toma de
decisiones y ética del

cuidado. Esta
formacion también
podra hacerse en
colaboracién y
alianzas con
| organizaciones de la
sociedad civil,
.universidades,
fundaciones y/u

organizaciones
naciones, territoriales
0 _internacionales con

SE ELIMINA

EHRAYIVELAL
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la debida experiencia
e idoneidad de
conformidad al
ordenamiento juridico
aplicable.

Articulo 29. Inclusién
laboral y generacién
de ingresos.

El Ministerio del
Trabajo, el Servicio
Publico de Empleo, el
Servicio Nacional de
Aprendizaje  (SENA),
Prosperidad Social y
las entidades
territoriales disefaran
programas de
inclusion laboral,
emprendimiento,
economia popular,
cuidados comunitarios,
cuidados inclusivos,
formacién flexible,
teletrabajo, empleo
protegido y generacién
de ingresos para
personas cuidadoras,
con especial atencién
a mujeres cuidadoras,
personas cuidadoras
rurales, personas
cuidadoras de
personas con
discapacidad y
personas cuidadoras
en situacion . de
pobreza. El Gobierno
Nacional reglamentara
la financiacién y el
desarrollo de estas
acciones.

Articulo 30.
Proteccion social
progresiva.

El Gobierno Nacional
disefara una
estrategia progresiva
de proteccién social
para personas
cuidadoras no
remuneradas, que
podra incluir afiliacion

ASLEVIVE LA DEMUCRALIA
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al sistema de salud,
cotizacién subsidiada
0 semisubsidiada a
pensiones, riesgos
laborales cuando
corresponda, acceso a
servicios
psicosociales,
programas de respiro,

prestaciones
econdmicas ylo
subsidios
condicionados ylo

complementarios a
rutas = de autonomia
econdmica y medidas
de proteccion frente a
la vejez. El Gobierno
Nacional reglamentara
la financiacion y el
desarrollo de ‘estas

TITULO V SERVICIOS; RUTAS Y-PRESTACIONES Y ARTICULACION DEL SIS

TEMA

acciones.
Articulo 18. Rutas
integrales de
cuidado.

El Sistema Nacional
del Cuidado adoptara
rutas integrales para la
identificacion,

valoracién, remision,
atencion, seguimiento
y cierre de casos de
cuidado, asistencia y
apoyos. Las rutas

No tiene equivalente

Articulo 58. Rutas

‘integrales de cuidado.

El Sistema Nacional de
Cuidado  adoptard  rutas
integrales para la
identificacién, valoracion,
remision, atencion,

seguimiento y cierre de casos
de cuidado,
apoyos. lLas rutas deberan
articular, como minimo,
servicios de salud, proteccion

deberan articular, social, educacién, bienestar
como minimo, familiar,” trabajo, inclusion
servicios de salud, productiva, discapacidad,
proteccién social, apoyos formales para el
educacién, bienestar ejercicio de la capacidad
familiar, trabajo, legal, adultez mayor,
inclusién  productiva, infancias, vivienda,
discapacidad, apoyos transporte, accesibilidad,
formales para el justicia y participacion
gjercicio de la comunitaria.

capacidad legal,

" adultez mayor,

infancias, vivienda,

transporte,

accesibilidad, Just|c1a y

participacién

asistencia y

El articulo
permanece

igual al
proyecto de

ley.
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comunitaria.

Articulo 19.
Valoraciéon integral
de necesidades de
cuidado.

Créase la valoracion

integral de
necesidades de
cuidado, asistencia y
apoyos como

instrumento técnico
para determinar las
condiciones de la
persona que requiere
cuidado, la -situacion
de la persona
cuidadora, la red
familiar y comunitaria,
las barreras del
entorno, la
disponibilidad de
servicios, el nivel de
carga y los apoyos
requeridos. La
valoracidn no podra
convertirse en barrera
de acceso. En casos
de urgencia, riesgo,
abandono, violencias,
afectacién grave de
derechos o carga
desproporcionada, las
autoridades deberan
adoptar medidas
provisionales

inmediatas.

SE ELIMINA.

Los articulos:
(a)
Instrumento
para el
andlisis de la
sobrecarga
de trabajo de
las personas
cuidadoras y
(b)
Instrumento
de Valoracion
de Apoyo y/o
Asistencia
para
Promover la
Autonomia,
cumplen la
misma
funcion

Articulo 20. Servicios
del Sistema Nacional
del Cuidado. El
Sistema Nacional del
Cuidado comprendera,
entre otros, .- los
siguientes servicios:

a. Orientacién y
gestion de
casos.

b. Cuidado
domiciliario.

¢. Asistencia
personal y

SE ELIMINA
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acceso a la
justicia.
Servicios de
respiro.
Centros  dia,
centros de
cuidados y/o
centros
comunitarios
inclusivos del
cuidado.
Apoyos para la
vida
independiente.
Formacién vy
certificacion de
personas
cuidadoras.
Apoyo
psicosocial a
personas
cuidadoras,
familias y
organizacione
s.
Adaptacion del

entorno y
accesibilidad.
Transporte
accesible para
acceso a
servicios de
cuidado.
Infraestructura
para el
desarrollo del
cuidado,
apoyos

tecnoldgicos
ylo ayudas
técnicas.
Servicios de
cuidado
infantil.
. Servicios de
apoyo a
personas
mayaores.

S PR IR & S TR Y
AOUEYIVE LA M RACEE
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n. Servicios de

apoyo a
personas con
discapacidad.
0. Programas de
corresponsabil
idad masculina
en el cuidado.
p. Programas de
inclusion
laboral,
emprendimient
0 y generacion
de ingresos
para personas
cuidadoras.

Articulo 21.
Articulacién con el
Sistema de Sa!ud.

El Sistema Nacional
del Cuidado se
articulara con el
Sistema General de
Seguridad Social en
Salud para garantizar
la continuidad entre

servicios de salud,
rehabilitacion,
paliacian, atencion
domiciliaria,
enfermeria, cuidado,
asistencia personal y
apoyos. La
diferenciacién entre
servicios - de  salud,

enfermeria, cuidado y
asistencia personal no

podra ser utilizada
para negar la
proteccidén de
derechos

fundamentales cuando
exista necesidad
comprobada, carga
familiar

desproporcionada o
riesgo para la dignidad
humana.

No tiene equivalente

Articulo 59. Articulacion
con el Sistema de Salud.

El Sistema Nacional de
Cuidado se articulara con el
Sistema General de
Seguridad Social en Salud
para garantizar la continuidad

entre servicios de salud,
rehabilitacion, paliacion,
atencién domiciliaria,
enfermeria, cuidado,

asistencia personal y apoyos.
La diferenciacion entre
servicios de salud,
enfermeria, cuidado y
asistencia personal no podra
ser utilizada para negar la
proteccion de  derechos
fundamentales cuando exista
necesidad comprobada,
carga familiar
desproporcionada o riesgo
para la dignidad humana.

El articulo
permanece
igual al
proyecto de
ley.

No tiene equivalente

No tiene equivalente

Articulo 60. 61. Politica del

Creacion de
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| autocuidado. - Ei Gobierno

nacional. en cabeza del
Ministerio  _de  Salud vy
Proteccidén Social, definira la
olitica de  autocuidado
reconociendo la importancia
de promocidn _de habitos
saludables y la formacién de
pacientes _informados _como
uno de los pilares del sistema
de salud. la politica de
autocuidado _ deberda _ ser
revisada cada 10 afios v
debera contar_con_ recursos
de inversion del Ministerio de
Salud v Proteccién Social. La
politica de autocuidado
deberda contar con los
siguientes elementos: )

a. Alfabetizacién en

salud

b. Autoconocimiento vy
autoconciencia fisica
y mental
Actividad fisica
Alimentacién
saludable

oo

e. Prevencion de |

riesgos

f.  Buena higiene

g. Uso adecuado de
productos v servicios
de salud

nuevo
articulo
correspondie
nte al
“autocuidado
". Se cambia
numeracion.

Articulo 22.
Articulacién con el
Sistema Nacional de
Discapacidad.

El Sistema Nacional
del Cuidado se
articulara con el
Sistema Nacional de
' Discapacidad,

garantizando que las
medidas de cuidado y
apoyos promuevan la
vida independiente, la

inclusion en la
comunidad, la
accesibilidad

universal, |a capacidad

Articulo 61. 60. Articulacidn
con el Sistema Nacional de
Discapacidad.

El Sistema Nacional de
Cuidado se articulara con el
Sistema Nacional de
Discapacidad, garantizando
gue las medidas de cuidado y
apoyos promuevan la vida
independiente, la inclusién en

la comunidad, la
accesibilidad universal, la
capacidad legal, la

participacion y el respeto por
la voluntad y preferencias de
las personas con
discapacidad.

El articulo
permanece
igual al
proyecto de
ley. Se
cambia
numeracion.
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Carrera 7 # 8 - 68 Edificio Nuevo del Congreso Of. 628-830.
Tel: 390 4050 ext. 4044 — 3691

103




legal, la participacién y

el respeto por la
voluntad y
preferencias de las
personas con
discapacidad.
Articulo 23. | No tiene equivalente Articulo 62. 6% Articulacién | El articulo
Articulacién con el con el Sistema Nacional de | permanece
Sistema Nacional de Bienestar Familiar. igual al
Bienestar Familiar. proyecto de
El Sistema Nacional de | ley. Se
El Sistema Nacional Cuidado se articulara con el | cambia
del Cuidado se Sistema Nacional de numeracion,
articulara con el Bienestar  Familiar = para
Sistema Nacional de garantizar servicios de
Bienestar Familiar cuidado, proteccion,
para garantizar desarrollo integral y
servicios de cuidado, corresponsabilidad frente a
proteccidn, desarrollo nifios, nifias y adolescentes,
integral de conformidad con = el
corresponsabilidad principio de prevalencia de
frente a nifos, nifias y sus derechos.
adolescentes, de
conformidad con el
principio de
prevalencia de sus
derechos.
HFYEO-V-COMPETENCIAS-DELA-NACION-Y-DE LAS- ENTIDADES SE ELIMINA
FERRFORIALES ESTE
TITULO
Articulo 32. SE ELIMINA

Competencias de la
Nacioén.
Corresponde a la
Nacién:

a. Formular la
politica
nacional, el
Plan Nacional
del Cuidado.

b. Definir
estandares
minimos
servicios.

¢. Cofinanciar la
implementacié
n territoriai del
Sistema.

d. Crear y
administrar

de

.
P .
ALHAEYIVE
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instrumentos
naciohales de
informacién.

e. Prestar
asistencia
técnica a las
entidades
territoriales.

f. Establecer
lineamientos
para rutas
integrales.

g. Disefiar
mecanismos
de
seguimiento y
evaluacion.

h. Coordinar la
cooperacién
internacional.

i. Garantizar - la
articulacién
intersectorial.

Articulo 33. SE ELIMINA
Competencias de los
departamentos.
Corresponde a los
departamentos:

a. Formular
planes
departamental
es de cuidado.

b. Coordinar Ila
oferta regional.

c. Prestar
asistencia
técnica a
municipios.

d. Cofinanciar
servicios de
cuidado.

e. Crear mesas
departamental
es de cuidado.

f. Consolidar
informacion
territorial.

g. Promover

Carrera 7 # 8 - 68 Edificio Nuevo del Congreso Of 628-830.
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redes de
cuidado en
zonas rurales
y dispersas.

Articulo 34.
Competencias de los
distritos, municipios
y entidades ylo
territorios indigenas
Corresponde a los
distritos,  municipios,
entidades y/o
territorios indigenas:

a. Formular
planes locales
de cuidado.

b. Identificar
personas que
requieren
cuidado y
personas
cuidadoras.

c. Implementar
rutas locales

de cuidado.

d. Crear o
fortalecer
centros de
cuidado,

servicios  de
respiro y redes
comunitarias.

e. Garantizar
participacién
ciudadana.

f. Incorporar el
cuidado en los
planes de
desarrollo,
ordenamiento
territorial,
movilidad,
vivienda, salud
publica y
gestion social.

g. Articular la
oferta local
con -

Tek 390 4050 ext. 4044 - 3691
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comisarias de

familia,
personerias,
instituciones
educativas,
centros de
salud,
organizacione
s sociales,
juntas de
accién
comunal y

comunidades
indigenas y/o
ascentrales.

Articulo 35. Sistemas

territoriales de
cuidado.

Las entidades
territoriales podran
crear sistemas
departamentales,
distritales,
municipales,
comunitarios 0
metropolitanos de
cuidado, en armonia
con el . Sistema
Nacional del Cuidado.
Estos sistemas
deberan contar con
mecanismos de
participacion,
informacién,

financiacion, rutas de
atencion y  metas

verificables. El
Departamento

Nacional de
Planeacion, El
Ministerio del Interior,
el Ministerio de

Vivienda, Ciudad vy
Territorio; el Ministerio
de Transporte, el
Ministerio de las
Culturas, las Artes vy
los Saberes y el
Departamento

SE ELIMINA

,
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Administrativo para la

Prosperidad Social
reglamentaran el
diserio,

acompafiamiento,
estructuracion,
financiacion
cofinanciacién de los
sistemas territoriales
de cuidado

TiTU

LO M4 IV INFORMACION, PLAN

EACION Y FINANCIACION

Articulo 40. Instrumentos de
gestion del Sistema
Nacional de Cuidado. EIl
Sistema Nacional de Cuidado
contara con los siguientes
instrumentos de gestion, los
cuales tendran por objeto la
produccién de informacion
para la toma de decisiones en
la formulacion,
implementacion, seguimiento y
evaluacion del Sistema
Nacional de Cuidado:

A.  Registro Nacional
Personas Cuidadoras.

B. Instrumento para el andlisis
de la sobrecarga y el sindrome
de desgaste profesional de las
personas

cuidadoras.

