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RAMA LEGISLATIVA DEL PODER PUBLICO

SENADO DE LA REPUBLICA
ACTAS DE COMISION

COMISION SEPTIMA CONSTITUCIONAL
PERMANENTE

HONORABLE SENADO DE LA REPUBLICA

ACTA NUMERO 12 DE 2022
(septiembre 14)
Duodécima Sesion Ordinaria
Miércoles 14 de septiembre de 2022
Legislatura 2022-2023
TEMA:

Consideracion, discusion y votacion en Primer Debate
Senado de Proyectos de ley anunciados el dia martes
trece (13) de septiembre de 2022, seglin consta en el Acta
numero 10, de esa fecha.

Y
AUDIENCIA PUBLICA

“Convocatoria distintos actores del Sistema General
de Seguridad Social en Salud en torno a la situacion
actual, retos y perspectivas en el sector”, segun
Proposicion nimero 03, aprobado en sesion de fecha: 03
de agosto de 2022, segun Acta numero 02

Siendo las diez y veintisiete de la manana (10:27 a.
m.), del dia miércoles catorce (14) de septiembre de dos
mil veinte y dos (2022), en Bogota, D.C., actuando como
Presidenta de la sesion, la honorable Senadora Norma
Hurtado Sdanchez y como Vicepresidente, el honorable
Senador Fabian Diaz Plata y como Secretario el doctor
Praxere José Ospino Rey. Se dio inicio a la sesion
programada para la fecha, con el siguiente Orden el Dia:

ORDEN DEL DiA
Miércoles 14 de septiembre de 2022
Acta numero 12 de 2022

Plataforma YouTube: Compartiremos
transmision en vivo de la sesion a traveés del
Canal de la Comision Séptima del Senado
mediante la plataforma de YouTube:

https://www.youtube.com/channel/
UCVnZKlJelJxweHebgm5DEeTIA

Duodécima sesion ordinaria — discusion y votacion
Proyectos de ley y Audiencia Publica

Legislatura 2022-2023
Sesion Presencial
Hora: diez de la mafiana (10:00 a. m.)

Por instrucciones de la honorable Mesa Directiva
de esta Célula Legislativa (honorable Senadora Norma
Hurtado Sanchez, Presidenta y honorable Senador
Fabian Diaz Plata, Vicepresidente), el Orden del Dia
propuesto para la sesion ordinaria del dia miércoles 13
de septiembre de 2022, que aqui se convoca, segun el
articulo 80 del Reglamento Interno del Congreso, es el
siguiente:

I
Llamado a lista y verificacion del quérum
I
Lectura del Orden del Dia
11
Informes de la Mesa Directiva
v

Consideracion, discusion y votacion en Primer Debate
Senado de Proyectos de ley anunciados el dia martes
trece (13) de septiembre de 2022, segiin consta en el Acta
numero 10, de esa fecha.

4.1. Proyecto de ley niumero 393 de 2022 Senado,
424 de 2021 Camara, por medio de la cual se modifica el
articulo 100 de la Ley 1438 de 2011.

Iniciativa: honorables Representantes Norma
Hurtado Sanchez, Oscar Tulio Lizcano Gonzdlez, Martha
Patricia Villalba Hodwalker.

Radicado en Senado: 28-06-2022 En Comision: 29-
06-2022En Camara: 18-08-2021
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Tramite en Camara de Representantes

Radicado en Comision

Diciembre 16 de 2021

Ponentes Primer Debate Camara

Honorable Representante Carlos Eduardo Acosta
Lozano, Coordinador

Honorable Representante Faber Alberto Muiioz
Ceron (Designados el 22 de marzo de 2022)

Ponencia Primer Debate

Gaceta del Congreso nimero 375 de 2022

Aprobado en Sesion

Mayo 10 de 2021 Acta niimero 43

Ponentes Segundo Debate

Honorable Representante Carlos Eduardo Acosta
Lozano, Coordinador

Honorable Representante Faber Alberto Murioz
Ceron (Designados el 11 de mayo de 2022)

Ponencia Segundo Debate

Gaceta del Congreso nimero 596 de 2022

Aprobado en Plenaria

Junio 8 de 2022 Acta nimero 316

Ponentes Primer Debate

Honorables Senadores Ponentes

(02-08-2022) Asignado (a) Partido
Norma Hurtado Sanchez Coordinadora DelaU
Edwing Fabian Diaz Plata Ponente Verde
Anuncios

Miércoles 7 de septiembre de 2022 segun Acta nimero 10, martes 13 de septiembre de 2022
segun Acta namero 11

Tramite en Senado

29.07.2022. Designacion de ponentes mediante oficio CSP-CS-0812-2022
AGO. 19.2022. Radican informe de Ponencia para Primer Debate

AGO. 22.2022: Se manda a publicar Informe de Ponencia para Primer Debate mediante
oficio CSP-CS- 1017-2022

Pendiente discusion y votacion Ponencia Primer Debate

Concepto Ministerio de Salud

Fecha: 22-07-2022 Gaceta del Congreso nimero 854 de 2022

Se manda publicar el 25 de julio de 2022

4.2. Proyecto de ley niumero 374 de 2022 Senado, 319 de 2021 Camara, por medio de la cual se crea el Sistema

Nacional de Biobancos y se regula el funcionamiento de los Biobancos con fines de investigacion biomédica y se

dictan otras disposiciones.

Iniciativa: honorables Senadores German Varon Cotrino, Carlos Fernando Motoa Solarte, Fabian Gerardo

Castillo Suarez.

Honorables Representantes Jennifer Kristin Arias Falla, Jairo Humberto Cristo Correa.

Radicado en Senado: 19-05-2022

En Comision: 19-05-2022

Publicaciones — Gacetas del Congreso

En Camara: 20-07-202
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Tramite en Camara de Representantes

Radicado en Comision

septiembre 10 de 2021

Ponentes Primer Debate Camara

Honorable Representante José Luis Correa Lopez,
Coordinador

Honorables Representantes Mauricio Toro Orjuela,
Jhon Arley Murillo Benitez (Designados el 28 de
septiembre de 2021)

Ponencia Primer Debate

Gaceta del Congreso nimero 1681 de 2021

Aprobado en Sesion

Noviembre 29 de 2021 Acta nimero 32

Ponentes Segundo Debate

Honorable Representante José Luis Correa Ldpez,
Coordinador

Honorable Representante Mauricio Toro Orjuela,
Jhon Arley Murillo Benitez (Designados el 30 de
noviembre de 2021)

Ponencia Segundo Debate

Gaceta del Congreso nimero 329 de 2022

Aprobado en Plenaria

Mayo 16 de 2022 Acta nimero 310

Conceptos

Min ciencias: Fecha Octubre 12 de 2021

Minsalud: Fecha: Diciembre 8 de 2021

Min hacienda: Fecha: Enero 29 de 2022

Ponentes Primer Debate

Honorables Senadores Ponentes

(02-08-2022)

(24-05-2022) Asignado (A) Partido
Carlos Fernando Motoa Solarte Ponente Unico Cambio Radical
Ponentes Primer Debate
Honorables Senadores Ponentes Asignado (a) Partido

Honorio Miguel Henriquez Pinedo Coordinador Centro Democratico
José Alfredo Marin Lozano Ponente Conservador
Beatriz Lorena Rios Cuellar Ponente Colombia Justa Y Libre

Anuncios

Miércoles 7 de septiembre de 2022 seglin Acta numero 10, Martes 13 de septiembre de 2022
segiin Acta numero 11

Tramite en Senado

MAY. 24. 2022: Designacion de ponentes mediante oficio CSP-CS-COVID-19-0491-2022
AGO. 02. 2022: Reasignacion de ponentes mediante oficio CSP-CS-0807-2022

AGO. 17. 2022: Radican Prorroga para presentar Informe de Ponencia para Primer Debate
AGO. 18. 2022: Aceptacion de Prorroga mediante oficio CSP-CS-0993-2022

SEP. 04. 2022: Radican informe de Ponencia para Primer Debate

SEP. 05. 2022: Se manda a publicar informe de Ponencia para Primer Debate mediante oficio
CSP-CS- 1152-2022

Pendiente discusion y votacion Ponencia Primer Debate

Concepto Ministerio de Hacienda
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Fecha: 10-06-2022 Gaceta del Congreso nimero 715 de 2022

Se manda publicar el 13 de junio de 2022

4.3. Proyecto de ley nimero 117 de 2022 Senado, por medio del cual se establece el ingreso base de cotizacion
de los independientes al Sistema General de Seguridad Social y se dictan otras disposiciones tendientes a garantizar

las situaciones minimas de los contratistas.

Iniciativa: honorable Senador Enrique Cabrales Baquero.

Radicado en Senado: 10-08-2022

En Comision: 19-08-2022 En Camara: XX-XX- 201X

Publicaciones — Gacetas del Congreso

TEXTO PONEN-IT g x T O|PONEN-ITE X TO|PONEN-
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SENADO DEBATE DEBATE| DEBATE| CAMARA
SENADO |SENADO |SENADO | cAMARA | CAMARA | CAMARA
05 articulo 07 articulo
1030 de
921 de 2022 2022
Ponentes Primer Debate
Honorables Senadores Ponentes
Asignado (A Partido
(24-08-2022) gnado (A)
Honorio Miguel Henriquez Pinedo Ponente Unico Centro Democratico

Anuncios

Miércoles 7 de septiembre de 2022 segiin Acta numero 10, Martes 13 de septiembre de 2022
segin Acta numero 11,

Tramite en Senado

AGO. 23. 2022: Designacion de ponentes mediante oficio CSP-CS-1069-20222
SEP. 06. 2022: Radican informe de Ponencia para Primer Debate

SEP. 06 .2022: Se manda a publicar informe de Ponencia para Primer Debate mediante oficio
CSP-CS- 1177-2022

| Pendiente Discusion y Votacion Ponencia Primer Debate

4.4. Proyecto de ley namero 101 de 2022, por medio de la cual se adoptan medidas de prevencion, proteccion
v sancion del acoso sexual, el acoso sexual digital y otras formas de violencia sexual dentro del contexto laboral,
profesional y educativo, y se dictan otras disposiciones.

Iniciativa: Honorables Senadores Angélica Lozano Correa, Ariel Fernando Avila Martinez, Fabian Diaz Plata,
Ivan Leonidas Name Vasquez, Nadya Georgette Blel Scaff. Honorables Representantes Carolina Giraldo Botero,
Catherine Juvinao Clavijo, Cristian Danilo Avendario Fino, Juan Diego Muiioz Cabrera, Daniel Carvalho Mejia,
Duvalier Sanchez Arango, Jaime Raul Salamanca Torres, Santiago Osorio Marin, Jennifer Pedraza Sandoval,
Alejandro Garcia Rios, Elkin Rodolfo Ospina Ospina, Juan Sebastian Gomez Gonzalez.

Radicado en Senado: 04-08-2022 En Comision: 19-08-2022 En Camara: XX-XX- 201X
Publicaciones — Gacetas del Congreso

TEXTO PONEN-ITE X T O|PONEN-|TEXTO /PONEN- TEXTO
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34 articulo 32 articulo
1052 de
900 de 2022 5“5
Ponentes Primer Debate
Honorables Senadores Ponentes
Asignado (A Partido
(24-08-2022) gnado (A)
Nadya Georgette Blel Scaff Ponente Unica Conservador

Anuncios
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Martes 13 de septiembre de 2022 seglin Acta numero 11

Tramite en Senado

CSP-CS- 1202-2022

AGO. 23. 2022: Designacion de ponentes mediante oficio CSP-CS-1066-20222
SEP. 07. 2022: Radican informe de Ponencia para Primer Debate
SEP. 08. 2022: Se manda a publicar informe de Ponencia para Primer Debate mediante oficio

Pendiente discusion y votacion Ponencia Primer Debate

A
AUDIENCIA PUBLICA

“Convocatoria distintos actores del Sistema General
de Seguridad Social en Salud en torno a la situacion
actual, retos y perspectivas en el sector”

Segiin Proposicién: Numero 03

Aprobado en sesion de fecha: 3 de agosto de 2022.

Segiin Acta nimero: 02

Autores: Honorables Senadores Norma Hurtado
Sanchez, Fabian Diaz Plata, Nadya Georgette Blel Scaff,
Miguel Angel Pinto Herndndez, Omar de Jesus Restrepo
Correa, José Alfredo Marin Lozano, José Alirio Barrera
Rodriguez, Sor Berenice Bedoya Pérez, Ana Paola
Agudelo Garcia, Beatriz Lorena Rios Cuellar.

Texto de la Proposicion:

Bogota, D. C., 3 de agosto de 2022

Doctor

PRAXERE JOSE OSPINO REY

Secretario General Comision Séptima del Senado de
la Republica

Proposicion:

Sirvase convocar a audiencia piblica en la Comision
Séptima del Senado de la Republica con el fin de escuchar
distintos actores del Sistema General de Seguridad
Social en Salud en torno a la situacion actual, retos y
perspectivas del sector. La lista de invitados sera allegada
a la Secretaria General de la Comision Séptima, con el fin
de organizar lo atinente a este evento.

Las entidades invitadas a la audiencia publica seran:

1. ACEML

2. Gestarsalud

3. Asociacion Colombia de Hospitales y Clinicas
(ACHC).

4. ACESL

5. Camara de salud de la ANDI.

6. ASCOFAME.

7. ASSOSALUD.

8.  Academia Nacional de Medicina.

9. AFIDRO.

10. UNIPS.

11. SCARE.

12. Asociacion Nacional de Enfermeras de
Colombia.

13. Asociacion Colombiana de  Sociedades

Cientificas.
14. Colegio Médico Colombiano.
15. Federacion Médica Colombiana.

16. Asociacion de Cali de Coosalud - Liga de
Usuarios.

17. Famecol
18. Fecoer

19. Los demas que los miembros de la Comision
Séptima decidan invitar.

Solicitamos que la programacion de esta audiencia
sea efectuada segun lo establezca la Mesa Directiva de la
Comision y sea transmitida por los canales institucionales
del Congreso de la Republica.

Atentamente,

NORMA HURTADO SANCHEZ
Senadora de la Republica

FABIAN DIAZ PLATA
Senador de la Republica

NADYA GEORGETTE BLEL SCAFF
Senadora de la Republica

MARTHA ISABEL PERALTA EPIEYU
Senadora de la Republica

POLIVIO LEANDRO ROSALES CADENA

MIGUEL ANGEL PINTO HERNANDEZ

Senador de la Republica

Senador de la Repblica

HONORIO MIGUEL HENRIQUEZ PINEDO
Senador de la Republica

OMAR DE JESUS RESTREPO CORREA
Senador de la Republica

JOSE ALFREDO MARIN LOZANO
Senador de la Republica

JOSUE ALIRIO BARRERA RODRIGUEZ
Senador de la Republica

BERENICE BEDOYA LOPEZ
Senadora de la Republica

ANA PAOLA AGUDELO GARCIA
Senadora de la Republica

LORENA RIOS CUELLAR
Senadora de la Republica

CITADOS:

Doctora Paula Acosta Marquez Presidente Ejecutiva
ACEMI

Doctor Mauricio
ASSOSALUD

Preguntas y observaciones de los honorables
Senadores y Senadoras respecto a las intervenciones
dadas por los citados.

Echeverri Diez Presidente

VI

Anuncio Proyectos de ley para votacion en primer
debate

VII

Lo que propongan las honorables Senadoras y los
honorables Senadores

La Mesa Directiva de la Comision Séptima del
Senado, altamente agradecerd la puntual asistencia,
para efectos de evacuar las temdticas contempladas en
el presente Orden del Dia.

La Presidenta,
Honorable Senadora NORMA HURTADO SANCHEZ
Comision Séptima del Senado
El Vicepresidente,
Honorable Senador FABIAN DIAZ PLATA
Comision Séptima del Senado
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El Secretario,

PRAXERE JOSE OSPINO REY

Comision Séptima del Senado.

Esta sesion, contd con la asistencia de los siguientes
honorables Senadores y honorables Senadoras, asi:

Josué Alirio Barrera Rodriguez Presencial
Sor Berenice Bedoya Pérez Presencial
Nadya Georgette Blel Scaff Presencial
Fabian Diaz Plata Presencial
Honorio Miguel Henriquez Pinedo Presencial
Norma Hurtado Sanchez Presencial
José Alfredo Marin Lozano Presencial
Martha Isabel Peralta Epieyu Presencial
Omar de Jests Restrepo Correa Presencial
Beatriz Lorena Rios Cuellar Presencial
Polivio Leandro Rosales Cadena Presencial

En el transcurso de la Sesion se hicieron presentes
los siguientes honorables Senadores y Honorables
Senadoras:

Presencial

Los honorables Senadores Piedad Cordoba Ruiz y
Miguel Angel Pinto Herndndez quienes no pudieron
asistir a la sesion, presentaron excusa, las cuales fueron
enviadas oportunamente a la Comision de Acreditacion
Documental, para lo de su competencia. Se adjuntan al
final de la presente Acta numero 12.

Ana Paola Agudelo Garcia

La Secretaria informo a la Sefiora Presidenta, que la
sesion se inici6 con quoérum decisorio.

A continuacion, de manera textual, conforme a la
transcripcion del audio grabado durante la sesion, se
describen los hechos y las intervenciones de todos
los intervinientes, durante el desarrollo de la presente
sesion, Legislatura 2022-2023, de la Comision Séptima
Constitucional Permanente del Senado Republica, asi:

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Séanchez:

Muy buenos dias Senadores y Senadoras, el dia de
hoy damos inicio a la Sesion de la Comision Séptima
del miércoles catorce (14) de septiembre del dos mil

veintidds (2022). Sefior Secretario, sirvase llamar a lista.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Si sefiora Presidenta.
Llamado a lista:
Honorable Senadora Ana Paola Agudelo Garcia
Honorable Senador Josué¢ Alirio Barrera Rodriguez
Josué Alirio Barrera

Honorable Senador

Rodriguez:
Presente.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Honorable Senadora Sor Berenice Bedoya Pérez.
Honorable Senadora Sor Berenice Bedoya Pérez:
Presente sefior Secretario.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Honorable Senadora Nadya Blel Scaff.
Honorable Senadora Nadya Georgette Blel Scaff:
Presente Secretario. Buenos dias para todos.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Honorable Senadora Piedad Coérdoba Ruiz, con
excusa médica.

