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por medio de la cual se establecen medidas orientadas a fortalecer la comunidad lactante, la promocion de
la lactancia materna en el territorio nacional y se dictan otras disposiciones.
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Doctor

PRAXERE JOSE OSPINO REY
Secretario Comision Séptima Constitucional
Senado de la Repiblica. Ponentes H.S. NADYA GEORGETTE BLEL SCAFF - CORDINADORA
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medio de la cual se establecen medidas orientadas a fortalecer la
comunidad lactante, la promocion de la lactancia materna en el Cordialmente
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territorio nacional y se dictan otras disposiciones”

Respetado Secretario,

/ L! éba///D
designacion hecha por la Mesa Directiva como ponentes de esta iniciativa, nos permitimos, NADIA GEORGETTE BLEL SCAFF MARTHA ISABEL PERALTA EPIEYU

Atendiendo a lo dispuesto en los articulos 150, 153, y 156 de la Ley 5% de 1992, y conforme a la
rendir informe de ponencia positiva para primer debate en los siguientes términos: Coordinadora Ponente Ponente

Numero proyecto de ley 298/2024 Senado, 105/2023 Camara

Titulo “POR MEDIO DE LA CUAL SE ESTABLECEN MEDIDAS S e &
ORIENTADAS A FORTALECER LA COMUNIDAD LACTANTE, -

LA PROMOCION DE LA LACTANCIA MATERNA EN EL LORENA RIOS CUELLAR
TERRITORIO NACIONAL Y SE DICTAN OTRAS Ponente
DISPOSICIONES”

Autores H.S. ANA MARIA CASTANEDA GOMEZ, BEATRIZ LORENA
RIOS CUELLAR, JULIO ELIAS VIDAL, AIDA YOLANDA
AVELLA ESQUIVEL, LAURA ESTHER FORTICH SANCHEZ,
MAURICIO GOMEZ AMIN, EFRAIN JOSE CEPEDA SARABIA,
MARIA JOSE PIZARRO RODRIGUEZ, IMELDA DAZA COTES,
ROBERT DAZA GUEVARA, ENTRE OTROS.
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Bogota D.C., julio de 2024

Doctor

PRAXERE JOSE OSPINO REY

Secretario Comision Séptima Constitucional
Senado de la Republica.

Ciudad

REFERENCIA: Informe de ponencia para primer debate al
Proyecto de Ley No. 298/2024 Senado, 105/2023 Céamara, “Por
medio de la cual se establecen medidas orientadas a fortalecer la
comunidad lactante, la promocion de la lactancia materna en el
territorio nacional y se dictan otras disposiciones”

Respetado Secretario,

Atendiendo la designacion realizada por la Mesa Directiva de la Comision Séptima del Senado
de la Republica y en cumplimiento del mandato constitucional y de lo dispuesto en el articulo 156
de la Ley 5% de 1992, dentro del término establecido para tal efecto, rendimos informe de
ponencia para primer debate de la siguiente manera:

. Antecedentes de |a Iniciativa Legislativa

. Objeto y contenido de la iniciativa

. Argumentos de la exposicion de motivos presentada por el autor.
. Consideraciones adicionales de la Ponente

. Pliego de modificaciones

. Proposicion.

. Texto propuesto para Primer Debate

~N o o s wN

1. ANTECEDENTES DE LA INICIATIVA LEGISLATIVA.

Esta iniciativa legislativa es de coautoria de las y los Honorables Congresistas H.S. ANA MARIA
CASTANEDA GOMEZ, BEATRIZ LORENA RIOS CUELLAR, JULIO ELIAS VIDAL, AIDA
YOLANDA AVELLA ESQUIVEL, LAURA ESTHER FORTICH SANCHEZ, MAURICIO GOMEZ
AMIN, EFRAIN JOSE CEPEDA SARABIA, MARIA JOSE PIZARRO RODRIGUEZ, IMELDA
DAZA COTES, ROBERT DAZA GUEVARA, ENTRE OTROS.

Fue radicado el dia 02 de agosto de 2023 en la Camara de Representantes y publicado en la
Gaceta del Congreso No. 1032/2023. La Comision Séptima Constitucional Permanente de la
Camara de Representantes recibio el expediente del Proyecto de Ley, y mediante oficio CSCP
3.7-443-23 del 16 de agosto del 2023 designé como ponentes a la H.R. Maria Eugenia Lopera
Monsalve (Coordinadora Ponente) y al H.R Jorge Alexander Quevedo Herrera. Se rindio
ponencia para primer debate el dia 21 de septiembre del afio 2023, la cual se publico en la
gaceta 1038 del afio 2023, posteriormente el proyecto fue debatido el dia 3 de abril en la
Comision Séptima Constitucional Permanente, siendo aprobado por unanimidad por esta célula
legislativa.

Posteriormente siguiendo con el tramite legislativo del Proyecto del proyecto de Ley, para
segundo debate en Plenaria de Camara, fueron designados nuevamente como coordinadora y
ponente de la presente iniciativa, la HR Lopera y el HR Quevedo, lo anterior mediante oficios
CSCP 3.7- 218-24 calendado al dia 3 de abril del afio 2024, en este orden de ideas y de
conformidad con este encargo se presentd la ponencia.

En Sesion Plenaria Ordinaria del 30 de abril de 2024, fue aprobado en Segundo Debate, con
modificaciones, el Texto Definitivo del Proyecto de Ley No. 105 de 2023 Cémara “Por medio de
la cual se establecen medidas orientadas a fortalecer la comunidad lactante, la promocion de la
lactancia materna en el territorio nacional y se dictan otras disposiciones”. Lo anterior, segun
consta en Acta de Sesion Plenaria Ordinaria No. 136 de abril 29 de 2024, previo su anuncio en
Sesion Plenaria Ordinaria del 24 de abril de 2024, correspondiente al Acta No. 135.

Con Posterioridad, el 23 de mayo de 2024, fue recibida la iniciativa en el Senado de la
Republica y el 30 de mayo de 2024 se allega el expediente a la Comision séptima
constitucional del Senado para para surtir su tramite y por medio del oficio CSP-CS-0806-2024
de 04 de junio de 2024 fuimos notificados de la designacion como ponentes a los H.S
MARTHA ISABEL PERALTA EPIEYU Y NADIA BLEL SCAFF, en calidad de coordinadora
ponente, para primer debate al mencionado proyecto de ley.

Mediante oficio CSP-CS-0880-2024 de 21 de junio de 2024, se Incluye como ponente a la
Senadora Lorena Rios Cuellar.

2. OBJETO Y CONTENIDO DE LA INICIATIVA

La presente Ley tiene por objeto fortalecer y consolidar a la Comunidad Lactante y a su red de
apoyo. Ademas de orientar las acciones para salvaguardar el derecho a la salud de las madres,
de los nifios y las nifias menores de 3 afios, y el derecho a la Seguridad Alimentaria y Nutricional
de la primera infancia por medio de la promocion de la practica de la lactancia materna en el
territorio nacional.

El Proyecto de Ley consta de 17 articulos (incluida la vigencia), asi: Articulo 1. (Objeto), Articulo
2. (Ambito de Aplicacién), Articulo 3. (Definiciones), Articulo 4. (Formacion y mecanismos de
certificacion), Articulo 5. (Capacitacion a mujeres gestantes, madres en periodo de lactancia y
sociedad en general), Articulo 6. (Actualizacion de Profesionales), Articulo 7. (Registro publico de
las Redes de Apoyo de la Comunidad Lactante), Articulo 8. (Hoja de ruta de atencion preventiva
de la lactancia materna), Articulo 9. (Sello de Establecimientos Comerciales Amigos de la
Infancia.), Articulo 10. (Promocion de la Comunidad Lactante), Articulo 11. (Salas Amigas de la
Lactancia Materna), Articulo 12. (Reglamentacion), Articulo 13. (Promocién y apoyo de la
lactancia materna en el entorno laboral), Articulo 14. (Promocion de la lactancia materna en
comunidades vulnerables), Articulo 15. (Estrategia nacional de educacion publica para promover
la importancia de la lactancia materna), Articulo 16. (Difusion de informacion por medios de
comunicacion) y Articulo 17. Vigencia y Derogatorias

3. ARGUMENTOS DE LA EXPOSICION DE MOTIVOS PRESENTADA POR EL AUTOR.
Los principales argumentos esbozados en la Exposicion de Motivos del Proyecto se pueden
resumir en las siguientes premisas:

El Proyecto de Ley es el producto de un
proceso orientado a la participacion ciudadana,
la investigacion, la recoleccion y el anélisis de
datos. Para su construccion, se llevaron a cabo
numerosas reuniones de trabajo con entidades
del Gobierno nacional, en las que participaron
mas de 1.600 personas en 26 departamentos y
grupos focales, con actores que conforman la
Comunidad Lactante, acompafiada de una
. articulacion con la academia para realizar el
lactancia materna en Colombia.

diagnostico de la

Particularmente, respecto a la situacion actual de la lactancia materna exclusiva en nuestro
territorio, se debe sefialar que, segun la Encuesta Nacional de Situacion Nutricional (ENSIN-
2015) 2, de cada 100 nifios en Colombia, s6lo 36 tienen acceso a la lactancia materna exclusiva.

La ENSIN, es una herramienta fundamental de la politica publica y un insumo de vital
importancia para el fortalecimiento de las politicas en materia de salud, alimentacion y nutricion.
Esta encuesta se realiza cada lustro, tenemos resultados del 2005, 2010 y afio 2015; para el afio
2020 y con ocasion de la pandemia la misma no fue realizada. De conformidad con lo anterior,
se debe sefialar que, este estudio permite medir los problemas nutricionales de la poblacion
colombiana, asi como identificar los determinantes sociales, indicadores y tendencias del pais en
materia nutricional.

De igual forma, se logré evidenciar en los estudios recopilados que en Colombia la duracion
media de practica de la lactancia materna exclusiva es de 1.8 meses; y en algunas regiones
como el Caribe, es de apenas 0.6 meses.

Las anteriores cifras demuestran el rezago significativo de nuestro pais para desarrollar una
practica de lactancia materna exclusiva conforme a los estandares internacionales
recomendados por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), quien establece que la misma
debe extenderse por lo menos durante los primeros seis (6) meses de vida de los infantes.

Al respecto la Organizacion Mundial de la Salud, sefiala: “La mala nutricion durante las primeras
etapas del ciclo de vida puede conducir a dafios extensos e irreversibles en el crecimiento fisico
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y el desarrollo del cerebro. En cambio, la buena nutricion tiene un efecto positivo. La lactancia
materna es la forma 6ptima de alimentar a los bebés, ofreciéndoles los nutrientes que necesitan
en el equilibrio adecuado, asi como ofreciendo proteccion contra las enfermedades.

La Organizacion Mundial de la Salud recomienda que los bebés sean amamantados
exclusivamente durante los primeros seis meses de vida, y después introducir alimentos
complementarios nutricionalmente adecuados y seguros, mientras se continlia con la lactancia
materna hasta los dos afios de edad 0 més.”

En este sentido, la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS) ha advertido que las practicas
inadecuadas de lactancia materna (especialmente, cuando esta no ocurre de manera exclusiva
durante los primeros seis (6) meses de vida) son la causa de al menos 1,4 millones de muertes
en el mundo y del 10% de las enfermedades que se presentan entre los nifios menores de 5
afios, logrando incrementar significativamente el riesgo de muerte en los infantes (Caicedo, y
otros, 2012).

Por otro lado, se logré identificar determinantes de éxito de la lactancia materna para el caso
colombiano, los cuales son: el acceso a informacion de calidad, y el acompafiamiento oportuno,
antes y después, del momento de la lactancia. Al respecto, la Encuesta de Lactancia Materna
2019 (ELM-2019) determiné que las familias acceden a la informacion necesaria a través de
“personas cercanas” y, recientemente, acceden a esta a través de medios digitales (consultas en
paginas web, etc.).

En razén de lo anterior, se evidencia la necesidad de implementar herramientas significativas
que potencialicen estos canales de acceso a la informacion y la propia informacion disponible.

Igualmente, se resalta la necesidad de crear oportunidades para la educacion de los
trabajadores del sector salud y de la ciudadania en general, asi como de lograr una mejor
articulacion de las Redes de Apoyo a la Lactancia materna y las entidades que conforman el
Sistema de Salud colombiano.

Por su parte, respecto a las barreras identificadas para lograr una lactancia materna exitosa, la
misma encuesta (ELM-2019) encontré que las “opiniones sociales”, las dificultades para
conciliar la lactancia con las obligaciones laborales, la falta de informacion veraz, los mitos y las
recomendaciones de los profesionales en salud distorsionadas, son las principales causas por

las que “decrece el empoderamiento de las familias en torno a la lactancia y a la practica
misma.”

Para corregir lo anterior, el proyecto de ley promueve mejores oportunidades para la practica de
la lactancia y propende por la proteccion de la mujer frente a todas las formas de discriminacion
causada por lactar a sus bebés; apuntando con esto a lograr un impacto positivo para avanzar
hacia la equidad de género y la reduccion de brechas salariales.