C. Instrumento de Valoracion
de Apoyo y/o Asistencia para
Promover la Autonomia.

D. Estandares de calidad vy

de

SE ELIMINA

pertinencia
Articulo 27. Registro | Articulo 41. Registro | Articulo 63. 62. Registro | Se determina
Nacional de | Nacional de Personas | Nacional _de Personas | una
Personas Cuidadoras. El Departamento | Cuidadoras. El | propuesta
Cuidadoras. Administrativo para la | Departamento Administrativo | con base en
Créase el Registro | Prosperidad Social o quien | para la Prosperidad Social o | la
Nacional de Personas | haga sus veces creara el | quien haga sus veces. en el | acumulacién
Cuidadoras como | Registro Nacional de Personas | término de un afio a partir de | de los dos
instrumento de | Cuidadoras que tendrd como | la__ promulgacion de la | articulos
caracterizacion, objetivo identificar y | presente ey, creara el | propuestos
focalizacién, caracterizar a las personas | Registro Nacional de | en el PL 001
planeacién, acceso a | cuidadoras en el territorio | Personas Cuidadoras como | y 018. Se
servicios y | nacional para la toma de | instrumento de | cambia
seguimiento del | decisiones en el Sistema | caracterizacién, focalizacién, | numeracion.

Sistema Nacional del

Nacional de Cuidado.

planeacidn, acceso a

Cuidado. El registro servicios vy seguimiento del
debera . respetar la | Paragrafo. El Departamento | Sistema Nacional del
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proteccién de datos
personales, la
confidencialidad, la
autonomia - de las
personas Y el principio
de no discriminacion.
La inscripcién no sera
requisito absoluto para
la garantia de
derechos en casos
urgentes o de especial
proteccién
constitucional.

Administrativo para la
Prosperidad Social
haga sus veces divulgara

promocionara el Registro
Nacional de Personas
Cuidadoras para que las

personas cuidadoras en sus
diferencias y diversidad
puedan conocerlo y
registrarse.

0 quien.

Cuidado. Asimismo, tendra
interoperabilidad con_ el
Registro de Caracterizacion e
Identificacion de los
Cuidadores o Asistentes
Personales de Personas con
Discapacidad. _El _registro
debera respetar la proteccion

de datos personales, la
confidencialidad. la
autonomia de |as personas y
el principio de no

discriminacién. La inscripcién
no _sera requisito absoluto
para la garantia de derechos
en casos urgentes o de
especial proteccioén
constitucional.

Con el fin de
garantizar la apropiada
caracterizacion de las
personas cuidadoras y bajo
el _principio de enfoque
diferencial, El Departamento
Administrativo para la
Prosperidad Social o quien
haga _sus veces deberd
establecer de manera clara
los criterios de
caracterizacion de las
personas cuidadoras,
atendiendo, entre otros, la
ubicacién _con _diferenciacién
urbana_o rural; los tipos de
persona _gue cuidan; el perfil
profesional, la _experiencia,
las condiciones econdmicas:
los grados de vulnerabilidad y
demas aspectos hecesarios
para garantizar su inclusion a
los _beneficios _establecidos
en la presente Ley.

Paragrafo 1:

Paragrafo 2: El
Departamento Administrativo
para la Prosperidad Social o

quien haga sus  veces
divulgara __promocionara el
Registro Nacional de

Personas . Cuidadoras para
que las personas cuidadoras
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en sus diferencias y
diversidad puedan conocerlo

1 y reqistrarse.

No tiene equivalente

Articulo 42. Instrumento
para el analisis de Ila
sobrecarga de trabajo de las
personas cuidadoras. El
Departamento  Administrativo
para la Prosperidad Sacial o
quien haga sus veces, creara
un instrumento que valore la
sobrecarga de trabajos de
cuidado para las personas
cuidadoras remuneradas y no
remuneradas.

Este instrumento tiene como
objetivo medir la sobrecarga
de trabajo de cuidado y sus
efectos sobre la salud fisica y
mental con el fin de generar
informacién que contribuya al
disefio de acciones que
promuevan su bienestar y
acceso a derechos.

Articulo 64. 62. Instrumento
para el andlisis de Ila
sobrecarga de trabajo de
las personas cuidadoras. El
Departamento Administrativo
para la Prosperidad Social o
quien haga sus veces, creara
un instrumento que valore la
sobrecarga de trabajos de
cuidado para las personas
cuidadoras remuneradas y no
remuneradas.

Este instrumento tiene como
objetivo medir la sobrecarga
de trabajo de cuidado y sus
efectos sobre la salud fisica y
mental con el fin de generar
informacién que contribuya al
disefic de acciones que
promuevan su bienestar y
acceso a derechos.

El articulo
permanece
igual al
proyecto de
ley. Se
cambia
numeracion.

No tiene equivalente

Articulo 43. Instrumento de
Valoracién de Apoyo ylo
Asistencia para Promover la
Autonomia. E! Departamento
Administrativo para la
Prosperidad Social o quien
haga sus veces creara en
articulacién con el Ministerio
de Salud y Proteccion Social
un instrumento para valorar el
apoyo o asistencia. que se
requiere para promover la
autonomia en el marco del
Sistema Nacional de Cuidado.

Este tiene por objeto la
medicién objetiva y
estandarizada que permita

identificar las necesidades vy
preferencias de apoyo de las
personas, con el fin de
potenciar su autonomia en
condiciones de dignidad y
respeto a sus derechos
humanos.

Articulo 65. 83. Instrumento
de Valoracién de Apoyo y/o
Asistencia para Promover
la Autonomia. El
Departamento Administrativo
para la Prosperidad Social o
quien haga sus veces creara

en articulacion con el
Ministerio de Salud vy
Proteccion Social un

instrumento para valorar el
apoyo o asistencia que se
requiere para promover. la
autonomia en el marco del

Sistema Nacional de
Cuidado.

Este tiene por objeto la
medicién objetiva y

estandarizada que permita
identificar las necesidades y
preferencias de apoyo de las
personas, con el fin de
potenciar su autonomia en
condiciones de dignidad y
respeto _a sus derechos

El  articulo
permanece
igual al
proyecto de
ley. Se
cambia
numeracion.
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Administrativo para la
Prosperidad Social o quien
haga sus veces y el Ministerio
de Salud y Proteccién Social
determinaran los  criterios
objetivos para la valoracion del
grado de autonomia de las
personas, en orden a las
capacidades para realizar las
actividades en la vida diaria,
en el marco del enfoque
diferencial.

Paragrafo. El Departamento |

Paragrafo. El Departamento

Administrativo para la
Prosperidad Social o quien

haga sus veces vy el
Ministerio de Salud vy
Proteccidn Social
determinaran los criterios

objetivos para la valoracion
del grado de autonomia de
las personas, en orden a las
capacidades para realizar las
actividades en la vida diaria,
en el marco del enfoque
diferencial.

No tiene equivalente

Articulo 44. Estandares de
calidad y pertinencia. El
Departamento  Administrativo
para la Prosperidad Social o

quien haga sus veces
establecera el conjunto de
indicadores comunes que

permitan medir, monitorear y
evaluar la calidad, cobertura y
pertinencia de la oferta
institucional del sistema
nacional del cuidado.

En su disefio y aplicaciéon se
deberd tener en cuenta la
diversidad de las poblaciones
a las que atiende, asiste o
apoya el Sistema, asi como la
pertinencia cultural de los
mismaos.

Articulo 66. 64. Estandares
de calidad y pertinencia. El
Departamento Administrativo
para la Prosperidad Social o
quien haga sus veces
establecerd el conjunto de
indicadores comunes que
permitan medir, monitorear y
evaluar la calidad, cobertura
y pertinencia de la oferta
institucional  del  Sistema
Nacional de Cuidado.

En su disefio y aplicacién se
deberd tener en cuenta la
diversidad de las poblaciones
a las que atiende, asiste o
apoya el Sistema, asi como
la pertinencia cultural de los
mismos

El articulo
permanece
igual al
proyecto de
ley. Se
cambia
numeracion.

Articulo 36. Sistema | Articulo 45. Observatorio | Articulo 67. 65. Sistema de | Se conserva
de Informaciéon del | Nacional de Cuidado. E! | Informacién de Cuidado. El | la redaccion
Cuidado. Departamento  Administrativo | Departamento Administrativo | del PL 018 y
para la Prosperidad Social o | para la Prosperidad Social o | se cambia el
Créase el Sistema de | quien haga sus veces, con el | quien haga sus veces, con el | titulo por
Informacién del | apoyo del Consejo Asesor de | apoyo del Consejo Asesor y | Sistema de
Cuidado, administrado | Cuidado, definirda y creard el | de Participacion Social de | Informacion
por la entidad sistema de informacién del | Cuidado, definira y creara el | de Cuidado
rectora " en | Sistema Nacional de Cuidado, | sistema de informacion del | (como en el
coordinacién - con el | el cual recopilara, consolidara | Sistema Nacional de | PL 01). Se
DANE y el |y procesara la informacién | Cuidado, el cual recopilara, | cambia
Departamento sobre el Sistema para la toma | consolidard y procesara la | numeracion.
Nacional de | de decisiones de politica | informacién sobre el Sistema
Planeacion. El | publica. para la toma de decisiones
- Sistema integrara de politica publica.
_informacion sobre | Paragrafo. El Departamento

AL

HVIVE L DEMOCRACIA
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personas que
requieren cuidado,
personas cuidadoras,
oferta de servicios,
brechas territoriales,
tiempos de cuidado,
condiciones
socioecondémicas,
discapacidad,

dependencia

funcional, género,

curso de vida,

ruralidad, pertenencia

étnica, acceso a

servicios y  gasto
ublico.

Administrativo
Prosperidad Social
haga sus veces
oportunamente la. informacion
producida por el Observatorio
Nacional de Cuidado en los
medios de difusién pertinentes
con formato accesible y por los
medios que determine con el

o quien

fin de que la ciudadania
consulte los principales
indicadores.

para la

divulgara

Paragrafo. El Departamento
Administrativo para la
Prosperidad Social o quien
haga sus veces divulgara
oportunamente la informacién
producida por el Sistema de
Informacion de Cuidado en
los medios de difusion
pertinentes con  formato
accesible y por los medios
que determine con el fin de
que la ciudadania consulte
los principales indicadores.

Articulo 46. Difusién del
Sistema Nacional de
Cuidado. El Departamento
Administrativo para la

Prosperidad Social o quien

“haga sus veces en articulacién

con el Ministerio de
Tecnologias de la Informacion
y las Comunicaciones y el
Sistema de Medios Publicos
de Colombia -RTVC disefiaran
e implementaran una
estrategia de difusién de los
fines, la operacién, los
componentes del Sistema
Nacional del Cuidado, asi
como. la importancia del
cuidado como derecho
fundamental, funcién social,
bien de interés general y
utilidad publica en todos los
ambitos 'y comprensiones
culturales, asi como la
necesidad de su

equitativa redistribucion.

La estrategia de difusién hara
especial énfasis en Ia
transformaciéon cultural para
demaocratizar los cuidados vy la
generaciéon de masculinidades
cuidadoras, la visibilizacion e
importancia del  cuidado
comunitario, asi como en la
garantia de derechos de las
personas cuidadoras y el

SE ELIMINA

AUYHVIE

A BERORALIA
Eo s R e
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reconocimiento del derecho al
cuidado,

asi como las que se definan
posteriormente.

Paragrafo 1. Se propendera
para su difusidon los medios
masivos y comunitarios en
zonas rurales y urbanas, asi
como el trabajo a . nivel
territorial en gremios, sectores
privados y organizaciones de
la sociedad civil.

Paragrafo 2. L.a estrategia de
difusién del Sistema Nacional
de Cuidado debera ser
inclusiva y con enfoque
diferencial. Ademas, contara
con un formato que procure
garantizar el acceso universal.

Articulo 37. Cuenta
Satélite de Economia

del Cuidado.

El DANE continuara
fortaleciendo la
Cuenta Satélite de

Economia del Cuidado
y la Encuesta Nacional
de Uso del Tiempo
como instrumentos
oficiales para medir el

valor econémico y
social del trabajo
doméstico y de
cuidado no
remunerado. Los

resultados deberan ser
utilizados por el
Gobierno Nacional vy

No tiene equivalente

Articulo 68. 66. Cuenta
Satélite de Economia del
Cuidado.

El DANE continuara
fortaleciendo la  Cuenta
Satélite de Economia del
Cuidado y la Encuesta
Nacional de Uso del Tiempo
como instrumentos oficiales
para medir el valor
econémico y social del
trabajo doméstico y de
cuidado no remunerado. Los
resultados  deberan  ser
utilizados por el Gobierno
Nacional y las entidades
territoriales para la
formulacion, presupuestacion
y evaluacién de politicas

las entidades publicas.
territoriales para la

formulacion,

presupuestacion y

evaluacion de politicas

publicas.

El articulo
permanece
igual al
articulo
correspondie
nte del
proyecto de

ley. Se
cambia
numeracién.

Articulo 39. Fuentes
“de financiacion.

El Sistema Nacional
del -~ Cuidado podra

Articulo 48. Financiacion E!

financiamiento del Sistema
Nacional de Cuidado se
fundamentara en la
concurrencia  articulada de

Articulo 69. 6+.
Financiacion El
financiamiento del Sistema
Nacional de Cuidado se
fundamentara en la

Se mantiene
redaccion del
PL 018
adicionando
informacion.

¥

ACRHVIVE §

CHRALTA
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financiarse con:

~a. Recursos del
Presupuesto
General de la
Nacidn.

b. Recursos
CONPES.

c. Recursos de
las entidades
territoriales.

d. Recursos del

Sistema
General de
Participacione

s, conforme a
la Constitucion

y la ley.

e. Recursos del
Sistema
General de
Regalias,
cuando los
proyectos
cumplan los
requisitos
aplicables.

f. Recursos de
cooperacion
internacional.

g. Recursos de
inversion
social de
entidades
publicas.

h. Aportes de
cajas de

compensacion
familiar, en el
marco de sus

competencias.
i. Recursos de
alianzas
publico-sociale
-8 y
publico-comun
itarias.

j-- Recursos de
responsabilida

recursos del Gobierno
Nacional, las entidades |
territoriales, la cooperacién
nacional o internacionales,

donaciones y otras fuentes
alternativas.

concurrencia articulada de
recursos  del——Gebiemo

[

denaciones—y—eotras—fdentes
| aterrativas_del Presupuesto

General de |a Nacion, de {as
entidades _territoriales, de la
cooperacion nacional e
internacional, donaciones vy
demas fuentes legalmente
autorizadas.

La__implementacion de las
medidas, programas,
servicios vy _demas acciones
previstas _en el marco del
Sistema Nacional de Cuidado
se _ realizara de manera
progresiva, de conformidad
con _las___ disponibilidades
presupuestales. el Marco
Fiscal de Mediano Plazo vy las
normas organicas de
presupuesto, respetando las
competencias v la autonomia
de las entidades territoriales.