Honorable Senador Fabian Diaz Plata.

Vicepresidente, honorable Senador Fabiin Diaz
Plata:

Con los buenos dias para todos y todas, Fabian Diaz
presente sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Honorable Senador Honorio Henriquez Pinedo.

Honorable Senador Honorio Miguel Henriquez
Pinedo:

Muy buenos dias, Honorio Henriquez presente.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Honorable Senadora Norma Hurtado Sanchez.

Honorable Senadora Norma Hurtado Sanchez:

Presente Sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Honorable Senador José Alfredo Marin Lozano.

Honorable Senador José Alfredo Marin Lozano:

Muy buenos dias presente.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Honorable Senadora Martha Isabel Peralta Epieyu.

Honorable Senadora Martha Isabel Peralta
Epieyu:

Presente.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Honorable Senador Miguel Angel Pinto.

El Senador Miguel Angel Pinto manifestd ayer y
también a esta Secretaria que se encuentra en reunion de
Bancadas con la Presidencia si no estoy mal.

Honorable Senador Omar de Jests Restrepo.

Honorable Senador Omar de Jesus Restrepo
Correa:

Presente sefior Secretario. Buenos dias.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Honorable Senadora Beatriz Lorena Rios Cuéllar.
Honorable Senadora Beatriz Lorena Rios Cuéllar:
Presente sefior Secretario y saludo a todos.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Honorable Senador Polivio Leandro Rosales Cadena.

Honorable Senador Polivio Leandro Rosales
Cadena:

Presente sefior Secretario, muy buenos dias.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Sefiora Presidenta, informamos que hay quorum
decisorio con la asistencia de once (11) Senadores,
empezando la Sesion a las diez y veintisiete (10:27 a. m.).

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Sefior Secretario, sirvase leer el Orden del Dia para
ponerlo a consideracion de los Senadores y Senadoras.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
ORDEN DEL DiA
Miércoles 14 de septiembre de 2022
Acta nimero 12 de 2022
Transmision por YouTube
Sesion presencial
Diez de la mafiana (10:00 a. m.)

Diez y veintisiete (10:27 a. m.) de la mafiana, perdon

Por instrucciones de la Mesa Directiva nos
permitimos proponer el siguiente Orden del Dia.

I
Llamado a lista y verificacion del quérum
II
Lectura del Orden del Dia
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111
Informes de la Mesa Directiva
v

Consideracion, discusion y aprobacion de proyectos
en primer debate Senado Comision Séptima.

Proyectos a debatir:

4.1. Proyecto de ley nimero 393 de 2022 Senado,
424 de 2021 Camara, por medio de la cual se modifica el
articulo 100 de la Ley 1438 de 2011.

Iniciativa: honorable Representante Norma Hurtado
y otros. Es la ponencia en primer debate Senado, se
publicé en la Gaceta del Congreso numero 932 de 2022
que consta de tres (3) articulos. Ponentes designados
Comision Séptima: Norma Hurtado Sanchez, Fabidn
Diaz Plata. Se encuentra en el expediente concepto del
Ministerio de Salud.

4.2. Proyecto de ley nimero 374 de 2022 Senado,
319de2021 Camara, pormedio de la cual se crea el sistema
nacional de biobancos y se regula el funcionamiento de
los biobancos con fines de investigacion biomédica y se
dictan otras disposiciones.

La iniciativa nacid, honorable Representante Germdn
Varon Cotrino y otros. Se publicé la ponencia en primer
debate en la Gaceta del Congreso nimero 1027 de
2022 y consta de cuarenta (40) articulos. Los Ponentes
Comision Séptima son: el Ponente Coordinador, Honorio
Henriquez;, Ponente, José Alfredo Marin y Ponente,
Lorena Rios. Obra en el expediente concepto del
Ministerio de Hacienda de la misma.

4.3. Proyecto de ley numero 117 de 2022 Senado,
por medio del cual se establece el ingreso base de
cotizacion de los independientes al sistema general
de seguridad social y se dictan otras disposiciones
tendientes a garantizar las situaciones minimas de los
contratistas.

Iniciativa naci6 honorable Representante Enrique
Cabrales Baquero. Su ponencia en primer debate se
publicoé en la Gaceta del Congreso ntimero 1030 de
2022; consta de siete (7) articulos. Ponente de Comision
Séptima, honorable Senador Honorio Henriquez.

4.4. Proyecto de ley nimero 101 de 2022, por medio
de la cual se adoptan medidas de prevencion, proteccion
y sancion del acoso sexual, el acoso sexual digital y otras
formas de violencia sexual dentro del contexto laboral,
profesional y educativo, y se dictan otras disposiciones.

Iniciativa: honorable Senadora Angélica Lozano
y nacio, se publico la ponencia en primer debate en la
Gaceta del Congreso numero 1052 de 2022, consta de
treinta y dos (32) articulos. Ponentes asignados Comision
Séptima: Nadya Blel.

A%
Audiencia Publica

“Convocatoria distintos actores del Sistema General
de Seguridad Social en Salud en torno a la situacion
actual, retos y perspectivas en el sector”

Segun proposicion: Numero 03
Autores: Honorable Senadora Norma Hurtado'y otros.
Citados:

Doctora Paula Acosta Marquez, Presidente Ejecutiva
ACEMI.

Doctor Mauricio Echeverri, Presidente ASSOSALUD

Preguntas y observaciones de los
Senadores y Senadoras.

honorables

Siguiente punto, anuncio de proyecto de ley para
votacion en primer debate.

Y ultimo punto, los que propongan las honorables
Senadoras y los honorables Senadores. Sefiora Presidenta.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Gracias sefior Secretario, se presenta a consideracion
el Orden del Dia. Anuncié que va a cerrarse. Se cierra.
(Lo aprueba la Comision? Sefior Secretario ha sido
aprobado el Orden del Dia. Siguiente punto del Orden
del Dia.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Si sefiora Presidente.
Siguiente punto, informes de la Mesa Directiva.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Bueno ya, pudimos compartir unas pequefias, una
pequeiia informacion respecto de lo que viene en las
préximas semanas, solamente adiciono un cuarto punto
que tiene que ver con debates de control politico. Doctora
Nadya, queria confirmar que su propuesta de debate de
vacunacion jya llegaron las respuestas por parte del
Ministerio de Salud? Ah perddn, la suya es Audiencia vy,
por parte, ;Qué otros debates de control politico tenemos
Maria Teresa para incluir la proxima semana? Pero no
tranquila, tranquila, lo que quiero decirles es que la
proxima semana vamos a tener nuestro primer, nuestro
segundo perdon debate de control politico de lo que
hemos radicado y de lo que ya obviamente ha llegado
respuesta, es simplemente eso. Sefior Secretario siguiente
punto del Orden del Dia.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Siguiente punto del Orden del Dia es, la discusion
y votacién en primer debate de los proyectos de ley
anunciado en la Sesion anterior.

El primer proyecto de ley anunciado es el Proyecto de
ley nimero 393 de 2022 Senado, 424 de 2021 Camara,
por medio del cual se modifica el articulo 100 de la Ley
1438.

La Ponente es la Senadora Norma Hurtado y Ponente,
el Senador Fabian Diaz. Presidenta le informo que sobre
esta discusion se allegd a la Secretaria un impedimento
por la Senadora Nadya Blel si me permito leerlo.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Permitame un segundo, tranquilo sefior Secretario.
Doctora Nadya tiene el uso de la palabra.

Honorable Senadora Nadya Georgette Blel Scaff:

No Presidenta, era para plantear el impedimento
entonces para decirle que me retiro.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Si sefiora, perdon, si es que el me habld antes. Sefior
Secretario, antes de empezar esta, este tramite, por favor
quien sigue en el orden alfabético. No veo a la doctora
Ana Paola, ;quién sigue en el orden alfabético para
presidir porque debemos bajarnos tanto Presidente como
Vicepresidente? ;Quién sigue en el Orden del Dia?

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Sefiora Presidente, sigue el Senador Alirio Barrera y
la Senadora Berenice Bedoya.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Alirio, ¢nos ayuda presidiendo? Aqui le hacemos el
acompafamiento, no hay problema. Va haber momentos,
honorables Senadores especialmente a nuestros
compaferos nuevos, va haber momentos en que suceda
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esto para tener el ritmo de lo que es el tramite, de los
proyectos de ley. Gracias Alirio.

Presidente (e), honorable Senador Josué Alirio
Barrera Rodriguez:

Bueno sefior Secretario, sirvase leer el impedimento.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Si sefior Presidente.

Manifestacion de impedimento Proyecto de ley

numero 393 de 2022 Senado, 424 de 2021 Camara, por
medio del cual se modifica el articulo 100 de la Ley 1438.

Situacion de conflicto de interés presentado por la
Senadora Nadya Blel, familiar en segundo grado de
consanguinidad, ostenta la calidad de Gobernador de un
ente territorial para el periodo 2020-2023. La situacion
de conflicto de interés enunciadas contrastadas con
los elementos que tipifican el conflicto de interés, de
acuerdo con las clasificaciones sobre el mismo que ha
efectuado el honorable Consejo de Estado indican que
debo apartarme del conocimiento del proyecto de ley en
razdn, a que el proyecto en mencion pretende modificar la
normatividad referente a la acreditacion de los Hospitales
Universitarios y en el Departamento de Bolivar.

Tenemos al Hospital Universitario del Caribe y
conforme a la normatividad vigente puntualmente la
715 de 2001, articulo 43 se establece al ente territorial
departamental las funciones y competencias del
Departamento de Salud sin perjuicio de las competencias
establecidas en otras disposiciones legales. Suscribe la
Senadora Nadya Blel Scaff-

Sefiora Presidente y la Mesa Directiva, honorables
Senadores, informé que el Senador Alirio se retira por
presentacion de impedimento. También se registra o se
observa que la Senadora Nadya no se encuentra en el
recinto como indica la Ley 5%, se retir6 del recinto. Sefiora
Presidente Berenice.

Presidente (e¢) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Pongo en consideracion el impedimento de la Senadora
Nadya Blel. Anuncio que va a cerrarse. Se cierra. No hay
votacion en contra. Entonces sefior Secretario, me voy a,
sefor secretario sirvase llamar a lista.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Si sefiora Presidenta.

Ana Paola Agudelo, Berenice Bedoya Pérez.
Honorable Senadora Sor Berenice Bedoya Pérez:
Aqui estoy, presente sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

(Al impedimento?

Honorable Senadora Sor Berenice Bedoya Pérez:
(Como lo estan votando? Si, si.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Fabian Diaz Plata.

Honorable Senador Fabian Diaz Plata:

Si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Honorio Henriquez.

Honorable Senador Honorio Miguel Henriquez
Pinedo:

Si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Norma Hurtado.

Honorable Senadora Norma Hurtado Sanchez:

Voto si sefior Secretario teniendo en cuenta que la
doctora Nadya Blel es hermana del Gobernador de Bolivar

y el preside la Junta Directiva del Hospital Departamental
que se va a ver beneficiado con este proyecto de ley.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Senador José Alfredo Marin.

Honorable Senador José Alfredo Marin Lozano:

Si seflor Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Senadora Martha Peralta.

Honorable Senadora Martha Isabel
Epieyu:

Si sefior Secretario.

Peralta

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Senador Miguel Angel Pinto, Senador Omar de Jesis
Restrepo.

Honorable Senador Omar de Jesus Restrepo
Correa:

Si seflor Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senadora Lorena Rios.

Honorable Senadora Beatriz Lorena Rios Cuéllar:
Si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senador Polivio Rosales.

Honorable Senador Polivio Leandro Rosales
Cadena:

Si seflor Secretario.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Sefiora Presidente,

Informo que ha sido aprobado el impedimento con
nueve (9) votos positivos.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

(Existen mas impedimentos sefior Secretario?
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Si sefiora Presidente.

Nos anuncié el Senador Alirio Barrera suimpedimento,
para si nos permite someterlo.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Sometdmoslo a consideracion sefior Secretario.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Senadora Ana Paola Agudelo, Senador Alirio,

Senadora Berenice Bedoya.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Sefior Secretario, le damos lectura al impedimento del
Senador Alirio.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Si sefiora Presidenta.

Presento impedimento toda vez que tengo afinidad con
el Gobernador de Casanare donde tiene autoridad sobre
los Hospitales y Sistemas de Salud en el Departamento.
Suscrito Senador, Alirio Barrera.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Vamos a mirar que opinan los Ponentes del proyecto.

Honorable Senadora Norma Hurtado Sanchez:

Sefiora Presidenta tenemos entendido que la afinidad
es por ser cuiado, hermano de su esposa quien dirige
hoy los destinos del departamento y es miembro de Junta
Directiva.
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Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

(Los Ponentes como sugieren votar este impedimento?
Honorable Senadora Norma Hurtado Sianchez:
Sefiora Presidenta, la Ponente vota si.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Sefior Secretario, abramos llamado a lista.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Si sefiora Presidente. Ana Paola Agudelo, Senadora
Berenice Bedoya.

Honorable Senadora Sor Berenice Bedoya Pérez:
Voto si.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Senador Alirio, es el que se encuentra manifestado
en impedimento. Senadora Nadya Blel, fue declarada
impedida. Senadora Piedad Cérdoba, se encuentra excusa
médica. Senador Fabian Diaz Plata.

Honorable Senador Fabiin Diaz Plata:

Si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senador Honorio Henriquez.

Honorable Senador Honorio Miguel Henriquez
Pinedo:

Si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Senadora Norma Hurtado.

Honorable Senadora Norma Hurtado Sanchez:

Si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Senador José Alfredo Marin.

Honorable Senador José Alfredo Marin Lozano:

Si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Senadora Martha Peralta.

Honorable Senadora Martha Isabel Peralta
Epieyu:

Voto Si.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Senador Omar Restrepo.

Honorable Senador Omar de Jesus Restrepo
Correa:

Voto si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senadora Lorena Rios.

Honorable Senadora Beatriz Lorena Rios Cuéllar:
Si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senador Polivio Rosales.

Honorable Senador Polivio Leandro Rosales
Cadena:

Si sefior Secretario.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Sefnora Presidenta, se hizo la votacion con nueve (9)
votos positivos.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

(Existen mas impedimentos sefior Secretario?
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

No sefiora Presidenta, con la aprobacion de este
ultimo impedimento.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Entonces vamos a darle el uso de la palabra a los
Ponentes del Proyecto, sefior Secretario.

Honorable Senadora Norma Hurtado Sianchez:

Muchas gracias sefiora Presidenta. Si me ayudan
con una presentacion, por favor. Gracias. Bueno, quiero
compartirles Senadores y Senadoras de esta Comision
Séptima que es un Proyecto de ley muy sencillo. Desde
la Ley 1438, la Ley 1438 del afio 2011 se planteo la
posibilidad de que los Hospitales Universitarios lograran
tener la acreditacion en la prestacion de los servicios
propios de esta, propios de este tipo de entidades del
orden publico y se planted como plazo maximo para esa
acreditacion el afio 2026. Creo que me puedes presentar
la tercera, la tercera diapositiva, la siguiente y ahora nos
devolvemos, alli.

Teniamos que el proceso de acreditacion de los
Hospitales Universitarios en esa ley estaba contenido el
proceso de autoevaluacion de estandares entre el 2022
y el 2023, la accion de mejora entre el 2024, 2025; la
postulacion ante el ente acreditador en el 2026 y mantener
la acreditacion a partir del 2027, pero en el transcurso
del cuatrienio anterior, se presentaron 3 proyectos de
ley, una denominada Ley Anti tramites, Ley 21, si me
regresas, exactamente; Ley 2106 del 2019 donde esta
ley autorizo este tipo de tramites hasta el 1° de enero
del 2026. Posteriormente, se presentd un Proyecto de
ley nimero 2008 de 2019 que dijo que esta acreditacion
podia estar hasta el 31 de diciembre de 2020, o sea,
tenian plazos para acreditarse hasta el 31 de diciembre
del 2020. Pero después llega la Ley de Crecimiento y a
pesar de multiples sustentaciones al sefior Viceministro
de Hacienda, contempld que en esa Ley de Crecimiento
daba un plazo a los Hospitales Publicos hasta el 1° de
enero de 2021.

(Qué significa esto? Los Hospitales Publicos a través
de los Departamentos y las Asambleas han obtenido
los ingresos de una estampilla que les permite recaudar
recursos para lograr los fines de esa acreditacion. Ustedes
saben que esta acreditacion conlleva muchas, muchos
requerimientos; inmueble; mantenimiento de inmueble
con los estandares de calidad contemplados para el sector
salud; equipos que garanticen la vida y la prestacion
del servicio a los pacientes que llegan a estos entidades
hospitalarias; personal calificado que pueda garantizar
que esa prestacion del servicio sea idonea y pueda cumplir
con los diferentes niveles de atencion con los cuenta los
Hospitales Universitarios.

(Qué sucede con esta norma y con estas tres normas
que les estoy enunciando alli? De estar contempladas
de esta manera y de tener ese limite con la mas reciente
que es 1° de enero de 2021, los recursos que se recaudan
por estampilla, por Hospital Universitario que tiene
como condicidon sine qua non estar acreditados para
poder suplir; coincidencialmente nos estan llamando del
Hospital Luis Ablanque de la Plata de Buenaventura,
coincidencialmente porque estan atentos al trdmite que
se le d¢é a esta normatividad.

Entonces, ;Qué consecuencias tiene esta situacion,
esta limitacion en el tiempo? que no pueden acceder a los
recursos. Todos conocemos aqui, la forma y el flujo de
recursos que esta llegando a los Hospitales Publicos por
diferentes vias, todos también conocemos que en nuestro
pais hay una poblacion que tiene enfermedad, hay una
poblacién de estrato 1, 2 y 3, afiliadas al Régimen
Subsidiado, que el unico sitio donde pueden acudir es
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a los Hospitales Departamentales de sus regiones. En el
caso de la region que yo represento, quiero decirles que el
Hospital Universitario del Valle recoge la poblacion del
Suroccidente y del Pacifico Colombino y es alli donde se
da ese alto costo. ;Estan en los tramites de acreditacion?
Si, ;Conocemos cuales Hospitales? Si. Puedes poner la
siguiente diapositiva, la quinta diapositiva, exactamente.