Se resalta, asi mismo, que el presente Proyecto de Ley contempla un “enfoque preventivo”,
apostandole a que la educacion advierta e informe debidamente a las madres sobre las mejores
practicas internacionales para la lactancia y sobre los riesgos de lactar y amamantar a sus hijos.

También debemos destacar que la implementacion de la estrategia contenida en el presente
Proyecto de Ley arrojo ‘tasas de éxito de entre el 76% y el 84% de los casos en que la
Comunidad Lactante logré la alimentacion exclusiva con leche materna durante los primeros seis
meses de vida, y para el caso de la alimentacion complementaria, la tasa de éxito oscila entre el
69% y 79% de los casos, como lo ha evidenciado la ELM 2019”

En este orden de ideas, teniendo en consideracion la evidencia antes indicada, el Proyecto de
Ley propone “mediante el fortalecimiento de las Redes de Apoyo de la Comunidad Lactante y la
promocién activa de la lactancia materna por parte de las Entidades del Estado colombiano,
salvaguardar el derecho a la salud de las madres lactantes y la primera infancia en el territorio
nacional”

Es conveniente resaltar respecto a la asignacion de recursos publicos para politicas publicas
sobre lactancia materna, que paises como Bolivia, EI Salvador, Nigeria o Vietnam (que disponen
de menos recursos destinados al sector salud comparados con Colombia) realizan mejores
esfuerzos para acceder a “los beneficios macroecondmicos de la lactancia materna, entre los
que destacan la formacion de capital humano”, enfocandose especialmente en “la priorizacion y
calidad de los esfuerzos para la promocion de la lactancia materna”. Es decir, no se trata
exclusivamente de invertir mas recursos en estas politicas publicas, sino de invertir mejor los
disponibles para lograr incrementar significativamente la practica de la lactancia materna.

Desde el punto de vista de la equidad y de la disminucion de la pobreza, debemos indicar que el
amamantamiento es una “solucion universal que da a todas las personas un inicio de vida en las

mismas condiciones, ademas de mejorar la salud y la supervivencia de los bebés y sus madres,
y su impacto para avanzar en el cumplimiento de los Objetivos de Desarrollo Sostenible es
generalizado para los 17 objetivos que componen la agenda 2030”

De la misma manera, es pertinente hacer referencia a lo indicado con relacion a los Objetivos del
Desarrollo Sostenible (ODS): “que son resultado de la Cumbre Rio+20 llevada a cabo en el afio
2012, y comprenden un sistema de Objetivos, Metas e Indicadores que complementaron y
reemplazaron los ODM (Objetivos de Desarrollo del Milenio, fijados en el afio 2000).

La incorporacion de los ODS en el disefio de politica publica en Colombia tiene los siguientes
antecedentes:

o Colombia ha sido uno de los paises pioneros en hacer de los objetivos ODS un elemento
sustancial de sus planes de desarrollo.

e CONPES Social 91 (2005), CONPES Social 140 (2011), implementacién y seguimiento
de los ODM

e El Plan Nacional de Desarrollo (2014-2018) “Todos por un nuevo pais” incorporé de
manera sustancial metas e indicadores ODS

e Decreto 280 de 2015 - Creacion de la Comision Interinstitucional de Alto Nivel para el
alistamiento y la efectiva implementacion de la Agenda 2030 y los ODS

o EI CONPES 3918: Estrategia para la implementacion de los ODS en Colombia.

eDiagnostico de inclusion de los ODS en Planes de Desarrollo Territoriales (2016- 2019) y
metodologia disefiada por el Departamento Nacional de Planeacion en el afio 2017

o El Plan Nacional de Desarrollo (2018-2022) “Pacto por Colombia, pacto por la equidad” integré
los ODS en el sistema de metas e indicadores para el seguimiento de las politicas contenidas en
él.

Si bien en el contexto del multilateralismo, los ODS cumplen la funcion de ser directivas no
vinculantes y no taxativas su observacion e implementacion es de especial importancia para el
cumplimiento de las obligaciones internacionales del Estado colombiano en materia de
proteccion de los derechos humanos.”

Ahora bien, es importante manifestar que la confeccion de esta iniciativa de Ley segun la
exposicion de motivos que fue presentada en el proyecto responde a la realizacion de

audiencias y de fotos alrededor de la lactancia materna, a continuacion se adjunta dos
fotografias de los referidos foros.
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Finalmente, y a manera de datos clave, se resalta lo que sefiala la Organizacion Panamericana
de la Salud, respecto a la lactancia materna4.

- La lactancia materna ayuda a prevenir el sobrepeso y la diabetes tipo 2 en la nifiez.
Cuando la etapa exclusiva de lactancia materna se cumple a cabalidad, el riesgo de
sobrepeso y obesidad puede disminuir en un 13%; lo anterior como consecuencia, ayuda
a combatir enfermedades no transmisibles causadas por la obesidad, ayudando a
disminuir el riesgo de diabetes tipo 2 en un 35%

- La lactancia materna protege contra la leucemia en la nifiez: Amamantar durante 6 o
mas meses, se asocia con una reduccion del 19% en el riesgo de leucemia en la nifiez

- Lalactancia materna protege contra el sindrome de muerte stbita infantil: Los bebes que
son amamantados tienen un 60% menos de riesgo de morir por sindrome de muerte
sUbita infantil

- La lactancia materna es promotora del apego entre el hijo y la madre, siendo este el
principal vinculo materno filiar que debe tener un recién nacido.

- Las politicas que apoyan la lactancia materna en los lugares de trabajo son buenas para
las empresas, aumentan la retencion de los empleados, el rendimiento, la lealtad, la
productividad y el espiritu de grupo.

- Leche materna: més que nutricion: Ademas de brindar la nutricion perfecta y proteccion
contra infecciones y muerte, los componentes de la leche materna probablemente
afectan la programacion epigenética en un momento critico cuando la expresion de los
genes se esta desarrollando para el resto de la vida

- Lactancia materna: una politica imperativa de la salud publica. “Si hubiera una nueva
vacuna que previniera 1 millén o mas de muertes infantiles por afio, y que ademas fuera
barata, segura, administrada por via oral, y que no necesitara una cadena de frio, seria
una politica imperativa de la salud publica. La lactancia materna puede hacer esto y

mas’.

- Lalactancia materna también protege a las madres: Las mujeres que amamantan tienen
un 32% menos de riesgo de tener diabetes tipo 2, un 26% menos de riesgo de tener
céancer de mama y un 37% menos riesgo de tener céncer de ovarios, en comparacion
con aquellas mujeres que no amamantan o que amamantan menos.

Importancia de la lactancia materna:

La superioridad de la leche materna viene determinada especialmente por su composicion, que
se adapta a las necesidades del lactante y varia a lo largo de la lactancia, a lo largo del dia, e
incluso a lo largo de cada toma. El calostro es la primera leche, es mas amarillenta contiene gran
cantidad de proteinas e inmunoglobulinas (sustancias antiinfecciosas) y aporta gran cantidad de
calorias en pequefio volumen. Es el alimento ideal para los primeros dias, ya que el tamafio del
estémago del bebé es pequefio y necesita realizar tomas frecuentes de poca cantidad.

La composicion de la leche también cambia durante la toma. En la primera parte de la toma, la
leche contiene mas agua y azlcar, asi satisface la sed del bebé. Después, aumenta
gradualmente, su contenido en grasa, aportando mas calorias que sacian a la criatura. Por esto
es importante y recomendado que el bebé termine de mamar de un pecho antes de ofrecerle el
otro (cuando suelte el primero de forma espontanea), y si tiene hambre lo aceptara. Para evitar
ingurgitacion o retenciones, es aconsejable comenzar cada toma por el pecho del que no mamé
o del que mamo menos en la toma anterior.

Parte de los efectos beneficiosos que la lactancia materna ejerce sobre el desarrollo psicomotor
del bebé no estan relacionados directamente con la composicion de la leche sino con el acto de
amamantar que conlleva una proximidad y contacto estrecho y frecuente madre-hijo: el
intercambio de miradas, el bebé se siente abrazado, la succion directa del pecho materno que
provoca en la madre la sintesis de hormonas como la oxitocina y la prolactina, todo lo cual
establece un vinculo especial que se traduce en nifios mas equilibrados psicologicamente y con
menos problemas de conducta, hiperactividad, depresion y ansiedad, incluso en la adolescencia.

Por todas estas razones y de acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
recomienda la alimentacion exclusiva al pecho durante los primeros 6 meses de vida del nifio y
continuar con el amamantamiento junto con otros alimentos que complementen la alimentacion
hasta los 2 afios 0 mas, mientras madre e hijo lo deseen.

3.1 MARCO NORMATIVO.
MARCO CONSTITUCIONAL.

El texto del Proyecto ha sido fundamentado principalmente bajo lo preceptuado por nuestra
Carta Politica, en particular sobre el Articulo 44, el cual establece como derechos fundamentales
para la infancia la vida, la integridad fisica, la salud, la seguridad social, la alimentacion
equilibrada, etc.

“ARTICULO 44. Son derechos fundamentales de los nifios: la vida, la integridad fisica, la salud y
la seguridad social, la alimentacion equilibrada, su nombre y nacionalidad, tener una familia y no
ser separados de ella, el cuidado y amor, la educacion y la cultura, la recreacion y la libre
expresion de su opinion. Seran protegidos contra toda forma de abandono, violencia fisica o
moral, secuestro, venta, abuso sexual, explotacion laboral o econdémica y trabajos riesgosos.
Gozaran también de los demas derechos consagrados en la Constitucion, en las leyes y en los
tratados internacionales ratificados por Colombia”.

En consecuencia, el presente Proyecto de Ley busca que los infantes tengan acceso a la
lactancia materna en forma continua y prolongada como minimo seis (6) meses de manera
exclusiva, y dos (2) afios de modo complementario, con el fin de garantizar los derechos
fundamentales y principios establecidos en la Constitucion.

Igualmente, por entenderse integrados al bloque de constitucionalidad, los siguientes son los
tratados internacionales que son desarrollados por el presente Proyecto de Ley:

o La Declaracion Universal de los Derechos Humanos de 1948, Articulo 25, numeral 2:
“La maternidad y la infancia tienen derecho a cuidados y asistencia especiales. Todos los nifios,
nacidos de matrimonio o fuera de matrimonio, tienen derecho a igual proteccion social.”

ela Convencién de los Derechos del Nifio de 1959 (en todo su articulado, que propende por
garantizar la nutricion, la salubridad e higiene infantiles).

ela Convencion sobre la eliminacion de todas las formas de discriminacion contra la mujer de
1979, Articulo 12.2:
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“Garantizaran a la mujer servicios apropiados en relacion con el embarazo, el parto y el periodo
posterior al parto, proporcionando servicios gratuitos cuando

fuere necesario, y le aseguraran una nutricion adecuada durante el embarazo y la lactancia”

+ Corte Constitucional, fuero de maternidad e inclusion del fuero de lactancia. Sentencia C-118
de 2020: El fuero de maternidad es un concepto que incluye “el fuero de lactancia’, lo que
implica que la estabilidad laboral reforzada y la consiguiente proteccion que en el ambito laboral
debe dispensarse, comprende a “la mujer embarazada y lactante”, conforme lo ha sostenido esta
Corte, prolongando una tendencia bastante arraigada desde hace ya tiempo, tanto en sentencias
dictadas en sede de control de constitucionalidad como en sede de revision de tutela.

3.2 MARCO LEGAL.

El texto del Proyecto de Ley se relaciona estrechamente con lo dispuesto en las siguientes
normas juridicas:

e Cddigo Sustantivo del Trabajo (Articulo 238), que impone la obligacion al empleador de
conceder a la trabajadora dos descansos de treinta (30) minutos cada uno, dentro de la jornada,
para amamantar a su hijo sin que ello implique una disminucién salarial.

o Ley 12 de 1991 (Articulo 24), el cual determina que todos los sectores de la sociedad deben
conocer los principios basicos y beneficios de la lactancia materna, la salubridad, la adecuada
higiene y el saneamiento ambiental.

o Ley 1804 de 2016, “Por la cual se establece la politica de Estado para el Desarrollo Integral de
la Primera Infancia de Cero a Siempre y se dictan otras disposiciones’, norma que plantea las
bases conceptuales, técnicas y de gestion para garantizar el desarrollo integral de los nifios y las
nifias de 0 a 6 afios, y de las mujeres gestantes, al tiempo que busca el fortalecimiento del
marco institucional para el reconocimiento, la proteccion y la garantia de sus derechos.

e Ley 1823 de 2017, cuyo objeto es implementar las salas amigas de lactancia en entidades
publicas y privadas.

e Decreto 1397 de 1992, que suscribe el Codigo Internacional de Comercializacion de
Sucedaneos de la Leche Materna, en el cual se reglamenta la comercializacion y publicidad de
los sucedaneos con el fin de que estos no se conviertan en sustitutos de la leche materna en los
casos que sea posible la lactancia y el amamantamiento.

e Documento CONPES 113 de 2008, que incorpora la Politca Nacional de Seguridad
Alimentaria y Nutricional, en donde se regula la seguridad alimentaria y nutricional para los nifios
y las nifias.

e Documento CONPES 3861 de 2016, el cual respecto al tema de salud y bienestar afirmé que
las lineas de inversion a cargo del Ministerio de Salud contemplan el mejoramiento de las
acciones en salud desde antes de la concepcion, durante la gestacion, el parto, el puerperio, el
periodo de lactancia y atencion a nifios y nifias menores de dos afios.

e Plan Decenal de Lactancia Materna 2010-2020, que pretende lograr en el Objetivo General
No. 2 “Transformaciones sociales a favor de la lactancia materna”, y reconoce la necesidad de
“Desarrollar mecanismos de transformacion, apropiacion, movilizacion y responsabilidad social
de la comunidad colombiana desde sus diferentes roles a favor de la lactancia materna”.

e Plan Decenal de Salud Publica 2012-2020, que pretende incrementar en dos meses la
duracion media de la lactancia materna, asi como reducir la mortalidad infantil y desnutricion
cronica en nifios y niflas menores de cinco afios, proposito acorde con el Proyecto de Ley, pues
como queda demostrado en la Exposicion de Motivos y plasmado en su articulado, las normas
propuestas responden a los objetivos del Plan Decenal de Salud Publica.

e Plan Nacional de Desarrollo 2022-2026, en Capitulo denominado “Derecho Humano a la
Alimentacién”, articulo 216 paragrafo 1, tiene como objetivo que por intermedio del DAPRE como
administrador, se fundamente y ejecute El Programa de “Hambre Cero”, dentro del cual priorizan
el Plan Decenal de la Lactancia Materna y la alimentacién complementaria como motor esencial
del derecho humano a la alimentacion en el pais.