Se cambia
numeracion.
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d social

empresarial,

sin sustitucién

de .

obligaciones
estatales.

k. Las demas
fuentes  que
autorice la ley.

Articulo 40. Fondo
Nacional del
Cuidado. Créase el
Fondo '~ Nacional del
Cuidado como cuenta
especial, sin
personeria juridica,
adscrita a la entidad
rectora del Sistema,
destinada a financiar,

cofinanciar y
apalancar programas,
servicios,  proyectos
territoriales,
innovacion social,
formacién, respiro,
asistencia personal,
apoyos, sistemas de
informacion y
fortalecimiento
institucional del

Sistema Nacional del
Cuidado. Este Fondo
se articulara con las
disposiciones

contenidas en la Ley
2456 de 2025 y con

los demas
instrumentos

financieros que
legalmente los

sustituyan, modifiqguen
o complementen en
materia - de cuidado,
igualdad, equidad
territorial, autonomia
econdmica, inclusion
social, discapacidad,
apoyos, asistencia
personal y cierre de
brechas. En_ningdn

No tiene equivalente

‘Créase el Fondo Nacional del
Cuidado como cuenta
especial, sin personeria
juridica, adscrita al

Articulo 70. 68. Fondo
Nacional del Cuidado.

Departamento
Administrativo _para _la

Prosperidad Social,
destinada a financiar,
cofinanciar y  apalancar
programas, servicios,
proyectos territoriales,

innovacion social, formacion,
respiro, asistencia personal,
apoyos, sistemas de
informacién y fortalecimiento
institucional del  Sistema
Nacional de Cuidado. Este
Fondo se articulara con las
disposiciones contenidas en
la Ley 2456 de 2025 y con
los demés instrumentos
financieros que legalmente
los sustituyan, modifiquen o
complementen en materia de
cuidado, igualdad, equidad
territorial, autonomia
econdmica, inclusién social,
discapacidad, apoyos,
asistencia personal y cierre
de brechas. En ningun caso
la creacion del Fondo
Nacional del Cuidado podra

interpretarse como
duplicacion institucional,
dispersion de recursos 0
sustitucion de fondos
existentes, sino como

mecanismo especializado de
financiacidn, concurrencia vy

Se mantiene
redaccion del

PL 001. Se
ajusta el
nombre de la
entidad

rectora  del
Sistema. Se
cambia
numeracion.

;
P
Alany
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caso la creacién del
Fondo Nacional del

Cuidado podra
interpretarse como
duplicacion
institucional,

dispersion de recursos
o sustitucion de fondos
existentes, sino como
mecanismo

especializado de
financiacion,

concurrencia y
cofinanciacion del

Sistema Nacional del
Cuidado, conforme a
las competencias de la
Nacién, las entidades
territoriales -y - los
demas actores
publicos, sociales vy
comunitarios. El
Gobierno  ~ Nacional
reglamentara su
administracion,

fuentes, criterios de

asignacion,
mecanismos . de
seguimiento, reglas de
fransparencia,

concurrencia con otros
fondos publicos vy
condiciones de
articulacién
presupuestal con las
politicas nacionales y
territoriales de
cuidado,
especialmente con
aquellas orientadas a

garantizar la
autonomia, la vida
independiente, la

proteccion de las
personas cuidadoras y
la  superacion de
barreras estructurales
que afectan a las

cofinanciacién del Sistema
Nacional de Cuidado,
conforme a las competencias
de la Nacioén, las entidades
territoriales y los demas
actores publicos, sociales y
comunitarios. El Gobierno
Nacional reglamentara su
administracion, fuentes,
criterios  de  asignacian,
mecanismos de seguimiento,
reglas de transparencia,
concurrencia  con  otros

“fondos publicos y

condiciones de articulacion
presupuestal con las politicas
nacionales y territoriales de
cuidado, especialmente con
aquellas orientadas a
garantizar la autonomia, la
vida independiente, la
proteccién de las personas
cuidadoras y la superacion
de barreras estructurales que
afectan a las poblaciones de
especial proteccion
constitucional.

poblaciones de

especial proteccion

constitucional.

Articulo 41, SE ELIMINA
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¥

Z;

Priorizacion
presupuestal.

La asignacion de
recursos del Sistema
Nacional del Cuidado
debera priorizar:

a. Hogares con
alta intensidad
de cuidado.

b. Personas
cuidadoras en
situacién  de
pobreza o]
vulnerabilidad.

c. Personas con
discapacidad
con
necesidades
de apoyo.

d. Personas
mayores  sin
red suficiente
de apoyo.

e. Nifios, nifias y
adolescentes
en riesgo o sin
cuidado
adecuado.

f. Zonas rurales,
rurales
dispersas,
territorios
étnicos y
municipios con
baja
capacidad
institucional.

g. Mujeres
cuidadoras sin
ingresos
propios o sin
proteccién
social.

h. Casos en los
que exista
carga
desproporcion
ada de

e

“ox
ot
Sgoan
s

M43
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cuidado.
TITULO VL V. PARTICIPACION, CONTROL Y RENDICION DE CUENTAS
No tiene equivalente | Articulo 47. Evaluacién del | Articulo 71. 9. Evaluacién | E|  articulo
Sistema Nacional de | del Sistema Nacional de | permanece
Cuidado. E| Departamento | Cuidado. El Departamento | igual al
Nacional de Planeacion sera la | Nacional de Planeacion sera | articulo
entidad encargada de la |la entidad encargada de la | correspondie
evaluacién del Sistema | evaluacion  del  Sistema | nte del
Nacional de Cuidado, con | Nacional de Cuidado, con | proyecto de
base en los criterios de (i) | base en los criterios de (i) | ley. Se
pertinencia, (ii) participacién | pertinencia, (ii) participacién | ajustan
ciudadana, popular y | ciudadana pepuiar y | conceptos.
comunitaria (iii) adherencia a | comunitaria (ii}) adherencia a | Se  cambia
los enfoques misionales, (iv) | los enfoques misionales, (iv) | numeracion.
alcance v) efectividad | alcance (v) efectividad
narrativa (vi) impacto, entre | parrative (vi) impacto, entre
otros que se consideren | otros que se consideren
pertinentes. pertinentes.
Paragrafo. El Departamento | Paragrafo. ElI Departamento
Nacional de Planeacion | Nacional de  Planeacién
definirda la metodologia de | definira la metodologia de
evaluacion del Sistema | evaluacién  del  Sistema
Nacional de Cuidado en los | Nacional de Cuidado en los
doce (12) meses posteriores a | doce (12) meses posteriores
la entrada en vigor de la | a la entrada en vigor de la
presente ley. presente ley.
Articulo 42. SE ELIMINA
Participacion social.
E! Sistema Nacional
del Cuidado
garantizara la
participacion de
personas cuidadoras,
personas que
requieren cuidado,
personas con
discapacidad,
personas mayores,
mujeres, familias,
comunidades étnicas,
organizaciones
sociales, academia,
sector  privado vy
economia popular. La
participacion  debera
ser accesible,
territorial, incidente y
representativa.
Articulo 43. Veeduria SE ELIMINA
ciudadana. Las
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organizaciones
sociales, comunitarias
y ciudadanas podran
ejercer veeduria sobre
la implementacién del
Sistema Nacional del
Cuidado, de
conformidad con la ley.
Las entidades publicas
deberan-  suministrar
informacién clara,
accesible, completa y
oporfuna.

Articulo 44. Informe
anual al Congreso. El

Gobierno Nacional
presentara

anualmente al
Congreso de la
Republica un informe
sobre ' la

implementacion de ‘la
presente ley, que

debera incluir
avances, brechas,
ejecucion
presupuestal,
indicadores de
resuftado, - cobertura

territorial, dificultades,
recomendaciones y
medidas correctivas.

No tiene equivalente

anual
Gobierno
cabeza del Departamento | articulo
Administrativo _ para - la | correspondie

Articulo 72. 70. Ihforme El articulo
al Congreso. El | permanece

Nacional, en | igual

Prosperidad Social | nte

presentara anualmente al | proyecto de
Congreso de la Reptblica un

informe sobre la | ajusta,
implementacién de la | colocando el
presente ley, que debera | nombre de la
incluir avances, brechas, | entidad
ejecucion presupuestal, | rectora.

indicadores de resultado, | cambia

cobertura territorial, | numeracion.
dificultades,

recomendaciones y medidas

correctivas.

Articulo 45.
Inspeccion,

vigilancia y control.
Las autoridades
competentes ejerceran
inspeccidn, vigilancia 'y
control  sobre los
servicios, programas,
recursos y
obligaciones derivadas
de la presente ley. La
Procuraduria General
de la Nacion, Ia
Defensoria del Pueblo,
la Contraloria General
de la Repdblica, Ias
personerias y
contralorias

territoriales ~ ejerceran
sus competencias
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constitucionales y
legales frente al
cumplimiento de la
presente ley.

TITULO-BCVI. IMPLEMENTACION PROGRESIVA Y DISPOSICIONES FINALES

Articulo 52.
Reglamentacion.

E! Gobierno Nacional

reglamentara la
presente ley dentro de
los doce meses
siguientes a su
promulgacion. La
reglamentacion debera
realizarse con
participaciéon  efectiva
de personas

cuidadoras, personas
que requieren cuidado,

organizaciones de
personas con
discapacidad,

organizaciones de
mujeres, personas
mayores,  entidades

territoriales, academia
y sociedad civil.

SE ELIMINA

Articulo - 53.
Implementacion
progresiva.

La implementacién de
la presente ley serd
progresiva, priorizada
y territorialmente
diferenciada, de
conformidad con la
disponibilidad
presupuestal, el Marco
Fiscal de Mediano
Plazo, los planes de
desarrollo y los
criterios de
priorizacion '
establecidos en esta
ley. La progresividad
no podra ser invocada
para justificar
omisiones absolutas,
regresividad
injustificada 0

No tiene equivalente

Articulo 73. .
Implementacién

progresiva. La
implementacion de la

presente ley serd progresiva,
priorizada vy territorialmente
diferenciada, de conformidad
con ia disponibilidad
presupuestal, el Marco Fiscal
de Mediano Plazo, los planes
de desarrollo y los criterios
de priorizacién establecidos
en esta ley. La progresividad
no podra ser invocada para
justificar omisiones
absolutas, regresividad
injustificada o desproteccién
de personas en situacion de
especial vulnerabilidad
constitucional.

El articulo

permanece
igual al
articulo
correspondie
nte del
proyecto de
ley. Se
cambia
numeracion.
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desproteccion de

personas en situacion

de especial

vulnerabilidad

constitucional.

Articulo 54. SE ELIMINA
Armonizacion

normativa.

El Gobierno Nacional,
dentro de los
dieciocho meses
siguientes a la entrada
en vigor de la presente
ley, presentara al
Congreso de la
Republica un informe
de armonizacion
normativa en materia
de cuidado,
discapacidad, salud,
adultez mayor, nifiez,
trabajo doméstico,
proteccion social,
economia popular vy
ordenamiento
territorial

Articulo 55. Clausula

No tiene equivalente

Articulo 74. 72. Clausula de

El articulo

de no regresividad. no regresividad. Las | permanece
medidas, programas, | igual al

Las medidas, servicios o] garantias | articulo

programas, servicios o existentes en materia de | correspondie

garantias  existentes cuidado, apoyos, asistencia | nte del

en materia de cuidado, personal, proteccion  de | proyecto de

apoyos, asistencia personas cuidadoras, | ley. Se

personal,  proteccion personas con discapacidad, | cambia

de ‘ personas personas mayores, hiflos, | numeracion.

cuidadoras, personas nifas y adolescentes no

con discapacidad, podran ser reducidas,

personas mayores, suspendidas o eliminadas sin

nifios, nifias y justificacion constitucional

adolescentes no suficiente, motivacion

podran ser reducidas, expresa y medidas

suspendidas 0 compensatorias adecuadas.

eliminadas sin

justificacion

constitucional

suficiente, .. motivacion

expresa Yy medidas

compensatorias

adecuadas.

No tiene equivalente | No tiene equivalente Articulo 75. Herramienta de | Articulo
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Gobierno
través _ del

divulgacién. _ El
Nacional, a

 Ministerio de Tecnologias de

la Informacién ' las
Comunicaciones, en
coordinacion con el Ministerio
de Cultura, el Instituto
Nacional para Ciegos - INCly
las demas entidades
pertinentes, podran_generar
iniciativas conjuntas para la
socializacion, divulgacion vy
presentacion de la presente
Ley a personas con
discapacidad a itravés de los
medios masivos de
comunicacion.

nuevo scbre
“Herramienta
de
divulgacion”.

Articulo 56. Vigencia
y derogatorias.

La presente ley rige a
partir de su
promulgacion y deroga
las disposiciones que
le sean contrarias.

Articulo 49.
derogatorias
La presente ley rige a partir de
la fecha de su publicacion en
el Diario Oficial y deroga el
Decreto 2490 de 2013, el
Decreto 1228 de 2022, el
articulo 1.1.2.4 del Decreto
1770 de 2015.

Vigencia vy

Articulo 76. 73. Vigencia y
derogatorias.

La presente ley rige a partir
de la fecha de su publicacién
en el Diario Oficial y deroga
el Decreto 2490 de 2013, el
Decreto 1228 de 2022, el
articulo 1.1.2.4 del Decreto
1770 de 2015, y_demés
normas gque |le sean
contrarias.

Se mantiene
redaccion del
PL 018. Se
agrega al
final “demas
normas que
le sean
contrarias”.

Se cambia
numeracién.

ACHHVIVE LA
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9. PROPOSICION

En relacién con los puntos anteriormente expuestos.y dada la importancia que esta iniciativa
legislativa reviste, rendimos informe de ponencia POSITIVA y solicitamos a los honorables
miembros de la Comision Séptima Constitucional permanente de ia Céamara de
Representantes discutir en primer debate el Proyecto de Ley No. 001 de 2026 Camara
“Por medio de la cual se reconoce el derecho al cuidado, se crea y organiza el Sistema
Nacional del Cuidado, se establecen medidas para la garantia de los derechos de las
personas que requieren cuidados, apoyos o asistencia, de las personas cuidadoras, de las
familias y de las comunidades, y se dictan otras disposiciones”, acumuiado con ei Proyecto
de Ley No. 018 de 2026 Camara “Por medio de la cual se crea el Sistema Nacional de
Cuidado y se dictan otras disposiciones”, conforme al texto que se propone a continuacion”.