Como ustedes pueden veren esadiapositiva, el Hospital
Mental de Antioquia, deja de recibir desde el 2021, 402
millones de pesos por estampilla pro hospital. En el caso,
perdon, el mismo Antioquia, Hospital Carisma, deja de
recibir 196 millones, y asi sucesivamente podemos ver
que tenemos Hospitales como el Erasmo Meoz de 13
mil millones; el Hospital Universitario del Quindio,
San Juan de Dios, 10 mil millones que se encuentra en
una situacion muy critica, el Hospital del Quindio, nos
han hecho el llamado también para que los escuchemos
en esta Comision; el Hospital de Santander, deja de
recibir 26.250 millones; el Hospital Universitario, 36
mil millones, la estampilla y los ingresos por estampilla
dependen del tamafio del departamento y del porcentaje
que haya sido aprobado en esa Asamblea Departamental.

La invitacion es muy sencilla, la invitacion es ampliar,
ampliar esta fecha que finalmente, finalmente estamos
hablando de que posterguemos, posterguemos la vigencia
hasta el 2026, hasta el 2026 tal como lo estamos diciendo
en el articulo 2° de la presente ley, en su numeral 1.3
postulacion en la vigencia 2026 ante el ente acreditador
que se encuentre inscrito en el Registro Especial de
Acreditadores de la Salud en Colombia, lo cual se
soportara con el documento que determine el Ministerio
de Salud. Yo creo que los Hospitales Departamentales
ya han venido grandes traumatismos por diferentes
circunstancias, por diferentes razones y este es uno mas.

Quiero reiterarles con el debido respeto, que lo
sustentamos, que lo dijimos, que lo advertimos en la
sustentacion de la Ley de Crecimiento pero no hubo
escucha, no fue posible lograr la escucha, y hoy este
proyecto de ley ha sido conciliado con la Federacion
de Departamentos, conciliado con ellos, propuesto por
la Federacion de Departamos y bueno, nosotros hemos
venido haciendo lo debido para sacar adelante este
proyecto desde la Comision Séptima de Cadmara, hoy aqui
en la Comision Séptima de Senado y sefiora Presidenta,
yo le pido con mucho respeto que ponga a consideracion
el informe con que termina la Ponencia para que nuestros
compaferos nos puedan acompafiar en el articulado.
Muchisimas gracias. Le doy la palabra sefiora Presidenta
si usted asi a bien lo considera, al doctor Fabian Diaz.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Tiene la palabra el Senador Fabian Diaz.
Honorable Senador Fabian Diaz Plata:

Muchas gracias Presidenta, No muy corto porque este
es un proyecto de ley muy bonito y que estan esperando
los Hospitales Universitarios. Yo quiero aprovechar este
espacio para resaltar la doctora, la Senadora Norma
Hurtado quien ha venido liderando esta iniciativa, quien
ha desarrollado las Mesas de Trabajo con los enlaces,
con los Hospitales los cuales requieren de este, de poder
ampliar este plazo. Asi que, agradecer a la Comision
en compromiso con la salud de nuestro pais, poder
desarrollar este, ampliar este plazo para que de esta forma
nuestros Hospitales Universitarios no se vean afectados,
es un salvavidas que estan esperando. Muchas gracias.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Tiene el uso de la palabra Senadora Norma.
Honorable Senadora Norma Hurtado Sanchez:

Gracias sefiora Presidenta. Para dejar constancia
de que a través del oficio nimero 2022 — 1141175661,
el Ministro de su momento, el doctor Fernando Ruiz,
present6 oficio conveniente para el proyecto, para que
el proyecto continiie su curso legislativo. Se solicita
respetuosamente, se corrijan unos aspectos que ya fueron
corregidos sefiora Presidenta y sefior Vicepresidente y
que, lograron robustecer el proyecto. Asi que, tenemos
también el acompanamiento del Ministerio de Salud.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Si alguno de los compafieros Senadores desea
intervenir sobre el Proyecto. Si Senador Leandro.

Honorable Senador Polivio Leandro Rosales
Cadena:

Yo tengo simplemente una pregunta, no sé, el alcance
en el tema de los Ponentes, teniendo en cuenta que son,
que actualmente hay algunos Hospitales que ya dejaron de
recibir el tema de estampillas y pues vemos que son unos
recursos en algunos departamentos muy importantes, 23
mil millones. ;Esos recursos actualmente son parte de
una apropiacion en el momento en que solucionemos el
alcance del tiempo o que pasa con el tema de los recursos
en temas de estampillas para Hospitales Universitarios?

Honorable Senadora Norma Hurtado Sanchez:

Creo, 0 sea que me preguntas si se los devuelven. Los
recursos son de destinacion especifica, pues esta ley no
es retroactiva para el aflo anterior pero el, el recurso es de
destinacion especifica, me deja una muy buena inquietud
para saber si en la ponencia, en la ponencia que podamos
presentar para la Plenaria del Senado previa, previa
concertacion con el Ministerio de Hacienda podemos
lograr que fluyan de la debida forma estos recursos, pero
muy buena pregunta Senador, para que ese afio perdido o
mejor ese afio congelado, ese afio congelado pueda llegar
de nuevo a los Hospitales Publicos. Gracias Senador por
la advertencia y le tendré respuesta en la Plenaria de la
Camara, en la Plenaria del Senado.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Abro discusion. Si Senadora, tiene el uso de la palabra.
Honorable Senadora Beatriz Lorena Rios Cuéllar:

Yo también quiero unirme a las palabras de Fabian,
felicitar a la Senadora Norma por este proyecto que
también como lo manifestaba en las presentaciones, va
acompanar Hospitales como el Erasmo Meoz, el Hospital
en Cucuta que es un Hospital de cuarto nivel, esta
catalogado en cuarto nivel, juega un papel fundamental
en la frontera sobre todo, independientemente de la
apertura que se hara en los proéximos dias, este Hospital
ha acompaifiado toda la situacion de salud de la poblacion
migrante. Entonces creo que esta ampliacion del plazo
va ayudar a que se fortalezcan varios hospitales del pais
como se mencionaba y me llama la atencion el Erasmo
Meoz porque es un Hospital que juega un papel muy
clave con la frontera norte santandereana e invitar a
mis compafieros que votemos positivo en el presente
proyecto.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

(Alguien mas? El Senador Omar.

Honorable Senador Omar de Jesis Restrepo
Correa:

Bueno, saludo cordial. Yo simplemente quiero
manifestarme, pues mi intencion de acompafiar
este proyecto, en el entendido de que va a afectar
positivamente, no solamente a los Hospitales sino a los
ciudadanos que pues, van a tener la posibilidad de que
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sean atendidos y se les garantice la salud en el entendido
al mismo tiempo de que la crisis de la salud pues ha
afectado mas a la red hospitalaria y son los que tienen que
de una u otra manera, pues, prestar este servicio a quienes
lo requieren y lo necesitan. Asi que, tendra nuestro voto
en el entendido de que inclusive pues los hospitales de mi
departamento pues van a tener la posibilidad nuevamente
de y espero que asi sea de recibir estos recursos. Muchas
gracias.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Gracias Senador. Senadora Martha.

Honorable Senadora Martha Isabel Peralta
Epieyu:

Bueno, decirles que en Colombia existen 34
instituciones acreditadas de las cuales 8 son publicas
y las 26 restantes son privadas, de manera que, con la
aprobacién de este Proyecto de ley que me parece muy
bonito también, pero sobre todo que hoy los hospitales
estan pasando por un déficit y una crisis financiera y fiscal
y esto, la motivacion de este proyecto de ley animaria a
disminuir esa brecha que existe entre las instituciones y de
que instituciones publicas puedan empezarse a acreditar
y estimular la inversion para la mejora de la prestacion de
sus servicios. Entonces, invito también a mis compafieros
a apoyar esta iniciativa.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

(Alguien mas va a tomar el uso de la palabra? Bueno,
entonces queda cerrada la discusion. Voy a pedirle al
Senador para que de lectura, al Secretario perdon, con
que termina la Ponencia.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Si sefiora Presidente.
Proposicion:
Con fundamento en las anteriores consideraciones
y argumentos en el marco de la Constitucion Politica
y la ley, proponemos a los honorables Senadores de la
Comision Séptima dar primer debate al Proyecto ley

numero 393 de 2022 Senado, por medio del cual se
modifica el articulo 100 de la Ley 1438 de 2011.

Firma Senadora Norma Hurtado, Senador Fabidn
Diaz. Senora Presidente, también me permito informarle
que hay una Proposicion al proyecto de ley que se debate.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Lea por favor la proposicion, sefior Secretario.
Perdon sefior Secretario, primero el informe y luego la
proposicion.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Si seflora Presidenta. Se le informa de la Proposicion,
el informe que le he dado lectura seglin sus indicaciones
anteriormente y que el articulado consta de 1°, 2°, 3°
articulos y/o hay una proposicion modificatoria al articulo
2° presentado por la Senadora Ana Paola.

Honorable Senadora Norma Hurtado Sianchez:
Sefiora Presidenta si me da el uso de la palabra.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Si Senadora.

Honorable Senadora Norma Hurtado Sanchez:

Sefiora Presidenta, yo le pediria el favor votemos el
informe con que termina la ponencia y posteriormente,
votamos el articulado con la lectura de la Proposicion
porque quiero que se lea, porque de verdad que es una

Proposicion que alimentd y que robustecio el proyecto.
Gracias Presidenta.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Si, aqui estabamos diciendo con el Senador Honorio
que vamos a votar primero la proposicion y luego, el
articulado, el Informe de Ponencia perdon. Entonces, lo
sometemos a votacion.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Si sefiora Presidenta.

(Como lo sometemos? ;A votacion ordinaria? Que es
la excepcion a la regla general que se aplica a cuando
que debe ser nominal y publica segun el articulo 133. Sin
embargo, la Ley 52 establece en el articulo 129 numeral
16 que cuando no hay unanimidad, hay unanimidad no
hay oposicion a una proposicion se puede, se puede
someter de manera ordinaria.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Voy a recoger la intencion de voto de los Senadores.
Entonces vamos a proceder sefior Secretario. Nominal.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Si sefiora Presidenta. Ana Paola Agudelo.
Honorable Senadora Ana Paola Agudelo Garcia:
Voto si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

El Senador Alirio estd impedido, Senadora Berenice
Bedoya.

Honorable Senadora Sor Berenice Bedoya Pérez:
Voto si sefior Secretario.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

La Senadora Nadya estd impedida, la Senadora Piedad
con excusa médica. Senador Fabian Diaz.

Honorable Senador Fabian Diaz Plata:

Si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senador Honorio Henriquez.

Honorable Senador Honorio Miguel Henriquez
Pinedo:

Honorio Henriquez vota si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Senadora Norma Hurtado.

Honorable Senadora Norma Hurtado Sanchez:

Voto si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Senador Alfredo Marin.

Honorable Senador José Alfredo Marin Lozano:

Voto si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Senadora Martha Peralta.

Honorable Senadora Martha Isabel Peralta
Epieyu:

Voto si.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

El Senador Miguel Angel se encuentra en reunion de
Bancadas en Presidencia. Senador Omar Restrepo.

Honorable Senador Omar de Jesus Restrepo
Correa:

Voto si sefior Secretario.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senadora Lorena Rios.
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Honorable Senadora Beatriz Lorena Rios Cuéllar:
Voto si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senador Leandro Rosales.

Honorable Senador Polivio Leandro Rosales
Cadena:

Voto si sefior Secretario.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Sefior Secretario nos da el informe del resultado de la
votacion por favor.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Si sefiora Presidente.

Son diez (10) votos positivos por el Si al Informe de
Ponencia.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Bueno, vamos a someter, a abrir la discusion del
articulado. Tiene la palabra la Senadora Norma.

Honorable Senadora Norma Hurtado Sanchez:

Gracias sefiora Presidenta. Sefiora Presidenta para
decirle que solo hay una proposicion que yo quisiera que
la pusieran, que perdon que usted autorizara su lecturay le
sugiero votar en bloque el articulado con esa proposicion
porque no ha habido mas observaciones. Reiterando
acompanamiento de la Federacion de Departamentos,
acompaiamiento del Ministro, concepto favorable
del Ministerio de Salud. Asi que, le solicito de manera
respetuosa den lectura a la proposicion y presente, y
presente articulado, proposicion para votar en bloque
sefora Presidenta.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Vamos a dar lectura a la proposicion del articulado.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Si sefiora Presidente.
Proposicion:
Agréguese al siguiente paragrafo del articulo 2° del
Proyecto ley niumero 393 del Senado, por medio del

cual se modifica el articulo 100 de la Ley 1438 de 2011,
quedara asi:

Paragrafo Nuevo: El Gobierno nacional a través del
Ministerio de Salud y Proteccion Social y demas entidades
competentes brindaran la asesoria y acompafiamiento
técnico respectivo en todas las etapas del proceso de
acreditacion de los Hospitales Universitarios para
facilitar el proceso de acreditacion efectiva en el marco
de su autonomia universitaria.

Suscrita por las Senadoras Ana Paola Agudelo, el
Senador Carlos Eduardo Guevara, el Senador Manuel
Virgiiez y la Representante [rma Luz Herrera Rodriguez.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

La Proposicion ha sido aceptada por los Ponentes,
entonces vamos a votar en bloque el articulado, la
proposicion del articulado incluido el titulo, sefior
Secretario y si quieren también que pase a Segundo
Debate.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Si sefiora Presidente.

Entonces procedemos hacer la votacion de manera
ordinaria.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Si, si, en nominal en bloque.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Entonces, se procede hacer la solicitud a los
honorables integrantes de la votacion en bloque de todo
el articulado del Proyecto ley niimero 393 de 2022. El
titulo que me permito leer, texto propuesto para primer
debate del Proyecto de ley niimero 393, el titulo es, por
medio del cual se modifica el articulo 100.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Sefior Secretario, el articulado incluida la vigencia.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Si sefiora Presidente. El titulo es, por medio del cual
se modifica el articulo 100 de la Ley 1438 de 2011, que
consta de tres (3) articulos incluida la vigencia en su
articulo 3°, la Proposicion que se acabo de dar lectura
que modifica el articulo 2° del articulado, el titulo del
Proyecto que acabo de leer y la pregunta que, si es el
deseo de este honorable Comisién que el Proyecto ley
pase a segundo debate.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Se abre la discusion.

Anuncio que va a cerrarse. Queda cerrada. Sefior

Secretario recoja la intencién de voto de la Comision.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
La votacion ordinaria,

Senadores?  Sefiora

japrueba los honorables

Presidenta.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

El Senador Fabian pide votacién nominal. Entonces
recojamos, procedamos a recoger la votacion nominal.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Si sefiora Presidenta.

Entonces haciendo el llamado a lista de la votacion para
la aprobacion en bloque del articulado y la proposicion,
el titulo del proyecto y la pregunta o intencion de la
Comisién de que pase a segundo debate.

Senadora Ana Paola Agudelo.

Honorable Senadora Ana Paola Agudelo Garcia:
Voto Si.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Senador Alirio se encuentra impedido en este
proyecto. Senadora Berenice.

Honorable Senadora Sor Berenice Bedoya Pérez:
Voto Si.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Senadora Nadya, se encuentra impedida. Senadora
Coérdoba Piedad, se encuentra con excusa. Senador
Fabian Diaz.

Honorable Senador Fabian Diaz Plata:

Si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senador Honorio Henriquez.

Honorable Senador Honorio Miguel Henriquez
Pinedo:

Honorio Henriquez vota si sefior Secretario.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senadora Norma Hurtado.

Honorable Senadora Norma Hurtado Sanchez:
Voto si sefior Secretario.
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Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senador Alfredo Marin.

Honorable Senador José Alfredo Marin Lozano:
Voto si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senadora Martha Peralta.

Honorable Senadora Martha Isabel Peralta

Epiey:
Voto si.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Senador Miguel Angel Pinto, reunién de Bancadas.
Senador Omar Restrepo.

Honorable Senador Omar de Jesus Restrepo
Correa:

Voto si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senadora Lorena Rios.

Honorable Senadora Beatriz Lorena Rios Cuéllar:
Voto si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senador Leandro Rosales.

Honorable Senador Polivio Leandro Rosales
Cadena:

Voto si sefior Secretario.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Informe del resultado de la votacion sefior Secretario.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Sefiora Presidente, le informo que, se voto si diez (10)
honorables Senadores.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Continuamos con el Orden del Dia.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Sefiora Presidenta ;Se va hacer la asignacion de
Ponentes para segundo debate?

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Se hace. Los mismos Senadores que hicieron este
primer debate. ;Si senadora?

Honorable Senadora Norma Hurtado Sanchez:

Perdon, sefiora Presidenta, sea la oportunidad para
agradecer el acompafiamiento del doctor Fabidn Diaz
y de su equipo de trabajo. También agradecerles a los
honorables Senadores y Senadoras por el acompafiamiento
a los Hospitales Departamentales, recordandole que
4 de ellos, 4 de los Hospitales que hoy se estan viendo
afectados por esta medida son Hospitales Mentales, son
Hospitales Mentales y los otros 9 son Hospitales Publicos
de Alta Complejidad. En nombre, con todo respeto de la
Federacion de Departamentos y de estos Hospitales, el
reconocimiento a esta Comision por su compromiso con
la Red Publica Hospitalaria.

Presidente (e) honorable Senadora Sor Berenice
Bedoya Pérez:

Gracias a los honorables Ponentes y siguiente punto
del dia.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Si sefiora Presidente con la observacion de que la
notificacion de la designacion de ponencia se hace en
estrados. El siguiente punto del Orden del Dia es el debate
del Proyecto ley nimero 374 de 2022 Senado, 319 de
2021 Céamara, por medio de la cual se crea el sistema

nacional de biobancos y se regula el funcionamiento de
los Biobancos con fines de investigacion biomédica y se
dictan otras disposiciones.

El Ponente en primer debate de la Comision Séptima,
Senador Honorio Miguel Henriquez.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Entonces sefior Secretario, agradeciéndole a la doctora
Berenice su disposicion y al doctor Honorio Henriquez.
Sefior Secretario por favor, sirvase informarme si para
este Proyecto de ley existen impedimentos.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Si sefiora Presidente.