CONCEPTOS TECNICOS.

En su trdmite por la Camara de Representante, se solicitaron conceptos sobre la iniciativa
legislativa, al Ministerio de Educacion, Ministerio del Trabajo, Ministerio de Salud y el Ministerio
de Hacienda se pronunciaron de la siguiente forma:

« Ministerio del Trabajo: La presente cartera ministerial se mostré a favor de la presente iniciativa
de Ley, entregando sendas recomendaciones al texto normativo, en especial a lo que respecta a
los articulos 4, 7 y 16, donde sugieren eliminar el paragrafo 4 del articulo 4, pues estos ya se
encuentran dentro de los decretos 946 del 2022 y el decreto 1650 del 2021, puesto que estas ya
habian creado programas de formacion orientadas a fortalecer la lactancia y las personas que
cuenten con aprendizajes previos. Ademas, sobre lo anterior se enmarca dentro de la ley 2294
del 2023, articulo 81 (que los procesos de aprendizajes sean ofertados en el marco del Sistema
Nacional de Cualificaciones-SNC). Por ende, el articulo 4 ya no tiene facultades para crear, sino
para promover la lactancia respetando los decretos y la ley en mencién, modificar este articulo
en debate para evitar eliminacion, en concordancia con concepto de MinTrabajo.

Asimismo, en el articulo 7 sugirieron cambios de redaccion, no cambia el objeto del articulo.
Ademas, en cuanto al articulo 16, proponen agregar los lineamientos técnicos para el desarrollo
de programas con cargo a los recursos de FONINEZ, establecidos en la circular 0042 del 2022
dentro del articulo 16(ahora 14 dentro de la ponencia), esta sugerencia no se agregé en la
ponencia con el fin de presentarla como proposicion de cara al segundo debate de la iniciativa
referida.

* Ministerio de Educacion: La presente cartera Ministerial solicito la eliminacion del articulo 13 del
texto que fue presentado con la radicacién del proyecto de Ley, por considerar que existen una
duplicidad normativa, toda vez que ya existe una norma de manera previa que materializa el
espiritu de lo que pretendia la autora con esta disposicion normativa.

+ Ministerio de Salud: Esta cartera ministerial de gran trascendencia en este proyecto, hacen una
aclaracion de no entender el objetivo del registro publico de las redes de apoyo de la comunidad
lactante. En una de las reuniones con los asesores de los ponentes, se hizo caso omiso a lo
anterior, dado que el objeto es preciso en cuanto a facilitara el acceso de los demas miembros
de la Comunidad Lactante a la oferta de servicios de las personas y organizaciones. Para el
articulo 8, también mencionan que la articulacion institucional ya se encuentra dentro del plan

decenal 2021-2030. Sin embargo, para la autora lo que se debe realizar es el fortalecimiento y
no realizar ningdn tipo de cambios.

En el articulo 9, Min Salud hace énfasis a que lo dispuesto en la atencion preventiva de la
lactancia materna est4 compuesto dentro de la resolucion 3280 de 2028, el presente articulo
busca fortalecer por medio de una ley y no una resolucion, una serie de medidas que siguen
estando en estado critico y que no se ejecutan con eficiencia. Por esta razén, dentro del articulo
9 se enumeran 7 pasos vitales como hoja de ruta para mejorar estas falencias verlas reflejadas
con mayor seriedad dentro de este proyecto.

Por dltimo, se manifiesta que, frente al concepto del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, a
la fecha de realizacion de esta ponencia, esto es para primer debate en senado, el mismo ain
no ha sido rendido.

4. CONSIDERACIONES ADICIONALES DE LA PONENTE

Las consideraciones adicionales a la ponencia van encaminadas a sustentar la necesidad de
esta iniciativa y los beneficios que traeran a las madres y lactantes.

4.1 LA IMPORTANCIA DE LOS GRUPOS DE APOYO A LA LACTANCIA MATERNA

En una sociedad que a menudo idealiza la maternidad sin mostrar las complejidades y los retos
que conlleva, surgen los grupos de apoyo a la lactancia materna, como aquellos grupos de
ayuda mutua en donde, de forma voluntaria, un grupo de personas, se juntan para apoyarse
mutuamente y conseguir un propositivo determinado, esto es, amamantar exitosamente y
disfrutar de esta vivencia.

El objetivo principal de los GALM, es apoyar a toda mujer que desea amamantar. Que con
objetivos més concretos:!

- Aumenta la autoestima materna sobre su capacidad para amamantar.
- Incrementa los conocimientos de las madres sobre la lactancia materna

6124277.pdf
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- Ayudarles a superar dificultades que se presentan, contribuyendo a la adquisicion y
difusion de técnicas adecuadas para la lactancia materna

- Concienciar a la sociedad de que amamantar es un derecho y que toda mujer deberia
tener la posibilidad de ejercerlo; si ese es su deseo

- Crear un clima en el que se apoye con entusiasmo la lactancia materna.

- Colaborar con los profesionales sanitarios en la promocion, difusion y apoyo a la

lactancia materna.

La UNICEF y la OMS han hecho un llamado a los estados, a mejorar los servicios de
asesoria a las madres y las familias para que, ademas de proveerles informacion y consejos,
sirvan para fortalecer la confianza que necesitan las familias para alimentar a sus bebés de

forma optima.

Si bien la asesoria en lactancia, empodera a las mujeres y las familias a superar los desafios
y a prevenir las practicas de alimentacion y cuidado que pueden interferir con la lactancia
materna dptima, como la provision de liquidos, alimentos y sustitutos de la leche materna

innecesarios para bebés y nifios pequefios.2

También, mejorar el acceso a asesoria cualificada en lactancia materna, puede incrementar su
duracion y promover esta practica exclusiva en los primeros seis meses, beneficiando a los

bebés, las mamas, las familias y las economias,

5. PLIEGO DE MODIFICACIONES

lactancia materna en el territorio nacional y
se dictan otras disposiciones”

Articulo 1°. La presente Ley tiene por
objeto fortalecer y consolidar a la
Comunidad Lactante y a su red de apoyo.
Ademés de orientar las acciones para
salvaguardar el derecho a la salud de las
madres, de los nifios y las nifias menores
de 3 afios, y el derecho a la Seguridad
Alimentaria y Nutricional de la primera
infancia por medio de la promocion de la
practica de la lactancia materna en el
territorio nacional.

IGUAL

CAMARA

TEXTO APROBADO EN PLENARIA DE

TEXTO PROPUESTO PARA PRIMER
DEBATE COMISION VIl SENADO

TITULO

medidas orientadas a fortalecer

“Por medio de la cual se establecen
la
comunidad lactante, la promocién de la

IGUAL

? https://www.unicef.org/colombia/comunicados-prensa/unicef-apoya-la-lactancia-materna-para-un-

planeta-mas-

saludable#:~:text=La%20asesor%C3%ADa%20empodera%20a%20las,para%20beb%C3%A95%20y%20ni%C3

%B105%20peque%C3%B1los.

Articulo 2°. Ambito de Aplicacion. La
presente Ley serd de aplicacion en todas
las Entidades Promotoras de Salud o quien
haga sus veces, Instituciones Prestadoras
de Servicios de Salud o quien haga sus
veces, asi como para todos los
intervinientes en el proceso de lactancia
materna, parto y puerperio, dentro del
territorio nacional.

Parégrafo. Las acciones para la garantia
de la lactancia materna y la adecuada
alimentacion complementaria que
contemple esta ley y el ambito de
aplicacion de la misma, debera tener en
cuenta la Resolucion 3280 del 2018 a
modo de guia. Sin embargo, por medio de
la presente iniciatva se pretende
complementar este acto administrativo.

Articulo 2°. Ambito de Aplicacion. La
presente Ley serd de aplicacion en todas
las Entidades Promotoras de Salud o
quien haga sus veces, Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud o quien
haga sus veces, asi como para todos los
intervinientes en el proceso de lactancia
materna, parto y puerperio, dentro del
territorio nacional.

Paragrafo. Para la ejecucion de las
acciones para la garantia de la lactancia
materna y la adecuada alimentacion
complementaria que contemple esta ley y
el-ambito-de aplicacion de la misma, se
debera tener en cuenta la Resolucion 3280
del 2018 a modo de guia. Sin embargo,
por medio de la presente iniciativa se
pretende  complementar este  acto
administrativo.

Articulo 3°. Definiciones. Para efectos de
la presente ley téngase en cuenta las
siguientes definiciones:

Articulo 3°. Definiciones. Para efectos de
la presente ley téngase en cuenta las
siguientes definiciones:

Comunidad Lactante: Son todas las
personas naturales o juridicas que
participan o se relacionan con el proceso y
la practica de la lactancia. Principalmente,
las madres y sus bebés, los padres,
acompariantes y  familiares, los
profesionales, trabajadores y agentes del
Sistema de Salud y las Redes de Apoyo de
la Comunidad Lactante.

Redes de Apoyo a la Lactancia Materna:
la conforman individuos o grupos, a nivel
comunitario o institucional, que cuentan
con conocimiento y experiencia y que
brindan apoyo a ofros actores de la
Comunidad Lactante.

Grupos de Apoyo a la Lactancia
Materna (GALM): son grupos de ayuda
mutua que ofrecen distintos servicios, y
actividades  complementarias a la
asistencia que ofrecen los servicios de
salud. Cubren aspectos relacionados con
la lactancia, principalmente en materia de
educacion y acompafiamiento a la
Comunidad Lactante.

Promotor (a) de lactancia materna:
persona certificada en apoyar a la lactancia
materna, la cual mediante la participacion
en Grupos de Apoyo a la Lactancia
Materna (GALM), entre otras actividades,
orientard la promocion de lactancia y la
apropiacion del conocimiento necesario
para tener una lactancia materna exitosa.

Asesor (a) en lactancia materna: persona
certificada, y con experiencia en apoyar a
la lactancia materna que desde la practica

Comunidad Lactante: Son todas las
personas naturales o juridicas que
participan o se relacionan con el proceso y
la practica de la lactancia. Principalmente,
las madres y sus bebés, los padres,
acompafiantes y  familiares, los
profesionales, trabajadores y agentes del
Sistema de Salud y las Redes de Apoyo
de la Comunidad Lactante.

Redes de Apoyo a la Lactancia Materna:
la conforman individuos o grupos, a nivel
comunitario o institucional, que cuentan
con conocimiento y experiencia y que
brindan apoyo a otros actores de la
Comunidad Lactante.

Grupos de Apoyo a la Lactancia
Materna (GALM): son grupos de ayuda
mutua que ofrecen distintos servicios, y
actividades ~ complementarias a la
asistencia que ofrecen los servicios de
salud. Cubren aspectos relacionados con
la lactancia, principalmente en materia de
educacion 'y acompafiamiento a la
Comunidad Lactante.

Promotor (a) de lactancia materna:
persona certificada en apoyar a la
lactancia materna, la cual mediante la
participacion en Grupos de Apoyo a la
Lactancia Materna (GALM), entre otras
actividades, orientard la promocién de
lactancia y la apropiacion del conocimiento
necesario para tener una lactancia
materna exitosa.

Asesor (a) en lactancia materna:
persona certificada, y con experiencia en

ayuda y acompafia a la Comunidad
Lactante.

Consejero (a) en lactancia: persona con
formacion profesional en éreas de la salud
y otras que sean consideradas afines por
las  autoridades  competentes  para
garantizar la salud y el bienestar de la
Comunidad Lactante.