De los congresistas,

[/\/\zw/v 2T lorvafs |l

MARIA FERNANDA CARRASCAL  ~FViCTOR MANUEL SALCEDO GUERRERO

ROJAS (Coordinador ponente)
(Coordinador ponente) Representante a la Camara
Representante a la Camara Partido de la U — Valle del Cauca

Partido Pacto Histdrico — Bogota

Representante a la Cémara
Partido Centro Democratico— Bogota

Partido servador — Guaviare

ADUTVIVE L& DEMOCRACIA

Carrera 7 # 8 - 68 Edificio Nuevo del Congreso Of. 28-630.

Tel: 300 4050 ext. 4044 ~ 3691 23



A3, SISTEMA
& NEAloNAbo
G

CUIDAR TAMBIEN ES UN DERECHO

10. TEXTO PROPUESTO PARA PRIMER DEBATE DEL PROYECTO DE LEY NO.
001 DE 2026 CAMARA “POR MEDIO DE LA CUAL SE RECONOCE EL DERECHO

AL CUIDADO, SE CREA Y ORGANIZA EL SISTEMA NACIONAL DEL CUIDADO, SE

ESTABLECEN MEDIDAS PARA LA GARANTIA DE LOS DERECHOS DE LAS
PERSONAS QUE REQUIEREN CUIDADOS, APOYOS O ASISTENCIA, DE LAS
PERSONAS CUIDADORAS, DE LAS FAMILIAS Y DE LAS COMUNIDADES, Y SE
DICTAN OTRAS DISPOSICIONES”, ACUMULADO CON EL PROYECTO DE LEY
NO. 018 DE 2026 CAMARA “POR MEDIO DE LA CUAL SE CREA EL SISTEMA
NACIONAL DE CUIDADO Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES™.

El Congreso de Colombia,

DECRETA:

TITULO L. DISPOSICIONES GENERALES

Articulo 1. Objeto. La presente ley tiene por objeto crear el Sistema Nacional de Cuidado
como instancia de articulacion institucional, territorial, comunitaria, econémica, social e
hibrida destinada a garantizar el derecho de todas las personas a cuidar, a ser cuidadas, a
recibir apoyos o asistencia cuando lo requieran, y al autocuidado, en condiciones de
dignidad, autonomia, igualdad, accesibilidad y corresponsabilidad.

Articulo 2. Finalidades. Son finalidades de la presente ley:

a.

b.

Reconocer el cuidado como derecho humano, funcidn social, necesidad vital, trabajo
y responsabilidad compartida.

Garantizar el acceso progresivo, oportuno y de calidad a servicios de cuidado,
asistencia, apoyos y respiro.

Redistribuir socialmente las cargas de cuidado entre Estado, sociedad, mercado,
familias, comunidades y personas.

Reconocer, reducir y redistribuir el trabajo doméstico y de cuidado no remunerado y/o
compensado.

Proteger los derechos de las personas cuidadoras, remuneradas y no remuneradas.
Garantizar la autonomia, voluntad y preferencias de las personas que requieren
cuidado, apoyos o asistencia.

Articular la oferta institucional nacional y territorial en materia de cuidado, salud,
discapacidad, vejez, nifiez, educacién, trabajo, proteccion social, inclusion
productiva, vivienda, transporte y accesibilidad.

Crear mecanismos de informacion, financiacion, seguimiento, inspeccion, vigilancia,
evaluacién y-rendicién de cuentas.

Articulo 3. Definiciones. Para efectos de la presente ley, se entendera por:

CHEMOUHAUA
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Cuidado: El cuidado es una necesidad basica, esencial y universal que hace posible la vida
humana y el funcionamiento de la sociedad. Se entiende como el conjunto de acciones
necesarias para preservar el bienestar. Tales como: lavar, cocinar, limpiar, cuidar a nifias y
nifios, personas mayores, personas enfermas, proteger y cuidar el ambiente, entre otras.

Persona que requiere cuidado: sujeto de derecho que, por razén de edad, discapacidad,
enfermedad, dependencia funcional, ciclo vital, barreras sociales, circunstancias familiares o
condiciones temporales o permanentes, requiere apoyos, asistencia o cuidados para ejercer
sus derechos en igualdad de condiciones.

Persona cuidadora no remunerada: sujeto de derecho que realiza actividades de cuidado,
asistencia o apoyo sin remuneracién, generalmente dentro del hogar, la familia o la
comunidad.

Persona cuidadora remunerada: sujeto de derecho que presta servicios de cuidado,
asistencia o apoyo mediante relacién laboral, contractual, comunitaria o cualquier otra forma
juridicamente reconocida, con derecho a condiciones dignas de frabajo y proteccién social.

Asistencia personal: apoyo humano dirigido a facilitar la autonomia, la vida independiente,
la participacion y el ejercicio de derechos de una persona con discapacidad o con
necesidades de apoyo, de conformidad con su voluntad, preferencias y proyecto de vida.

Servicio de respiro: servicio temporal de apoyo destinado a aliviar la sobrecarga fisica,
emocional, econémica o social de las personas cuidadoras.

Autocuidado: conjunto de condiciones, practicas y garantias que permiten a toda persona
preservar su salud, bienestar, autonomia, integridad y proyecto de vida.

Carga desproporcionada de cuidado: situacion en la cual una persona, familia o
comunidad asume responsabilidades de cuidado que exceden razonablemente sus
capacidades fisicas, emocionales y econémicas.

Cuidado comunitario: Conjunto de practicas colectivas basadas en relaciones comunitarias
gue buscan el sostenimiento de la vida. Tales como la parteria tradicional, el cuidado
ambiental, las ollas comunitarias, entre otras. Son realizadas por comunidades, pueblos,
colectivos u organizaciones formales o informales.

Articulo 4. Pilares. La presente ley se regira por los siguientes pilares, cuya observancia
sera obligatoria en la interpretacion y aplicacidn de sus disposiciones:

Dignidad humana: E! Sistema Nacional de Cuidado reconoce el merecimiento de un trato
especial que tiene toda persona por el hecho de ser tal, asi como la facultad de exigir de los
demas un trato acorde con su condicién humana.

Igualdad real y efectiva: El Sistema Nacional de Cuidado promovera condiciones que
permitan superar las desigualdades existentes y garantizara el acceso efectivo al derecho al
cuidado, al autocuidado y a cuidar en condiciones dignas.

ACUIVIVE LA DEMOCRACIA
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Corresponsabllldad social y famlllar El Sistema Nacional de Cuidado promovera una
distribucion equitativa y democratica de la provision y las responsabilidades de cuidado entre
el Estado, el sector privado, los hogares y las comunidades, de acuerdo con sus respectivas
responsabilidades.

Solidaridad: El Sistema Nacional de Cuidado promovera la cooperacion y el apoyo mutuo
entre las personas, las familias, las comunidades, las organizaciones y los diferentes actores
de la sociedad, reconociendo que el cuidado constituye una responsabilidad colectiva y que
su provision debe orientarse al bienestar comun y a la garantia de derechos.

Autonomia, capacidad legal, voluntad y preferencias: El Sistema Nacional de Cuidado
debera reconocer y promover la capacidad de las personas para tomar decisiones sobre sus
propias vidas, expresar su voluntad y preferencias y formular y desarrollar sus proyectos
vitales.

Vida independiente: El Sistema Nacional de Cuidado promovera las condiciones
necesarias para que las personas puedan desarrollar sus proyectos de vida de manera
independiente, participar plenamente en la sociedad y ejercer sus derechos, contando con
los apoyos, cuidados y asistencias que requieran de acuerdo con sus necesidades y
preferencias.

Universalidad progresiva: El Sistema Nacional de Cuidado propendera gradualmente por
la universalidad en condiciones de igualdad, de acuerdo con la capacidad econémica e
institucional del Estado y las necesidades de las personas, comunidades, personas
cuidadoras y personas que requieren cuidado, asistencia o apoyo.

Enfoque diferencial, territorial, étnico, de género, discapacidad, curso de vida e
interseccionalidad: El Sistema Nacional de Cuidado reconocera las diferencias y
desigualdades que atraviesan a las personas y comunidades y adoptard medidas acordes
con sus caracteristicas, necesidades y contextos territoriales, étnicos, culturales, de género,
discapacidad y curso de vida.

Accesibilidad universal: El Sistema Nacional de Cuidado garantizara las condiciones
hecesarias para eliminar las barreras que impidan el acceso y ejercmo plenc de los
derechos.

Calidad, oportunidad y continuidad: Las acciones, servicios, apoyos y medidas
desarrolladas en el marco del Sistema Nacional de Cuidado deberan prestarse bajo
condiciones de calidad, oportunidad y continuidad, de acuerdo con las necesidades de las
personas y comunidades.

Participaciéon ciudadana y comunitaria: Las personas, comunidades y procesos
organizativos seran parte fundamental del Sistema Nacional de Cuidado y podran participar
de manera informada en los procesos de planificacion, decision, implementacion,
seguimiento y evaluacion de las acciones que se desarrollen en su marco.

Sostenibilidad fiscal y progresividad: El Estado debera garantizar la consolidacion y
financiacion del Sistema Nacional de Cuidado a mediano y largo plazo, mediante su
incorporacién en politicas publicas, planes de desarrollo, programas, proyectos, Alianzas

HCRACHA
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Publico Populares y demas instrumentos de planeacién nacional y territorial. Las acciones
del Sistema se ampliaran progresivamente de acuerdo con la capacidad econdmica e
institucional del Estado y las necesidades de la poblacion.

No regresividad: No se disminuird el nivel de proteccién y garantia de los derechos
alcanzado en el marco del Sistema Nacional de Cuidado, ni se crearan obstaculos
injustificados para su goce y efectiva implementacion.

Coordinacién, concurrencia y subsidiariedad: Las autoridades y entidades competentes
deberan actuar de manera articulada y arménica para alcanzar los objetivos del Sistema
Nacional de Cuidado, garantizando la colaboracion entre los distintos niveles y sectores.

Debida diligencia reforzada: Las autoridades competentes deberédn adoptar todas las
medidas necesarias para prevenir, atender, investigar y superar las situaciones que puedan
afectar los derechos de las personas en el marco del Sistema Nacional de Cuidado,
actuando de manera oportuna, adecuada y efectiva.

Articulo 5. Creacion del Sistema Nacional del Cuidado. Créase el Sistema Nacional de
Cuidado como el conjunto articulado de normas, politicas, planes, entidades, servicios,
prestaciones, instrumentos de informacién, mecanismos de financiacién, participacién,
inspeccién, vigilancia y evaluacién orientados a garantizar el derecho al cuidado en
Colombia.

El Sistema Nacional de Cuidado busca desarrollar una sociedad cuidadora en la que el
Estado garantice el derecho a recibir cuidado y a cuidar en condiciones dignas y reconozca
y fortalezca las formas colectivas y comunitarias de cuidado para posicionar el cuidado como
centro del sostenimiento de la vida y para transformar la division sexual del trabajo.

Paragrafo 1. El Sistema Nacional de Cuidado se articulara con los diferentes sistemas que
tienen relacién con su objeto, entre ellos: (i) el Sistema Nacional de Bienestar Familiar, (i) el
Sistema Nacional de Justicia Familiar, (iii) el Sistema de Educativo Colombiano, (iv) el
Sistema Nacional de Discapacidad, (v) el Sistema Nacional de Juventud, (vi) el Sistema
Nacional de Reforma Agraria y Desarrollo Rural, (vii) Sistema General de Seguridad Social
en Salud, (viii) Sistema General de' Pensiones, entre otros que resulten pertinentes.

Paragrafo 2. El Sistema Nacional de Cuidado sera liderado técnica y operativamente por el
Departamento Administrativo para la Prosperidad Social o quien haga sus veces.

TITULO II. SISTEMA NACIONAL DEL CUIDADO

Articulo 6. Naturaleza del Sistema. El Sistema Nacional de Cuidado sera de caracter
intersectorial, hibrido, descentralizado, participativo, progresivo y territorial. Su
funcionamiento se sujetara a los principios de coordinacién, concurrencia y subsidiariedad
entre la Nacién, los departamentos, distritos, municipios, territorios indigenas y demas
entidades territoriales.

AHYIVE LA DEMOURACIA
]
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Articulo 7. Ambito de aplicacién. Las disposiciones de la presente ley seran aplicables a

las entidades del orden nacional, departamental, distrital y municipal y a los particulares que
ejerzan funciones en el marco del Sistema Nacional de Cuidado.

El Sistema Nacional de Cuidado esta dirigido a personas cuidadoras, a las personas que
requieren cuidado, asistencia o apoyo y a las organizaciones con iniciativas de cuidado
comunitario.

Articulo 8. Objetivos del Sistema Nacional de Cuidado. Son objetivos del Sistema
Nacional de Cuidado los siguientes:

a. Desarrollar estrategias para la garantia de los derechos de las personas cuidadoras
contribuyendo a que tengan condiciones de vida digna.

b. Reconocer y fortalecer a las organizaciones y practicas de cuidado comunitario para
posicionar el cuidado como centro del sostenimiento de la vida y de la construccion
del tejido social.

c. Crear, ampliar, regular y articular la respuesta institucional alrededor de servicios e
infraestructura de cuidado para contribuir a la autonomia, vida independiente y en
comunidad de las personas que requieren cuidado, apoyo y asistencia.

d. Democratizar el cuidado a través de planes, programas y proyectos de indole legal y
social que permitan transformar las creencias y normas sociales que sostienen la
desigual distribucion de los trabajos de cuidado.

e. Aumentar la capacidad institucional y mecanismos de articulacion interinstitucional
para garantizar el funcionamiento del Sistema Nacional de Cuidado.

Articulo 9. Sujetos a los que se dirige el Sistema Nacional de Cuidado. El Sistema
Nacional de Cuidado estara dirigido a Ias siguientes poblaciones, sin perjuicio de las demas
que puedan incluirse:

Las personas cuidadoras remuneradas

Las personas cuidadoras no remuneradas

Organizaciones e iniciativas de cuidado comunitario.

Nifios, nifias y adolescentes.

Las personas mayores que requieren cuidado, asistencia o apoyo.

Las personas con discapacidad que requieren cuidado, asistencia o apoyo

Las personas que por una condicién de enfermedad requieran cuidado, asistencia o
apoyo.