También informo, me permito que existe también
concepto del Ministerio de Hacienda en el expediente. El
impedimento lo presento el Senador Fabian Diaz Plata.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Sirvase dar lectura al impedimento sefior Secretario.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Si sefiora Presidenta.

Mi impedimento para participar en el debate de
votacion del Proyecto de ley de la referencia, al considerar
que existe conflicto de interés debido a que podria
generar un beneficio a alguno de mis familiares dentro de
los grados de consanguinidad, consagrados en la ley con
el mencionado Proyecto de ley. Senador Fabidan Diaz.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Entonces se presenta a consideracion. ;Hay algun
otro impedimento?

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Se encuentra una radicacién de una constancia de no
participacion en el debate y votacion del Proyecto de ley
naimero 374 de 2022.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

(Del mismo doctor Fabian Diaz?
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Si sefiora Presidenta.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Tranquilos, entonces vamos a votar el impedimento y
¢l ya nos deja constancia que queda radicada. Entonces
pongo a consideracion el impedimento del doctor Fabian
Diaz. Anuncio que va a cerrarse. Se cierra. Por favor
votacion nominal por ser un impedimento. Votacion
nominal sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Si sefiora Presidente.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Una pregunta del doctor Honorio antes de la votacion.

Honorable Senador Honorio Miguel Henriquez
Pinedo:

Una mocioén de orden. Presente mi opinion como
Ponente del Proyecto no existe impedimento. Esto es una
Ley de caracter general. El Senador Fabian no establece
si no se, estoy aqui especulando si la esposa o algin
familiar dentro de los grados de consanguinidad trabaja
en alguno de los Biobancos, pero como esta redactado
ese impedimento, mi recomendacion es votarlo de
manera negativa, sefiora Presidenta. Son leyes de caracter
general.
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Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Queda clara, queda clara su intencion de voto sefior
Ponente. Por favor, ahora por favor el llamado a lista para
votar este impedimento sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senadora Ana Paola Agudelo.

Honorable Senadora Ana Paola Agudelo Garcia:
Voto si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senador Alirio Barrera.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Continte el llamado sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senadora Berenice Bedoya.

Honorable Senadora Sor Berenice Bedoya Pérez:
Voto si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senadora Nadya Blel,

SenadoraPiedad Cérdoba, con excusamédica, Senador
Fabian Diaz, es la persona que se le estd discutiendo el
impedimento, Senador Honorio Henriquez.

Honorable Senador Honorio Miguel Henriquez
Pinedo:

Negativo sefior Secretario, voto no.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senadora Norma Hurtado.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Voto no sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Senador Alfredo Marin, Senadora Martha Peralta.

Honorable Senadora Martha Isabel Peralta
Epieyu:

Voto no.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Senador Miguel Angel Pinto, reuniéon de Bancadas,
Senador Omar Restrepo.

Honorable Senador Omar de Jesus Restrepo
Correa:

Voto no.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senadora Lorena Rios.

Honorable Senadora Beatriz Lorena Rios Cuéllar:
Voto no.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Senador Polivio Rosales.

Honorable Senador Polivio Leandro Rosales
Cadena:

Voto no.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Sefiora Presidente, le informamos que hay seis (6)
votos por el no y dos (2) por el si. Ha sido negado el
impedimento.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Sefior Secretario, hagame un favor por el interno, por
el interno recuérdele a los honorables Senadores: Alirio
y la doctora Nadya Blel que pueden regresar al recinto,

pueden regresar al recinto porque el Proyecto de ley que
ellos presentaron impedimento si, si, si...

Honorable Senador Honorio Miguel Henriquez
Pinedo:

Presidente, excuseme Presidente, perdon que yo
la interrumpa ;Me puede repetir el resultado sefor
Secretario si es tan amable?

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Si sefior Senador. Seis (6) votos por el no, dos (2) por
el si.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Perdén un segundo, perdon un segundo.

Honorable Senador Honorio Miguel Henriquez
Pinedo:

Mis cuentas no me dan sefior Secretario.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Si sefiora Presidente, si quiere rectificamos la votacion
con los nombres de las votaciones. La Senadora Ana
Paola voto.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Si, por favor me le, entonces sefior Secretario, le
solicito a los dos (2) honorables Senadores que para el
proyecto anterior (...) si claro, les informo a sus asesores
que ese proyecto ya se votd y vamos a dar inicio al nuevo
proyecto pero si necesito que estén presencialmente.
Sefior Secretario, la Mesa Directiva decreta cinco (5)
minutos de receso por favor, cinco (5) minutos de receso
mientras regresan los 2 honorables Senadores. Déjeme
constancia en el Acta.

Subsecretaria, doctora Maria Teresa Reina

Alvarez:

Si sefiora Presidenta, se deja constancia en el Acta
que se declara un receso de cinco (5) minutos empezando
desde las once y dieciocho (11:18 a. m.).

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Sefor Secretario, reiniciamos la Sesion, siendo qué
horas por favor. Se da reinicio a la Sesion de la Comision
Séptima de hoy catorce (14) de septiembre de 2022.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Siendo las once y veintitrés (11:23 a. m.) sefiora
Presidente. Sefiora Presidente para informarle que
el Senador Fabian Diaz radic6 una constancia de no
participacion.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Si sefior, déjela en el Acta por favor y anexa a la
misma. Sefior Secretario, para darle celeridad al Proyecto
de ley léase el informe con que termina la Ponencia para
que posteriormente le demos la intervencion al doctor
Honorio. Léase de una vez el informe con que termina
la Ponencia.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Si sefiora Presidente. En virtud de las consideraciones
expuestas, solicitamos respetuosamente a la Comision
Séptima del Senado de la Republica dar primer debate,
tercero en su transito legislativo y aprobar el Proyecto de
ley niimero 374 de 2022 Senado, 3/9 de 2021 Cémara,
por medio de la cual se crea el Sistema Nacional de
Biobancos y se regula el funcionamiento de los biobancos
con fines de investigacion biomédica y se dictan otras
disposiciones. Suscriben Honorio Henriquez, Beatriz
Lorena Cuellar, José Alfredo Marin.
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Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Bueno, sefiores Senadores y Senadores pongo a
consideracion el informe con que termina la Ponencia.
Anuncio que va a cerrarse. Se cierra. Votacion, votacion
ordinaria sefior Secretario ;Hay alguna votacion en
contra sefior Secretario?

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
No sefora.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

No hay votacion en contra. Sefior Secretario le damos
el uso de la palabra al doctor Honorio Henriquez, Ponente
de este Proyecto de ley.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Se registra la aprobacion del informe final.

Honorable Senador Honorio Miguel Henriquez
Pinedo:

Muchas gracias sefiora Presidente. Ha tenido usted a
bien designarme y se lo agradezco en compaiiia de los
Senadores Beatriz Lorena Rios y José Alfredo Marin
y me asignd usted a mi la coordinacion como Ponente
de este importante proyecto de ley que valga la pena
mencionar, es un proyecto de ley que ha sido discutido
ampliamente desde la Camara de Representantes en
la legislatura pasada y goza de opiniones de diversos
actores muy importantes que lo enriquecen, ellos son: el
Ministerio de Hacienda a través de un concepto que se
establecio antes del debate segundo en la Sesion Plenaria
de la Camara a través de unas observaciones que fueron
presentadas por el Ministerio y fueron recogidas por los
Ponentes en Camara de Representantes y dio paso a la
votacion practicamente undnime por los honorables
Representantes de este Proyecto, motivo por el cual hoy
nos encontramos en su tercer debate aqui en la Comision
Séptima.

Este Proyecto que consta de cuarenta (40) articulos
y que ya ha sido votada en esta Sesion el informe con
que termina la Ponencia, recoge también comentarios y
aportes importantes como lo son, por parte del Instituto
Nacional de Salud a través de su directora, que destaca la
importancia para el pais de la regulacion de los Biobancos
y que son mas bien una actividad que no es nueva en la
Nacion Colombiana y el Instituto Nacional de Salud que
ha sido en nuestro pais el pionero en temas de Biobancos
en la recoleccion de las pruebas de muestras de origen
humano no solo para la investigacion, sino para las
funciones propias de esa entidad, encuentra que es util
este proyecto en tanto y en cuanto brinda aporte para el
desarrollo de las investigaciones; evita la duplicidad de
las mismas a partir de muestras preservadas, a través de
los Biobancos, a través del Registro Unico Nacional de
Investigacion y en concepto del Instituto Nacional de
Salud y obviamente recogido por nosotros garantiza la
soberania nacional de la entrada y la salida de material
biolégico de origen humano que es un tema bastante
delicado y que las naciones vienen apuntando para que la
legislacion sea muy estricta y rigurosa en ello.

Igualmente, el Invima hace unos aportes y unos
conceptos que son importantes, el de regular los Biobancos
teniendo en cuenta que hoy no existe regulacion en este
sentido en nuestro pais y desde la Optica del Invima se
encamina la regulacion de Biobancos obviamente a todas
las condiciones Fito y sanitarias que se deben tener en
cuenta.

Por otro lado, el Instituto Nacional de Cancerologia
también expresa su opinion favorable y nos hace

referencia a que es un Proyecto de vital y singular
importancia.

Entrando ya en materia en el articulado, son cuarenta
(40) articulos aprobados como lo dije ya en su totalidad
en la Sesion Plenaria. En esta Comision Séptima no
del Senado, no hay consideraciones de fondo, hay 3
Proposiciones que son presentadas por la Senadora
Beatriz Lorena Rios si usted a bien tiene ahorita el espacio
para que ella haga intervenciéon y son concernientes
a los articulos 3°, 5° y 7°. No sé si en Secretaria se ha
radicado alguna, pero la informacion que tengo es que
solo son esas 3 Proposiciones y en ese entendido, sefiora
Presidente de acuerdo a la distribucién obviamente del
articulado, la justificacion del mismo, la exposicion de
motivos y la votacion que ya se hizo en esta Comision del
informe con que termina la Ponencia, yo les solicitaria
a usted que votemos el articulado en su conjunto, en
bloque como quiera que las 3 Proposiciones cuentan con
nuestro aval para el proyecto de ley. Entonces si usted
nos permite, no sé si antes o después de la votacion le da
el uso de la palabra a la Senadora Beatriz Lorena Rios.
Muchas gracias

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Doctora Lorena, tiene usted el uso de la palabra para
sustentar las 3 Proposiciones en una sola intervencion.

Honorable Senadora Beatriz Lorena Rios Cuéllar:

Bueno, un saludo a todos, la razén por la cual se
motivaron las proposiciones va muy en la linea de lo que
ayer estuvimos discutiendo, incluso dirigio la discusion
el Senador Pinto sobre la importancia que le damos a
la vida en esta Comisiéon. Las 3 Proposiciones van en
la linea también, a que los cuerpos de los nifios que son
producto de aborto no se conviertan en un llamémoslo,
en un manejo inadecuado en sus tejidos, en sus partes,
en otras lineas de comercializacion y otros procesos.
Por eso, las 3 Proposiciones complementan los articulos
3°, 5%y 7° en el sentido, en el articulo 3° que son los
principios generales y garantias en el numeral 24 se estan
respetando las diferencias culturales del pais a partir
de reconocimiento de saberes, practicas, costumbres,
medios tradicionales, estamos incluyendo también las
tradiciones de las confesiones de fe en el ejercicio de la
libertad religiosa y de culto, asi como las comunidades
étnicas, todo ello segiin sus propias cosmovisiones y
conceptos frente a la investigacion en seres humanos, ese
es el aporte del articulo 3°.

En el articulo 5° alli pedimos especificamente la
inclusion de un paragrafo en donde el Gobierno nacional
defina el mecanismo mediante el cual se van a reconocer
el cuerpo, los organos y los tejidos del bebe no nacido
como donante en donde se considere previamente el
consentimiento informado de los padres y en el articulo 7°
en el Manual de Buenas Practicas que debe expedirse por
el Ministerio de Salud y Proteccion Social, es importante
que se considere un protocolo orientado al tratamiento
digno del cuerpo, los 6rganos y los tejidos del bebe no
nacido. Todas las proposiciones van encaminadas a la
proteccion también del concepto vida, estamos también en
una linea de Gobierno en donde Colombia esta Proyectada
a ser Potencia Mundial de la Vida y aqui yo si les pido
a mis compafieros y agradezco al Coordinador Ponente
haber aceptado de manera inmediata las 3 Proposiciones
para que seamos nosotros garantes y se respeten que los
cuerpos y tejidos de los nifios que no pudieron nacer en
el pais sean usado de la manera adecuada, no suceda lo
que pasa en otros paises en donde los cuerpos, los tejidos
y 6rganos de los bebes son parte del mercado inhumano.
Entonces, apreciados compafieros y miembros de la
Corporacién les pedimos como Ponentes y con el visto
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bueno del Coordinador Ponente que nos acompafien
en aprobar estas proposiciones. Muchas gracias sefiora
Presidenta.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Séanchez:

Bueno sefior Secretario y atendiendo el llamado
del Ponente del presente proyecto de ley pongo a
consideracion el articulado sustentado por el Ponente,
pongo a consideracion las 3 Proposiciones a los
articulos 5°, 3° y 7° en bloque que han sido leidas por la
doctora Lorena en esta Comision. Entonces honorables
Senadores y Senadoras abro la discusion. Anuncio que va
a cerrarse. Se cierra la discusion, pongo a consideracion
su aprobacion. ;Aprobado? Sefior Secretario ha sido
aprobado, no hay votacion en contra. Sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Si sefiora Presidente, se registra la aprobacion.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Sefior Secretario, ponga a consideracion titulo y
pregunta por favor.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Si sefiora Presidente. El titulo del Proyecto de ley en
debate es, por medio del cual se modifica el articulo 100
de la Ley 1438 de 2011, la pregunta es, si los Senadores
y Senadoras de la Comision Séptima es su deseo que este
proyecto pase a segundo debate.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Sefior Secretario por ser titulo y pregunta vamos a
votacion nominal.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Sefiora Presidente para informar que cometi un error
de lectura porque lei una Gaceta equivocada.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Si sefior Secretario, lea el titulo que corresponde al
Proyecto de ley que estamos analizando.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Esel Proyecto deley nimero 374 de 2022 Senado, 319
de 2021 Camara, por medio de la cual se crea el Sistema
Nacional de Biobancos y se regula el funcionamiento
de los Biobancos con fines de investigacion biomédica,
biotecnologica y epidemiologica y se dictan otras
disposiciones.

Ese es el titulo del Proyecto de ley niimero 374 de
2022 y la pregunta es, jsi es el deseo de la Comision
Séptima que pase a Segundo Debate?

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Sefior Secretario votacion nominal.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Atendiendo su instruccion, directriz seior Presidente,

hago el llamado a lista: Ana Paola Agudelo, Alirio
Barrera.

Honorable Senador Josué Alirio Barrera

Rodriguez:
Aprobado.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Nadya Blel, Cordoba Piedad, con excusa, Fabian
Diaz, Bedoya Berenice.

Honorable Senadora Sor Berenice Bedoya Pérez:
Aprobado.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Honorio Henriquez.

Honorable Senador Honorio Miguel Henriquez
Pinedo:

Si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Hurtado Norma.

Honorable Senadora Norma Hurtado Sanchez:

Si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Peralta Martha.

Honorable Senadora Martha Isabel Peralta
Epieyu:

Si.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Miguel Angel Pinto, Omar Restrepo.

Honorable Senador Omar de Jesus Restrepo
Correa:

Aprobado sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

José Alfredo Marin, Rios Cuellar Beatriz Lorena.
Honorable Senadora Beatriz Lorena Rios Cuéllar:
Aprobado.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Polivio Rosales.

Honorable Senador Polivio Leandro Rosales
Cadena:

Aprobado sefior Secretario.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Sefiora Presidente, se informa que son ocho (8) votos
al si.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Perdon Juan Pablo.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Ocho (8) positivos por la aprobacion.

Presidente, honorable Senador Norma Hurtado
Sanchez:

Gracias, gracias seflor Secretario que quede asi.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Sefiora Senadora Nadya Blel.

Honorable Senadora Nadya Georgette Blel Scaff:

Nadya Blel vota si. Gracias.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Muchas gracias, bienvenida doctora Nadya.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Sefora Presidente se informa que nueve (9) Senadores
y Senadoras votaron por el si del proyecto ley y el titulo,
el titulo del proyecto y la intencién que pase a Segundo
Debate.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Bueno. Muchisimas gracias. Antes de pasar al
siguiente punto del Orden del Dia.

Invito al doctor Julio Gémez, Director del Hospital
Luis Ablanque de la Plata, Luis Ablanque de la Plata que
nos acompaia, aca mas cerca Director, yo sé que usted
anda en sus tramites de su Hospital ante el Ministerio,
pero mas tarde vamos a tener una muy buena Audiencia
en esta Comision. Por favor acompafienos mas cerca,
un hospital que ha pasado muchisimas dificultades en
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nuestro departamento y hoy tenemos a un Director aqui
acompanando a esta Comision Séptima. Sefior Secretario
por favor se asignan los mismos Ponentes del Proyecto
de ley que ha sido aprobado.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Si sefiora Presidente, se hace la notificacion por
estrado a los Ponentes, Coordinadores del Proyecto de
ley.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Siguiente Proyecto de ley sefior Secretario.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Sefiora Presidente.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Creo que es el 117 de 2022 sefior Secretario:

Por medio del cual se establece el ingreso base de
cotizacion de los independientes al sistema general
de seguridad social y se dictan otras disposiciones
tendientes a garantizar las situaciones minimas de los
contratistas.

El Ponente es el doctor Honorio Miguel Henriquez.
Doctor Honorio, por favor sirvase sefior Secretario leer
el informe con el que termina la Ponencia para ponerlo a
consideracion.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Si sefiora Presidenta. Informe.

En virtud de consideraciones expuestas, solicitamos
respetuosamente a los honorables Congresistas de la
Comision Séptima del Senado de la Reptblica, dar primer
debate y aprobar el Proyecto de ley nimero 117 de 2022
Senado, por medio del cual se establece el ingreso base
de cotizacion de los independientes al sistema general
de seguridad social y se dictan otras disposiciones
tendientes a garantizar las situaciones minimas de los
contratistas.