Lactancia Materna Exclusiva: Segin la
OMS, es la practica de la lactancia
materna, donde esta funciona como un
alimento exclusivo de los bebés recién
nacidos hasta los 6 meses de edad, y que
hasta los 2 afios se alimenten con una
combinacion de la misma con alimentos
adecuados y nutritivos. Ademas, desde el
Ministerio de Salud, cuentan con un Banco
de Leche Humana pasteurizada, que la
pueden usar los nifios y nifias recién
nacidos que por una u otra razén no
pudiesen acceder inmediatamente a la
leche de la madre.

Lactancia materna prolongada: Es
aquella lactancia materna que se prolonga
méas alld de los 2 afios de vida de los

infantes. Esta practica puede ser
concomitante  con la  Alimentacion
Complementaria.

Alimentacion Complementaria: Es el
proceso de transicion de la lactancia
materna exclusiva, al consumo de otros
alimentos. Ocurre generalmente desde los
6 meses y debe prolongarse hasta los 24
meses de vida del infante. En este periodo
se debe continuar amamantando al infante
o alimentandose con leche materna hasta

apoyar a la lactancia materna que desde la
practica ayuda y acompafia a la
Comunidad Lactante.

Consejero (a) en lactancia: persona con
formacion profesional en areas de la salud
y otras que sean consideradas afines por
las autoridades competentes  para
garantizar la salud y el bienestar de la
Comunidad Lactante.

Lactancia Materna Exclusiva: Segun la
OMS, es la practica de la lactancia
materna, donde esta funciona como un
alimento exclusivo de los bebés recién
nacidos hasta los 6 meses de edad, y que
hasta los 2 afios se alimenten con una
combinaciéon de la misma con alimentos
adecuados y nutritivos. Ademas, desde el
Ministerio de Salud y Proteccion Social,
cuentan con un Banco de Leche Humana
pasteurizada, que la pueden usar los nifios
y nifias recién nacidos que por una u otra
razon no pudiesen acceder
inmediatamente a la leche de la madre.

Lactancia materna prolongada: Es
aquella lactancia materna que se prolonga
més allad de los 2 afios de vida de los

infantes.  Esta practica puede ser
concomitante  con la  Alimentacion
Complementaria.

Alimentacion Complementaria: Es el
proceso de transicion de la lactancia
materna exclusiva, al consumo de otros
alimentos. Ocurre generalmente desde los
6 meses y debe prolongarse hasta los 24
meses de vida del infante. En este periodo
se debe continuar amamantando al infante
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los dos afios 0 mas segun lo que decida la
madre.

o alimentandose con leche materna hasta
los dos afios 0 mas segun lo que decida la
madre.

Articulo 4°. Formacién y mecanismos
de certificacion. El Gobierno Nacional, a
través del Servicio Nacional de Aprendizaje
o0 quien haga sus veces, creara la oferta
publica de programas de formacién en
competencias orientados a la promocion,
proteccion 'y apoyo a la lactancia,
incluyendo  mecanismos ~ para el
reconocimiento de la experiencia previa de
quienes conforman las Redes de Apoyo
para fortalecer la oferta de servicios a la
Comunidad Lactante.

Paragrafo 1°. Las personas que cuenten
con conocimiento y experiencias previas
en materia de promocion, proteccion y
apoyo a la lactancia materna, tendran la
posibilidad de presentar un examen de
certificacion para validar sus
competencias. El  Gobierno  Nacional
regulara la materia, teniendo en cuenta un
enfoque diferencial étnico. Lo anterior,
basado en tener en cuenta los perfiles
establecidos en la Resolucion 276 del
2019.

Paragrafo 2°. Ademas de la formacion
técnica sobre la lactancia materna, los
programas de formacion incorporaran
mddulos especificos que aborden los
aspectos psicoldgicos y sociales que
influyen en la practica de la lactancia
materna, promoviendo asi un enfoque
integral en la capacitacion de todos los
profesionales de salud involucrados.

Articulo 4°. Formacién y mecanismos
de certificacion. EI Gobierno Nacional, a
través del  Servicio Nacional de
Aprendizaje o quien haga sus veces,
creara la oferta publica de programas de
formacion en competencias orientados a la
promocién, proteccion y apoyo a la
lactancia, incluyendo mecanismos para el
reconocimiento de la experiencia previa de
quienes conforman las Redes de Apoyo
para fortalecer la oferta de servicios a la
Comunidad Lactante.

Paragrafo 1°. Las personas que cuenten
con conocimiento y experiencias previas
en materia de promocién, proteccion y
apoyo a la lactancia materna, tendran la
posibilidad de presentar un examen de
certificacion para validar sus
competencias. El  Gobierno  Nacional
regulara la materia, teniendo en cuenta un
enfoque diferencial étnico. Lo anterior,
basado en tener en cuenta los perfiles
establecidos en la Resolucion 276 del
2019.

Paragrafo 2°. Ademas de la formacion
técnica sobre la lactancia materna, los
programas de formacion incorporaran
mddulos especificos que aborden los
aspectos  psicologicos y sociales que
influyen en la préactica de la lactancia
materna, promoviendo asi un enfoque
integral en la capacitacion de todos los
profesionales de salud involucrados.

Sin perjuicio de lo anterior, los programas
de formacién en competencias orientados
a la promocion, proteccion y apoyo a la
lactancia se implementaran a manera de
piloto en los municipios PDET.

Paragrafo 3°. La oferta publica de
programas de formacion para la
promocién, proteccion y apoyo a la
lactancia materna, incluird las modalidades
presencial y virtual, ademas, tendrda un
enfoque diferencial territorial, etario, étnico
y de procedencia.

Sin perjuicio de lo anterior, los programas
de formacion en competencias orientados
a la promocién, proteccion y apoyo a la
lactancia se implementaran a manera de
piloto en los municipios PDET.

Paragrafo 3°. La oferta publica de
programas de formacion para la
promocién, proteccion y apoyo a la
lactancia materna, incluira las modalidades
presencial y virtual.  Ademas,—tendrd
Garantizara un enfoque diferencial
territorial, etario, étnico y de proeedeneia-

Pertinencia

Paragrafo  4° Se  estableceran
programas especificos dirigidos a
profesionales de la salud y miembros
de grupos étnicos, con el objetivo de
promover la lactancia  materna
exclusiva respetando las creencias y
las practicas culturales.

Articulo 5°. Capacitacion a mujeres
gestantes, madres en periodo de
lactancia y sociedad en general. Las
Entidades Promotoras de Salud (EPS) o
quien haga sus veces, y las Instituciones
Prestadores de Servicios de Salud (IPS) o
quien haga sus veces, las Empresas
Sociales del Estado o quien haga sus
veces y entidades territoriales que presten
servicios a mujeres gestantes y lactantes y
a nifios y nifias menores de dos (2) afios,
deben promover espacios para la
educacion 'y promocion de  buenas
practicas de lactancia, habitos de
alimentacién saludable durante la lactancia

Articulo 5°. Capacitacion a mujeres
gestantes, madres en periodo de
lactancia y sociedad en general. Las
Entidades Promotoras de Salud (EPS) o
quien haga sus veces, Y las Instituciones
Prestadores de Servicios de Salud (IPS) o
quien haga sus veces, las Empresas
Sociales del Estado o quien haga sus
veces Y entidades territoriales que presten
servicios a mujeres gestantes y lactantes y
a nifios y nifias menores de dos (2) afios,
deben promoveran espacios para la
educacion 'y promocién de buenas
practicas de lactancia, habitos de
alimentacién saludable durante la lactancia

y procesos de incorporacion  de
alimentacion  complementaria  a la
Comunidad Lactante y la sociedad en
general. Salvo en situaciones que pongan
en riesgo la salud de la madre o el bebé.

El cumplimiento de dicha obligacién sera
vigilado por la Superintendencia de Salud.

Paragrafo. Para la realizacion de las
capacitaciones, se contemplaran los
lineamientos establecidos en las Rutas
Integrales de Atencién en Salud (RIAS)
para garantizar que las IPS o quien haga
sus veces implemente estas herramientas
educativas sobre la lactancia materna.

y procesos de incorporacion  de
alimentacion ~ complementaria a la
Comunidad Lactante y la sociedad en
general. Salvo en situaciones que pongan
en riesgo la salud de la madre o el bebé.

El cumplimiento de dicha obligacion sera
vigilado por la Superintendencia de Salud.

Paragrafo. Para la realizacion de las
capacitaciones, se contemplaran los
lineamientos establecidos en las Rutas
Integrales de Atencién en Salud (RIAS)
para garantizar que las IPS o quien haga
sus veces implemente estas herramientas
educativas sobre la lactancia materna.

Articulo 6°. Actualizacion de
Profesionales. Las Entidades Promotoras
de Salud o quien haga sus veces y las
Instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud o quien haga sus veces, las
Empresas Sociales del Estado o quien
haga sus veces que atiendan servicios
habilitados de obstetricia deberan brindar
capacitacion y actualizacion permanente
en lactancia materna y alimentacion infantil
saludable al personal de salud que labore
en las éreas de pediatria, neonatos y
afines. El Ministerio de Salud regulara la
materia.

Articulo 6°. Actualizacion de
Profesionales. Las Entidades Promotoras
de Salud o quien haga sus veces y las
Instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud o quien haga sus veces, las
Empresas Sociales del Estado o quien
haga sus veces que atiendan servicios
habilitados de  obstetricia  deberan
brindaran capacitacién y actualizacion
permanente en lactancia materna y
alimentacion infantil saludable al personal
de salud que labore en las éareas de
pediatria, neonatos y afines. El Ministerio
de Salud y Proteccion social, regulara la
materia.

Articulo 7°. Registro publico de las
Redes de Apoyo de la Comunidad
Lactante. El Ministerio de Salud creara el
sistema de informacion para el registro de
los distintos actores que conforman dichas
redes, a nivel nacional, ya sea como

Articulo 7°. Registro publico de las
Redes de Apoyo de la Comunidad
Lactante. El Ministerio de Salud y
Proteccion Social, creara el sistema de
informacion para el registro de los distintos
actores que conforman dichas redes, a

registro auténomo o integrado a otro
registro. El sistema facilitara el acceso de
los demas miembros de la Comunidad
Lactante a la oferta de servicios de las
personas y organizaciones que forman
parte de las Redes de Apoyo de la
Comunidad Lactante, asi como informacion
relevante relacionada con la practica.

Paragrafo 1°. El sistema contendra como
minimo la siguiente informacion:

1. Nombre de la persona natural o
juridica,

2. Representante Legal si lo hubiere,

3. Objeto Social, si lo hubiere,

4. Registro en Camara de comercio, si lo
hubiere,

5. El rol en la Comunidad Lactante
(Asesora, Grupo de Apoyo la
Lactancia Materna, etc.),

6. Numero de miembros,

7. Localizacién (Departamento,
Municipio, barrio o localidad)

8. Domicilio,

9. Certificaciones, experiencia o titulos
relacionados,

10. Datos de contacto.

Paréagrafo 2°. El registro centralizara la
informacién que tengan disponible las
Entidades Territoriales, las Entidades
Promotoras de Salud, las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud, las
Empresas Sociales del Estado o quien
haga sus veces y particulares relacionados
con los GALM y las Redes Apoyo en los
términos del paréagrafo 1.

nivel nacional, ya sea como registro
auténomo o integrado a otro registro. El
sistema facilitara el acceso de los demas
miembros de la Comunidad Lactante a la
oferta de servicios de las personas y
organizaciones que forman parte de las
Redes de Apoyo de la Comunidad
Lactante, asi como informacién relevante
relacionada con la practica.

Paragrafo 1°. El sistema contendra como
minimo la siguiente informacion:

1. Nombre de la persona natural o
juridica,

2. Representante Legal si lo hubiere,

3. Objeto Social, si lo hubiere,

4. Registro en Cémara de comercio, si lo
hubiere,

5.El rol en la Comunidad Lactante
(Asesora, Grupo de Apoyo la Lactancia
Materna, etc.),

6. Numero de miembros,

7. Localizacién (Departamento, Municipio,

barrio o localidad, resguardo o
comunidad indigena)

8.Domicilio,

9.Certificaciones, experiencia o titulos
relacionados,

10. Datos de contacto.

Paragrafo 2°. El registro centralizara la
informacién que tengan disponible las
Entidades Territoriales, las Entidades
Promotoras de Salud, las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud, las
Empresas Sociales del Estado o quien
haga sus veces y particulares relacionados
con los GALM y las Redes Apoyo en los
términos del paragrafo 1.
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Paragrafo 3°. El registro debe ser
alimentado y actualizado por los actores
sefialados en el paragrafo anterior, con la
periodicidad y en los términos que defina el
Ministerio de Salud.

Paragrafo 4°. Para el acceso al registro se
utilizaran las tecnologias de la informacion
adecuadas para su administracion y
consulta. Sera de acceso publico y estara
enlazado en las paginas web de las
distintas entidades del Gobierno Nacional y
las Entidades Territoriales.