@rpapoTp

Articulo 10. Actores que proveen servicios. En el marco del principio de
corresponsabilidad, la provisidn de servicios podra realizarse, de acuerdo con los estandares
de calidad que sean establecidos por la Comisidn Intersectorial del Sistema Nacional de
Cuidado, a través de actores: (i) publicos, (ii) privados, (jii) mixtos y/o (iv) comunitarios.

Articulo 11. Modelo de Gobernanza del Sistema Nacional de Cuidado. El Sistema
Nacional de Cuidado contard con un modelo de gobernanza disefiado para coordinar,
articular y gestionar de manera intersectorial las acciones y la respuesta institucional de las
entidades que lo conforman. Este modelo garantizara la implementacion, el seguimiento y la

ﬁf% v ‘z L §
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participacién de la ciudadania en el Sistema. El modelo de gobernanza estara conformado
por las siguientes instancias:

Comision Intersectorial del Sistema Nacional de Cuidado.

Comité Técnico del Sistema Nacional de Cuidado.

Mecanismo de Articulacion Territorial y Comités Departamentales de Cuidado.
Consejo Asesor y de Participacion Social de Cuidado.

oo

Articulo 12. Comisién Intersectorial del Sistema Nacional de Cuidado. Se crea la
Comision Intersectorial del Sistema Nacional de Cuidado que tendra como objeto la
coordinacién, orientacién, articulacion intersectorial y seguimiento de las acciones, politicas
y respuesta institucional que deban implementarse en el marco del Sistema Nacional de
Cuidado.

Paragrafo 1. La Comisién Intersectorial del Sistema Nacional de Cuidado propendera por la
inclusion de acciones estratégicas encaminadas a fortalecer el Sistema Nacional de Cuidado
dentro de la Ley del Plan Nacional de Desarrollo en cada periodo de gobierno.

Paragrafo 2. La Comisidn Intersectorial del Sistema Nacional de Cuidado debera expedir su
propio reglamento en un plazo de seis (6) meses, contados a partir de la expedicion de la
presente ley.

Articulo 13. Integrantes de la Comision Intersectorial del Sistema Nacional de
Cuidado. La Comision Intersectorial del Sistema Nacional de Cuidado estara integrada por:

a. Elfla Director/a del Departamento Administrativo para la Prosperidad Social o su
delegado/a quien sera la cabeza del Sistema Nacional de Cuidado y la Comision
Intersectorial.

El/la Ministro/a de Agricultura y Desarrollo Rural ¢ su delegado/a.

El/la Ministro/a de Salud y Proteccién Social o su delegado/a.

El/la Ministro/a de Trabajo o su delegado/a.

El/la Ministro/a de Comercio, Industria y Turismo o su delegado/a.

El/ia Ministro/a de Educacion Nacional o su delegado/a.

El/la Ministro/a de Ambiente y Desarrollo Sostenible o su delegado/a.

El/la Ministro/a de las Culturas, las Artes y los Saberes o su delegado/a.

El/la Ministro/a de Vivienda, Ciudad y Territorio o su delegado/a

El/la Directora/a del Departamento Administrativo de Presidencia de la Republica su
delegado/a.

k. El/lla Director/a del Departamento Nacional de Planeacién o su delegado/a.

[. El/la Director/a del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar o su delegado/a.

m. El/la Director/a del Servicio Nacional de Aprendizaje -SENA o su delegado/a.

T TmQ@The a0 T

Paragrafo 1. Seran invitados/as permanentes a las sesiones de la Comision Intersectorial
del Sistema Nacional de Cuidado con voz, pero sin voto:

a. El/la Ministro/a del Interior o su delegado/a.
b. Ella Ministro/a de Transporte o su delegado/a

SLABVIE LA DEMOCRALLA
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El/la Ministro/a del Deporte o su delegado/a.

Ella Director/a del Departamento Administrativo Nacional de Estadistica o su
delegado/a.

Ellla Director/a de la Unidad Administrativa Especial de Organizaciones Solidarias o
su delegado/a.

El/la Director/a de Unidad Administrativa Especial de Servicio Pablico de Empleo.
El/la Consejero/a Presidencial para las Regiones o su delegado/a.

El/la Director/a de la Federacion Nacional de Departamentos o su delegado/a.

El/la Director/a de la Asociacién Colombiana de Ciudades Capitales o su delegado/a.
El/la Director/a de la Federacion Colombiana de Municipios o su delegado/a.

Ella Director/a de la Asociacion Colombiana de Ciudades Intermedias o su
delegado/a.

Paragrafo 2. Por solicitud de quien preside la Comlsmn se podra invitar a sus sesiones a
delegados/as de entidades territoriales, de la academia, el sector privado, el sector de la
economia social y solidaria, organizaciones de la sociedad civil, actores comunitarios,
agencias de cooperacién internacional y otras entidades del sector publico y demas actores
que guarden relacién con el Sistema Nacional de Cuidado, como invitados y tendran voz,
pero no voto.

Articulo 14. Funciones de la Comisién Intersectorial del Sistema Nacional de Cuidado.
La Comision Intersectorial del Sistema Nacional de Cuidado tendra las siguientes funciones:

a.

b.

Contribuir en la implementacién y seguimiento de la Politica Nacional de Cuidado y
del Sistema Nacional de Cuidado.

Articular y coordinar con las instancias y entidades publicas del nivel nacional la
implementacién y puesta en marcha del Sistema Nacional de Cuidado, asi como la
creacién, ampliacién y regulacion de la respuesta institucional y comunitaria de
cuidado.

Fomentar la articulacién entre el Estado, el sector privado, la sociedad civil y las
organizaciones comunitarias para la democratizacién del cuidado.

Disefiar una estrategia para la implementacién de Alianzas Publico-Populares para
los cuidados comunitarios que reconozca, visibilice y promueva practicas de cuidado
colectivas y comunitarias, rurales y urbanas.

Fomentar el intercambio de experiencias y la implementacion de mecanismos de
cooperacién entre entidades territoriales, nacionales e internacionales en materias
relacionadas con el Sistema Nacional de Cuidado.

Atender las recomendaciones del Consejo Asesor y de Participacion Social de
Cuidado, de acuerdo con su pertinencia en el marco de sus competencias.

Brindar acompafiamiento para el disefio de la metodologia de monitoreo y sistema de
informacion del Sistema Nacional de Cuidado.

Apoyar la elaboracion de los criterios técnicos para las acciones de comunicacion del
Sistema Nacional de Cuidado, asi como la gestion de conocimiento para su
actualizacion.

Aprobar el Plan Anual de Trabajo de la Comision.

Las demas funciones que le correspondan por su naturaleza y para dar cumplimiento
al objeto para la que fue creada.

ACUIVIVE LA DEMOCRAC
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Articulo 15. Sesiones y quérum. La Comisién debera reunirse de manera ordinaria como
minimo dos (2) veces al afio y podra hacerlo de manera extraordinaria por instruccién de
quien la presida.

Podra sesionar de manera presencial o virtual, con la mitad mas uno de sus miembros y las
decisiones se adoptaran por mayoria simple, es decir, con la mitad mas uno de los y las
asistentes a la sesion.

Articulo 16. Secretaria Técnica de la Comision. La Secretaria Técnhica de la Comision
sera ejercida por el Departamento Administrativo para la Prosperidad Social o quien haga
Sus veces.

Articulo 17. Funciones de la Secretaria Técnica de la Comisién. Son funciones de la
Secretaria Técnica de la Comision Intersectorial del Sistema Nacional de Cuidado las
siguientes:

a. Prestar asistencia técnica a la Comisién Intersectorial del Sistema Nacional de
Cuidado.

b. Presentar a la Comision la propuesta de! Plan Anual de Trabajo de la Comision
Intersectorial del Sistema Nacional de Cuidado en coordinacién con sus integrantes y
someterlo a aprobacién de la Comisidn.

¢. Hacer seguimiento al cumplimiento del Pian Anual de Trabajo de la Comision.

d. Convocar a las sesiones de la Comision, por instruccion de la Presidencia de la

“Caomisidn y proponer la agenda de trabajo segun solicitud de esta Presidencia.

e. Recibir y dar tramite a las iniciativas y propuestas presentadas a la Comision
Intersectorial del Sistema Nacional de Cuidado, por los integrantes e invitados
permanentes de la instancia.

f.  Elaborar, gestionar, archivar y custodiar las actas de las sesiones.

Las demas que le sean asignadas de acuerdo con su naturaleza.

Articulo 18. Comité Técnico. Se crea el Comité Técnico del Sistema Nacional de Cuidado
que tendra por objeto desarrollar las labores de naturaleza técnica que requiera la Comision
para el cumplimiento de sus funciones.

Paragrafo 1. El Comité Técnico del Sistema Nacional de Cuidado podra crear Mesas de
Trabajo temporales o permanentes cuando se considere pertinente.

Articulo 19. Integracién del Comité Técnico. El Comité Técnico estara conformado por
los/as delegados/as técnicos/as vinculados/as a las entidades integrantes de la Comision
Intersectorial del Sistema Nacional de Cuidado y estard presidido por el Departamento
Administrativo para la Prosperidad Social o quien haga sus veces.

Paragrafo. El Comité Técnico contard con la participacion de delegados/as de las
Secretarias Técnicas del Sistema Nacional de Bienestar Familiar, del Sistema Nacional de
Discapacidad, del Sistema Nacional de Juventud, del Sistema Nacional de Justicia Familiar,
del Sistema de Educativo Colombiano y del Sistema Nacional de Reforma Agraria y

‘% DEMCC %‘Wa; z"";
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Desarrollo Rural, del Sistema General de Seguridad Social en Salud, del Sistema General
de Pensiones, entre otros que resulten pertinentes.

Articulo 20. Funciones del Comité Técnico. El Comité Técnico tendra a cargo las
siguientes funciones:

a. Desarrollar las labores de naturaleza técnica que requiera la Comisidn Intersectorial
del Sistema Nacional de Cuidado y las demas instancias que conforman el modelo
de gobernanza.

b. Brindar informacion conceptual, operativa y metodolégica a la Comision Intersectorial
del Sistema Nacional de Cuidado.

c. Apoyar la implementacion y seguimiento del Plan Anual de Trabajo.

d. Promover la articulacién interinstitucional e intersectorial para funcionamiento
adecuado del Sistema Nacional de Cuidado.

e. Hacer seguimiento a los planes, programas y proyectos relacionados con el Sistema
Nacional de Cuidado liderados por las entidades que hacen parte del mismo.

f. Disefiar los instrumentos para el seguimiento y monitoreo de las decisiones que
adopte la Comisidn Intersectorial. '

g. Definir una estrategia de evaluacion interna y externa del Sistema Nacional de
Cuidado.

h. Elaborar y presentar un informe anual sobre el avance en la implementacion de la
Politica Nacional de Cuidado.

i. Expedir su propio reglamento, plan de trabajo e instrumentos de seguimiento, en un
plazo de seis (6) meses, contados a partir de la expedicién del presente proyecto de
ley.

j. Las demas que le sean asignadas y correspondan a su naturaleza.

Articulo 21. Secretaria Técnica del Comité Técnico. La Secretaria Técnica del Comité
Técnico sera ejercida por el Departamento Administrativo para la Prosperidad Social o quien
haga sus veces.

Paragrafo. Las funciones de la Secretaria Técnica del Comité Técnico seran definidas por el
Comité Técnico en el reglamento de la instancia.

Articulo 22. Sesiones y quérum. El Comité debera reunirse de manera ordinaria como
minimo una (1) vez cada dos (2) meses, durante los primeros dos (2) afios, contados a partir
de la expedicion de la presente ley y en adelante como minimo una vez trimestralmente,
podra hacerlo de manera extraordinaria por instruccién de la Presidencia def Comité Técnico
cuando se requiera.

El Comité Técnico podra sesionar presencial o virtualmente con la mitad mas uno de sus
miembros. Las decisiones se adoptaran por mayoria simple, es decir, con la mitad mas uno
de los asistentes a la sesion.

Articulo 23. Plan Nacional del Cuidado. El Gobierno Nacional, a través del Sistema
Nacional de Cuidado, formulara y adoptara el Plan Nacional del Cuidado dentro de los doce
(12) meses siguientes a la entrada en vigor de la presente ley.

ACUIYIVE LA DEMOORACEA
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El Plan debera contener diagndsticos, metas, indicadores, fuentes de financiacion,
responsables, criterios de priorizacién, enfoque territorial, cronograma de implementacion
progresiva y mecanismos de evaluacion. ‘

Para su etapa de formulacién, el Plan debera socializarse con el Consejo Asesor y de
Participacién Social, el cual podra realizar observaciones y recomendaciones al mismo.

El Plan tendra una vigencia de cinco (5) afios, y sera responsabilidad del Departamento
Administrativo de la Prosperidad Social su actualizacion.

Articulo 24. Mecanismo de Articulacion Territorial. Se crea el Mecanismo de Articulacion
Territorial como instancia de articulacién y didlogo entre el Sistema Nacional de Cuidado y
las iniciativas locales de cuidado de las entidades territoriales.

En el marco de esta instancia se podra brindar acompafiamiento, orientacion, articulacion
intersectorial y seguimiento de las acciones, politicas y respuesta institucional que deba
implementarse en el marco de los planes, programas y proyectos de cuidado en los
territorios, conforme a las competencias de las entidades territoriales y al principio de
autonomia territorial. '

Paragrafo. El Departamento Administrativo para la Prosperidad Social o quien haga sus
veces debera expedir el reglamento del Mecanismo de Articulacién Territorial en un plazo de
seis (6) meses, contados a partir de la expedicién de la presente ley, el cual incluira el
objeto, los aportes que realizara el Mecanismo de Articulacion Territorial, ndmero de
sesiones y demas disposiciones necesarias para su funcionamiento.

Articulo 25. Integrantes del Mecanismo de Articulacion Territorial. EI Mecanismo de
Articulacion Territorial estara integrado por el Departamento Administrativo para la
Prosperidad Social o quien haga sus veces, quien lo presidira, el Ministerio del Interior y el
Departamento Nacional de Planeacion.

Deberan participar en el Mecanismo de Articulacion Territorial las delegaciones de las
gobernaciones del pais, los distritos y ciudades capitales conforme a sus competencias y al
principio de autonomia territorial.