Suscribe Honorio Miguel Henriquez.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Bueno, honorables Senadores y Senadoras, se
presenta a consideracion el informe con que termina
la Ponencia del Proyecto de ley nimero 117 de 2022
Senado. Anuncio, anuncio que va a cerrarse. Se cierra.
Lo pongo a consideracidon para su aprobacion. ¢ Sefiores
Senadores, aprobado? Sefior Secretario deje el registro
que no hubo votacion en contra para el informe con que
termina la Ponencia. Vamos a pasar doctor Honorio a la
sustentacion del articulado y el Secretario me va alistando
si hay alguna proposicion para este proyecto de ley.

Honorable Senador Honorio Miguel Henriquez
Pinedo:

Muchas gracias sefiora Presidente, este proyecto de
ley que establece de manera clara cual seria la base de
cotizacion para los contratistas independientes y ellos
puedan hacer asi sus aportes al Sistema Integral de Salud,
consta de siete (7) articulos, no tengo informacion salvo
que en Secretaria repose alguna proposicion al articulado.

Los antecedentes de esta norma y debo hacer claridad
de ella, se dispuso en el Plan Nacional de Desarrollo
este articulado pero por unidad de materia fue declarado
inexequible, motivo por el cual se hace necesario como
quiera que no existe legislacion hoy vigente en la materia,
traerlo a colacion y de ahi la importancia de este proyecto
de LEY. Teniendo en cuenta que el Plan Nacional
de Desarrollo es de caracter temporal y no puede ir
incluido en el una disposicion de caracter permanente
como lo seria esta en caso de que ustedes tengan a bien

votarlo positivamente y en ese mismo sentido, existe
la Sentencia C-068 de 2020 de la Corte Constitucional
que declaro la inexequibilidad en lo referente a ese
Plan Nacional de Desarrollo en lo relativo obviamente
a la materia que hoy abordamos que es el ingreso base
de cotizacion de los trabajadores independientes y
con el mismo fundamento desconociendo el principio
de unidad de materia o de conformidad en mi opinidén
obraron como tenian que obrar. Los beneficiarios de esta
iniciativa sefiora Presiente son nada menos y nada mas
que 2,1 millones de trabajadores independientes segiin
las cifras del Departamento Administrativo Nacional de
Estadistica (DANE) y este Proyecto de ley lo que busca
concretamente es darle esa claridad al ingreso base de
cotizacion con el que se deben hacer las contribuciones al
Sistema de Seguridad Social por parte de los contratistas
independientes y ahi se establece como base de cotizacion
el (40%) del valor mensual de los ingresos causados.
Entonces, esa sera la base de cotizacion para los aportes
en salud, pension y riesgos laborales de cada uno de
los contratistas independientes. Este proyecto es muy
importante teniendo en cuenta que en el pais, las formas
atipicas de trabajo, estan ganando cada dia mas terreno
en materia laboral y la OCDE habla que Colombia cuenta
con la tasa de trabajadores por cuenta propia mas alta
del mundo. Para el 2016 llegamos al 51,3% de ahi la
importancia de esta iniciativa sefiora presidenta e insisto
que el fundamento del mismo es traerlo a través de una
ley ordinaria y no como se introdujo en un Plan Nacional
de Desarrollo. Muchas gracias sefiora presidente y de
esta manera dejo planteado la explicacion, planteada la
explicacion del articulado del proyecto de ley que son
siete (7) incluida la vigencia sefiora Presidenta.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Gracias sefior Representante. Doctora Lorena, usted
tiene una proposicion respecto de este proyecto de ley al
igual que la suscrita, en el caso mio, en el caso mio doctor
Honorio, la voy a dejar como constancia a pesar de tener
aval porque quiero que me permita una Mesa Técnica
con la UTL y no sé si la doctora Lorena va a sustentar su
proposicion.

Honorable Senadora Beatriz Lorena Rios Cuéllar:

Estoy en los mismos términos sefiora Presidenta, voy
a dejarla como constancia, la retiro, dejo como constancia
para hacer un trabajo con la UTL del Senador Honorio y
tener una claridad lo que queremos plantear en el articulo.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Bueno, entonces en ese orden de ideas, sefor
Secretario pongamonos juiciosos con este Proyecto de
ley. Sefor Secretario. Doctor Honorio como Ponente
tiene la palabra.

Honorable Senador Honorio Miguel Henriquez
Pinedo:

Permitame obviamente agradecerle a usted y a la
Senadora Beatriz Lorena y obviamente sé que la Senadora
Nadya Blel también tiene inquietudes y aportes que creo
que son fundamentales y mi compromiso es que antes
del debate en Plenaria hacemos una Mesa de Trabajo
para hacer sin lugar a dudas incluidas sus observaciones
dentro del proyecto de ley que sé que lo enriqueceran
de una mejor manera. Muchas gracias sefior Presidente,
entonces de esta manera yo dejo ya rendido el informe o
mas bien la exposicion del articulado para lo que ustedes
a bien consideren.
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Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Bueno, bueno entonces honorables Congresistas, se
pone a consideracion, se presenta perdon a consideracion
el Proyecto de ley nimero 117 del 2022, tipo de ley
ordinaria: por medio del cual se establece el ingreso base
de cotizacion de los independientes al sistema general
de seguridad social y se dictan otras disposiciones
tendientes a garantizar las situaciones minimas de los
contratistas.

Se pone a consideracion los siete (7) articulos, los
siete (7) articulos que conforman este Proyecto de ley.
Anuncio su apertura Anuncio que va a cerrarse. Se
cierra la discusion ;Lo aprueba esta Comision? Sefior
Secretario ha sido aprobado el articulado del Proyecto
de ley niimero 117 de 2022, por favor sirvase dejar el
registro.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Si sefiora Presidente, se registra la votacion favorable
por los Senadores y Senadoras presentes.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Sefior Secretario, titulo y pregunta por favor léalo y
para presentarlo a consideracion.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Titulo del Proyecto de ley que estd en debate: por
medio del cual se establece el ingreso base de cotizacion
de los independientes al sistema general de seguridad
social y se dictan otras disposiciones tendientes a
garantizar las situaciones minimas de los contratistas.

La pregunta es, jsi es el deseo de la Comision que este
Proyecto de ley pase a segundo debate?

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Sefior Secretario, por ser el titulo y la pregunta, por
favor votacion nominal.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Si sefiora Presidenta. Ana Paola Agudelo.
Honorable Senadora Ana Paola Agudelo Garcia:
Voto si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Alirio Barrera, Berenice Bedoya.

Honorable Senadora Sor Berenice Bedoya Pérez:
Voto si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Nadya Blel.

Honorable Senadora Nadya Georgette Blel Scaff:
Voto si.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Piedad Cérdoba, con excusa, Senador Fabian Diaz.
Honorable Senador Fabiin Diaz Plata:

Si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Honorio Henriquez.

Honorable Senador Honorio Miguel Henriquez
Pinedo:

Honorio Henriquez vota si Sefior Secretario.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Norma Hurtado.

Honorable Senadora Norma Hurtado Sanchez:
Norma Hurtado vota si.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Alfredo Marin, Peralta Martha.

Honorable Senadora Martha Isabel
Epieyu:

Peralta

Voto si.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Miguel Angel Pinto, se encuentra en reunion de
Bancadas, Omar Restrepo.

Honorable Senador Omar de Jesus Restrepo
Correa:

Voto si sefior Secretario.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Lorena Rios.

Honorable Senadora Beatriz Lorena Rios Cuéllar:
Voto si sefior Secretario

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Polivio Rosales.

Honorable Senador Polivio Leandro Rosales
Cadena:

Voto si sefior Secretario.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Sefiora Presidente le informo que hay diez (10)
votaciones por el si, ninguna en contra.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Muchisimas gracias sefior Secretario.  Sefior
Secretario, siguiente proyecto de ley, creo que es de
la doctora Nadya Blel y por favor para el Proyecto de
ley niimero 117 de 2022 quedan los mismos, el mismo
Ponente, el doctor Honorio Henriquez

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Se hace la notificacion de la asignacion de Ponencia
en estrados. El siguiente Proyecto en el Orden del Dia es
el Proyecto de ley niimero 101 de 2022, por medio de
la cual se adoptan medidas de prevencion, proteccion y
sancion del acoso sexual, el acoso sexual digital y otras
formas de violencia sexual dentro del contexto laboral,
profesional y educativo, y se dictan otras disposiciones.

Este proyecto fue radicado en primer debate en
Ponencia del Senado en la Gaceta del Congreso nimero
1052 de 2022, consta de treinta y dos (32) articulos y la
Ponente es la Senadora Nadya Blel Scaff-

Honorable Senadora Nadya Georgette Blel Scaff:

Gracias sefior Secretario, yo quiero pedirle a la Mesa
Directiva poder aplazar el estudio de este Proyecto para la
préxima semana, si es posible dejarlo en el primer punto
del Orden del Dia. Hemos recibido varias proposiciones
y nos gustaria analizarlas a detalle y no queremos tomar
una decision en estos momentos a la ligera, entonces les
agradezco la colaboracion.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Bueno, teniendo en cuenta la sustentacion de la
doctora Nadya Blel se aplaza el Proyecto de ley nlimero
101 del 2022. Por favor sefior Secretario, siguiente punto
del Orden del Dia y se me prepara la doctora Paula.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Audiencia Publica, el siguiente punto es Audiencia
Publica, convocatoria de ciertos actores del Sistema

General de Seguridad Social Salud, en torno a la
situacion actual. Retos y perspectivas en el sector. Citada:
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La doctora Paula Acosta Marquez, Presidente Ejecutiva
ACEMI.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Bueno, muchisimas gracias doctora Paula por su
asistencial, le pido por favor que nos acompaiie, tiene
usted quince (15) minutos para hacer su intervencion
y le pido a los compafieros que nos acompaiien en esta
Audiencia o se conecten por la plataforma los que estén
por fuera, pero les pido que nos acompafien en esta
Audiencia, doctora puede iniciar.

Doctora Paula Acosta Marquez,
Ejecutiva de ACEMI:

Sefiora Presidente muchas gracias, muchas gracias a
toda la Comision por recibirnos, este ejercicio de oir a
los diferentes actores del sector me parece que es de un
valor increible para poder prepararnos y para poder tener
las mejores propuestas de como podemos mejorar ese
Sistema de Salud.

Presidente

Tengo una presentaciéon en donde voy a mostrar
algunas cifras del sistema, siguiente, tal vez empiezo por
presentar ACEMI. ACEMI es el gremio de las principales
EPS delpais,son 11 EPS que tienen la granresponsabilidad
de cubrir la salud, de asegurar los riesgos en salud y los
riesgos financieros de 34 millones de colombianos, lo que
buscamos es promover el desarrollo del Sistema de Salud
de calidad liderando el fortalecimiento y sostenibilidad
del aseguramiento para alcanzar los mejores resultados
en salud de la poblacion colombiana.

Siguiente, siguiente, tal vez hay una historia que yo
quiero contarles el dia de hoy y es, la historia del rol que
ha tenido el Sistema de Salud Colombiano como uno
de los mayores logros sociales que tiene este pais en las
ultimas tres décadas.

Siguiente, algunas cifras probablemente algunas que
ustedes han oido ampliamente como el tema de cobertura
universal que es mas del 98%. Los aseguradores
organizan una red de prestadores de servicios de salud,
en donde participan mas de 63.000 prestadores, esto no
es un tema solamente de organizar los niveles mas altos
de complejidad, sino de organizar todos los niveles de
prestacion. Al afio en Colombia eso es con datos del
Ministerio de Salud se prestan cerca de 800 millones
de atenciones, es decir, un promedio de 18 atenciones
por afiliado. Cuando empezo el Sistema de Salud para
recordar, era una cobertura que no llegaba a una tercera
parte de la poblacidn, era un poco més del 20% y en donde
ese porcentaje de la poblacion accedia al afio a una sola
atencion. El Plan de Beneficios que cubre hoy a todos
los colombianos sin distincién de Régimen Contributivo
o Subsidiado incorpora el 97% de los medicamentos
y el 90% de las atenciones que estan disponibles en el
mercado colombiano y 26 de los 60 mejores hospitales en
América Latina estd Colombia y este desarrollo también
se ha dado durante estas ultimas tres décadas. Hay
multiples encuestas y datos, aca simplemente traje los del
Ministerio de Salud que lleva cerca de 10 afios haciendo
estas mediciones, en donde el 82% de los usuarios del
Sistema dicen que recomendarian su EPS a un familiar o
un amigo y este es un indicador muy disiente acerca de la
confianza que tienen los usuarios del Sistema en su EPS.

Siguiente, lo que tenemos en Colombia es un seguro
social en donde no existen preexistencias, en donde
no hay limites de gasto, en donde se cubren todas las
enfermedades y a todos los colombianos incluso desde
antes de nacer. Los beneficios son iguales sin importar
el aporte de las personas y este es un tema fundamental
en la construccion de equidad, mas adelante también
mostrare algunos resultados. Es un Sistema de Salud

altamente regulado, acé esta regulada cual es la prima, es
decir cual es el pago que se hace al asegurador por cubrir
esos riesgos en salud de la poblacion, se define cudl es el
Plan de Beneficios, los criterios de habilitacion, técnica y
financiera, cuales son los copagos, cuales son las cuotas
moderadoras, acd no se puede excluir a nadie de una
EPS que venga a afiliarse porque tenga una enfermedad;
se definen cudles son las reglas y tipos de contrato, se
definen plazos maximos de pago; se define indicadores
minimos de calidad y también se define las caracteristicas
del Sistema de Atencion a los usuarios.

Tenemos un Sistema altamente regulado en donde
es una prima y es un seguro social. Sigamos, el Sistema
de Salud es uno de sus mayores logros y sigamos por
favor, dos slide, siguiente, este es el avance en cobertura;
siguiente, y quiero hacer una reflexion frente a los
demas servicios publicos, porque lo que tenemos en el
Sistema de Salud es la mayor cobertura, en los Sistemas
de Salud se considera que después del 95% podemos
hablar de cobertura universal. Bueno, pues aca tenemos
98.78% vy les pregunto yo, en otros servicios publicos
tan importantes que llevan mucho mas de 30 afios, como
la educacion primaria, o la educacion secundaria o los
servicios publicos, aiin no hemos logrado estas coberturas
como si lo hemos logrado en el servicio de salud.

Siguiente, hay otras formas de medir la universalidad
de los sistemas, uno es el poblacional que ya hablamos,
otro es, el de cobertura de servicios y tecnologias en
donde también mencionamos los datos y nuestro Plan
de Beneficios tiene una amplia cobertura, pero también,
otra forma de verlo es el tema de proteccion financiera.
Colombia tiene uno de los menores gastos de bolsillo
de toda la region y el menor de los paises de la OCDE,
qué significa esto, que cuando miramos el gasto total en
salud, hay un porcentaje que sale del bolsillo de cada
uno de nosotros, cuando vamos a la drogueria, cuando
pagados una cita privada, bueno pues para el caso de
Colombia ese es el 16%; para el caso de un pais vecino
como Venezuela, el gasto de bolsillo es del 86% y para
el caso de otro pais también cercano a Colombia como
México en este momentos es del 46%.

El Sistema de Salud tiene una alta capacidad
redistributiva, devolvamonos dos por favor, en donde en
30 afios se ha portado los mas vulnerables y este es un
estudio que hace Jairo Nufiez de Fedesarrollo utilizando
los datos de la encuesta de calidad de vida, una mas
adelante, en donde muestran los quintiles ;qué son
los quintiles? Organizamos a la poblacién en orden de
ingreso, el 20% que tiene los menores ingresos, el quintil
1, el siguiente el 2 hasta llegar al quintil 5. En 1992 antes
de que empezara este Sistema de Salud el subsidio neto
en proporcion al ingreso del hogar para ese quintil 1 que
es el quintil mas vulnerable era del 6.2%; en 2021 es
del 25%, pero miremos qué pasa con los quintiles mas
altos de ingreso. En el quintil 5 era del 0.1 y en el quintil,
en 1992 y en 2021 es del 1%. Es decir, aca tenemos un
mecanismo de redistribucion y de generacion de equidad
muy importante que se llama el Sistema de Salud de
Colombia.

Siguiente, ;esa redistribucion qué genera? Genera
impactos en pobreza y en desigualdad y aca tenemos tres
indicadores muy importantes que son: el GINI que es este
indicador que mide la inequidad dentro de la distribucion
de ingresos, la pobreza y la pobreza extrema y les puedo
decir que con estos datos y con estos calculos que hace
Fedesarrollo podemos decir que el Sistema de Salud
para 2021 contribuyd a sacar de la pobreza a 1 millon
de personas de la pobreza extrema y a 3.9 millones
personas de la pobreza y que ademads, contribuye a la
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reduccion de esas desigualdades mediante una mejora en
la distribucion de ingreso de los colombianos.

Siguiente, la CEPAL nuestra que ademds si bien
persisten brechas y este es uno de los temas que creo
que todos tenemos muy claro como uno de los retos para
avanzar en el Sistema de Salud, este Sistema ha ido de
forma sistematica reduciendo las brechas en el acceso a
servicios en salud teniendo en cuenta, género, region, si
estd en zona rural o si estd en zona urbana y también los
ingresos de la poblacion.

Sigamos, el Sistema de Salud por estas vias por
mejorar el acceso, por mejorar el ingreso de la poblacion,
por tener un principio solidario y redistributivo permite
disminuir también las dimensiones de pobreza y
multidimensionales. Siguiente, el Sistema de salud es el
que mas contribuye, digase esto, de todos los aspectos
a mitigar la pobreza multidimensional en este pais. La
salud contribuy6 solamente con el 9.6% de la incidencia
en pobreza siendo el de la menor contribucion entre las
5 dimensiones analizadas en pobreza multidimensional.
Siguiente, ademds el Sistema de Salud contribuye a
la generacion de equidad mediante la reduccion de
esa pobreza, porque en esas barreras de acceso que se
tienen en toda la prestacion de servicios, en todas las
prestaciones de servicio tenemos barreras de acceso, el
que tiene y que presenta las menores barreras de acceso
para acceder realmente al ejercicio de ese derecho que es
parte fundamental de trabajo de ustedes dentro de esta
Comision es, el Sistema de Salud.