Paragrafo 5°. El Ministerio de Salud
tendra el plazo de un afio a partir de la
promulgaciéon de la presente Ley para
crear e implementar el Registro de la
Comunidad Lactante.

Paragrafo 6°. El Ministerio de Salud y
Proteccion Social en coordinacién con el
Ministerio del Trabajo, cabeza sectorial y a
través de la Unidad Administrativa Especial
del Servicio Publico de Empleo, basandose
en la informacion del registro publico de la
comunidad lactante promovera
oportunidades para el acceso a oferta de
empleo de promotores, asesores Y
consejeros de lactancia.

Paragrafo 3°. El registro debe ser
alimentado y actualizado por los actores
sefialados en el paragrafo anterior, con la
periodicidad y en los términos que defina
el Ministerio de Salud y Proteccion
Social.

Paragrafo 4°. Para el acceso al registro se
utilizaran las tecnologias de la informacion
adecuadas para su administracion y
consulta. Sera de acceso publico y estara
enlazado en las paginas web de las
distintas entidades del Gobierno Nacional
y las entidades territoriales.

Paragrafo 5°. El Ministerio de Salud y
Proteccion social tendra el plazo de un
afo a partir de la promulgacion de la
presente Ley para crear e implementar el
Registro de la Comunidad Lactante.

Paragrafo 6°. El Ministerio de Salud y
Proteccion Social en coordinacién con el
Ministerio del Trabajo, cabeza sectorial y a
través de la Unidad Administrativa
Especial del Servicio Publico de Empleo,
basandose en la informacion del registro
publico de la comunidad lactante
promovera oportunidades para el acceso a
oferta de empleo de promotores, asesores
y consejeros de lactancia.

los siguientes aspectos:

1. Garantizar, el contacto piel a piel
después del nacimiento, con el fin de
facilitar el vinculo afectivo entre madre
e hijo y estimular eficazmente el
proceso de lactancia materna, cuando
las condiciones de salud de la mujer y
del recién nacido lo permitan, de
conformidad con la evidencia cientifica
actualizada.

2. Informar acerca de la importancia de
la lactancia materna en el desarrollo
fisico emocional - afectivo e
intelectual del ser  humano,
garantizando el respeto por la
autonomia de la madre y evitando
cualquier cuestionamiento ylo
sefialamiento a quienes no puedan
garantizar la lactancia a su hijo/a.

3. Explicar, acompafiar y verificar la
técnica de amamantamiento antes de
abandonar la entidad hospitalaria.

4. Realizar visitas domiciliarias
especializadas de consejeria en
lactancia materna durante la primera
semana posterior al parto, previo
consentimiento de la mujer lactante.

5. Brindarle apoyo psicoldgico, asi como

acompafiar y monitorear que la
Articulo 8°. Hoja de ruta de atencion | IGUAL técnica de lactancia sea adecuada
preventiva de la lactancia materna. El durante los controles neonatales.
Ministerio de Salud y Proteccion Social
garantizara que, en la ruta de atencion a 6. Orientar sobre la lactancia en el
las mujeres en proceso de gestacion, periodo de alimentacion
parto, y durante el puerperio, se incluyan complementaria y el estado nutricional
como minimo y bajo el enfoque diferencial del menor durante los primeros dos
afos de vida. necesario para la practica de la lactancia
materna en sus instalaciones, asi como
7. Garantizar el acceso a la informacion otras facilidades que requieran las madres
contenida en el registro electronico de ylo padres para atender servicios
la Comunidad Lactante. sanitarios de los bebés y de menores de
cinco afios.
8. Proporcionar acceso a servicios de
acompafiamiento de salud mental Paragrafo 1°. Con la certificacion se
para madres tanto gestantes como emitird un sello que recibira el nombre de
aquellas que estan amamantando, con Establecimientos Comerciales Amigos de
el fin de apoyar su bienestar la Mujer y la Infancia - ECAMI.
emocional  durante el  periodo
perinatal. Garantizar el contacto piel a Paragrafo 2°. En ningin caso los
piel después del nacimiento, con el fin establecimientos podran imponer cobros a
de facilitar el vinculo afectivo entre las mujeres que deseen practicar la
madre e hijo y estimular eficazmente lactancia en estos espacios.
el proceso de lactancia materna,
cuando las condiciones de salud de la Paragrafo 3°. El Gobierno Nacional y las
mujer y del recién nacido lo permitan, entidades territoriales podran determinar
de conformidad con la evidencia beneficios, alivios o incentivos para
cientifica actualizada. quienes  obtengan el sello  de
Establecimientos Comerciales Amigos de
Paragrafo 1°. La Superintendencia de la Mujer y la Infancia.
Salud verificara el cumplimiento de las
practicas contempladas en el presente
articulo. Articulo  10°.  Promocién de la | IGUAL
Comunidad Lactante. El Ministerio de
Paragrafo 2°. La hoja de ruta propuesta Salud y Proteccion Social realizara a nivel
en el presente articulo, deberd basarse en nacional campafias de promocion del
los lineamientos establecidos en la Registro  Publico de la Comunidad
Resolucion 3280 de 2018. Lactante, el sello de los Establecimientos
Comerciales Amigos de la Mujer y la
Articulo 9°. Sello de Establecimientos | IGUAL Infancia (ECAMI).

Comerciales Amigos de la Infancia. El
Ministerio de Salud y Proteccion Social, en
articulacion con el Ministerio de Comercio,
Industria 'y Turismo, establecerd los
lineamientos para la certificacion de los
establecimientos comerciales que cuenten
con espacios dignos y el equipamiento

Paragrafo. Las estrategias de difusion de
las que trata el presente articulo, se
realizaran bajo un enfoque diferencial que
garantice el acceso a la informacién en
todas las zonas urbanas y rurales del
territorio nacional.




GACETA DEL CONGRESO 1022

Lunes, 22 de julio de 2024

Pégina 9

Articulo 11°. Salas Amigas de la
Lactancia Materna. En los términos de la
Ley 1823 de 2017, la instalacion de las
Salas Amigas de la Familia Lactante
debera realizarse en espacios que
garanticen la salubridad, dotacion minima,
dignidad y proteccion de la madre en
periodo de lactancia y del menor.

Paragrafo 1°. En ningln caso podra
instalarse la Sala Amiga de la Familia
Lactante y la Infancia al interior de los
servicios sanitarios de los establecimientos
publicos o privados.

Paragrafo 2°. Los establecimientos
publicos o privados que hayan instalado
Salas Amigas de la Familia Lactante y la
Infancia ubicadas al interior de los servicios
sanitarios, tendran un plazo de 1 afio para
ubicarla en un espacio digno, que cumpla
con los pardmetros técnicos establecidos
por el Ministerio de Salud y Proteccion
Social.

IGUAL

Articulo  12°.  Reglamentacion. El
Gobierno Nacional debera reglamentar lo
dispuesto en la presente ley en un plazo no
mayor de un (1) afio contando a partir de
su promulgacion. Una vez vencido este
plazo, el Gobierno Nacional no perdera de
forma alguna su facultad reglamentaria, y
en caso tal, los funcionarios competentes
podran ser sancionados de acuerdo con
las normas disciplinarias vigentes.

IGUAL

Articulo 13°. Promocion y apoyo de la
lactancia materna en el entorno laboral.
El Gobierno Nacional por intermedio de los
Ministerios de Salud y el Ministerio de

Articulo 13°. Promocion y apoyo de la
lactancia materna en el entorno laboral.
El Gobierno Nacional por intermedio de los
Ministerios de Salud Y Proteccién Social

Trabajo, en articulacion con las Entidades
Promotoras de Salud o quien haga sus
veces, Cajas de Compensacion Familiar,
las Administradoras de Riesgo Laboral y
demas actores responsables promoveran,
protegeran y apoyaran a nivel publico y
privado la lactancia materna en el entorno
laboral, mediante capacitaciones o difusion
de informacion a través de los diferentes
canales de comunicacion a  sus
empleados, proveedores o clientes, a
efectos de lograr un proceso de mejora
continua para proteger y promover la salud
y el bienestar de todos los trabajadores y la
sustentabilidad del ambiente de trabajo.

Paragrafo 1°. La promocion a que hace
referencia este articulo, deberd incluir
informacién sobre salas amigas de la
lactancia materna, las redes de apoyo de
la comunidad lactante y grupos de apoyo
de la lactancia materna.

Paragrafo 2°. Respecto al papel de las
cajas de compensacion (CCF), frente a la
atencion de la Comunidad Lactante, se
debera respetar y desarrollar con respecto
a la Circular 0042 de 2022, donde el
Ministerio de Trabajo establecid los
Lineamientos Técnicos para el desarrollo
de programas y servicios con cargo a los
recursos del FONINEZ, pues se pueden
comprometer recursos para el desarrollo
de programas dirigidos a mujeres
gestantes y en periodo de lactancia.

y el Ministerio de Trabajo, en articulacién
con las Entidades Promotoras de Salud o
quien haga sus veces, Cajas de
Compensacion Familiar, las
Administradoras de Riesgo Laboral y
demas actores responsables promoveran,
protegeran y apoyaran a nivel publico y
privado la lactancia materna en el entorno
laboral, mediante capacitaciones o difusion
de informacion a través de los diferentes
canales de comunicacion a  sus
empleados, proveedores o clientes, a
efectos de lograr un proceso de mejora
continua para proteger y promover la salud
y el bienestar de todos los trabajadores y
la sustentabilidad del ambiente de trabajo.

Paragrafo 1°. La promocion a que hace
referencia este articulo, debera incluir
informacién sobre salas amigas de la
lactancia materna, las redes de apoyo de
la comunidad lactante y grupos de apoyo
de la lactancia materna. Sin perjuicio de
lo establecido frente al descanso
remunerado durante la lactancia en la
ley 2306 de 2023.

Paragrafo 2°. Respecto al papel de las
cajas de compensacion (CCF), frente a la
atencion de la Comunidad Lactante, se
debera respetar y desarrollar con respecto
a la Circular 0042 de 2022, donde el
Ministerio de Trabajo establecid los
Lineamientos Técnicos para el desarrollo
de programas y servicios con cargo a los
recursos del FONINEZ, pues se pueden
comprometer recursos para el desarrollo
de programas dirigidos a mujeres
gestantes y en periodo de lactancia.

Articulo 14°. Promocion de la lactancia
materna en comunidades vulnerables.
El Gobierno nacional, en coordinacion con
el Ministerio de Salud y Proteccion Social,
las autoridades locales y demas entidades
competentes, implementara programas
especificos de promocion de la lactancia
materna dirigidos a comunidades rurales y
grupos étnicos minoritarias, con el fin de
garantizar el acceso a informacion,
recursos y apoyo entre madres lactantes
de comunidades vulnerables, facilitando el
intercambio de experiencias, el aprendizaje
mutuo y la promocidén de practicas
saludables de lactancia materna en el
contexto cultural y social de cada
comunidad.

Articulo 14°. Promocion de la lactancia
materna en comunidades vulnerables.
El Gobierno nacional, en coordinacién con
el Ministerio de Salud y Proteccion Social,
las autoridades locales y demas entidades
competentes, implementard programas
especificos de promocion de la lactancia
materna dirigidos a comunidades rurales y
grupos étnicos mrineritarias, con el fin de
garantizar el acceso a informacion,
recursos y apoyo entre madres lactantes
de comunidades vulnerables, facilitando el
intercambio  de  experiencias, el
aprendizaje mutuo y la promocion de
practicas saludables de lactancia materna
en el contexto cultural y social de cada
comunidad.

medios de comunicacion fisicas y virtuales
para difundir e informar a la comunidad
lactante, la informacion pertinente respecto
alos programas de interés.

Articulo 17°. Vigencia y Derogatorias.
Esta ley rige a partir de su promulgacion y
deroga las disposiciones que le sean
contrarias.

IGUAL

Articulo 15°. EI Ministerio de Educacion
desarrollard y ejecutarda una estrategia
nacional de educacion publica para
promover la importancia de la lactancia
materna.  Esta  estrategia incluira
programas educativos en escuelas y
campafias en medios de comunicacion,
con el objetivo de fomentar una cultura de
soporte y comprension sobre la lactancia
materna en toda la poblacion.

IGUAL

Articulo 16°. Las Entidades Promotoras
de Salud o quien haga sus veces,
Instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud o quien haga sus veces, asi como
para todos los intervinientes en el proceso
de lactancia materna, parto y puerperio, y
los lugares de trabajo, deberan utilizar los

IGUAL

. PROPOSICION

Por las anteriores consideraciones y haciendo uso de la facultades conferidas por el
articulo 153 de la ley 5 de 1992, se rinde ponencia positiva y se solicita a la Honorable
Comision Séptima de Senado dar primer debate al proyecto de ley proyecto de ley no.
298/2024 Senado, 105/2023 Cémara, “Por medio de la cual se establecen medidas
orientadas a fortalecer la comunidad lactante, la promocion de la lactancia materna en el
territorio nacional y se dictan otras disposiciones”

Cordialmente,

NADIA GEORGETTE BLEL SCAFF
Coordinadora Ponente

u)

MARTHA ISABEL PERALTA EPIEYU
Ponente

LORENA RIOS CUELLAR

Ponente
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7. TEXTRO PROPUESTO

Proyecto de Ley No. 298/2024 Senado, 105/2023 Camara, “Por medio de la cual se establecen
medidas orientadas a fortalecer la comunidad lactante, la promocién de la lactancia materna en
el territorio nacional y se dictan otras disposiciones”

El Congreso de Colombia
DECRETA:

Articulo 1°. La presente Ley tiene por objeto fortalecer y consolidar a la Comunidad Lactante y a
su red de apoyo. Ademas de orientar las acciones para salvaguardar el derecho a la salud de las
madres, de los nifios y las nifias menores de 3 afios, y el derecho a la Seguridad Alimentaria y
Nutricional de la primera infancia por medio de la promocion de la practica de la lactancia
materna en el territorio nacional.