Paragrafo. En caso de que para el desarrollo de los temas a tratar en la sesion se requiera
la participacién de otras entidades del Gobierno Nacional o de entidades territoriales, la
Secretaria Técnica convocara a la delegacién de la entidad conforme sus competencias y
misionalidad.

Articulo 26. Secretaria Técnica del Mecanismo de Articulacion Territorial. La Secretaria
Técnica del Mecanismo de Articulacion Territorial sera ejercida por el Departamento
Administrativo para la Prosperidad Social o quien haga sus veces.

Paragrafo. Las funciones de la Secretaria Técnica del Mecanismo de Articulacién Territorial
seran definidas por el Mecanismo de Articulacién Territorial en el reglamento de la instancia.

ACUIVIVE LA DEMD
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Articulo 27. Comités Departamentales del Cuidado. Se crea un Comité Departamental
" del Cuidado en cada departamento del pais con el propdsito de facilitar la coordinacion de la
oferta de cuidados en los territorios.

Paragrafo 1. El Departamento Administrativo para la Prosperidad Social 6 quien haga sus
veces debera expedir el reglamento de los Comités en un plazo de seis (6) meses, contados
a partir de la expedicion de la presente ley.

Paragrafo 2. La Secretaria Técnica de los Comités Departamentales sera ejercida por la
Gobernacion del departamento respectivo.

Articulo 28. Integrantes de los Comités Departamentales del Cuidado. Los Comités
estaran integrados por el(la) gobernador(a) del departamento o su delegado(a), quien lo
preside, los(as) alcaldes de los municipios de la regién o sus delegados(as) y un delegado
del Departamento Administrativo para la Prosperidad Social, o quien haga sus veces.

Los Comités estaran integrados, ademas, en cada departamento por tres representantes de
fos procesos organizativos de personas cuidadoras.

Paragrafo 1. Las alcaldias en articulacion con las entidades competentes, garantizaran los
espacios de eleccidén de los/as representantes de los procesos organizativos de personas
cuidadoras

Paragrafo 2. Lo(a)s representantes de los que trata este articulo, seran elegido(a)s por un
periodo de cuatro (4) afios.

Articulo 29. Funciones de los Comités Departamentales. Son funciones de los Comités
Departamentales del Cuidado:

a. Coordinar y articular la oferta intersectorial e interinstitucional del departamento y los
municipios para la garantia de los derechos de las personas cuidadoras y de las
personas que requieren cuidado, apoyo y asistencia, y el fortalecimiento de las
organizaciones de cuidado comunitario en cada municipio.

b. Formular recomendaciones al Mecanismo de Articulacién Territorial sobre el
fortalecimiento, ampliacién o ajuste de los programas, estrategias y servicios del
Sistera Nacional de Cuidado, con base en las necesidades y realidades territoriales.

Articulo 30. Consejo Asesor y de Participacion Social del Sistema Nacional de
Cuidado. Créese el Consejo Asesor y de Participacion Social del Sistema Nacional de
Cuidado como instancia asesora y de participacion del Sistema Nacional de Cuidado
coordinada por el Departamento Administrativo para la Prosperidad Social o quien haga sus
veces, que propendera por la participacion efectiva, incidente y representativa de las
personas, organizaciones, comunidades y demas actores de la sociedad vinculados a las
labores del cuidado.

AQUIVIVE LA DEMOCR
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El Consejo formulara recomendaciones y propuestas para la formulacion, implementacion,
seguimiento y evaluacién del Sistema Nacional de Cuidado. Las entidades competentes
deberan considerar dichas recomendaciones en el marco de sus competencias e informar
sobre las acciones adoptadas respecto de estas.

El Consejo propendera por el reconocimiento, valoracién e incorporacion de los saberes y
conocimientos populares 'y comunitarios alrededor del cuidado en la formulacion,
implementacién y monitoreo del Sistema Nacional de Cuidado.

Articulo 31. Integracion del Consejo Asesor y de Participacion Social del Sistema
Nacional de Cuidado. El Consejo Asesor y de Participacién Social de Cuidado estara
integrado de la siguiente manera:

a. En representacion del Gobierno Nacional:

b. Ellla Director/a del Departamento Administrativo para la Prosperidad Social quien lo
presidira.

c. Ellla Director/a del Departamento Nacional de Planeacién o su delegado/a.

d. Ellla Directora/a del Departamento Administrativo de Presidencia de la Republica o
su delegado/a.

En representacién de la sociedad civil, procesos organizativos y la academia:

e. Un/a representante de los procesos organizativos de personas cuidadoras de
personas con discapacidad.

f. Un/a representante de los procesos organizativos de personas cuidadoras de

personas con enfermedades huérfanas (enfermedades raras, ultra-huérfanas y

olvidadas, degenerativas y catastroficas).

Un/a representante de los procesos organizativos de personas trabajadoras

domeésticas y del hogar.

Un/a representante de procesos organizativos de madres o padres comunitarias/ os.

Un/a representante de procesos organizativas de madres sustitutas.

Un/a representante de procesos organizativos de parteria ancestral.

Un/a delegado(a) de procesos organizativos de profesionales de la enfermeria

designada por la Asociacién Nacional de Enfermeras de Colombia.

I. Un/a delegado(a) de organizaciones con iniciativas de cuidado comunitario.

m. Un/a delegado(a) de las personas mayores elegido por el Consejo Nacional de
Personas Mayores.

n. Un/a delegado(a) de las organizaciones de personas campesinas de la Comision
Mixta Nacional para Asuntos Campesinos.

0. Un/a representante de la Mesa Intersectorial de Economia del Cuidado.

=T~ @

Paragrafo 1. El Departamento Administrativo para la Prosperidad Social 0 quien haga sus
veces, en articulacién con las entidades competentes, garantizara los espacios de eleccion
de los/as representantes de la sociedad civil cuando no existan espacios de participacion
definidos.
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Paragrafo 2. En caso de que para el desarrollo. de los temas a tratar en la sesion se
requieran entidades adicionales, la Secretaria Técnica convocara a la entidad conforme sus
competencias y misionalidad.

Paragrafo 3. Lo(a)s representantes de que trata el numeral 2 de este articulo, seran
elegido(a)s por un periodo de cuatro (4) afios. Se procuraré que la eleccion se celebre dos
(2) afios después de la eleccion del(la) Presidente(a) de la Republica.

Articulo 32. Funciones del Consejo Asesor y de Participacién Social de Cuidado. Son
funciones del Consejo Asesor y de Participacion Social de Cuidado las siguientes:

a. Proponer recomendaciones a la Comisién Intersectorial del Sistema Nacional de
Cuidado en torno a los planes, programas y proyectos formulados en el marco del
Sistema Nacional de Cuidado.

b. Apoyar y participar en las actividades y eventos a los que sea convocado por la
Comision Intersectorial o la presidencia de la misma.

c. Participar en las sesiones de la Comision Intersectorial del Sistema Nacional de
Cuidado a las que sea convocada y delegar vocero(a)s de acuerdo con las
instrucciones que para ello defina la Comisién Intersectorial.

d. Expedir su propio reglamento.

e. Las demas que le sean asignadas conforme a su naturaleza.

Articulo 33. Sesiones y quérum. El Consejo Asesor y de Participacion Social de Cuidado
debera reunirse de manera ordinaria como minimo dos (2) veces al afio y podra hacerlo de
manera extraordinaria por instruccién de la Secretaria Técnica.

Podra sesionar de manera presencial o virtual, con la mitad mas uno de sus miembros y las
decisiones se adoptaran por mayoria simple, es decir, con la mitad mas uno de los
asistentes a la sesion.

Articulo 34. Secretaria Técnica del Consejo Asesor y de Participacion Social de
Cuidado. La Secretaria Técnica del Consejo Asesor y de Participacién Social de Cuidado
estara a cargo del Departamento Administrativo para la Prosperidad Social o quien haga sus
veces.

Paragrafo. Las funciones de la Secretaria Técnica del Consejo Asesor de Cuidado seran
definidas en el reglamento de la instancia.

Articulo 35. Dialogos Regionales de Cuidado. La Secretaria Técnica del Consejo
convocara a dialogos regionales como espacios amplios de asesoria de la Comision
Intersectorial del Sistema Nacional de Cuidado que propenderan por garantizar participacion
ciudadana en la formulacion, implementacion y seguimiento al Sistema Nacional de
Cuidado.

Estos didlogos seran presididos por la presidencia de la Comisién Intersectorial o su
delegadalo del nivel directivo. El resultado de los didlogos regionales servira de insumo para
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las recomendaciones que el Consejo Asesor y de Participacion Sacial realice a la Comisién
Intersectorial.

Los didlogos regionales se llevaran a cabo de manera periddica y, en todo caso, no podran
realizarse con una frecuencia inferior a una (1) vez por semestre.

Articulo 36. Territorializacion del Sistema Nacional de Cuidado. La implementacion de
politicas, programas, proyectos, servicios, regulaciones y acciones técnicas e institucionales
que conforman el Sistema Nacional de Cuidado debera ser territorializada.

a. El Sistema Nacional de Cuidado operaré territorialmente a través de:

b. El conjunto de sistemas, planes, programas y proyectos de cuidado implementados
por las entidades territoriales de alcance departamental, distrital, regional y/o
municipal, en los cuales se articulen acciones entre nacién y los gobiernos
territoriales, sin perjuicio de sus competencias especificas en su ambito
jurisdiccional.

c. El conjunto de servicios implementados en los territorios por las entidades del orden
nacional que estén en el marco de sistemas, planes, programas y proyectos de
cuidado, sin perjuicio de sus competencias especificas en su ambito jurisdiccional.

d. Las iniciativas de organizaciones de cuidado comunitario que cumplan con los
lineamientos del Sistema Nacional de Cuidado.

e. Las iniciativas del sector privado que estén en articulacién con el Sistema Nacional
de Cuidado.

Paragrafo 1. Los sistemas, planes, programas y proyectos territoriales de cuidado, sin
perjuicio de sus competencias especificas en su ambito jurisdiccional, estaran orientados por
los lineamientos establecidos por el Sistema Nacional de Cuidado.

Paragrafo 2. Las entidades a cargo de los sistemas, planes, programas y proyectos
territoriales de cuidado que se realicen en los departamentos, distritos y municipios
propendera porque las acciones de estos sean articuladas en los Planes de Desarrollo
Departamental o Territorial, Planes de Ordenamiento Social de la Propiedad Rural, Planes
de Desarrollo Sostenible, segiin corresponda a cada nivel territorial y sin perjuicio de sus
competencias especificas en el ambito de su jurisdiccion.

TITULO Ill. DERECHOS, ESTRATEGIAS Y GARANTIAS

Articulo 37. Asistencia técnica territorial. El Departamento Administrativo para la
Prosperidad Social o quien haga sus veces, sin perjuicio de las competencias territoriales
especificas en su ambito jurisdiccional, ofrecera asistencia técnica a las entidades
territoriales para la creacion y fortalecimiento de los sistemas, planes, programas y
proyectos territoriales de cuidado.

Articulo 38. Derechos de las personas cuidadoras. El Sistema Nacional de Cuidado
garantizara progresivamente, en los términos y con la gradualidad previstos en esta ley los
siguientes derechos:
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Ser reconocidas en su experiencias y diversidad de vidas.

Recibir formacioén, certificacion de competencias y acompafiamiento técnico,
incluyendo formacion en primeros auxilios, prevencion de riesgos asociados al
cuidado, movilizacién segura, identificacién de signos de alarma y practicas de
autocuidado, de acuerdo con las necesidades de la persona que requiere cuidado,
asistencia o apoyo.

Acceder progresivamente a servicios y acciones de respiro, descanso y sustitucion
temporal del . cuidado, con especial atencién a las personas cuidadoras que
presenten sobrecarga o carezcan de redes de apoyo.

Recibir orientacién psicosocial, juridica y ocupacional.

Ser protegidas frente a cargas desproporcionadas de cuidado.

Acceder progresivamente a mecanismos de proteccion social, salud, seguridad y
bienestar.

Participar en la formulacién, implementacion y evaluacién de las politicas de cuidado.
No ser discriminadas por razén de género, edad, discapacidad, origen étnico,
condicion ‘socioecondmica, orientacion sexual, identidad de género, territorio o
actividad de cuidado.

Desarrollar su propio proyecto de vida, educativo, laboral, econémico, comunitario y
politico.

Asociarse para la construccion de comunidades del cuidado y recibir formacion y
apoyo para tales fines.

Recibir medidas de prevencion, identificacion temprana y atencion frente a las
afectaciones fisicas y mentales derivadas de las labores de cuidado y de la
sobrecarga asociada a estas.

Articulo 39. Garantia de derechos de las personas cuidadoras. Las entidades que
integran el Sistema Nacional de Cuidado, en el marco de sus respectivas competencias,
formularan e implementaran medidas orientadas a la garantia de derechos de las personas
cuidadoras. Dichas medidas deberan cumplir los siguientes objetivos:

a.

Promover la autonomia, la sostenibilidad econdémica, la seguridad alimentaria, la
generacién de ingresos y el empleo digno de las personas que asumen el trabajo de
cuidado remunerado y no remunerado, y garantizar su priorizacién en las politicas de
transferencias monetarias.

Fortalecer las capacidades organizativas y de incidencia politica, las habilidades
tecnoldgicas y el acceso a tecnologia de las personas cuidadoras.

Promover el acceso a educacién basica, media, técnica, tecnologica, profesional,
formacion complementaria, certificacion de competencias y homologacion de saberes
de las personas que asumen el trabajo de cuidado remunerado y no remunerado.
Promover el acceso a actividades de autocuidado, tales como actividades artisticas,
culturales y deportivas de las personas que asumen el trabajo de cuidado
remunerado y no remunerado. ‘

Promover el goce efectivo de los derechos laborales de las personas cuidadoras,
garantizando condiciones de trabajo dignas, conciliacién de la vida laboral y familiar
con las actividades del cuidado y estabilidad laboral, asi como la promocion de
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procesos de formalizacion laboral para qwenes realizan trabajo de cuidado

remunerado y no remunerado.

Promover el acceso a vivienda en condlmones dignas, priorizacién en programas de
vivienda, asi como la permanencia y el mejoramiento de vivienda de las personas
cuidadoras.