Siguiente, ;Coémo lo hacemos? Bueno pues, lo
hacemos con base en unos recursos importantes, siguiente,
en donde el gasto de Colombia cuando se compara es la
linea roja de mas abajo, es un poco, esta alrededor del 8%
del PIB y los paises en particular, los paises desarrollados
tienen unos porcentajes de PIB que estan por encima
incluso del 15% de unos Productos Internos Brutos
mucho mas grandes. Siguiente, ;Cuales son las fuentes
de este Sistema de Seguridad Social en Salud? Para
2021 tenemos un presupuesto de 68 billones de pesos en
donde el 32% son aportes de los empleados; 15% son
aportes de los privados y 53% se financia con recursos
publicos de multiples fuentes. Sigamos, la principal uso
de esos recursos es el aseguramiento, es el 92.4%; el
1.6% se dedica para temas de promocién y prevencion y
probablemente esta es una reflexion interesante hacer en
esta Comision y es como deberiamos seguir aumentando
esos recursos de promocion y prevencion si va ser
unos de los ejes de nuestro Sistema de Salud; 3.5% en
incapacidades y 2.5% en licencias en maternidad.

La siniestralidad, es decir, el porcentaje de recursos
que se gastan de esos 100 pesos que le entregan a cada
EPS es mas de 95 en atenciones de salud y servicios
sociosanitarios de nuestro sistema, es decir, aca hay unos
recursos que realmente se estdn usando de una manera
muy eficiente en donde hay un par de puntos que se
utilizan para administrar este sistema, 3 o 4 puntos que
utilizan para administrar este sistema y las aseguradoras
tienen unas utilidades que van entre 1 y 3 puntos.

Nuevamente, siguiente. El gasto de salud entonces
tiene un componente en donde los recursos publicos son
muy importantes y el gasto privado es muy bajo y esto
es lo que ha permitido generar estas equidades y avanzar
en los temas de pobreza. Siguiente, los paises con
modelos basados en oferta tienen un gasto en salud como
porcentaje del PIB que es muchisimo mayor y aca les
traje ejemplos de los paises de los cuales nos queremos
parecer. Nos queremos parecer a Espafa, nos queremos
parecer al Reino Unido, nos queremos parecer a Francia,
bueno pues, Colombia logra unos resultados en salud
muy importantes con un presupuesto mucho menor.

Siguiente, el gasto per capita para que nos hagamos a
la idea, son cerca de 1.200 dolares al ano en Colombia, si
nos vamos a Francia, estos son 5.400, es decir, 5 veces, si
estamos pensando (...)

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Perdon, disculpeme, estamos hablando de la UPC.

Doctora Paula Acosta Presidente

Ejecutiva de ACEMI:
Estamos hablando del gasto total.

Miarquez,

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Del gasto total ;Por afio?

Doctora Paula Acosta Presidente

Ejecutiva de ACEMI:
Si sefiora.

Mairquez,

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Bueno, me lo vuelve a repetir por favor.

Doctora Paula Acosta Presidente

Ejecutiva de ACEMI:

Si sefiora. Para 2019, estos son datos comparados de
todos los paises en donde se compara el gasto per capita
con paridad de dolar, son 1.200 dolares para el caso de
Colombia y 5.492 para el caso de Francia y 5.000 dolares
para el caso del Reino Unido. Si estibamos hablando de
68 billones de pesos en el caso de Colombia pensemos
que si llevamos este per capita a los niveles de un pais
como Gran Bretafia, tendriamos que sumarle entre 240 y
300 billones de pesos adicionales al presupuesto de salud
de Colombia.

Marquez,

Siguiente y siguiente, el Sistema de Salud Colombiano
es un referente a nivel nacional y este siguiente grafico
es el que yo quiero que vean porque este pocas veces
lo vemos y es no solamente como se suman afios a la
expectativa de vida, sino si esos afios que se suman a la
expectativa de vida son de vidas saludable o no y en el
caso Colombia el de colorcito azul, significa que todos
los afios de vida que hemos sumado durante los ultimos
10 afios, que son 2.4 afios son de expectativa de vida
saludable, lo cual es una muestra de que muchas cosas
estan mejorando en el pais, mucho de esto tiene que ver
con determinantes en salud, pero también con un buen
funcionamiento del Sistema de Salud.

Siguiente, este es un estudio que se hace sobre la
menor tasa de mortalidad habitable, asociadas a la mala
calidad del Sistema de Salud y dentro de este estudio que
se hace, Colombia es uno de los mejores calificados a
nivel internacional y en particular las regiones. Siguiente,
estos son mas indicadores, pero sigamos porque s¢ que ya
estoy corriendo con el tiempo.

(Cual es la razén de ser de las EPS? La razon de ser
de las EPS es la gestion de riesgo en salud y la gestion
de riesgo financiero de los hogares y en esto me quiero
detener, porque se confunde muchas veces la gestion
de riesgo de salud que tienen a cargo las EPS con los
problemas que tienen los prestadores, el riesgo en salud
que se cubre es el de los hogares de tal forma que si a una
persona dentro de mi hogar, tiene un cancer no signifique
la ruina de mi familia, lo vimos muy claramente en toda
la pandemia, en donde todos los colombianos fueron
atendidos y para ningiin hogar esos dias, esas semanas de
atencion dentro de una UCI significo la ruina de su hogar.

Siguiente, ;Cuales son esas funciones principales
y propias de las EPS? La proteccion financiera, la
promocion de la afiliacion, la gestion de riesgo en salud,
la organizacion y gestion de la red, la evaluacion de
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calidad del aseguramiento, la busqueda permanente de
eficiencias y el pago a prestadores.

([ Quéssignifica esa proteccion financiera a los afiliados?
Que por ejemplo, una persona que tiene hemofilia, tiene
un costo promedio de atencion es de 7 millones, bueno
pues esos recursos no salen de los hogares, salen de la
labor de las EPS en donde en promedio reciben un millon
de pesos por afiliado al afio, un milléon doscientos en
el Régimen Contributivo y hacen que con los recursos
que hay entre las personas saludables y las personas que
necesitan recursos se pueda atender a toda la poblacion.
Si la operacion final del ejercicio es deficitaria.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Tres (3) minutos para cerrar doctora.

Doctora Paula Acosta
Ejecutiva de ACEMI:

Si sefiora, voy a volar. Es deficitaria, el riesgo lo
asume la EPS y en el afio pasado el balance total de las

EPS fue deficitario en cerca de medio billon de pesos y lo
asumieron contra sus recursos.

Miarquez, Presidente

Siguiente, promueve la filiacion, otro dato para
dejarles, mensualmente se verifican y validan en promedio
5 millones de novedades dentro de esa base de datos que
es la mas actualizada que tiene el Estado Colombiano.

Siguiente, organiza la red, son cerca de 88.300
prestadores que se articulan porque ningun prestador tiene
al interior todos los servicios y por lo tanto, es necesario
articular a los diferentes proveedores. Siguiente, también
un dato para que se lleven, estos casi 800 millones de
atenciones que se prestan dentro del sistema, el Sistema
de Salud implica que al dia se prestan 2.2 millones de
atenciones y por minuto 1.500 atenciones en este Sistema
de Salud.

Sigamos, sigamos y quiero ir ademas de mostrar la
gestion de riesgo que ha generado unas mejoras muy
importantes en resultados en salud, pasemos por favor,
siguiente.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Perdon, alli habla de, atras. Alli habla de un Sistema
de Informacion de Alta Calidad.

Doctora Paula Acosta Marquez,
Ejecutiva de ACEMI:

Si sefiora. Colombia es el inico pais con un Sistema
de Informacion de Alta Calidad en patologias de alto
costo en donde ha sido certificado por diferentes fuentes
externas como por ejemplo, los investigadores de la
Universidad de Oxford, en los temas de renal, cronica,
hipertension y diabetes de América Latina en donde hay
muy buena informacion, esta informacion la maneja de
forma particular la cuenta de alto costo.

Siguiente, acd hay unas mejoras en la calidad de vida,
traje solamente un caso que creo que nos toca a todos de
alguna forma en todos nuestros hogares que es el cancer,
en donde la sobrevida de personas con leucemia se le
informa se ha duplicado desde el 95 hasta el 2009 y en
donde aumento6 40% en promedio para cancer colorrectal
y melanoma y en 17% promedio para cancer de mama y
cancer de cuello uterino esa sobrevida.

Presidente

Siguiente, esta gestion de resultados, también genera
eficiencias importantes dentro del sistema, ademas de las
mejoras en calidad de vida de la poblacion. Nuevamente
aca dos ejemplos sobre enfermedad renal cronica y sobre
VIH, en donde Colombia tiene unos indicadores muy
importantes a nivel internacional.

Siguiente, yo sé que acd hay un interés particular
de esta Comision sobre el tema de las cuentas y me

puse a la tarea de revisar con la fuente oficial que la
Superintendencia Nacional de Salud que es la Circular
031 como son esas cuentas, tres titulares, Presidenta si
me los permite: 79% de las deudas a prestadores a mas
de 60 dias corresponde a EPS liquidadas o en medidas
de vigilancia, 8 de cada 10 pesos que se le deben a
los prestadores corresponde a EPS que ya no estan en
mercado o que en este momento estan siendo vigiladas.

Siguiente, dentro de las EPS activas el 80% de la
deuda es menor a 60 dias. Siguiente, siguiente el 92% de
las deudas de las EPS de ACEMI con la Republica, que
como vimos en la sesion de hoy es también un interés
particular de esta Comision es menor a 60 dias, las EPS
que no participan de ACEMI tienen un porcentaje de esas
deudas que es del 38%. Tenemos grandes retos, superar
el déficit de talento humano en salud, tener una mejor
desconcentracion de los especialistas y de los recursos en
todo el territorio.

Siguiente, siguiente, mejorar la oportunidad de
procedimientos y citas con especialistas, vamos en
el namero 3, numero, actuar sobre las condiciones
ambientales, sociales y conductuales que inciden
en la salud es mas del 80%, asegurar una oferta con
disponibilidad; avanzar en modelos de atencion
diferenciales de acuerdo a las caracteristicas locales
para superar esas brechas e invertir en infraestructura.
Ustedes estaban hace unos minutos debatiendo sobre la
importancia de tener mas recursos para los Hospitales
Publicos, Fedesarrollo tiene una cifra muy interesante
y es que se necesitan en Colombia inversiones por 47
billones para acercarse al promedio mundial de tener 3.3
camas por cada 1.000 habitantes. Muchas gracias.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Bueno, doctora Paula, perdoneme, excuseme, no
hemos querido ser groseros, quiero recordarle a la
Comision que aqui ya estuvo Gestar Salud que es del
Régimen Subsidiado, ACEMI es el gremio de las EPS
del Régimen Contributivo y era una exposicion muy
importante. Por favor, hay intervenciones para preguntar,
hay preguntas o podemos solamente escucharla, doctora
Berenice, tiene usted la palabra.

Honorable Senadora Sor Berenice Bedoya Pérez
Berenice:

La doctora Paula hablaba de ACEMI tiene una red de
11 EPS, quisiera saber ;Qué EPS son?

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Si, tiene la palabra doctora Paula.

Doctora Paula Acosta Presidente

Ejecutiva de ACEMI:

Representan el 98% del Régimen Contributivo y
el 40% del Régimen Subsidiado, estan: Nueva EPS,
Coosalud, Comfenalco Valle, Sura, Sanitas, Salud Total,
me esta haciendo quiz de mis afiliados.

Miarquez,

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Si claro.

Doctora Paula Acosta Presidente

Ejecutiva de ACEMI:

Nueva EPS, Famisanar, Compensar, aqui traje mi
copialina, denme 2 segundos, Aliansalud, me falta,
S.0.S, Salud Total, EPS Sura, EPS Sanitas, Comfenalco
Valle, Compensar, Aliansalud y la ultima que ingreso
EPS Bolivar.

Marquez,
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Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Doctor Polivio, se me va alistando el doctor Mauricio
Echeverri para una intervencion.

Honorable Senador Polivio Leandro Rosales
Cadena:

Muchas gracias sefiora Presidenta. Bueno, cada vez
que uno escucha informes sobre todo del sector privado
en tema de salud pues uno se queda sorprendido, sobre,
sobre los resultados que parecen que fueran indicadores
que no sabe uno de donde los toman porque la verdad, la
realidad en tema, la realidad en tema de la atencion, de
aseguramiento pues lo vemos muy distante a esa realidad
a lo que, a lo que vive y a lo que vivimos todos los dias
como colombianos. Muchas cosas como el primer tema,
el tema de cobertura no necesariamente tiene que ver
con atencién, no es lo mismo, simplemente colocarle o
afiliarlo a una persona o carnetizarlo a una persona a que
esa persona verdaderamente tenga acceso a salud y sobre
todo que tenga acceso a salud de calidad, entonces yo
creo que hay diferimos mucho en que sea un indicador
claro en temas de cobertura de que es un gran avance en
temas de salud.

Hay una gran, una gran brecha podriamos, podriamos
decirle. Bueno, temas como esos, incluso empezando
entendiendo que lo escucho mucho es el tema de servicio
publico de salud, pero yo lo que veo aqui pues, es un
tema de privatizacion o de tercerizacion de salud cuando
hablamos pues con temas de que es solidario y retributivo,
pues la verdad si he visto mucho sobre esos dos, sobre
esos dos conceptos que nos presenta ACEMI. Pero yo
quisiera entrar especificamente a una, una pregunta que
me surge a partir de la presentacion y es que se habla
sobre unos indicadores en el tema de superar brechas
de pobreza, en el tema de pobreza multidimensional,
habla por ejemplo que en el 2021 mas de un millén de
pobres, de pobreza extrema pues que se avanza y mas
de 3 millones de pobres, pues que salen de esta, esta
brecha. Yo, mi pregunta es ;Cémo el Sistema o cémo las
EPS en este caso construyen ese indicador o por qué esta
relacionado el indicador de las brechas de pobreza con el
tema del aseguramiento y con el tema de las, de las EPS?
Porque la verdad no lo tengo claro y cémo se construyen
esos indicadores si son por parte en ese caso de ACEMI
o es un indicador especificamente del Departamento
Nacional de Planeacion o del DANE, quisiera preguntar
es0. Muchas gracias.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Perdon doctor, bueno si respondale doctora Paula.
Claro que si Senador, para eso estamos.

Honorable Senador Omar de Jesus Restrepo
Correa:

Bueno, yo tengo varios interrogantes. Uno, si es cierto
que este sistema, pues ha ido superando sus dificultades
porque hay unas que estan colapsando, eso es una pregunta
que es bueno que se la responda a la sociedad y la otra,
por qué la gente tiene que todavia seguir utilizando la
herramienta juridica de la tutela pues para tener acceso
a la salud y, este Sistema tiene otro problema y es que,
cuando una EPS colapsa también arruina al Sistema
Hospitalario por las deudas que no cancelan y lo otro es
que esa tramitologia que tiene que hacer los pacientes
para volver otra vez a iniciar el proceso de, de examenes,
eso retarda mucho, inclusive yo he tenido experiencias
con familiares que han tenido cancer y colapso la EPS y
nuevamente tiene que volver hacer otra vez ese tramite,
y eso retarda, es decir, es hasta mortal, entonces seria

bueno pues que usted nos respondiera esas preguntas.
Muchas gracias.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Doctora Paula, doctora Paula, le ruego que sea
concreta.

Doctora Paula Acosta Presidente

Ejecutiva de ACEMI:

Si sefiora. Muy bien. Senador, la forma en la cual se
hacen esos célculos que no los hacemos las EPS, en este
caso particular lo hace Fedesarrollo, Jairo Nufiez que
es un investigador lo que hace es que calcula cual es el
subsidio neto via el Sistema de Salud. Entonces, mira
cuales son las atenciones que se prestan a las personas
que estan en el primer quintil de ingresos y cuantifica esas
atenciones y al cuantificar esas atenciones se contabiliza
como un subsidio en especie para ese grupo de poblacion,
al hacer eso se puede digamos estimar cudl es el ingreso
que estaria transfiriendo a ese grupo de poblaciéon y con
eso hacen los calculos de pobreza, esos son calculos, hay
varios estudios, hay estudios en el 92, 95 y digamos han
sido muy consistentes en mostrar un efecto redistributivo
muy importante.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Mirquez,

Por favor, doctora Paula, seria muy importante para
los Senadores, para el Senador Polivio, para todos los
equipos de trabajo nos haga llegar de manera virtual ese
calculo y esos estudios que se hacen para poder llegar
a esa reduccion de la extrema pobreza, de la pobreza y
esos indicadores que van a ser herramienta para nosotros
poder evaluar la consistencia o no de la informacion, se
lo agradeceria y para el doctor Omar de Jesus.

Doctora Paula Acosta Presidente

Ejecutiva de ACEMI:

Si sefiora. Usted me hizo tres preguntas, yo alcance
anotar dos, si Senador empiezo por las dos que tengo
aca anotadas. Uno es el tema de las liquidaciones.
Usted dice, por qué hay tantas liquidaciones. Durante
los ultimos cuatro afios se han presentado la liquidacion
de 13 EPS y en este momento estan en medida de
vigilancia especial otras 11. Este es un proceso, que como
nosotros lo vemos ha sido un proceso de consolidacién
de quienes ofrecen dentro del sector salud este, estos
servicios de aseguramiento en salud, ac4 hay unos temas
de cumplimiento de normas y habilitacion y digamos
que nosotros desde el gremio, lo que buscamos es que
todas las agremiadas cumplan con estos requisitos de
habilitacion porque es lo que le permite tener la solidez
tanto financiera como técnica para poder responder
por los usuarios. Entonces, lo que vemos nosotros mas
que un proceso, es un proceso de consolidacion del
sector asegurador en donde si uno piensa en otro tipo
de seguros, como los seguros de carros, los seguros de
vida se necesitan unos grupos grandes de riesgo para
poder hacer esa gestion de riesgo de manera adecuada.
Entonces en los sectores asegurados usualmente no son
tantos oferentes, vemos que aca hay un de depuracion
que es importante en donde hay unos jugadores que estan
jugéndose el todo para poder hacer una buena labor,
entonces aca vemos un proceso consolidacion del sector.