Articulo 2°. Ambito de Aplicacion. La presente Ley sera de aplicacion en todas las Entidades
Promotoras de Salud o quien haga sus veces, Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud o
quien haga sus veces, asi como para todos los intervinientes en el proceso de lactancia
materna, parto y puerperio, dentro del territorio nacional.

Paragrafo. Para la ejecucion de las acciones para la garantia de la lactancia materna y la
adecuada alimentacién complementaria que contemple esta ley, se debera tener en cuenta la
Resolucion 3280 del 2018 a modo de guia. Sin embargo, por medio de la presente iniciativa se
pretende complementar este acto administrativo.

Articulo 3°. Definiciones. Para efectos de la presente ley téngase en cuenta las siguientes
definiciones:

Comunidad Lactante: Son todas las personas naturales o juridicas que participan o se relacionan
con el proceso y la practica de la lactancia. Principalmente, las madres y sus bebés, los padres,
acompafiantes y familiares, los profesionales, trabajadores y agentes del Sistema de Salud y las
Redes de Apoyo de la Comunidad Lactante.

Redes de Apoyo a la Lactancia Materna: la conforman individuos o grupos, a nivel comunitario o
institucional, que cuentan con conocimiento y experiencia y que brindan apoyo a otros actores
de la Comunidad Lactante.

Grupos de Apoyo a la Lactancia Materna (GALM): son grupos de ayuda mutua que ofrecen
distintos servicios, y actividades complementarias a la asistencia que ofrecen los servicios de
salud. Cubren aspectos relacionados con la lactancia, principalmente en materia de educacion y
acompafiamiento a la Comunidad Lactante.

Promotor (a) de lactancia materna: persona certificada en apoyar a la lactancia materna, la cual
mediante la participacion en Grupos de Apoyo a la Lactancia Materna (GALM), entre otras
actividades, orientara la promocion de lactancia y la apropiacion del conocimiento necesario para
tener una lactancia materna exitosa.

Asesor (a) en lactancia materna: persona certificada, y con experiencia en apoyar a la lactancia
materna que desde la practica ayuda y acomparia a la Comunidad Lactante.

Consejero (a) en lactancia: persona con formacion profesional en &reas de la salud y otras que
sean consideradas afines por las autoridades competentes para garantizar la salud y el bienestar
de la Comunidad Lactante.

Lactancia Materna Exclusiva: Segun la OMS, es la practica de la lactancia materna, donde esta
funciona como un alimento exclusivo de los bebés recién nacidos hasta los 6 meses de edad, y
que hasta los 2 afios se alimenten con una combinacion de la misma con alimentos adecuados y
nutritivos. Ademas, desde el Ministerio de Salud y Proteccion Social, cuentan con un Banco de
Leche Humana pasteurizada, que la pueden usar los nifios y nifias recién nacidos que por una u
otra razén no pudiesen acceder inmediatamente a la leche de la madre.

Lactancia materna prolongada: Es aquella lactancia materna que se prolonga mas alla de los 2
afios de vida de los infantes. Esta practica puede ser concomitante con la Alimentacion
Complementaria.

Alimentacion Complementaria: Es el proceso de transicion de la lactancia materna exclusiva, al
consumo de otros alimentos. Ocurre generalmente desde los 6 meses y debe prolongarse hasta

los 24 meses de vida del infante. En este periodo se debe continuar amamantando al infante o
alimentandose con leche materna hasta los dos afios 0 mas segun lo que decida la madre.

Articulo 4°. Formacion y mecanismos de certificacion. El Gobierno Nacional, a través del
Servicio Nacional de Aprendizaje o quien haga sus veces, crearé la oferta publica de programas
de formacién en competencias orientados a la promocion, proteccion y apoyo a la lactancia,
incluyendo mecanismos para el reconocimiento de la experiencia previa de quienes conforman
las Redes de Apoyo para fortalecer la oferta de servicios a la Comunidad Lactante.

Paragrafo 1°. Las personas que cuenten con conocimiento y experiencias previas en materia de
promocion, proteccion y apoyo a la lactancia materna, tendrén la posibilidad de presentar un
examen de certificacion para validar sus competencias. EI Gobierno Nacional regulara la
materia, teniendo en cuenta un enfoque diferencial étnico. Lo anterior, basado en tener en
cuenta los perfiles establecidos en la Resolucion 276 del 2019.

Paragrafo 2°. Ademas de la formacion técnica sobre la lactancia materna, los programas de
formacion incorporaran médulos especificos que aborden los aspectos psicoldgicos y sociales
que influyen en la practica de la lactancia materna, promoviendo asi un enfoque integral en la
capacitacion de todos los profesionales de salud involucrados.

Sin perjuicio de lo anterior, los programas de formacién en competencias orientados a la
promocion, proteccién y apoyo a la lactancia se implementaran a manera de piloto en los
municipios PDET.

Paragrafo 3°. La oferta publica de programas de formacion para la promocion, proteccion y
apoyo a la lactancia materna, incluira las modalidades presencial y virtual. Garantizara un
enfoque diferencial territorial, etario, étnico y de Pertinencia

Paragrafo 4° Se estableceran programas especificos dirigidos a profesionales de la salud y
miembros de grupos étnicos, con el objetivo de promover la lactancia materna exclusiva
respetando las creencias y las practicas culturales.

Articulo 5°. Cay ion a mujeres g madres en periodo de lactancia y sociedad
en general. Las Entidades Promotoras de Salud (EPS) o quien haga sus veces, y las
Instituciones Prestadores de Servicios de Salud (IPS) o quien haga sus veces, las Empresas
Sociales del Estado o quien haga sus veces y entidades territoriales que presten servicios a
mujeres gestantes y lactantes y a nifios y nifias menores de dos (2) afios, promoveran espacios
para la educacion y promocion de buenas practicas de lactancia, habitos de alimentacion
saludable durante la lactancia y procesos de incorporacion de alimentacion complementaria a la

Comunidad Lactante y la sociedad en general. Salvo en situaciones que pongan en riesgo la
salud de la madre o el bebé.

El cumplimiento de dicha obligacion sera vigilado por la Superintendencia de Salud.

Paragrafo. Para la realizacion de las capacitaciones, se contemplaran los lineamientos
establecidos en las Rutas Integrales de Atencién en Salud (RIAS) para garantizar que las IPS o
quien haga sus veces implemente estas herramientas educativas sobre la lactancia materna.

Articulo 6°. Actualizacion de Profesionales. Las Entidades Promotoras de Salud o quien haga
sus veces Y las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud o quien haga sus veces, las
Empresas Sociales del Estado o quien haga sus veces que atiendan servicios habilitados de
obstetricia brindaran capacitacion y actualizacion permanente en lactancia materna y
alimentacion infantil saludable al personal de salud que labore en las areas de pediatria,
neonatos y afines. El Ministerio de Salud y Proteccion social, regulara la materia.

Articulo 7°. Registro publico de las Redes de Apoyo de la Comunidad Lactante. El
Ministerio de Salud y Proteccion Social, creara el sistema de informacion para el registro de los
distintos actores que conforman dichas redes, a nivel nacional, ya sea como registro auténomo o
integrado a otro registro. El sistema facilitara el acceso de los demas miembros de la Comunidad
Lactante a la oferta de servicios de las personas y organizaciones que forman parte de las
Redes de Apoyo de la Comunidad Lactante, asi como informacion relevante relacionada con la
practica.

Paragrafo 1°. El sistema contendra como minimo la siguiente informacion:

1. Nombre de la persona natural o juridica,

2. Representante Legal si lo hubiere,

3. Objeto Social, si lo hubiere,

4. Registro en Camara de comercio, si lo hubiere,

5. Elrolenla Comunidad Lactante (Asesora, Grupo de Apoyo la Lactancia Materna, etc.),

6. NUmero de miembros,

7. Localizacion (Departamento, Municipio, barrio o localidad, resguardo o comunidad indigena)
8. Domicilio,

9. Certificaciones, experiencia o titulos relacionados,

10. Datos de contacto.

Paragrafo 2°. El registro centralizard la informacion que tengan disponible las Entidades
Territoriales, las Entidades Promotoras de Salud, las Instituciones Prestadoras de Servicios de
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Salud, las Empresas Sociales del Estado o quien haga sus veces y particulares relacionados con
los GALM y las Redes Apoyo en los términos del paragrafo 1.

Paragrafo 3°. El registro debe ser alimentado y actualizado por los actores sefialados en el
paragrafo anterior, con la periodicidad y en los términos que defina el Ministerio de Salud y
Proteccion Social.

Paragrafo 4°. Para el acceso al registro se utilizaran las tecnologias de la informacion
adecuadas para su administracion y consulta. Sera de acceso publico y estara enlazado en las
paginas web de las distintas entidades del Gobierno Nacional y las entidades territoriales.

Paragrafo 5°. EI Ministerio de Salud y Proteccion social tendra el plazo de un afio a partir de la
promulgacion de la presente Ley para crear e implementar el Registro de la Comunidad
Lactante.

Paragrafo 6°. El Ministerio de Salud y Proteccion Social en coordinacion con el Ministerio del
Trabajo, cabeza sectorial y a través de la Unidad Administrativa Especial del Servicio Publico de
Empleo, baséndose en la informacion del registro publico de la comunidad lactante promovera
oportunidades para el acceso a oferta de empleo de promotores, asesores y consejeros de
lactancia.

Articulo 8°. Hoja de ruta de atencion preventiva de la lactancia materna. EI Ministerio de Salud y
Proteccion Social garantizara que, en la ruta de atencion a las mujeres en proceso de gestacion,
parto, y durante el puerperio, se incluyan como minimo y bajo el enfoque diferencial los
siguientes aspectos:

1. Garantizar, el contacto piel a piel después del nacimiento, con el fin de facilitar el vinculo
afectivo entre madre e hijo y estimular eficazmente el proceso de lactancia materna, cuando las
condiciones de salud de la mujer y del recién nacido lo permitan, de conformidad con la
evidencia cientifica actualizada.

2. Informar acerca de la importancia de la lactancia materna en el desarrollo fisico
emocional — afectivo e intelectual del ser humano, garantizando el respeto por la autonomia de
la madre y evitando cualquier cuestionamiento y/o sefialamiento a quienes no puedan garantizar
la lactancia a su hijo/a.

3. Explicar, acompafiar y verificar la técnica de amamantamiento antes de abandonar la
entidad hospitalaria.

4. Realizar visitas domiciliarias especializadas de consejeria en lactancia materna durante
la primera semana posterior al parto, previo consentimiento de la mujer lactante.

5. Brindarle apoyo psicolégico, asi como acompafiar y monitorear que la técnica de
lactancia sea adecuada durante los controles neonatales.

6. Orientar sobre la lactancia en el periodo de alimentacion complementaria y el estado
nutricional del menor durante los primeros dos afios de vida.

7. Garantizar el acceso a la informacién contenida en el registro electrénico de la
Comunidad Lactante.

8. Proporcionar acceso a servicios de acompafiamiento de salud mental para madres tanto
gestantes como aquellas que estan amamantando, con el fin de apoyar su bienestar emocional
durante el periodo perinatal. Garantizar el contacto piel a piel después del nacimiento, con el fin
de facilitar el vinculo afectivo entre madre e hijo y estimular eficazmente el proceso de lactancia
materna, cuando las condiciones de salud de la mujer y del recién nacido lo permitan, de
conformidad con la evidencia cientifica actualizada.

Paragrafo 1°. La Superintendencia de Salud verificard el cumplimiento de las practicas
contempladas en el presente articulo.

Paragrafo 2°. La hoja de ruta propuesta en el presente articulo, debera basarse en los
lineamientos establecidos en la Resolucion 3280 de 2018.

Articulo 9°. Sello de Establecimientos Comerciales Amigos de la Infancia. El Ministerio de Salud
y Proteccion Social, en articulacion con el Ministerio de Comercio, Industria y Turismo,
establecera los lineamientos para la certificacion de los establecimientos comerciales que
cuenten con espacios dignos y el equipamiento necesario para la practica de la lactancia
materna en sus instalaciones, asi como otras facilidades que requieran las madres y/o padres
para atender servicios sanitarios de los bebés y de menores de cinco afios.

Paragrafo 1°. Con la certificacion se emitira un sello que recibira el nombre de Establecimientos
Comerciales Amigos de la Mujer y la Infancia - ECAMI.