Promover el goce efectivo del derecho a la salud de las personas cuidadoras,
incluyendo su acceso efectivo a los servicios y bienes necesarios para garantizar su
salud fisica y mental, apoyo psicosocial y la prevencién de afectaciones de la salud
asociadas a las labores del cuidado.

Promover la redistribucion y la reduccion de la sobrecarga de trabajo de las personas
cuidadoras, incluyendo estrategias para promover el descanso efectivo de los
cuidadores.

Promover el goce efectivo del derecho a la seguridad social de las personas
cuidadoras, incluyendo el acceso a mecanismos de proteccion econémica en la vejez
para personas cuidadoras que no acceden a pension.

Promover condiciones de vida digna y una vejez digna a las personas que cuidaron y
que tras haber ejercido una trayectoria prolongada de trabajo del cuidado no
remunerado enfrentan condiciones de vulnerabilidad econémica, fisica, emocional o
social.

Promover la valoracién periddica de las condiciones de salud fisica y mental de las
personas cuidadoras, con especial énfasis en la identificacion temprana de factores
de riesgo asociados a la sobrecarga del cuidado, el agotamiento fisico y emocional,
el estrés y demas afectaciones derivadas de las labores de cuidado, asi como su
orientacién oportuna hacia la oferta institucional correspondiente.

Articulo 40. Derechos de las personas que requieren cuidado, asistencia o apoyos. El
Sistema Nacional de Cuidado garantizara progresivamente, en los términos y con la
gradualidad previstos en esta ley garantizara:

ocw
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Recibir cuidados dignos, oportunos, accesibles, seguros y de calidad.

Ser tratadas con respeto a su dignidad, autonomia, voluntad, preferencias, identidad,
intimidad y proyecto de vida.

Participar en las decisiones que les afecten.

Acceder a valoraciones integrales de necesidades de cuidado, asistencia o apoyos.
Recibir informacién clara, accesible y comprensible.

No ser institucionalizadas de manera innecesaria, arbitraria o contraria a su voluntad.
Acceder a servicios de apoyo para la vida independiente y la inclusion comunitaria.
Contar con ajustes razonables, accesibilidad universal y apoyos para la toma de
decisiones cuando se requieran.

Articulo 41. Fortalecimiento de la respuesta institucional para las personas que
requieren cuidado, asistencia o apoyo. Las entidades que integran el Sistema Nacional
de Cuidado, en el marco de sus respectivas competencias, formularan e implementaran
medidas orientadas a mejorar la capacidad estatal para satisfacer las demandas de cuidado
de la poblacién que lo requiere y la calidad de vida de las personas que requieren cuidado,
asistencia 0 apoyo, como nifios y nifias, personas con discapacidad y personas mayores.
Dichas medidas deberan cumplir los siguientes objetivos:

ACH Y
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a. Garantizar el acceso a salud y educacién de calidad a la poblaciéon con necesidades
de cuidado, asistencia o apoyo.

b. Promover el desarrollo de capacidades, la autonomia y la vida independiente de las
personas con necesidades de cuidado, asistencia o apoyo.

¢. Promover el sostenimiento econémico de las personas con necesidades de cuidado,
asistencia o apoyo.

d. Ampliar la cobertura de servicios de cuidado y promover la creacién y la adecuacion-
de las infraestructuras del cuidado en el pais.

e. Fortalecer la articulacion institucional para reguiar y promover la respuesta estatal
eficiente frente a la atencidn de personas que requieren cuidado, asistencia o apoyo.

f. Garantizar el acceso a actividades artisticas, culturales y deportivas de las personas
con necesidades de cuidado, asistencia o apoyo.

Articulo 42. Garantia de autonomia de las personas con discapacidad. Toda medida de
cuidado, asistencia personal o apoyo dirigida a personas con discapacidad debera respetar
su autonomia, voluntad y preferencias, de conformidad con la Constitucion, la Convencion
sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad, la Ley 1996 de 2019, la Ley 2297 de
2023 y demas normas afines o que las sustituyan. Ningln servicio de cuidado podra
utilizarse para sustituir la voluntad de la persona, restringir injustificadamente su capacidad
legal, imponer institucionalizacién o impedir su participacién en la comunidad.

Articulo 43. Fortalecimiento de las organizaciones con iniciativas de cuidado
comunitario. Las entidades que integran el Sistema Nacional de Cuidado, en el marco de
sus respectivas competencias, formularan e implementaran medidas orientadas al
fortalecimiento de las organizaciones que desarrollan iniciativas de cuidado comunitario.
Dichas medidas deberan cumplir los siguientes objetivos:

a. Fortalecer las capacidades organizativas y técnicas de organizaciones de cuidado
comunitario, incluidas aquelias que promueven procesos tradicionales de parteria, el
cuidado ambiental, el acompafiamiento a personas dependientes, entre otras formas
de cuidado.

b. Incentivar el desarrollo de formas organizativas de la economia social y solidaria para
fortalecer las iniciativas de cuidado comunitario.

c. Impulsar la participaciéon de organizaciones y actores del cuidado comunitario en los
procesos de contratacion estatal y en la conformacidn de alianzas publico~populares.

d. Promover la sostenibilidad econémica de las organizaciones y actores del cuidado
comunitario. "

Articulo 44. Cuidado comunitario. E| Estado reconocerda y fortalecera las formas
comunitarias de cuidado, siempre que respeten los derechos humanos, la dignidad, la
autonomia, la igualdad de género, la proteccién de nifios, nifas y adolescentes, los
derechos de las personas con discapacidad y los derechos de las personas cuidadoras. El
cuidado comunitario no podra utilizarse' como mecanismo de sustitucién precaria de las
obligaciones estatales.

AAHVIVE LA DEMOCH
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Articulo 45. Cuidado en zonas rurales y territorios dispersos. El Gobierno Nacional y
las entidades territoriales adoptaran medidas especificas para garantizar el cuidado en
zonas rurales, rurales dispersas, territorios étnicos, zonas de frontera, territorios insulares y
lugares con baja presencia institucional. Dichas medidas deberan incluir estrategias moviles,
comunitarias, interculturales, tecnoldgicas y de transporte, con enfoque territorial.

Articulo 46. Prohibicion de cargas desproporcionadas o descompensaciones. El
Estado debera prevenir y atender las cargas desproporcionadas de cuidado que recaigan
sobre las familias y las personas cuidadoras, sin discriminacion alguna, especialmente
cuando se encuentren en situacion de vulnerabilidad.

Cuando una situacién de carga desproporcionada de cuidado sea puesta en conocimiento
de una autoridad competente, esta debera orientar a la persona cuidadora y articular, en el
marco de sus competencias, el acceso a la ruta integral y a la oferta institucional disponible
que resulte pertinente, sin perjuicio de las competencias de los sectores de salud, proteccion
social, trabajo, educacion, justicia, inclusion social, discapacidad, adultez mayor o infancias.

Paragrafo. EI Gobierno Nacional, a través de las entidades competentes, implementara
estrategias de informacion, divulgacion y comunicacién dirigidas a todas las personas
cuidadoras, sin discriminacién alguna, con el proposito de dar a conocer sus derechos, las
rutas integrales de cuidado y la oferta institucional disponible. Asimismo, en los procesos de
registro o caracterizacion de las personas cuidadoras, se debera brindar informacion clara,
accesible y comprensible sobre las rutas integrales aplicables, los servicios disponibles, los
requisitos y mecanismos para acceder a ellos y las entidades competentes para su atencion.

Articulo 47. Derecho al respiro. Las personas cuidadoras como sujetos de derechos
tendran derecho a acceder progresivamente a servicios de respiro, descanso, sustitucion
temporal del cuidado, apoyo domiciliario, apoyo.comunitario o centros diurnos, conforme a la
reglamentacion que expida el Gobierno Nacional. El servicio de respiro tendra como
finalidad proteger la salud fisica, emocional, intelectual y mental de la persona cuidadora,
preservar su proyecto de vida, prevenir violencias, evitar abandono y garantizar la
continuidad del cuidado.

Articulo 48. Reconocimiento de la situacién de vulnerabilidad estructural de las
personas cuidadoras. El Estado reconoce que las personas cuidadoras se encuentran en
situacion de vulnerabilidad estructural derivada de la distribucion inequitativa del trabajo de
cuidado, la cual limita el goce efectivo de sus derechos fundamentales. En consecuencia,
son destinatarias de acciones afirmativas, medidas de igualdad material y garantias de
proteccion reforzada en los términos del inciso 2 del articulo 13 de la Constitucion Politica,
sin perjuicio de las protecciones adicionales que correspondan a quienes, dentro de este
grupo, sean a su vez sujetos de especial proteccion constitucional por razén de su edad,
discapacidad u otras condiciones de debilidad manifiesta.

Articulo 49. Reconocimiento del trabajo de cuidado. El trabajo de cuidado, remunerado
y no remunerado, sera reconocido como actividad social y econémicamente esencial para el
sostenimiento de la vida, el bienestar, la igualdad y el desarrollo del pais. El Estado adoptara
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medidas para reconocer, reducir y redistribuir el ‘trabajo doméstico y de cuidado no
remunerado.

Articulo 50. Derechos laborales de personas cuidadoras remuneradas. Las personas
cuidadoras remuneradas tendran derecho a condiciones laborales dignas, remuneracion
justa, afiliacién a seguridad social, descanso, capacitacién, prevencion de riesgos laborales,
proteccién contra violencias y no discriminacion. El Ministerio del Trabajo ejercera
inspeccion, vigilancia y control sobre las relaciones laborales de cuidado, en especial
cuando existan condiciones de informalidad, intermediacion abusiva, explotacion o
vulneracion de derechos.

Articulo 51. Cuidado y enfoque de género. Todas las politicas, programas y servicios del
Sistema Nacional de Cuidado deberan incorporar enfoque de género y adoptar medidas
para corregir la distribucién desigual del cuidado que recae de manera desproporcionada
sobre las mujeres. El Estado promoveréa la corresponsabilidad masculina, la redistribucion
intrafamiliar del cuidado, la prevencion de violencias basadas en género y la autonomia
econdmica de las mujeres cuidadoras.

Articulo 52. Cuidado y discapacidad. El Sistema Nacional de Cuidado adoptara un
enfoque de discapacidad basado en derechos humanos, accesibilidad universal, ajustes
razonables, apoyos para la toma de decisiones, vida independiente, inclusién comunitaria y
respeto por la voluntad y preferencias de la persona. Las medidas de cuidado dirigidas a
personas con discapacidad deberan armonizarse con la Ley 1996 de 2019, la Ley 1618 de
2013, la Ley 2297 de 2023 y demas normas concordantes o quienes la sustituyan.

Articulo 53. Cuidado y personas mayores. El Estado garantizara medidas progresivas de
cuidado, apoyo, asistencia, acompafamiento, prevencién de abandono, centros dia,
servicios domiciliarios, salud mental, participacion comunitaria y proteccion frente a
violencias contra las personas mayores.

Articulo 54. Cuidado, nifiez y adolescencia. Las medidas de cuidado dirigidas a nifios,
nifias y adolescentes deberan garantizar su interés superior, desarrollo integral, proteccion
contra violencias, acceso a educacién inicial, salud, nutricion, recreacion, participacion y
entornos protectores.

Paragrafo. El Sistema Nacional de Cuidado promovera medidas orientadas a prevenir que
nifios, nifias y adolescentes asuman cargas de cuidado. En ningdn caso las
responsabilidades de cuidado que desarrollen en el &mbito familiar o comunitario podran
constituir una barrera para el ejercicio efectivo de sus derechos, especialmente a la
educacion, la salud, el descanso, la recreacion, la participacion y el desarrollo integral.

Articulo 55. Cuidado y salud mental. El Sistema Nacional de Cuidado incorporara
estrategias de prevencion, atencion y acompafiamiento en salud mental para personas
cuidadoras, personas que requieren cuidado, familias y comunidades, con especial atencion
al agotamiento, duelo, estrés, depresion, ansiedad, aislamiento y sobrecarga.

Carrera 7 # 8 - 68 Edificio Nueve del Congreso Of. 628-630.

Tel: 390 4050 ext. 4044 — 3691 w0



i

0,

B I A
% SISTEM

£

2 NACIONAL
DE CUIDADO

CUIDAR TAMEBIEN ES UN DERECHO

Paragrafo. Las entidades competentes promoveran acciones de informacion, orientacion,
prevencion y deteccién temprana de riesgos y afectaciones en salud mental asociados a las
labores de cuidado. Estas acciones deberan facilitar el conocimiento y acceso a las rutas y
servicios de salud mental existentes, de conformidad con las competencias de las entidades
responsables y la oferta institucional disponible.

Articulo 56. Cuidado y accesibilidad. Toda infraestructura, servicio, informacion, ruta,
plataforma digital, centro de cuidado o mecanismo de participacion del Sistema Nacional de
Cuidado debera cumplir criterios de accesibilidad universal, ajustes razonables,
comunicacion clara, formatos alternativos y disefio universal.

Articulo 57. Plan Nacional de Cultura del cuidado para la corresponsabilidad. Créase el
Plan Nacional de Cultura del Cuidado Corresponsable como estrategia de gestion del
cambio cultural y de transformacién de roles asociados al cuidado.

Este Plan sera una instancia de articulacion, focalizacion y optimizacion de la oferta
institucional existente del Sistema Nacional de Cuidado. Su implementacion se realizara
mediante los siguientes instrumentos de politica publica:

1. Eje Salud: El Ministerio de Salud y Proteccién Social, en el marco de sus
competencias y del Registro de Caracterizacion e Identificacion de Cuidadores de la
Ley 2297 de 2023, incorporara en los lineamientos de la Ruta Integral de Atencion en
Salud y en la estrategia de Atencion Primaria en Salud, acciones de pedagogia en
corresponsabilidad del cuidado dirigidas a hombres. Las Entidades Promotoras de
Salud - EPS, dentro de sus actividades de promocion y prevencién ya financiadas
con la UPC, incluiran talleres de formacidn en cuidado.

2. Eje Educacién: El Ministerio de Educacién Nacional, en el marco de su autonomia y
sin modificar el curriculo obligatorio, expedira orientaciones pedagdgicas para que
las Instituciones Educativas incorporen en sus Proyectos Educativos Institucionales -
PE| y en los Proyectos Pedagdgicos Transversales, el componente de habilidades
para la vida y corresponsabilidad del cuidado.