Mirquez,

Las deudas le quedan a los prestadores, probablemente
el doctor Mauricio les va hablar de eso pero creo que aca
es muy importante entender que no todas las EPS son
iguales ni tienen un comportamiento igual de cartera,
ni tienen un comportamiento igual de cartera frente a
la red publica, nuevamente reitero el dato, 80% de las
deudas de todos los prestadores corresponde a EPS
liquidadas y EPS en medidas de vigilancia especial y
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por ultimo, el tema de tramites. Hay muchas dificultades
cuando salen las personas de una EPS liquidada y entran
a otra, en particular se pierde mucha informaciéon y en
muchos casos es necesario volver hacer el tramite, aca
estamos haciendo el esfuerzo y es también un llamado
a la Superintendencia Nacional de Salud para que esa
entrega de informacion de los afiliados, no haga que
tengan que volver a reprocesar porque se pierden tiempos
muy valiosos en particular en pacientes cronicos y en
pacientes que estan en tratamientos en curso.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Muchas gracias doctora Paula. Honorables Senadores,
el Director del Hospital Luis Ablanque de la Plata quiere
hacer una pregunta y necesitariamos declarar cesion
informal, seria muy puntual ;Autoriza esta Comision
para una intervencion para declarar la Sesion informal?
Bueno.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:
Es aceptada sefiora Presidenta.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Sanchez:

Le pido que sea muy concreto por favor si ya vi.
Buenas tardes.

Director del Hospital Luis Ablanque de La Plata:

Muy buenas tardes para todos y todas, especialmente
a la doctora Norma, Presidente de la Comision,
Vicepresidente, honorables Senadores, sefioras y sefiores
es muy importante escuchar el resumen de ACEMI, pero
la realidad en la region es totalmente diferente, muy
diferente. Nosotros en tema de contratacion tenemos
dificultades, glosas, descuentos. Las EPS ~EAPB- que
llaman son de una manera inflexible, son dominantes
totalmente, nosotros nos sentimos como acorralados,
acorralados en las regiones.

El Hospital Luis Ablanque de la Plata, es un hospital
recibe el nombre porque fue un médico espafiol que
estuvo a mediados del siglo anterior ¢ iba para el Pert, se
quedo6 en Buenaventura hacer el embarca hacia el Pert y
se enamor¢ de la region y vio tantas necesidades, tantas
necesidades en la ciudad, en el municipio que se quedo
y se muri6 alla y la gente le reconoce esa vocacion de
servicio, por eso el nombre de Hospital Luis Ablanque
de la Plata.

Nosotros manejamos todos los niveles de atencion
tanto baja, mediana como alta complejidad. Ahora,
en el marco de la pandemia nosotros no teniamos ni
una sola cama UCI no toco abrir 25 camas UCI, ahora
tenemos dificultades con la prestacion de servicio, nos
tocd asumir todo el tema de vacunacidon. Buenaventura
es un punto estratégico porque todo el litoral converge
en Buenaventura desde, desde el norte hasta el sur de
la Costa Pacifica, entonces Buenaventura es un sitio
estratégico. Por tal razon nosotros de prestar servicio
también es, tiene muchas dificultades, tenemos 23 puestos
de salud, 3 Centros de Salud mas un hospital que lo iban
a liquidar en el afio 2013 y lo que hicieron fue ampliar
servicios. Tenemos un hibrido entre baja, media, alta y
varios contratos pero lo que uno ve y le toca sufrir porque
nosotros estamos en alto riesgo financiero. Tenemos una
EPS que han sido liquidadas y que nos deben mas de 9
mil millones, la que estd en estos momentos funcionando
e inclusive intervenia como en SANA nos deben mas
de 40 mil millones y tenemos una, prestar el servicio
en unas condiciones es bastante complicado, muy
complicado y esa es la realidad que vivimos todos los
dias, es una angustia permanente, tenemos que prever que
supuestamente contratan con nosotros, pero tenemos un
especialista como traumatologia, tenemos la especialista

que en Buenaventura son mucho mas costosos, porque
no es lo mismo un especialista en Cali, en Bogota que en
las regiones apartadas, son mucho mas costosos y cuando
llega el paciente lo estabilizamos y pedimos autorizacion
se lo llevan a su red independiente, se lo llevan a Buga,
a Tulud aumentando los tiempos, montando la vida,
poniendo en riesgo la vida del mismo usuario y nosotros
tenemos las condiciones para hacer esos procedimientos
quirurgicos no los podemos hacer porque no nos lo
autoriza, entonces realmente las regiones si pasan muchas
cosas que toca reevaluar, toca reevaluar porque nosotros
es lo que sufrimos y vivimos el dia a dia de esta situacion.
Gracias.

Presidente, honorable Senadora Norma Hurtado
Séanchez:

Bueno, no se concreté la pregunta, sino que fue
desahogo, pero bueno, doctora Paula un minuto doctora
Paula.

Doctora Paula Acosta Marquez, Presidente

Ejecutiva de ACEMI:

La parte que mas corri fue en el tema de desafios y
yo no quiero que quede la sensacion en esta Comision
que pensamos que todo es perfecto, por el contrario
hay muchas cosas que hay que hacer y el tema de tener
modelos diferenciales es muy importante, el tema de
mejorar toda esa dotacion para los Hospitales Publicos
es muy importante porque ustedes son los tnicos
prestadores en muchos sitios de este pais, entonces aca
hay una disposicion que quiero dejar sobre la mesa en esta
Comision, en donde pues lo que tenemos es que seguir
trabajando para hacer las cosas mucho mejor. Usted
sefiala muchos temas que son muy importantes, creo que
aca hay un tema en donde las EPS que vienen haciendo
buen trabajo también tienen digamos unos retos muy
grandes de recibir esta poblacion que viene trasladada
que usualmente viene con unos retrasos importantes en la
prestacion, pero la idea es que trabajemos conjuntamente
y que trabajemos conjuntamente con esta Comision. Toda
la disposicion para construir y para seguir avanzando.
Muchas gracias.

Presidente, honorable Senador Norma Hurtado
Sanchez:

Gracias doctora Paula, muchisimas gracias también al
Director de Luis Ablanque de la Plata. Doctora Nadya.

Honorable Senadora Nadya Georgette Blel Scaff:

Gracias Presidenta, yo creo que hemos escuchado
varias veces las situaciones que viven diferentes
hospitales y yo creo que como Comisiéon nos toca en
realidad pensar en lo que decias ahora, en un modelo
sectorial, yo creo que en salud también podemos tener
esa misma vision que en esta Comision debatimos para el
tema de vivienda, porque no es lo mismo Senador, usted
que siempre esta preocupado por el tema, por los temas
rurales, no es lo mismo construir una vivienda en una
ciudad o municipio que construirla en las zonas rurales
del pais y pasa lo mismo con el tema salud, vemos que
los médicos especialistas no quieren ir a las zonas mas
apartadas, vemos que llevar el transporte es mucho mas
costoso, de medicamentos, de pronto no hay las mismas
condiciones y yo creo que de pronto nosotros tenemos
que aqui hacer un esfuerzo conjunto de mirar cémo
podemos mejorar las condiciones especialmente de
las zonas mas apartadas, de las zonas rurales para que
los prestadores, hoy en dia pues las EPS, el personal
asistencial y el personal de salud tengan esas mismas
garantias en todo el territorio nacional, entonces esa es
como una inquietud que quiero dejar sobre la mesa y que
yo creo que aqui todos compartimos pues la mision de, de
que se trata de mejorar, se trata de construir y en realidad
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se trata de garantizarle el derecho a la salud a todos los
colombianos.

Presidente (e) honorable Senador Fabiin Diaz
Plata:

Muchas gracias, Senadora Norma ¢;Retomamos
la sesion formal? Aprueba, se declara, retomamos
nuevamente la sesién formal. ;jAprueba la Comision?
Retomamos entonces.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

SEC: Si lo aprueba sefior Presidente, el siguiente
invitado.

Presidente (e) honorable Senador Fabiin Diaz
Plata:

Retomamos con el siguiente invitado. Continua
Mauricio Echeverri, el viene desde la ciudad de
Medellin, muchisimas gracias por acompaifiarnos el dia
de hoy, en representacion de la Asociacion Nacional de
Profesionales de la Salud. Tiene el uso de la palabra por
hasta 15 minutos.

Doctor Mauricio Echeverri, Representante de la
Asociacion Nacional de Profesionales de la Salud:

Buenas tardes a todos, honorable Senadora Norma
Hurtado, Presidenta de la Comision Séptima, honorable
Senador Fabidn Diaz, Vicepresidente, honorables
Senadores de la Comision Séptima. De parte mia y de
Assosalud le agradecemos su invitacion y la idea es en un
corto tiempo pues contarles que es Assosalud y contarles
como la visién que tenemos nosotros de la situacion
actual del sector salud. Como ya lo habian presentado
ahora, pues Assosalud es una Asociacion Nacional
de Profesionales de la Salud que en este momento la
preside mi persona, Mauricio Echeverri Diez, yo soy
médico anestesiologo oriundo de la ciudad de Medellin,
Assosalud es una organizacion de segundo orden que
esta conformada por 29 organizaciones de los cuales hay
colegios, hay agremiaciones sindicales y hay sociedades
cientificas y representamos 11 profesiones de la salud,
o sea somos el organismo de segundo grado que mas
profesiones representamos en el sector acd pues estan
como todas las profesiones que representamos.

Voy a pasar no mas asi para ser breve y no quitarles
tiempo. Hacemos parte también de acuerdo fundamental,
acuerdo fundamental con las otras organizaciones que
estuvimos trabajando en la parte de defender el desarrollo
de la Ley Estatutaria de Salud del 2015, la 1751, hicimos
parte de ella y es fundamental y seguimos pensando
que parte de la reforma a la salud es la defensa de la
Ley Estatutaria como tal. Cuando uno va hablar de los
problemas actuales del sector salud pues uno tiene que
partir de una premisa y que los recursos en salud van
hacer siempre finitos y las necesidades infinitas, por lo
tanto independiente del pais donde estemos, los recursos
no van alcanzar y también uno puede aca extrapolar y es
que el recurso humano para la atencion en salud también
es finito y las necesidades son infinitas y por tanto la
optimizacion de esos dos principios son fundamentales,
no solamente de los recursos econdémicos, sino también
del talento humano, y de ahi el foco a varios problemas,
parten asi de la siguiente manera:

Primer problema y como Representante de Assosalud,
que no solamente somos médicos sino 10 profesiones
mas, uno de los problemas grandes que vemos en
el Sistema de Salud es que seguimos hablando y lo
seguimos enfocando y la seguimos medicalizando,
seguimos pensando que el sector salud y la atencion de
los pacientes es un problema solamente de medios, y
cuando medicalizamos el sistema vamos en contravia de
muchos de los principios incluso del Gobierno actual que
pretende trabajar; va en contra de la atencion primaria

de salud porque la atencion primaria de salud no recae
solamente sobre los médicos, recae sobre odontdlogos,
bacteridlogos, enfermeros, psicologos, nutricionistas,
terapeutas que en equipo conforman una atencion que
busca en un principio terminar solucionar el 80% de
los problemas de la salud y de ahi parte otro principio
basico. Cuando se quiere trabajar sobre el talento humano
en salud también hay que hacer algo fundamental y
es la caracterizacion que eso es otro error. Cuando
comenzamos hablar del problema del talento humano en
salud empezamos hablar como si solamente estuviéramos
hablando de los médicos, y hay que hablar de los demas
profesiones, hay que caracterizarlos, saber cuantos hay,
como son sus necesidades, y en qué condiciones esta,
pero seguimos con el mismo error y seguimos hablando
solamente de médicos.

Segundo problema y todavia es mas grave, seguimos
especializando el Sistema de Salud, qué significa
especializar el Sistema de Salud. A pesar de que hablamos
de la importancia de la atencion primaria en salud y de
los equipos multidisciplinarios, seguimos hablando,
del déficit de especialistas, de médicos especialistas,
si partimos de un principio que el 80, 85% de las
patologias y de las necesidades de este pais pueden ser
solucionadas por esos equipos de atencidén primaria en
salud, pues entonces la prioridad del sector no es formar
mas especialistas, es optimizar los que hay y optimizar el
resto del recurso humano. Eso que, porque cuando no se
optimiza pasa lo que hay hoy, generamos alto costo. Hoy
en dia, los médicos general y demds personal estan en
funcion no de atender la poblacion, sino de trasladarla la
poblacién a que la atienda el médico especialista, eso qué
genera, alto costo, pero ademas al alto costo le genera otro
punto mas, ineficiencia, porque ese alto costo asociado a
la ineficiencia por la falta de oportunidad porque todo lo
tiene que resolver un médico especialista, pues hace que
obviamente la oportunidad de esos pacientes se aleje.

Casos algo tan simpaticos, como decir un paciente
hipotiroideo, un trastorno de la tiroides, pues tenga que
ser visto por un internista o tenga que ser visto por un
endocrino cuando en un grupo de atencion primaria en
salud, un médico general e incluso la enfermera puede
estar haciéndole el seguimiento continuo a ese paciente
sin tener que ser visto por el internista que lo que va a
ocasionar es que no solo pueda ser en 3, 4 0 5 meses y
la estabilizacion de su patologia va demorarse y fuera de
€so, pues va aumentar el costo por el valor de ese médico
especialista.

Problema tres, y este es otro problema muy grave que
se va mas alla de, del talento humano y del sector y es,
la judicializacion del Sistema de Salud. Hoy en dia, eso
genera dos problemas: un alto costo ;por qué? Porque
obviamente los jueces asumen el rol de los trabajadores
de la salud y toman decisiones por encima del rol de los
trabajadores de la salud y de la autonomia; empieza a
generar autorizaciones que van mas alla de un verdadero
programa de salud, eso viola la autonomia del talento,
viola también como en otros paises porque cuando los
comparamos con paises europeos, pues resulta que en
esos paises europeos dependiendo de la patologia que
usted esta buscando una atencion hay unos tiempos de
espera, entonces cuando usted esos tiempos de espera
los viola por medio de una tutela, que muchas veces
son justificadas, pues ;qué ocasiona? que se le quite
prioridad a otras atenciones que son fundamentales y se
terminen atendiendo patologias que pueden dar espera. O
sea, usted se va para Inglaterra y una correccion de una
hallux valgus llamado juanete como pues en términos
coloquiales pues a usted, pues usted versus una tutela,
€s0 es un proceso que se puede demorar 3, 4, 5 0 6 meses
en Inglaterra o Francia, aca via una tutela a usted se lo
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pueden estar aprobando un juez en 15 o 20 dias por encima
de otras necesidades primordiales sin decir otro problema
y una bomba de tiempo que esta hace mucho rato, las
demandas desde el punto de vista de responsabilidad
civil, donde todas las demandas en este momento que
eran de responsabilidad civil fallaran en contra de las
instituciones de salud, ese sector seria inviable y eso
es una bomba de tiempo que esta guardada desde hace
mucho tiempo para que tengan en consideracion.

Problema cuarto, seguimos objetivando el Sistema
de Salud, como no tenemos unas politicas claras de
tiempo de espera en los programas, entonces qué termina
pasando, como hablaba ahorita del juanete correccion
hallux valgus, se termina atendiendo patologias que no
son prioritarias y urgentizando lo que no es prioritario
y terminamos dejando de solucionar lo fundamental por
irnos a otro tipo de situaciones y esa misma urgentizacion
del sistema y judicializacion ocasiona que al no haber
unos criterios claros termine siendo otros profesionales
del talento humano de salud el que presten un servicio que
podria ser brindado, verbigracia, si estamos ahorita por
un primer nivel, por un médico general, un enfermero, un
bacteridlogo, un nutricionista, un odontélogo y pasando
a un especialista o pasando a un segundo, tercer o cuarto
nivel de complejidad sin requerirlo y eso también es otra
cosa que le genera ineficiencia de alto costo al sistema.

Quinto problema, las condiciones laborales en el
sector. Acé traigo, pues la Ley de Talento Humano y Salud
Estatutaria, y dice muy claro y lo leo, en cumplimiento del
articulo 53 de la Constitucion, en el articulo 18 de la Ley
Estatutaria: El Sistema de Salud garantizara condiciones
laborales del personal sanitario que garantice estabilidad,
seguridad y continuidad laboral, asi como actualizacion
continua y obviamente todos estos modelos de
contratacion tienen que ser basados en Codigo Sustantivo
del Trabajo. En Colombia tenemos siempre un problema
muy grande y es que somos de, somos de extremos,
cierto, y tenemos un problema y perdonenme la frase y
es que aca muchas veces no solucionamos, los problemas
no los solucionamos, sino que vendemos el sofd y no
solucionamos el problema, cierto, entonces terminamos
pasando otro sector, o cooperativas o sindicatos o
contratos de prestacion de servicio o contrato individual
y terminamos demonizando los modelos de contratacion.

Todo es bueno, todo es malo, dependiendo el uso
que se le dé, y ja qué voy con ello? cuando hablamos de
condiciones laborales del sector nos, salario digno no es
solamente un contrato individual de trabajo, salario digno
es el pago oportuno. Uno de los problemas mas grandes
que tiene el sector, es el pago oportuno. Yo digo una frase
coloquial, que la pues la puedo poner ya entre comillas
mia y es, “que en salud cobrar es un delito y pagar es
un favor”, usted va a cobrar y parece que le estuvieran
haciendo un favor y si, y si se va a lo legal, entonces
usted ya queda demonizado, usted queda como lo peor.
El pago adecuado y oportuno, fundamental, pero también
un pago acorde al nivel de formacion, eso fundamental,
o0 asea si pretendemos tener, tener un salario digno no
es solamente contrato individual de trabajo, sino un
salario acorde a mi nivel de formacion y de ahi también
tener en cuenta el numero de profesionales que hay en
el pais; puede que para una enfermera o un auxiliar de
enfermeria, un médico general, perdonen, un contrato
individual de trabajo y carrera pueda ser su mejor
opcion, pero también cuando hablamos de nosotros los
especialistas, hay otros modelos de contratacion llamese
prestacion de servicios o contratos colectivos sindicales a
través de sindicatos de gremios serios, es que el problema
de este pais no es el modelo es el mal uso que se le dé,
entonces no es satanizar un modelo X un modelo Y, es
darle control por Ministerio de Trabajo, por Ministerio

de Salud a los modelos de contratacion. Yo hago parte de
grupos de especialistas, entre ellos, los anestesidlogos en
este pais y la gran mayoria de nosotros los anestesidologos
trabajamos un modelo de contrato colectivo sindical y lo
hacemos bien y son sindicatos de verdad y son sindicatos
que cumplen con la norma. Entonces no es satanizar un
modelo o satanizar el otro, tanto es, a través de estos
modelos podemos garantizar la atencion en muchas
instituciones que no se podria lograr si fueran con
contratos individuales de trabajo, incluso con ingresos
superiores a los que tendrian en un contrato individual de
trabajo y con condiciones mucho mejores, el problema
del control que se le debe hacer el tipo de contrato, como
también hay contratos individuales de trabajo donde a la
gente no le pagan y violan todo el Codigo Sustantivo del
Trabajo. Entonces, este pais no necesita mas normas, este
pais necesita hacer cumplir las que ya tiene. Condiciones
de seguridad y un ambiente adecuado, o sea si usted, en la
pandemia lo vivimos no solamente independientemente
del modelo de contratacién, en un principio después
se logrd, pero en un principio con los elementos de
proteccion personal y el COVID fue una dificultad bien
grande. Posteriormente fue mejorando, pero en principio
que nos dieran los elementos como eran las madscaras
faciales, como eran las gafas, todo era una dificultad.