Parégrafo 2°. En ninglin caso los establecimientos podran imponer cobros a las mujeres que
deseen practicar la lactancia en estos espacios.

Paragrafo 3°. EI Gobierno Nacional y las entidades territoriales podréan determinar beneficios,
alivios o incentivos para quienes obtengan el sello de Establecimientos Comerciales Amigos de
la Mujer y la Infancia.

Articulo 10°. Promocion de la Comunidad Lactante. EI Ministerio de Salud y Proteccion Social
realizard a nivel nacional campafias de promocion del Registro Publico de la Comunidad
Lactante, el sello de los Establecimientos Comerciales Amigos de la Mujer y la Infancia (ECAMI).

Paragrafo. Las estrategias de difusion de las que trata el presente articulo, se realizaran bajo un
enfoque diferencial que garantice el acceso a la informacion en todas las zonas urbanas y
rurales del territorio nacional.

Articulo 11°. Salas Amigas de la Lactancia Materna. En los términos de la Ley 1823 de 2017, la
instalacion de las Salas Amigas de la Familia Lactante deberé realizarse en espacios que
garanticen la salubridad, dotacién minima, dignidad y proteccion de la madre en periodo de
lactancia y del menor.

Paragrafo 1°. En ningln caso podré instalarse la Sala Amiga de la Familia Lactante y la Infancia
al interior de los servicios sanitarios de los establecimientos publicos o privados.

Paragrafo 2°. Los establecimientos publicos o privados que hayan instalado Salas Amigas de la
Familia Lactante y la Infancia ubicadas al interior de los servicios sanitarios, tendrén un plazo de
1 afio para ubicarla en un espacio digno, que cumpla con los parametros técnicos establecidos
por el Ministerio de Salud y Proteccion Social.

Articulo 12°. Reglamentacion. EI Gobierno Nacional debera reglamentar lo dispuesto en la
presente ley en un plazo no mayor de un (1) afio contando a partir de su promulgacion. Una vez
vencido este plazo, el Gobierno Nacional no perdera de forma alguna su facultad reglamentaria,
y en caso tal, los funcionarios competentes podran ser sancionados de acuerdo con las normas
disciplinarias vigentes.

Articulo 13°. Promocion y apoyo de la lactancia materna en el entorno laboral. El Gobierno
Nacional por intermedio de los Ministerios de Salud Y Proteccién Social y el Ministerio de
Trabajo, en articulacion con las Entidades Promotoras de Salud o quien haga sus veces, Cajas
de Compensacion Familiar, las Administradoras de Riesgo Laboral y deméas actores
responsables promoveran, protegeran y apoyaran a nivel publico y privado la lactancia materna
en el entorno laboral, mediante capacitaciones o difusion de informacion a través de los
diferentes canales de comunicacion a sus empleados, proveedores o clientes, a efectos de
lograr un proceso de mejora continua para proteger y promover la salud y el bienestar de todos
los trabajadores y la sustentabilidad del ambiente de trabajo.

Paragrafo 1°. La promocion a que hace referencia este articulo, debera incluir informacion sobre
salas amigas de la lactancia materna, las redes de apoyo de la comunidad lactante y grupos de
apoyo de la lactancia materna. Sin perjuicio de lo establecido frente al descanso remunerado
durante la lactancia en la ley 2306 de 2023.

Paragrafo 2°. Respecto al papel de las cajas de compensacion (CCF), frente a la atencion de la
Comunidad Lactante, se debera respetar y desarrollar con respecto a la Circular 0042 de 2022,
donde el Ministerio de Trabajo establecit los Lineamientos Técnicos para el desarrollo de
programas y servicios con cargo a los recursos del FONINEZ, pues se pueden comprometer
recursos para el desarrollo de programas dirigidos a mujeres gestantes y en periodo de
lactancia.

Articulo 14°. Promocion de la lactancia materna en comunidades vulnerables. El Gobierno
nacional, en coordinacion con el Ministerio de Salud y Proteccion Social, las autoridades locales
y demas entidades competentes, implementara programas especificos de promocion de la
lactancia materna dirigidos a comunidades rurales y grupos étnicos, con el fin de garantizar el
acceso a informacion, recursos y apoyo entre madres lactantes de comunidades vulnerables,
facilitando el intercambio de experiencias, el aprendizaje mutuo y la promocién de practicas
saludables de lactancia materna en el contexto cultural y social de cada comunidad.

Articulo 15°. EI Ministerio de Educacion desarrollard y ejecutard una estrategia nacional de
educacion publica para promover la importancia de la lactancia materna. Esta estrategia incluira
programas educativos en escuelas y campafias en medios de comunicacion, con el objetivo de
fomentar una cultura de soporte y comprension sobre la lactancia materna en toda la poblacion.

Articulo 16°. Las Entidades Promotoras de Salud o quien haga sus veces, Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud o quien haga sus veces, asi como para todos los
intervinientes en el proceso de lactancia materna, parto y puerperio, y los lugares de trabajo,
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deberan utilizar los medios de comunicacion fisicas y virtuales para difundir e informar a la
comunidad lactante, la informacion pertinente respecto a los programas de interés.

Articulo 17°. Vigencia y Derogatorias. Esta ley rige a partir de su promulgacion y deroga las
disposiciones que le sean contrarias.

Cordialmente,

MARTHA ISABEL PERALTA EPIEYU
Ponente

NADIA GEORGETTE BLEL SCAFF
Coordinadora Ponente

— LORENA RIOS CUELLAR
Ponente

Comisién Séptima Constitucional Permanente

LA COMISION SEPTIMA CONSTITUCIONAL PERMANENTE DEL HONORABLE SENADO DE
LA REPUBLICA. - Bogota D.C., a los diecinueve (19) dias del mes de julio del afio dos mil
veinticuatro (2024) - En la presente fecha se autoriza la publicacién en Gaceta del Congreso de
la Republica, Informe de Ponencia para Primer Debate Senado, Pliego de Modificaciones y Texto
Propuesto, asi:
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INICIATIVA: H.S. ANA MARIA CASTANEDA GOMEZ, BEATRIZ LORENA RIOS CUELLAR, JULIO
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Lo anterior, en cumplimento de lo ordenado en el inciso 5° del articulo 2° de la Ley 1431 de 2011.

El secretario,

/7
:\ Syere. JoSe OO Pey
PRAXERE JOSE OSPINO REY
Secretario General Comision Séptima
Senado de la Republica

Anexo (43) Folios- PL-298/2024 Senado, 105/2023 Camara

CONCEPTOS JURIDICOS

CONCEPTO JURIDICO DEL MINISTERIO DE HACIENDA Y CREDITO PUBLICO A LA
PONENCIA PROPUESTA PARA SEGUNDO DEBATE AL PROYECTO DE LEY NUMERO
163 DE 2023 SENADO

por medio de la cual se garantiza el reconocimiento y pago de la pension especial de vejez por ejercer
ocupaciones de alto riesgo para la salud y se dictan otras disposiciones.

3. Despacho Viceministra Técnica

Bl B EsrEs |

Radicado: 2-2024-038998
Bogota D.C., 19 de julio de 2024 13:48

Honorable Congresista

IVAN LEONIDAS NAME VASQUEZ
Senado de la Reptiblica
CONGRESO DE LA REPUBLICA
Carrera 7 No. 8-68

Bogota D.C.,

Asunto: Comentarios a la ponencia propuesta para segundo debate al proyecto de Ley No. 163 de
2023 Senado “Por medio de la cual se garantiza el reconocimiento y pago de la pension especial de
vejez por ejercer ocupaciones de alto riesgo para la salud y se dictan otras disposiciones”.

Respetado Presidente:

De manera atenta, dando cumplimiento al articulo 7 de la Ley 819 de. 20031, y en atencién a la solicitud elevada por

el Honorable Senador, Wilson Arias Castillo, se presentan los comentari del Ministerio de Hacienda
y Crédito Publico al texto de ponencia propuesto para segundo debate al Proyectn de Ley del asunto, en los siguientes
términos:

El Proyecto de ley, de iniciativa congresional, tiene por objeto el
reconadimients v page de 1a pensién especial a8 vejez e &f Sibtema General de Pensionas de fos rabajadiores que

laboran en ocupaciones de alto riesgo para la salud™.

Para el efecto, la iniciativa en sus articulos 3y 9, de alto riesgo para la salud
de los trabajadores, modificando de esta forma la redaccion del listado taxativo contemp\ado en el articulo 2 del
Decreto Ley 2090 de 20033 de modo tal que se incluye los trabajos de mineria a cielo abierto, y consagra el deber
del de segui la de los diez (10) puntos adicionales mientras el trabajador permanezca
realizando una ccuDacmn de alto riesgo para su salud, sin importar que ya se haya realizado la cotizacién especial
durante 700 semana:

Por su parte, en los articulos 4 y 5 se reviste al Ministerio del Trabajo de facultades para expedir y definir cuando se
considera que una actividad es de alto riesgo para la salud en cada caso concreto; a su vez, en el articulo 7, se crea
una excepcion para las mujeres frente al cumplimiento de los requisitos para acceder a la pension especial de alto
riesgo contemplada en el Decreto Ley en cita, disminuyendo la edad en 5 afios, permitiendo acceder a la prestacion
hasta con 45 afios; el articulo 9 impone la carga de que todos los trabajadores que cuenten con cotizaciones de alto
riesgo necesariamente deben estar afiliados al Régimen de Prima Media, en la medida que el recaudo de las

tizaciones y el de la debe estar a cargo de Colpensiones; por Gltimo, el articulo 10 crea
una guia técnica para la identificacién y registro de las ocupaciones de alto riesgo para la salud.

Respecto de esta iniciativa, particularmente de las propuestas que: (i) adicionan nuevas actividades de alto riesgo,
(if) habilita por declslén del Ministerio del Trabajo se definan nuevas ocupaciones dentro de esta categoria
especial y, (i el realice la 6n de los diez (10) puntos adicionales sin importar que
Vo' e haya reaitzado In cotizacion Gapecisl durante 700 semanas, se podria estar creando un régimen pensionsl
especial, Io que podria correr un riesgo de inconstitucionalidad por 'ser contrario a lo dispuesto en el acto legisiativo

01 de 20054, que establecié que a partir de su entrada en vigencia no habria regi ni

+ Por la cual se dictan normas organicas en materia de presupuesto, responsabilidad y transparencia fiscal y se dictan otras disposiciones.
2 Articulo 1 del Proyecto de ley, gaceta 781 de 2024,
? Por el cual se definen las actvidades de alto riesgo para la salud deltrabajador y se modifcan y sefialan as condiciones, requisitos y beneficios del régimen
de pensiones de los trabajadores que laboran en dichas actividades
“ Por el cual se adiciona el articulo 48 de la Constitucién Politica

En lo que respecta al impacto fiscal que podria conllevar la entrada en vigencia de esta iniciativa, se hizo una
estimacion de los costos que generaria crear una pension especial para trabajadores que desarrollaran actividades
de mineria a cielo abierto en el régimen de pension de alto riesgo, al tratarse de una de las actividades contempladas
en el articulo 3 propuesto y, para ello, se tomé en cuenta la poblacién actual de trabajadores directos en las minas

de Cerro Matoso y El Cerrején (3.552 trabajadores en total), de acuerdo con datos de sus informes anuales®.

En el siguiente gréfico se muestra la distribucién por edades de estos trabajadores de acuerdo con informacién de
aportes a salud de la Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud (ADRES).

Grafico 1. Distribucién por edades de los empleados directos de las minas a cielo abierto (Cerromatoso
y Cerrején)

Miles de personas

Edade:
—oHegistros de empleados directos.

Fuente: ADRES - Informes anuales de Cerromatoso y Cerrejon. Elaborado por DGRESS - MHCP.

Para este analisis, se supone que los mineros reciben un salario minimo legal vigente ($1.300.000) y que esta cantidad
constituye la base de su cotizacion. También se aplica una tasa cotizacion el 13% del salario que se destina a la
pension de vejez, el cual se complementa con un 10% para los periodos laborados en actividades de alto riesgo, y se
evalian ejemplos de afiliados hipotéticos que generarian la pensién en los términos del proyecto de ley, y se compara
su situacion bajo las condiciones generales del Sistema Pensional. A manera de ejemplo, el caso del reconocimiento
anticipado o la reduccién de la edad de pensién de una mujer al ejercer una actividad de alto riesgo se presenta en
el siguiente grafico:

Grafico 2. Impacto individual sobre la reduccién de edad de una mujer y aumento de aportes con coti:
alto riesgo
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Fuente: Célculos propios DGRESS ~ MHCP.

Nota: estos calculos se realizan teniendo en cuenta el régimen pensional de la Ley 100 de 1993.

Asi las cosas, en la primera columna se presenta una estimacién para una mujer que se pensiona sin cotizar en el
régimen de alto riesgo, de manera que alcanza un valor acumulado de aportes de $104 millones, suponiendo 1.300
semanas de aportes a los 57 afios de edad, y genera una pension con un valor presente de $287 millones, por lo
cual se estima un subsidio del $183 millones, es decir, un 63,8% del capital requerido para el pago de la pension.