3. Eje Empleo: ElI Departamento Administrativo de la Funcién Pdblica emitira
lineamientos para que las entidades publicas, dentro de su politica de talento
humano y de horarios flexibles ya existentes (Ley 1221 de 2008), prioricen la
organizacion del trabajo para servidores publicos hombres que acrediten calidad de
cuidador.

Cuando un hogar acredite, mediante la certificaciéon del Registro Nacional de Cuidadores,
tener bajo su cuidado a una persona con discapacidad con necesidad de apoyo y
dependencia funcional, y se demuestre corresponsabilidad efectiva de un hombre integrante
del hogar superior al 40% del tiempo de cuidado, se otorgaran los siguientes incentivos no
pecuniarios, con cargo a la oferta existente:

a. Puntaje de focalizacién: Criterio de priorizacién y desempate, no de asignacion
automatica, en los procesos de seleccién de la oferta de formacion del SENA, Fondo
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Emprender y programas de emprendimiento del Ministerio de Comercio, sin que
implique recursos adicionales.

b. Bono de reconocimiento: Certificado de Corresponsabllldad del Cuidado expedido
por el Departamento Administrativo para la Prosperidad Social, que sera reconocido
como experiencia en economia del cuidado y como accidn afirmativa en la politica de
formalizacion laboral, sin efectos salariales.

c. Tiempo de gestion del cuidado: Las entidades publicas podran, en el marco de su
autonomia administrativa y sin afectar la prestaciéon del servicio, otorgar permisos
remunerados ya previstos en el articulo 2.2.5.5.17 del Decreto 1083 de 2015, o la
norma que lo modifique, para la atencién de deberes de cuidado corresponsable.

Para los efectos del presente Articulo, se entendera por incentivos, aquellos beneficios
intangibles, de priorizacion y de reconocimiento social que no constituyen transferencia
monetaria directa, ni subsidio, ni creacion de prestaciones sociales nuevas a cargo del
Estado.

Articulo 58. Rutas integrales de cuidado. El Sistema Nacional de Cuidado adoptara rutas
integrales para la identificacion, valoracidn, remisién, atencién, seguimiento y cierre de
casos de cuidado, asistencia y apoyos. Las rutas deberan articular, como minimo, servicios
de salud, proteccion social, educacion, bienestar familiar, trabajo, inclusién productiva,
discapacidad, apoyos formales para el ejercicio de la capacidad legal, adultez mayor,
infancias, vivienda, transporte, accesibilidad, justicia y participacién comunitaria.

Articulo 59. Articulacién con el Sistema de Salud. El Sistema Nacional de Cuidado se
articulara con el Sistema General de Seguridad Social en Salud para garantizar la
continuidad entre servicios de salud, rehabilitacion, paliacién, atencién domiciliaria,
enfermeria, cuidado, asistencia personal y apoyos. La diferenciacion entre servicios de
salud, enfermeria, cuidado y asistencia personal no podra ser utilizada para negar la
proteccion de derechos fundamentales cuando exista necesidad comprobada, carga familiar
desproporcionada o riesgo para la dignidad humana.

Articulo 60. Politica del autocuidado. El Gobierno nacional, en cabeza del Ministerio de
Salud y Proteccion Social, definira la politica de autocuidado reconociendo la importancia de
promocién de habitos saludables y la formacién de pacientes informados como uno de los
pilares del sistema de salud. La politica de autocuidado debera ser revisada cada 10 afnos y
debera contar con recursos de inversion del Ministerio de Salud y Proteccion Social. La
politica de autocuidado debera contar con los siguientes elementos:

Alfabetizacion en salud

Autoconocimiento y autoconciencia fisica y mental
Actividad fisica

Alimentacidn saludable

Prevencion de riesgos

Buena higiene

Uso adecuado de productos y servicios de salud

@mp oo T
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Articulo 61. Articulacion con el Sistema Nacional de Discapacidad. El Sistema Nacional
de Cuidado se articulara con el Sistema Nacional de Discapacidad, garantizando que las
medidas de cuidado y apoyos promuevan la vida independiente, la inclusion en la
comunidad, la accesibilidad universal, la capacidad legal, la participacion y el respeto por la
voluntad y preferencias de las personas con discapacidad.

Articulo 62. Articulacién con el Sistema Nacional de Bienestar Familiar. El Sistema
Nacional de Cuidado se articulara con el Sistema Nacional de Bienestar Familiar para
garantizar servicios de cuidado, proteccion, desarrollo integral y corresponsabilidad frente a
nifos, nifias y adolescentes, de conformidad con el principio de prevalencia de sus
derechos.

TITULO IV INFORMACION, PLANEACION Y FINANCIACION

Articulo 63. Registro Nacional de Personas Cuidadoras. El Departamento Administrativo
para la Prosperidad Social o quien haga sus veces, en el término de un (1) afio a partir de la
promulgacién de la presente ley, creara el Registro Nacional de Personas Cuidadoras como
instrumento de caracterizacion, focalizacion, planeacion, acceso a servicios y seguimiento
del Sistema Nacional del Cuidado.

Asimismo, tendra interoperabilidad con el Registro de Caracterizacion e Identificacion de los
Cuidadores o Asistentes Personales de Personas con Discapacidad. El registro debera
respetar la proteccién de datos personales, la confidencialidad, la autonomia de las
personas y el principio de no discriminacion. La inscripcion no sera requisito absoluto para la
garantia de derechos en casos urgentes o de especial proteccién constitucional. El término
de reglamentacion sera de un afio.

Paragrafo 1. Con el fin de garantizar la apropiada caracterizacion ‘de las personas
cuidadoras y bajo el principio de enfoque diferencial, El Departamento Administrativo para la
Prosperidad Social o quien haga sus veces debera establecer de manera clara, los criterios
de caracterizacion de las personas cuidadoras, atendiendo, enfre otros, la ubicacion con
diferenciacion urbana o rural; los tipos de persona que cuidan; el perfil profesional, la
experiencia, las condiciones econdmicas: los grados de vulnerabilidad y demas aspectos
necesarios para garantizar su inclusién a los beneficios establecidos en la presente Ley.

Paragrafo 2. El Departamento Administrativo para la Prosperidad Social o quien haga sus
veces divulgara promocionara el Registro Nacional de Personas Cuidadoras para que las
personas cuidadoras en sus diferencias y diversidad puedan conocerlo y registrarse.

Articulo 64. Instrumento para el analisis de la sobrecarga de trabajo de las personas
cuidadoras. El Departamento Administrativo para la Prosperidad Social o quien haga sus
veces, creard un instrumento que valore la sobrecarga de trabajos de cuidado para las
personas cuidadoras remuneradas y no remuneradas. Este instrumento tiene como objetivo
medir la sobrecarga de trabajo de cuidado y sus efectos sobre la salud fisica y mental con el
fin de generar informacién que contribuya al disefio de acciones que promuevan su
bienestar y acceso a derechos.
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Articulo 65. Instrumento de Valoracién de Apoyo y/o Asistencia para Promover la
Autonomia. El Departamento Administrativo para la Prosperidad Social o quien haga sus
veces creara en articulacion con el Ministerio de Salud y Proteccién Social un instrumento
para valorar el apoyo o asistencia que se requiere para promover la autonomia en el marco
del Sistema Nacional de Cuidado. Este tiene por objeto la medicion objetiva y estandarizada
que permita identificar las necesidades y preferencias de apoyo de las personas, con el fin
de potenciar su autonomia en condiciones de dignidad y respeto a sus derechos humanos.

Paragrafo. El Departamento Administrativo para la Prosperidad Social o quien haga sus
veces y el Ministerio de Salud y Proteccién Social determinaran los criterios objetivos para la
valoracion del grado de autonomia de las personas, en orden a las capacidades para
realizar [as actividades en la vida diaria, en el marco del enfoque diferencial.

Articulo 66. Estandares de calidad y pertinencia. El Departamento Administrativo para la
Prosperidad Social o quien haga sus veces establecera el conjunto de indicadores comunes
que permitan medir, monitorear y evaluar la calidad, cobertura y pertinencia de la oferta
institucional del Sistema Nacional de Cuidado. En su disefio y aplicacion se debera tener en
cuenta la diversidad de las poblaciones a las que atiende, asiste o apoya el Sistema, asi
como la pertinencia cultural de los mismos.

Articulo 67, Sistema de Informacién de Cuidado. El Departamento Administrativo para la
Prosperidad Social o quien haga sus veces, con el apoyo del Consejo Asesor y de
Participacién Social de Cuidado, definira y creara el sistema de informacion del Sistema
Nacional de Cuidado, el cual recopilard, consolidara y procesara la informacién sobre el
Sistema para la toma de decisiones de politica publica.

Paragrafo. El Departamento Administrativo para la Prosperidad Social o quien haga sus
veces divulgara oportunamente la informacion producida por el Sistema de Informacién de
Cuidado en los medios de difusion pertinentes con formato accesible y por los medios que
determine con el fin de que la ciudadania consulte los principales indicadores.

Articulo 68. Cuenta Satélite de Economia del Cuidado. El DANE continuara fortaleciendo
la Cuenta Satélite de Economia del Cuidado y la Encuesta Nacional de Uso del Tiempo
como instrumentos oficiales para medir el valor econémico y social del trabajo doméstico y
de cuidado no remunerado. Los resultados deberan ser utilizados por el Gobierno Nacional y
las entidades- territoriales para la formulacién, presupuestacién y evaluacion de politicas
puablicas.

TITULO V. PARTICIPACION, CONTROL Y RENDICION DE CUENTAS

Articulo 69. Financiacién. El financiamiento del Sistema Nacional de Cuidado se
fundamentara en la concurrencia articulada de recursos del Presupuesto General de la
Nacién, de las entidades territoriales, de la cooperacion nacional e internacional, donaciones
y demas fuentes legalmente autorizadas.

La implementacion de las medidas, programas, servicios y demas acciones previstas en el
marco del Sistema Nacional de Cuidado se realizara de manera progresiva, de conformidad
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con las disponibilidades presupuestales, el Marco Fiscal de Mediano Plazo y las normas
organicas de presupuesto, respetando las competencias y la autonomia de las entidades
territoriales. .

Articulo 70. Fondo Nacional del Cuidado. Créase el Fondo Nacional del Cuidado como
cuenta especial, sin personeria juridica, adscrita al Departamento Administrativo para la
Prosperidad Social, destinada a financiar, cofinanciar y apalancar programas, servicios,
proyectos territoriales, innovacion social, formacion, respiro, asistencia personal, apoyos,
sistemas de informacion y fortalecimiento institucional del Sistema Nacional de Cuidado.
Este Fondo se articulara con las disposiciones contenidas en la Ley 2456 de 2025 y con los
demas instrumentos financieros que legalmente los sustituyan, modifiquen o complementen
en materia de cuidado, igualdad, equidad territorial, autonomia econdmica, inclusion social,
discapacidad, apoyos, asistencia personal y cierre de brechas. En ningln caso la creacion
del Fondo Nacional del Cuidado podra interpretarse como duplicacién institucional,
dispersion de recursos o sustitucion de fondos existentes, sino como mecanismo
especializado de financiaciéon, concurrencia y cofinanciacion del Sistema Nacional de
Cuidado, conforme a las competencias de la Nacién, las entidades territoriales y los demas
actores publicos, sociales y comunitarios. El Gobierno Nacional reglamentara su
administracion, fuentes, criterios de asignacion, mecanismos de seguimiento, reglas de
transparencia, concurrencia con otros fondos publicos y condiciones de articulacion
presupuestal con las politicas nacionales y territoriales de cuidado, especialmente con
aquellas orientadas a garantizar la autonomia, la vida independiente, la proteccién de las
personas cuidadoras y la superacion de barreras estructurales que afectan a las poblaciones
de especial proteccién constitucional.

TITULO V1. IMPLEMENTACION PROGRESIVA Y DISPOSICIONES FINALES

Articulo 71. Evaluacion del Sistema Nacional de Cuidado. El Departamento Nacional de
Planeacion sera la entidad encargada de la evaluacion del Sistema Nacional de Cuidado,
con base en los criterios de (i) pertinencia, (ii) participacion ciudadana y comunitaria (iii)
adherencia a los enfoques misionales, (iv) alcance (v) efectividad (vi) impacto, entre otros
que se consideren pertinentes.

Paragrafo. E| Departamento Nacional de Planeacion definird la metodologia de evaluacion
del Sistema Nacional de Cuidado en los doce (12) meses posteriores a la entrada en vigor
de la presente ley.

Articulo 72. Informe anual al Congreso. E! Gobierno Nacional, en cabeza del
Departamento Administrativo para la Prosperidad Social presentard anualmente al Congreso
de la Republica un informe sobre la implementacion de la presente ley, que debera incluir
avances, brechas, ejecucion presupuestal, indicadores de resultado, cobertura territorial,
dificultades, recomendaciones y medidas correctivas.

Articulo 73. Implementacién progresiva. La implementacion de la presente ley sera
progresiva, priorizada y territorialmente diferenciada, de conformidad con la disponibilidad
presupuestal, el Marco Fiscal de Mediano Plazo, los planes de desarrollo y los criterios de
priorizacién establecidos en esta ley. La progresividad no podra ser invocada para justificar
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omisiones absolutas, regresividad injustificada o desproteccion de personas en situacion de
especial vulnerabilidad constitucional.

Articulo 74. Clausula de no regresividad. Las medidas, programas, servicios o garantias
existentes en materia de cuidado, apoyos, asistencia personal, proteccion de personas
cuidadoras, personas con discapacidad, personas mayores, nifios, nifias y adolescentes no
podran ser reducidas, suspendidas o eliminadas sin justificacién constitucional suficiente,
motivacion expresa y medidas compensatorias adecuadas.

Articulo 75. Herramienta de divulgacién. El Gobierno Nacional, a través del Ministerio de
Tecnologias de la Informacién y las Comunicaciones, en coordinacion con el Ministerio de
Cultura, el Instituto Nacional para Ciegos - INCI y las demas entidades pertinentes, podran
generar iniciativas conjuntas para la socializacién, divulgacion y presentacion de la presente
Ley a personas con discapacidad a través de los medios masivos de comunicacion.

Articulo 76. Vigencia y derogatorias. La presente ley rige a partir de la fecha de su
publicacién en el Diario Oficial y deroga el Decreto 2490 de 2013, el Decreto 1228 de 2022,
el articulo 1.1.2.4 del Decreto 1770 de 2015, y demas normas que le sean contrarias.
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