Problema seis, modelos de atencion en salud. Si
queremos pasar un modelo de atencion que realmente
vaya mas alla de, o sea que, que genere accesibilidad y
cobertura porque como ya lo decia la Representante de
ACEMI, en Colombia hay una cobertura del 98%, el
problema de Colombia es un problema de accesibilidad,
un problema de regiones, no es lo mismo cuando usted
estd en, ni siquiera cuando estd en Antioquia, cuando esta
en el area metropolitana de Medellin versus cuando esta
en Yondo o cuando estd en El Bagre, o sea las condiciones
son diferentes. En Antioquia usted tiene areas subareanas
, como si estuviera en el Africa donde las condiciones
no son adecuadas, pero como puede llegar usted un
modelo de atencion que sea, que tenga accesibilidad y
sea equitativo cuando tenemos hoy un modelo de salud
competitivo y no cooperativo ;por qué? porque el modelo
como esta montado, es un modelo de venta de servicios
donde usted lo que esta buscando es poder sobrevivir y
estd buscando tener un contrato en la medida que compita
con la otra institucion, y para competir con esa institucion
no solo compite con calidad que seria lo mas importante,
sino con precios y cuando usted genera un modelo de
competencia, pues digame cémo hago yo para hacer una
red integrada de atencion, integral de salud si cada uno
de los actores de esa red estan compitiendo entre ellos,
eso es imposible, pero ademas eso genera otro problema
y vamos hacia el sector publico de las Empresas Sociales
del Estado.

Se tiene que pensar en una rentabilidad que tiene
que ser social y no econémica como la que hoy hay, el
problema hoy de las Empresas Sociales del Estado es
que tienen que ser autosostenibles, el hecho de que las
subsidie y pasemos a un modelo de rentabilidad social
que implicaria muchos recursos, pero también implica
un control, porque no es darle el dinero, es exigirle unos
indicadores de cumplimiento para que el dinero no se
despilfarre, exactamente.

Situacidon rural versus urbana, como decia ahora,
no es lo mismo Medellin que el barrio, no es lo mismo
Bogota que Leticia, no es lo mismo lo que comentaba el
doctor del Hospital, la situacion de cada region del pais
es diferente, es que Colombia es muy grande orientado
al alto costo, entonces dicen, tenemos un sistema que
esta orientado al alto costo, claro si usted esta buscando
ser, sobrevivir y tener una rentabilidad, ni siquiera una
rentabilidad econdémica, subsistir y no tener pérdidas
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pues entonces hay una realidad, usted ;qué termina
atendiendo? usted termina atendiendo el alto costo,
termina atendiendo neurocirugia, cirugia cardiovascular,
oncologia, pero un hospital que sea rentable hoy,
atendiendo maternidad, atendiendo pediatria, atendiendo
salud mental, es inviable, no es capaz, y atendiendo
promocion y prevencion. Entonces obviamente si no
cambiamos el modelo y no buscamos un subsidio ese,
no solamente esas regiones si no a ese tipo de atenciones,
porque cuando nos guiamos en un manual como es, el
Manual de Seguro Social o el Manual del SOAT y usted
termina viendo la atencidon a esas patologias, pues eso
no es viable y no es rentable, o sea ninguna institucién
con recursos propios va a sostener un servicio de estos
y por eso va en contravia y obviamente descuidamos
lo mas importante, el binomio madre e hijo y la salud
mental de este pais, todo eso va en contra de qué, de la
politica actual que quiere el nuevo Gobierno y es, redes
integradas de atencion, atencion primaria y salud, salud
mental y atencion materno infantil, con un modelo como
estamos hoy de competitividad donde todo pensamos que
tiene que estar medicalizado, donde todo pensamos que
tiene que ser con médico especialista, pues no va haber
recursos y no van a alcanzar, no va a haber ni recurso
humano ni va haber recursos econdmicos para alcanzar
por mas dinero que ustedes logren afiadir al Producto
Interno Bruto de este pais y al presupuesto nacional.

Desequilibrio de los actores del sistema. Uno oye
en el discurso y le preocupa, cuando empezamos hablar
que no van a haber EPS pero que van a haber unas redes
integrales de atencidn y que se invitan algunas de las EPS
a que ellas coordinen esas redes, entonces yo me pregunto
cual va ser la diferencia, uno de los problemas mas
grandes que tiene el Sistema de Salud es el desequilibrio
entre los actores, posiciones dominantes, cierto, en donde
hay unas EPS demasiado juiciosas, pero otras hay EPS
que definitivamente tiene su posicion dominante y su
posicidn es no pagar, cierto. Entonces la pregunta es, si
le cambiamos el rol y ya no se va a llamar EPS, sino
coordinadora de una red integrada, cudl es el cambio, o
sea este pais necesita mas control, mas que cambios.

Corrupcion en el sector salud, ese si que es el problema
mas grande y parte de donde sale la corrupcion, de la
ineficiencia del sector, o sea cuando somos lentos en los
procesos pues eso, parte se termina llevando la plata el
sector financiero, pero también hay otro problema muy
grande, tenemos entes de control miopes, o sea ellos si
necesitan un especialista o si la Supersalud la del afo,
pues la del anterior Gobierno necesitaba un especialista,
necesitaba cita prioritaria con oftalmologia, porque
mientras iba y perseguia a las IPS y ponia sanciones, dejo
que llegara hasta donde llegara las EPS que se declararon
insolventes y que después de liquidarlas pues quedaron
debiéndole al sector, y al sector qué son, los profesionales
de la salud y las IPS, entonces las liquid6, pero liquido
después de dejar un déficit econdmico grandisimo.

Hay demasiado, ese mismo control que tiene miopia
para controlar las EPS insolventes por mucho tiempo y
que llegaron hasta donde llegaron y dafian la imagen de
los que sirven, también tiene otro problema muy grande,
eso si, para hacer cumplir la Ley 31, la Resolucion
numero 3100 de Habilitacion qué hace, pues si la hicieran
cumplir, lo que ustedes quieren ahora, fortalecer la red
publica, pues si la hacen cumplir tienen que cerrar, yo
creo, que no el 100 sino el 101% de las Empresas Sociales
del Estado de este pais y entonces de donde van a salir
los recursos. Es que es muy bueno sacar resoluciones de
alta calidad, pero cuando no hay los recursos, cuando
no hay con qué hacerlo, decia ahora la doctora, lo que
necesitariamos invertir en infraestructura, entonces hay
que revisar las Resoluciones de Habilitacion porque es

muy bueno uno sentado en una silla decir que asi se tiene
que hacer, pero otra es la realidad. Caso en Assosalud,
los odontologos, los consultorios de ontologia, si a
ellos les hacen cumplir la Resolucion numero 3100 de
Habilitacion desaparecerian la mayoria de ellos.

Presidente (e) honorable Senador Fabian Diaz
Plata:

Dos minutos para que podamos concluir.

Doctor Mauricio Echeverri, Representante de la
Asociacion Nacional de Profesionales de la Salud:

Conclusiones, no es la suficiencia o no de talento
humano en salud, mas importante que si tenemos
suficiente talento humano en salud o no, pasa que
lo mismo que en lo econdmico, es la priorizacion y
optimizacion del recurso. Les voy a poner algo muy
anecdotico desde mi sector, anestesiologos. Nosotros
en el area metropolitana en la noche, puede haber mas
o menos unas 40 instituciones abiertas de noche, para
pelear por una apéndice. Cada institucion de esas tiene
que tener minimo un anestesidlogo en la noche ;eso es
optimizacion del recurso humano? No, ;eso es trabajar
en red? Menos, (eso genera eficiencia? No. Entonces,
(cudl es la manera de generar eficiencia? Entonces le voy
a pagar a ese médico para que vaya y trabaje y le pago
el (...) no mas como si fuera, como si a los bomberos les
pagaran por incendio apagado, no, esa no es la solucion,
la solucion es que si hubiera una red usted no tendria
que tener tantos hospitales abiertos. Otro ejemplo, area
metropolitana, servicios de cardiologia en Antioquia en
el area metropolitana y yéndonos hasta Rionegro, mas
o menos hay unas 14 instituciones ofertando servicios
de cirugia cardiovascular, jeso por qué? Porque las
instituciones estdn buscando ser viables en un modelo
que si no hacen alto costo se vuelve inviable, entonces
eso hace, eso es factible entrar a hoy redes integradas de
atencion con modelos asi, muy dificil, o sea esto no es
voltear los dedos y la situacion cambia de la noche a la
mafana.

Falta de optimizacion, ya lo decia el recurso humano,
condiciones dignas de trabajo, no solamente es contrato
individual de trabajo, yo sigo defendiendo el trabajo
colectivo sindical, el contrato colectivo sindical esta en
el Codigo Sustantivo de Trabajo, es el pago oportuno
acorde a nivel de formacion y en condiciones dignas
de trabajo. Si seguimos manejando consecuencias y no
causas el problema va a seguir siendo, 0o sea vamos a
seguir apagando incendios, pero no vamos a encontrar la
causa del incendio.

La base de un Sistema de Salud es, el talento humano
en salud, pero no se puede decir que se vuelva la causa
el problema, no se puede terminar vendiendo la idea que
el problema hoy del sector salud es falta de profesionales
o falta de médicos especialistas, eso seria una vision
demasiado simplista y peligrosa donde podrian llegar
otras ideas de otros paises de llenarnos a Colombia de
profesionales de otras regiones que no cumplan criterios
de calidad, entonces aca lo que necesitamos es, cobertura,
accesibilidad, pero sin perder la calidad, lograr que el
talento humano en salud para las regiones no es solo
formar mas talento humano, va mas alla de condiciones
dignas de trabajo, son condiciones de seguridad,
condiciones de infraestructura, ustedes hablan de llevar
especialistas a muchas de estas regiones, los hospitales
ni siquiera tienen quiréfanos, entonces esos hospitales,
entonces eso para que llevar un cirujano, un ginecélogo o
anestesidlogo allé si no hay condiciones de trabajo, si no
hay condiciones de seguridad para que ¢l pueda acceder
alla. Problemas de educacién, de calidad de vida, de
salud mental, entonces mire que eso lleva a la conclusion
mas importante, ya para terminar, el problema de salud
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es multisectorial y, por lo tanto las soluciones tienen que
ser sectoriales.

El problema de salud, es que es un sector, es el sector
que es la cenicienta, pero el problema de la cenicienta,
y no se le olvide acabamos de pasar la pandemia, si no
hubiera sido por la cenicienta que llamo salud, este pais se
hubiera paralizado, mas de lo que se paralizd. La economia
solo y los demas sectores entendieron la importancia
del sector salud cuando se vio el COVID, ;por qué?
Porque mientras no se estabilizaban los pacientes y se
garantizaba la atencion en salud, la economia se paralizo,
pero seguimos siendo la cenicienta, pas6 el COVID y
volvimos a seguir la cenicienta. ;Por qué? Porque es que
ese problema de salud es garantia, para que un hospital
pueda tener todos los profesionales y puedan tener acceso
los pacientes y los pacientes puedan tener acceso a eso,
necesitamos vias, acueducto, alcantarillado, seguridad
publica, o sea y eso no depende del sector salud. Muchas
gracias.

Presidente (e¢) honorable Senador Fabian Diaz
Plata:

No, muchas gracias a usted doctor Mauricio. ;Alguien
va a tomar la palabra? Agradecer doctor Mauricio por
desplazarse desde Antioquia a esta Comision que es la
Comision de la Salud, la Comision de los trabajadores de
la salud, cuentan con todo nuestro apoyo. De igual forma,
la doctora Paula, muchas gracias Paula por estar presente
en este espacio, un didlogo que se estd desarrollando
desde la Comision Séptima en torno a una reforma a la
salud que viene en camino y que la idea es que pueda
ser concertada. Agradecer a todos y cada uno de ustedes,
siendo las doce y cincuenta (12:50 p. m.) Siguiente punto
del Orden del Dia.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Si sefior Presidente, siguiente punto es, las preguntas
y observaciones que tengan frente a la intervencion y el
siguiente es, la anunciacion de proyectos.

Presidente (e) honorable Senador Fabian Diaz
Plata:

Anunciemos proyectos Secretario.
Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Proyecto de ley nimero 101 de 2022, por medio de
la cual se adoptan medidas de prevencion, proteccion y
sancion del acoso sexual, el acoso sexual digital y otras
formas de violencia sexual dentro del contexto laboral,
profesional y educativo, y se dictan otras disposiciones.

Presidente (e¢) honorable Senador Fabian Diaz
Plata:

([ Tenemos proposiciones? Siguiente punto en el
Orden del Dia.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Lo que propongan los honorables Senadores y
Senadoras.

Presidente (e) honorable Senador Fabian Diaz
Plata:

Agotado el Orden del Dia, siendo las doce y cincuenta
yuno (12:51 p. m.) damos por finalizada la Sesion del dia
de hoy.

Secretario, doctor Praxere José Ospino Rey:

Si sefior Presidente, doce y cincuenta y uno (12:51 p.
m.) se levanta la Sesion.

v

LS

iLA,N ﬂ% H

H.S. NORMA HURTADO SANCHEZ H.S. FABIAN DIAZ PLATA
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COMISION SEPTIMA SENADO
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PRAXERE JOSE OSPINO REY
SECRETARIO

COMISION SEPTIMA
H. Senado de la Republica

CONTROL DE ASISTENCIA
Legislatura 2022-2023

COMISION SEPTIMA CONSTITUCIONAL
PERMANENTE DEL SENADO DE LA REPUBLICA

Tema: Audiencia Publica Proposicion ntimero 03
aprobada en la sesion de fecha tres de agosto de 2022
segin Acta nimero 02. “Escuchar Distintos Actores del
Sistema General de Seguridad Social en Salud en torno a
la situacion actual, retos y perspectivas del sector salud”.

FECHA: Miércoles 14 de septiembre de 2022
HORA: Diez de la manana
LUGAR: Recinto de sesiones de la Comision

Séptima del Senado — Piso tercero edificio Nuevo del
Congreso.

EXCUSA Y/O
ENTIDADES CARGO DELEGA -
CION
PRESIDENTE

EJECUTIVA ASO-
DOCTORA PAU- | CIACION CO-
LA  ACOSTA|LOMBIANA DE
MARQUEZ EMPRESAS DE
MEDICINA INTE-
GRAL ACEMI

ASISTIO E
INTERVINO

PRESIDENTE
DOCTOR MAU-IASOCIACION|AQISTIO E
RICIO ECHE- NACIONAL DE INTERVINO
VERRIDIEZ | pROFESIONES
DE LA SALUD AS-
SOSALU

COMISION SEPTIMA CONSTITUCIONAL
PERMANENTE DEL HONORABLE SENADO DE LA
REPUBLICA

Bogota, D. C., a los cinco (5) dias del mes de octubre
de dos mil veintidés (2022). - Conforme a lo dispuesto
en el articulo 35 de la Ley 5% de 1992 y lo dispuesto en
el numeral 2°, del articulo primero y el inciso quinto del
articulo segundo de la Ley 1431 de 2011, en la presente
fecha se autoriza la publicacion en la Gaceta del Congreso
de la Republica, del Acta niumero 12 de fecha miércoles

catorce (14) de septiembre de dos mil veintidés (2022),
de la Legislatura 2022-2023.

El Secretario,

S Tos< oo ey

PRAXERE JOSE OSPINO REY
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EL SECRETARIO GENERAL DEL PARTIDO LIBERAL COLOMBIANO

Bogota D.C., Septiembre 14 de 2022. ,F"()

tam Uk(mé; HACE CONSTAR

T=a .’
(4-8- z Que la Bancada de Senado, fue convocada @ una reunién de trabajo con
el sefior Presidente de la Republica Gustavo Peiro Urrego.

Doctor:
PRAXERE JOSE OSPINO REY o Que dicha reunién se realizaré en la ciudad de Bogota D.C. el dia catorce
Secrefario Comisién Séptima Ref. Excusa comision VII (14) del mes de sepfiembre de 2022, enire las 8:00 am y la 1:00 pm.
Senado de la Repliblica
E S. D

Que el HS. MIGUEL ANGEL PINTO HERNANDEZ no asistird al Congreso de la
Republica en la fecha sefialada y durante las indicadas horos.

La presente cerfificacion se expide a los trece (13) dias del mes de

Apreciado Doctor Praxere septiembre de dos mil veintidds (2022) en la ciudad de Bogotd D.C.

De manera atenta me dirijo a usted, con el fin de solicitar excusar la asistencia de la
Senadora PIEDAD CORDOBA RUIZ, a |a sesion de la Comision VI que se realizara
el miércoles 14 de Septiembre del presente afio, por encontrarse en el momento
delicada de salud.

Por lo anteriormente expuesto anexo - incapacidad Médica, emita por la Clinica del
Rosario de la ciudad de Medellin.

Cordialmente,

Y ton Bod st
LDIR F&NTERIA REALES
esor Senadora de la Republica
Pacto Histérico — UP
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