* Para realizar el anlisis, se tomé el 60% de estos trabajadores como mineros que ejercen actividades de alto riesgo|
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En la segunda columna se presenta la estimacion para el caso de una mujer que cumple los requisitos de cotizacién,
incluyendo las 700 semanas minimas de alto riesgo y obtiene la pension con la edad minima posible de 45 afios, en
donde la porcién subsidiada se estima en $219 millones, o sea del 64% con respecto al capital requerido de $338
millones para el pago de la pension.

Si bien el porcentaje del subsidio resulta casi invariante en estos dos casos, su valor en pesos aumenta en cerca de
$36 millones al pasar de $183 mi 219 millones en tanto que, con el valor presente de los aportes
alcanzados, incluyendo la cotizacién adicional del 10%, aumentaria en cerca de ones al pasar de $104
millones a $118 millones. Los anteriores valores se suponen al momento de Ohtener 1 pension.

Al aplicar la anterior metodologia a la poblacién descrita en el gréfico 1, se estima que lograrian pensionarse, en caso
de promulgarse el proyecto de ley, cerca de 2.699 personas de la poblacion actual de Cerrejon y Cerro Matoso que
alcanzarian a reunir los requisitos para pension de alto riesgo. Este grupo generaria sub: onales con
un valor presente que podria llegar a $85,9 mil mi cargo de i bajo un escenario en el
que este grupo poblacional cotice sobre un salario minimo legal mensual vigente. Sin embargo, se debe resaltar que
por convencién colectiva de trabajo® en Cerro Matoso S.A. para el afio 2019 el salario de ingreso era de $2.584.017,
por lo que naturalmente el valor de los subsidios resultaria més elevado que los aqui planteados.

Por su parte, el articulo 12 del proyecto de ley establece la creacién de un nuevo Sistema Nacional de Identificacion,
Registro y Seguimiento de las actividades de alto riesgo, asi como de las empresas y trabajadores que las realicen,
respecto de lo cual seria importante evaluar si su pudiera articularse con las herramientas actualmente
Cxictontes a targo de as entidades respactivas on aras de evitar costos adicionales., En caso contrario, ol costo de
creacion y mantenimiento del sistema podria ascender, respectivamente, a alrededor de $17.843 millones” y $8.527
millones, teniendo como referencia las asignaciones que se han hecho, a precios de 2024, por concepto de creacion
para el Sistema de Informacién del Observatorio Nacional de Seguridad Vial y por concepto de mantenimiento para el
funcionamiento del sistema de informacion que ya existe en el Instituto Nacional de Salud (INS), mediante el proyecto
en de informacién y comunicaciones.

Finalmente, se hace necesario que los autores y ponentes den cumplimiento a lo establecido en el articulo 7 de la Ley
819 de 2003, el cual determina que todo proyecto de ley debe hacer explicita su compatibilidad con el Marco Fiscal
de Mediano Plazo, y debe incluir expresamente en la exposicion de motivos y en las ponencias de tramite respectivas
los costos fiscales de la iniciativa y la fuente de ingreso adicional generada para el respectivo financiamiento. De igual
modo, teniendo en cuenta la reciente aprobacion del proyecto de ley de reforma pensional, se sugiere revisar la
consistencia entre este proyecto de ley y dicha reforma.

En atencion a la disposicién en cita, corresponde al Congreso de la Repiblica dar las deliberaciones especificas en
torno a las implicaciones ficales del proyecto y sus repercusiones respecto de las ﬁnanzas y la sostenibilidad fiscal de
la Nacién, conforme lo ha exigido la Corte Constitucional en varias sentenc.as . De acuerdo con el alto tribunal,
constituye un referente bésico para las del articulo en mencién, que el
Congreso de la Replblica efecttie una minima comprension del costo real de Ia propuesta, del grado de afectacion
que las medidas generarian en la capacidad presupuestal del Estado y del origen de los ingresos adicionales con los

que se financiarian las medidas propuestas, para efectos de garantizar la sostenibilidad fiscal 10,

En los anteriores términos, este Ministerio, en el marco de las competencias establecidas en la Ley 819 de 2003, se
abstiene de rendir concepto favorable sobre el proyecto de ley del asunto y solicita se tengan en cuenta sus
consideraciones, para las deliberaciones legislativas respectivas, asi como disponer la publicidad de esta

© https:/ wp: 10ads/2019/06/N15-CONVENCION-COLECTIVA-DE-TRABAJO-2019-2022 ol
 Briyecte 4 PN demormirade. OESARROLLG DEL SISTENA BE INFORMACION DEL OBSERVATORIO NACIONAL DE SEGURIDAD VIAL NACIONAL” en la
Agencia Nacional de Seguridad Vial - vigencia 2021, actualizado por IPC 3 precios 2023,

& Por la cual se dictan normas organicas en materia de presupuesto, responsabilidad y transparencia fiscal y se dictan otras disposiciones.

° Ver entre otras: sentencia 075 de 2022, Corte Constitucional de Colombia. Magistrado Ponente Dr. Alejandro Linares Cantillo

1 Thidem

comunicacién en la Gaceta del Congresoll. Asimismo, manifiesta la voluntad de colaborar con la actividad legislativa
en términos de responsabilidad fiscal vigente.

Atentamente,

MARTA JUANITA VILLAVECES NINO
Viceministra Técnica del Ministerio de Hacienda y Crédito Pablico
OAJ/DGRESS/DGPPN

Elaboré: Diego Mauricio Olivera Rodriguez
Reviss: Germén Andrés Rublo Castiblanco/Lorenzo Uribe Bardory David Esteban Herrera Jménez/Carios Enriaue Martinez Moncayo
Con copia: Dr. Gregorio Eljach Pacheco, Secretario General del Senado de la Repiblici

12 De acuerdo con el ariculo 7 de Is Ley 819 de 2003, el informe que rnds el Miniterlo de Haciend y Crédito piblio deberd ser publicado en ls Gaceta del
Congreso de la Repablica. Y, segin reza el articulo 47, numeral 11, de Ia Ley 5 de 1992, es deber del secretario general de cada camara, disponer la
Publiida de a Gaceta del Conareso de 1a Repdbica.
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Honorable Congresista

IVAN LEONIDAS NAME VASQUEZ
Senado de la Replblica
CONGRESO DE LA REPUBLICA
Carrera 7 No. 8-68

Ciudad

Asunto: Comentarios al texto aprobado en primer debate al proyecto de Ley No. 217 de 2024 Senado
“Por medio de la cual se aprueba el «convenio sobre la violencia y el acoso - No. 190>, adoptado por
la 108a reunidn de la conferencia internacional del trabajo, en ginebra, suiza, el 21 de junio de 2019".

Respetado presidente:
De manera atenta, dando cumplimiento al articulo 7 de la Ley 819 de 2003!, se presentan los comentarios y

consideraciones del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico al texto aprobado en primer debate al Proyecto de Ley
del asunto, en los siguientes términos:

El proyecto de ley del asunto, de iniciativa gubernamental tiene por objeto ratificar el convenio 190 de la OIT,
«Convenio sobre la violencia y el acoso”, el cual busca proteger a los trabajadores, con inclusion de los trabajadores
asalariados, asi como a las personas que trabajan, cualquiera que sea su situacion contractual, las personas en
formacion, incluidos los pasantes y los aprendices, los trabajadores despedidos, los voluntarios, las personas en busca
de empleo y los postulantes a un empleo, y los individuos que ejercen la autoridad, las funciones o las
responsabilidades de un empleador. Este seria aplicable a todos los sectores, pablico o privado, de la economia tanto
formal como informal, en zonas urbanas o rurales.

Para el efecto, el Convenio consagra en cabeza de los Estados Miembro el compromiso de adoptar una legislacion y
politicas que garanticen el derecho a la igualdad y a la no discriminacién en el empleo y la ocupacién, asi como
medidas para prevenir la violencia y el acoso en el mundo del trabajo, entre otras medidas.

En primer lugar, es importante resaltar que los tratados, convenios y demés acuerdos internacionales que suscribe
la Replblica de Colombia reflejan la voluntad del Gobierno nacional de adoptar su contenido y han sido el fruto de
trabajos de concertacion previos que se ven reflejados en su articulado. Todo lo anterior en ejercicio de las facultades

con! al dela ica en su calidad de jefe de Estado, quien tiene por competencia
diriglr Tas relaclongs. internacionales, para lo cual puede celebrar con otros Estados y entidades de derecho
internacional tratados o convenios?.

Desde el punto de vista presupuestal y los gastos que eventualmente podria generar la aprobacién del Convenio, es
preciso resaltar que, de acuerdo con la Constitucién Politica’, el Gobierno formula anualmente el presupuesto de
rentas y ley de apropiaciones, el cual se debe elaborar, presentar y aprobar dentro de un marco de sostenibilidad
fiscal y al Plan Naci de Desa . En dicha Ley no podra incluirse partida alguna que no
corresponda a un crédito judicialmente reconocido, © a un gasto decretado conforme a ley anterior, 0 a uno

+ Por la cual se dictan normas materia de t v fiscal y se dictan otras disposiciones.
2 Articulo 189, numeral 2, de la Constitucién Politica

3 Articulo 346 de la Constitucién Politica

propuesto por el Gobierno para atender debidamente el funcionamiento de las ramas del poder publico, o al servicio
de la deuda, o destinado a dar cumplimiento al Plan Nacional de Desarrollo.

En concordancia con lo anterior, el Estatuto Orgénico de Presupuesto sefiala que corresponde al gobierno preparar
anualmente el proyecto de presupuesto general de la Nacion con base en los anteproyectos aue le presenten

presupuesto. En todo caso, los gastos Sutorisados. por leyes preexistentes a la presentacion del proyecto anual del
Presupuesto General de la Nacién seran incorporados a éste, de acuerdo con la disponi d de recursos, y las
prioridades del Gobierno, si corresponden a funciones de 6rganos del nivel nacional y guardan concordancia con
el plan nacional de inversiones®.

De manera que con fundamento en la soberania nacional, en el respeto a la autodeterminacion de los pueblos y en
el reconocimiento de los principios del derecho internacional aceptados por Colombia’, el Estado de la Republica de
Colombia deberé dar cumplimiento a dichos compromisos, a través de sus instituciones y érganos de representacion
politica y bajo el amparo de la legislacion vigente, que para efectos presupuestales se rige por las leyes organicas de
presupuesto, bajo los premisas ya sefialadas, dentro de un marco de sostenibilidad fiscal, lo previsto en el Plan
Nacional de Desarrollo, de acuerdo con la disponibilidad de recursos y las prioridades del Gobierno.

Dicho lo anterior, conforme quedd expreso en el acapite de “impacto fiscal” de la ponencia propuesta®, y teniendo en
cuenta que el articulado del Convenio no ordena gasto adicional ni otorga beneficios tributarios, cuyas obligaciones
quedan sujetas a la adopcion de legislacion y politicas por parte de los Estados parte en su derecho interno, todo
gasto tendra que ser armonizado con las restricciones del Marco Fiscal de Mediano Plazo y ser incluidos en las
proyecciones de gastos de mediano plazo del sector involucrado en su ejecucion.

Por dltimo, se encuentra que la ratificacion es concordante con lo dispuesto en las bases del Plan Nacional de
Desarrollo que al respecto sefiala “Se promoverd la part/crpacro'n de las mujeres en las organizaciones de trabajadores
n espacios de direccion y negociacion y toma de decisiones; el
Fortalecimionto de s prevencion, vigilancia y control, la Seguridad y salud en el trabajo, fa formalizacién laboral, Se
impulsard la ratificacion de convenio 190 de la OIT. La inspeccion laboral con enfoque de género serd el primer paso
para la garantia de [0s derechos de los y las trabajadoras domésticas y o avance de sus derechos en concordancia
con los Convenios 142 y 189 de la OIT."”. Lo anterior concordante con la reforma laboral que se encuentra tramitando
este Gobierno en el Congreso de la Republica, mediante el proyecto de ley 166 de 2023 Camara'®.

En los anteriores términos, este Ministerio, en el marco de las competencias establecidas en la Ley 819 de 2003,
manifiesta su andlisis fiscal sobre el proyecto de ley del asunto, y solicita se tengan en cuenta sus consideraciones,
para las deliberaciones legislativas respectivas.

DIEGO GUEVERA

Viceministro Técnico (e)

“ Decreto 111 de 1996 "Por el cual se compilan la Ley 38 de 1989, la Ley 179 de 1994 y la Ley 225 de 1995 que conforman el Estatuto Organico del
Presupuesto”

s Articulo 47, Decreto 111 de 1996
© Articulo 39, Decreto 111 de 1996
7 Articulo 9 de la Constitucién Politica

# Ver pégina 12 de la Gaceta del Congreso de la Republica No. 648 de 2024

? Consultar pagina 222 del documento Bases del Plan Nacional de Desarrollo 2022 - 2026

inversiones-2022-2026.pdf

19 por medio del cual se adopta una reforma laboral para el trabajo digno y decente en Colomba.
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